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1 TEHTAVIEN LAINMUKAINEN HOITAMINEN

Organisaatio

De Gamlas Hem r.f. on vuonna 1915 perustettu yleishyddyllinen yhdistys, jonka toiminta-aja-
tuksena on tarjota kristiinankaupunkilaisille ja lahiymparistdsta oleville ikdantyneille laadu-
kasta ymparivuorokautista asumista, tavallista vuokra-asumista, kotihoitoa ja tukipalveluita,
kuten ateria- ja asiointipalvelua. Arvomme perustuvat yksilolliseen hyvaan hoivaan ja huolen-
pitoon.

Vuonna 2026 tyollistdmme vakituisesti 14 ja maaraaikaisesti 2-3 henkilda. Henkiléstdé muo-
dostuu johtajan lisaksi hoitohenkilostosta ja keittio- ja siivoushenkilostosta.

Toimintaamme ohjaavat lainsdaadanto, viranomaisohjeet ja tehdyt palvelusopimukset. Tun-
nemme toimintaamme ja tehtdvidmme koskevan saantelyn ja seuraamme sen muutoksia.
Huolehdimme, etta henkildstomme tuntee toiminnan ja oman tyonsa kannalta keskeiset saa-
ddkset. Henkildstdn osaaminen varmistetaan koulutuksin.

Ympaéarivuorokautinen Senioriasuminen Kotihoito Tukipalvelut
palveluasuminen (vuokra-asuminen)

(senioriasumisen Ateriapalvelu
asukkaille ja muualla

kaupungissa asuville B
ikaantyneille) (Siivouspalvelu
senioriasumisen
asukkaille)

Asiointipalvelu

DE GAMLAS HEMIN PALVELUKOKONAISUUS

Johtaminen ja vastuut

Yhdistyksen toiminnasta vastaa johtoryhma ja hallitus yksikdonjohtajan vastatessa kaytannon
asioista. Johtoryhma ja yksikonjohtaja tekevat kiinteaa yhteisty6ta jarjestamalla saannollisia
kokouksia, joissa kasitelldan ja paatetaan palveluiden tuottamiseen liittyvia asioita. Yksikon-
johtajan vuosiloman ja sairauspoissaolojen aikana yksikdn sairaanhoitaja toimii hanen sijai-

senaan vastaten arjen sujuvuudesta ja omavalvonnan toteutumisesta. Yksikonjohtajan



etatyopaivien aikana sairaanhoitaja on paikalla vastaten em. asioiden toteutumisesta. Etatyo-
paivat eivat aiheuta sijaistarvetta.

Riskienhallinta

Riskienhallinnalla turvataan paitsi toiminnan jatkuvuus, myds asiakkaiden ja henkildstdn hy-
vinvointi. Riskikartoitus on osa vuosittaista toiminnan arvioinnin ja suunnittelun prosessia.
Riskienhallinta tarkoittaa tilanteiden arviointia, suunnittelua ja kdytdnnon tekoja, johon koko
henkildston tulee osallistua yhteistydssa yksikdnjohtajan kanssa. Yksikdnjohtajalla on riskien-
hallinnan suunnitteluprosessissa tukenaan PHN Safekon, jonka henkildstdlla on riskienhallin-
nassa tarvittavaa kompetenssiosaamista ja jonka kanssa viime vuonna laadittin laaja val-
miussuunnitelma hairidtilanteiden varalta.



Riskienhallinnan prosessikaavio

Riskien
tunnistaminen

Riskien RISKIENHALLINNAN o :
seuranta PROSESSI Riskianalyysl

Riskien

minimointi

Henkiléstokaytannot

Henkilostdjohtaminen perustuu kdytantdihin, joita ohjaavat henkilostoperiaatteet. Esihenkild
vastaa naiden kaytantojen toteuttamisesta ja henkiloston osaamisen kehittdmisesta. Henki-
l6stoasioiden hoidossa noudatetaan tasapuolisesti ja oikeudenmukaisesti lainsaadantoa,
tydehtosopimuksia, tydsuojelumaarayksia seka muita velvoitteita.

Tietoturva ja asiakastietojen kasittely

Tietoturvakaytantojen tavoitteena on yllapitaa ja parantaa riittadvaa tietoturvan tasoa. Naita
kaytantoja ohjaavat ulkoiset ja sisaiset vaatimukset, kuten lainsaadantd, viranomaismaarayk-
set, sopimukselliset velvoitteet sekd yleinen tietoturvatilanne ja siihen liittyvat uhat ja kehitys-
suunnat.

Asiakkaiden henkilotietoja kasitellaan pitden huolta tietosuojaan liittyvista velvollisuuksista.
De Gamlas Hem noudattaa EU:n yleista tietosuoja-asetusta (GDPR) ja kansallista tietosuoja-
lakia seka sosiaali- ja terveysalan erityislainsdadantoa ja THL:n maarayksia. Meilla on ajanta-
sainen tietoturvasuunnitelma. Asiakastietojen rekisterinpitajana palveluseteliasiakkaiden
osalta on Pohjanmaan hyvinvointialue, itse maksavien asiakkaiden rekisterinpitajana toimii
De Gamlas Hem.



Laatukaytannot

De Gamlas Hemille laatu merkitsee periaatteita, jotka ohjaavat toimintaa kohti asetettujen
tavoitteiden saavuttamista ja toiminnalle asetettujen vaatimusten tayttamista. Laadunhallin-
nan padmaarana on tunnistaa kehittdmiskohteita ja oppia niistd tehden samaan aikaan naky-
vaksi organisaation vahvuuksia. Laadunhallinta on olennainen osa johtamista ja toiminnan
ohjausta, jonka integrointi arjen tydhon kertoo toimintamme vastuullisuudesta ja arvoista.

2 TEHTYJEN SOPIMUSTEN NOUDATTAMINEN

De Gamlas Hem tuottaa iakkaiden ymparivuorokautista palveluasumista ja kotihoitoa Pohjan-
maan hyvinvointialueella palvelusetelilla. Kotihoitoa tuotetaan myos palveluista itse maksa-
ville asiakkaille. Palvelusetelijarjestelmassa hyvinvointialue ei tule sopimusosapuoleksi asi-
akkaan palvelutapahtumasta sovittaessa, vaan palvelusetelin kayttdmisesta sovitaan kulutta-
jan asemassa olevan asiakkaan ja palveluntuottajan valisella palvelusopimuksella. Hyvin-
vointialueen palvelusetelituottajalle asettamien toimintaa maarittavien ehtojen toteutumista
seurataan jatkuvasti niin hyvinvointialueen kuin palveluntuottajan toimesta. Palvelusopimuk-
sen lisdksi asiakkaille laaditaan hoito- ja palvelusuunnitelma, jota paivitetdan puolivuosittain.
Itse maksavien asiakkaiden palveluissa sopimuksen osapuolina ovat asiakas ja palveluntuot-
taja.

Henkilostosuunnittelu

Henkildostosuunnittelumme perustuu lain asettamiin maarayksiin. Tehtavankuva maarittelee
tehtavassa edellytettavan kelpoisuuden. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildéiden
kelpoisuudet tarkistetaan Valviran yllapitamasta JulkiTerhikista. Ikdantyneiden parissa tyos-
kentelevilta tarkistetaan lisaksi rikosrekisteriote.

Yksikonjohtaja seuraa asiakkaiden palvelutarpeen ja henkildston tydomaaran valista suhdetta
vastaten siita, etta yksikdssa toteutuu luvan ja asiakkaiden palvelutarpeen mukainen henki-
l6stomitoitus. Sijaisuudet suunnitellaan ja sovitaan etukdteen mahdollisuuksien mukaan.
Akillisissa tilanteissa kuten sairauslomissa ennakkosuunnittelu ei usein ole mahdollista. Sijai-
sina kaytetadn ennestaan tuttuja ja kokeneita sijaisia, rekrytoidaan tarpeen mukaan uusia tai
teetetdan lisatoitd omalla henkildstolla heidan suostumuksellaan.

Henkiloston perehdyttdminen ja tdydennyskoulutus

Jokainen uusi tyontekija perehdytetadn De Gamlas Hemin toimintaan. Yleisperehdytys alkaa
heti tydsuhteen alkaessa esihenkildn ja tyontekijoiden ollessa vastuussa perehdytyksen to-
teutumisesta. Niin sanottu sisdadnajoperehdytys tehdaan vastuuperehdyttajan toimesta, jol-
loin uusi tyontekija oppii kriittisen tarkeat asiat heti aloitettuaan. Perehdytys jatkuu koko tyo-
yhteisdn toimesta niin kauan kuin on tarpeen. Uuden tyontekijan tulee perehtya De Gamlas



Hemin toimintaa ohjaaviin tarkeimpiin dokumentteihin, kuten omavalvonta- ja lddkehoidon
suunnitelmiin.

Esihenkild varmistaa, etta tyontekijat tietavat tehtavansa ja tavoitteensa. Jokaisen tydontekijan
kanssa kaydaan vuosittainen kehityskeskustelu. Esihenkilo vastaa omalla vastuualueellaan
tyontekijoiden osaamisesta ja osaamisen kehittamisesta ja laatii koulutussuunnitelman,
jonka avulla varmistetaan henkildstdn ajantasainen osaaminen. Tyonantajalla on lakisaatei-
nen velvollisuus huolehtia henkildstdon osaamista tadydentavasta koulutuksesta, henkildstolla
puolestaan niin ikaan laissa saadetty velvoite osallistua osaamistaan yllapitaviin ja paranta-
viin koulutuksiin.

3 PALVELUIDEN SAATAVUUS, JATKUVUUS, TURVALLISUUS, LAATU JA YHDEN-
VERTAISUUS

Palveluiden saatavuus, jatkuvuus ja yhdenvertaisuus

Palveluiden saatavuus ja laatu

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta (L. 621/2021) sdantelee sosiaali- ja tervey-
denhuollon jarjestamista. Lain mukaan hyvinvointialueella on oltava riittdva osaaminen, toi-
mintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta ja sen on huoleh-
dittava asukkaidensa palvelutarpeen mukaisesta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden
saatavuudesta kaikissa tilanteissa. De Gamlas Hem palveluiden tuottajana noudattaa omalta
osaltaan lainsaadannon ja hyvinvointialueen edellyttamia velvoitteita palveluidensa toteutta-
misessa henkildstda koskevien velvoitteiden, tarkoituksen- ja vaatimustenmukaisten toimiti-
lojen, laitteiden ja muiden valineiden, tietojarjestelmien ja valmius- ja jatkuvuudenhallinnan
suunnittelun osalta.

Meille palveluiden laatu on yhta kuin asiakkaiden, lheisten ja yhteistydkumppaneiden tyyty-
vaisyys tuottamiimme palveluihin. Tyytyvaisyys tarkoittaa sita, etta palvelut tuotetaan asia-
kaslahtdisesti, turvallisesti ja ammattitaidolla. Iakkaiden hyva hoito ja huolenpito on toimin-
tamme Kkivijalka, johon sisaltyy perustuslain takaama oikeus yhdenvertaiseen kohteluun seka
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jarjestdmiseen ja tuottamiseen liittyvat lainsdadan-
non turvaamat oikeudet saada turvallisia ja laadukkaita palveluita. Omavalvonnan avulla var-
mistamme osaltamme palveluiden yhdenvertaisuuden, saatavuuden, jatkuvuuden, turvalli-
suuden ja laadukkuuden. Palvelut toteutetaan lainsdadannon, viranomaisohjeiden seka hy-
vinvointialueiden tai yksittaisten asiakkaiden kanssa tehtyjen sopimusten mukaisesti.

Itsemaaraamisoikeus sisaltyy yhdenvertaisuuden periaatteeseen. Se on keskeinen perusoi-
keus, joka perustuu jokaisen ihmisen yhdenvertaisuuteen, henkildkohtaiseen vapauteen, kos-
kemattomuuteen ja turvallisuuteen. Toisin sanoen silla tarkoitetaan yksilon oikeutta hallita
omaa elamaansa ja tehda paatoksia itsedan koskevista asioista. Sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa toimivan henkiloston velvollisuus on kohdella asiakkaita arvostavasti, vahvistaa heidan
itsemaaraamisoikeuttaan ja tukea heidan osallistumistaan palveluiden suunnitteluun ja to-
teuttamiseen. Fyysista tai psyykkista koskemattomuutta ei saa loukata, ja kaikkia on kohdel-
tava kunnioittavasti. Silloin, kun toimintakyky on esimerkiksi pitkalle edenneen muistisairau-
den takia merkittavasti heikentynyt, voi olla tarpeen rajata itsemaaraamisoikeutta, mutta



rajoittamistoimien on aina oltava perusteltuja ja joissain tapauksissa laakarin hyvaksymia, ja
niiden jatkamisen tarpeellisuutta on tarkasteltava sdannollisesti.

Palveluiden turvallisuus ja laatu

Omavalvonta

Omavalvonta on palveluiden jarjestamiseen ja tuottamiseen kuuluvaa ennakoivaa ja syste-
maattista laadun- ja riskienhallintaa, jolla osaltaan varmistetaan asiakasturvallisuuden toteu-
tuminen. Omavalvonnalla varmistetaan, etta turvallisuuspolitiikan toteuttamiseksi tehdaan
systemaattista tyot4, joka tukee laadukkaan ja turvallisen palvelun kokonaisuutta, eri ammat-
tiryhmien yhteistyota seka toimintatapojen kehittamista. Omavalvonnalla varmistetaan toi-
minnan jatkuva kehittdminen ja toiminnan riskien sdanndllinen arviointi.



De Gamlas Hemin omavalvontaan liittyvat tarkeimméat dokumentit

(ympaérivuorokautinen (ymparivuorokautinen

keittio) Pelastussuunnitelma
Omavalvontaohjelma Valmiussuunnitelma
Asiakasturvallisuussuunnitelma Tietoturvassuunnitelma

Toimintasuunnitelma
Laatua ohjaavat

dokumentit

Hoito- ja palvelusuunnitelmat Uuden tyontekijan ja opiskelijan

RAIl-arvioinnit perehdytysopas

Paivittainen kirjaaminen

Omavalvontasuunnitelma

Omavalvonta on palveluntuottajan ja henkiloston tyokalu, jonka avulla kehitetaan ja seura-
taan palvelujen laatua ja asiakasturvallisuutta paivittaisessa arkitydssa. Omavalvontasuunni-
telmassa kuvataan, miten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen asianmukaisuutta, turval-
lisuutta ja laatua seurataan.

Omavalvontasuunnitelmassa kuvataan ennakoivat ja korjaavat toimintatavat ja niiden toteut-
tamisen seuranta:

- menettelytavat toiminnassa havaittujen riskien, vaaratilanteiden ja laadullisten puut-
teiden ennaltaehkaisemiseksi

- toiminta, kun palvelu ei syysta tai toisesta toteudu sille asetettujen tavoitteiden mu-
kaisesti tai asiakasturvallisuus uhkaa vaarantua

- epakohtailmoituksen tekeminen ja kasittely

- kuvaus vaaratapahtumien ilmoitus- ja oppimismenettelysta

- sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléiden osaamisen varmistaminen



- asiakkaiden saaman palvelun laadun ja palvelun yhdenvertaisuuden seuraaminen asi-
akkaiden palvelusuunnitelmien toteutumisen seurannalla RAl-jarjestelman avulla.

- asiakkaan oikeuksiin kuuluviin muistutuksiin ja kanteluihin palveluiden toteutumi-
sesta vastaaminen ja sosiaaliasiavastaavan kautta tapahtuva asiakkaiden oikeuksien
toteutumisen edistdminen

Ymparivuorokautisen palveluasumisen ja kotihoidon omavalvontasuunnitelmat seka omaval-
vontaohjelma ovat luettavissa kotisivuillamme: Omavalvontasuunnitelma ja -ohjelma - De
Gamlas Hem r.f.

Omavalvontasuunitelmat ovat nahtavilla myos palvelukodin ilmoitustaululla.

Laakehoitosuunnitelma

Omavalvontasuunnitelman olennainen osa on ldakehoitosuunnitelma, johon asiakkaidemme
ladkehoito perustuu. Ymparivuorokautisella palveluasumisella ja kotihoidolla on omat laake-
hoitosuunnitelmansa. Huolella laadittu suunnitelma on keskeinen osa lddkehoitoon osallistu-
vien henkildiden perehdytysta seka ladkehoidon laadun ja turvallisuuden varmistamista.

Tietoturvasuunnitelma

Tietoturvasuunnitelmassamme kuvataan tietoturva- ja tietosuojakaytantdja ja tietoturvan ja
tietosuojan omavalvonnan jarjestaminen.

Valmiussuunnitelma

Valmius- ja jatkuvuudenhallintasuunnittelun avulla varaudutaan potentiaalisiin hairidtilantei-
siin ja poikkeusoloihin, joissa normaali toiminta hairiintyy ja palveluiden toimintavarmuus ja
luotettavuus on turvattava. Covid 19-epidemia on tallaisesta tilanteesta esimerkki. Suunnitte-
lun tavoitteena on varmistaa organisaation ja toiminnan jatkuvuuden kannalta kriittinen toi-
minta ja huoltovarmuus, kuten asiakkaiden ravitsemukseen, puhtauteen ja turvallisuuteen
liittyvat asiat. Hyva suunnittelu mahdollistaa toimivan kriisijohtamisen, jonka avulla pyritaan
tayttdmaan lainsdadannon ja sopimusten asettamat velvoitteet myos poikkeusoloissa.

Uusien uhkien edessa valmiita ohjeistuksia ei valttdmatta ole saatavilla. Eteen voi tulla tilan-
teita, joiden seurauksista ja vaikutuksista ei ole ennalta tietoa. Covid 19-epidemian puhkea-
minen on esimerkki tilanteesta, joka aiheutti alkaessaan runsaasti epavarmuutta ja epatietoi-
suutta etenkin yksityisissa sote-yksikoissa ja niiden johtamisessa. Globaalien epidemioiden
lisaksi maailmantilanteen poliittinen epavakaus ja arvaamattomuus tekee aiheelliseksi varau-
tumisen myds sellaisiin uhkiin, joiden todennakoisyys on pieni, mutta kuitenkin mahdollinen.
Yksikonjohtajan vastuulla on seurata ajantasaisesti valtakunnallista tilannetta ja ohjeita,


https://www.degamlashem.com/omavalvontasuunnitelma/
https://www.degamlashem.com/omavalvontasuunnitelma/

viestid asioista ja tehda yhteistyota tilanteen hallintaan saamisessa tarpeellisten tahojen
kanssa. Kriisi- ja poikkeustilanteita varten on laadittu valmiussuunnitelma ja toimintaohjeet,
joissa on kuvattu muun muassa huoltovarmuuteen ja asiakkaiden hoidon ja palveluiden jatku-
vuuteen ja turvallisuuteen liittyviin uhkiin varautumista ja toimenpiteita. Poikkeustilanteissa
seurataan kyseessa olevaa tilannetta ja tarkennetaan ohjeistuksia sita mukaa kun niita tulee
saataville. Covid 19-epidemian aikana tallaisia ohjeistuksia olivat asiakkaiden ja henkiloston
suojaamiseen (suojavarusteisiin, hygieniakaytantoihin) liittyvat ohjeet. Covid 19- epidemian
alkuvaiheet osoittivat, etta kriisitilanteesta tiedottaminen voi olla etenkin ensi vaiheessa hyvin
kaoottista, mika korostaa huolellisen valmiussuunnittelun merkitysta entisestaan etenkin kal-
taisissamme sote-palveluita tuottavissa yksikdissa, joilla ei ole isoa ammattilaiskoneistoa tu-
kenaan.

Riskien tunnistaminen

Riskeja tunnistetaan riskianalyysin avulla. Suunnittelemme toimenpiteet, aikataulut ja vas-
tuuhenkilot, joiden avulla pyritddn ennaltaehkaisemaan tai vahentdmaan riskien toteutu-
mista. Riskien arvioinnin pohjalta nostetaan seurattavia kehittdmistavoitteita toimintasuunni-
telmaan.

Tyoturvallisuusriskit

Tyoterveyshuolto toteuttaa viiden vuoden valein tyopaikkaselvityksen, jossa arvioidaan tyo-
hon kohdentuvia riskeja. Tyon riskien arviointi antaa kokonaisvaltaisen kuvan tydpaikan tur-
vallisuudesta ja kehitystarpeista. Tyoturvallisuuslaki edellytta kaikkia tydnantajia, toimia-
lasta ja tydntekijoiden maarasta riippumatta, tunnistamaan tydpaikan vaaratekijat ja arvioi-
maan riskit. Tyopaikan vaarat ja haitat on tunnistettava jarjestelmallisesti turvallisen ja ter-
veellisen tydympariston mahdollistamiseksi. Jos vaaroja ei voida taysin poistaa, niiden vaiku-
tukset tydontekijoiden terveydelle ja turvallisuudelle arvioidaan, ja toteutetaan toimenpiteet
riskien vihentamiseksi hallittavalle tasolle tai niiden poistamiseksi kokonaan.

Riskienhallinnalla turvataan paitsi toiminnan jatkuvuus, myds asiakkaiden ja henkiloston hy-
vinvointi. Riskikartoitus on osa vuosittaista toiminnan arvioinnin ja suunnittelun prosessia.
Riskienhallinta tarkoittaa tilanteiden arviointia, suunnittelua ja kaytannon toimia, johon koko
henkiloston tulee osallistua yhteistyossa yksikdnjohtajan kanssa. Yksikdnjohtajalla on riskien-
hallinnan suunnitteluprosessissa lisdksi tukenaan yhdistykselle kiinteistonhoidon palveluita
tuottava yritys, jonka henkildstolla on riskienhallinnassa tarvittavaa kompetenssiosaamista.

Valmiussuunnitelman lisdksi De Gamlas Hemissé on suunnitteilla asiakasturvallisuussuunni-
telma, joka sisaltaa ohjeita tyontekijoille. Olemme laatineet ja paivittaneet pelastussuunnitel-
man, poistumisturvallisuusselvityksen ja vaestdnsuojan kayttoonottosuunnitelman. Yksikon-
johtaja huolehtii dokumenttien ajantasaisuudesta ja niiden lapikaymisesta henkildston
kanssa. Asiakasturvallisuutta lisda kulunvalvontalaitteet (ulko-ovissa ja porteissa) seka asuk-
kailla kaytossa olevat turvarannekkeet, henkilokunnan turvallisuutta puolestaan lisaa turva-
nappi, jonka avulla paikalle saapuu nopeasti vartijapalvelu. Kaikkien turvallisuuteen liittyvien
jarjestelmien toimivuus testataan saannoéllisesti ja huollot tehddan asianmukaisesti.



Palveluiden laadun seuranta

Palveluiden laatua seurataan saannollisesti seuraavien toimien avulla:
Dokumenttien ajantasaisuus

Omavalvontadokumenttien tarkastelu ja tarpeenmukainen paivittaminen neljan kuukauden
valein

Ladkehoitosuunnitelman, pelastus- ja valmiussuunnitelmien paivittdminen vuosittain, tar-
peen mukaan aikaisemmin

Hoito- ja palvelusuunnitelmien ja RAl-arviointien paivittdminen puolivuosittain ja tarpeen mu-
kaan aikaisemmin

Perehdytysoppaan paivittdminen tarvittaessa

Palautekyselyt asiakkaille, ldheisille, henkilostoélle ja sidosryhmille

Viime vuonna aloitimme asiakkaille, laheisille, henkildstolle ja yhteistyokumppaneille koh-
dennettavien kyselyiden kayttoonoton. Henkildstdn ja yhteistydkumppaneiden kyselyt toteu-
tetaan anonyymeina sahkdisina kyselyina, samoin niiden laheisten, joilla on mahdollisuus
vastata sahkoisesti. Asiakkaiden kyselyt toteutetaan paperisina kyselyind anonymiteetti huo-
mioiden. Kyselyista on toteutettu henkildoston tydhyvinvointikysely, kevaalla 2026 tehdaan tyy-
tyvaisyyskysely laheisille. Asiakastyytyvaisyytta mittaava THL:n Kerro palvelustasi —kysely on
parhaillaan meneillaan.

Tarkastukset

Viranomaistarkastuksissa saadaan tietoa palvelun laadusta ja vastaamisesta sovittuihin
standardeihin. Jos tarkastuksissa havaitaan korjausta vaativia asioita, yksikdnjohtaja vastaa
niiden valittomasta toteuttamisesta ja kdy korjausta vaativat asiat lapi henkiloston kanssa
seka tiedottaa niista johtoryhmalle. Toiminnan kehittdmisen ydin on sen jatkuva kohentami-
nen, ja kaikki palaute, niin viranomaisilta kuin asiakaspalautteena saatu, toimii kehittdmisen
perustana.



4 HAVAITTUJEN PUUTTEIDEN KORJAAMINEN

Haitta- ja lahelta piti -tilanteet

Asukasturvallisuudessa havaitut puutteet, toisin sanoen poikkeamat, kirjataan ylés sahkoi-
seen asiakastietojarjestelmaan ja kasitellaan henkildoston kanssa. Poikkeamatilanteisiin rea-
goidaan tilanteen vaatimalla tavalla heti tilanteen tapahduttua seuraavien kysymysten avulla:
Mita, milloin ja kenelle tapahtui? Miksi tapahtui? Mita asian korjaamiseksi tehtiin? Millainen
vaikutus korjaavalla toimenpiteelld oli? Millaisia ennakoivia ja ehkaisevia toimenpiteita tarvi-
taan, jotta vastaava tilanne ei toistu?

Henkilokuntaan kohdistuvat poikkeamatilanteet, kuten pistostapaturmat, fyysisen uhan koh-
teeksi joutumiset ym. kasitellddn tapauskohtaisesti. Asukkaan aggressiivisen kaytdksen koh-
teeksi joutuva henkilokunnan jasen tekee tapahtumasta mahdollisimman tarkan kirjauksen
asiakastietojarjestelmaan. Yksikonjohtaja kasittelee tapahtumat yhdessa henkildston kanssa
ja suunnittelee korjaavat toimenpiteet, aikataulut ja muut tarvittavat keinot. Asian vakavuuden
mukaan yksikdnjohtaja informoi muita tarpeelliseksi katsomiaan tahoja tapahtuneesta.

Epaasiallinen kohtelu

Kaikilla tyontekijoilla on lain saatama velvollisuus puuttua havaitsemaansa epaasialliseen koh-
teluun ja ilmoittaa siita esihenkildlleen ja tarvittaessa Aluehallintavirastoon. Esihenkilélla on
velvollisuus ryhtya tarvittaviin toimenpiteisiin, mika tarkoittaa sita, etta asia kasitelldan ensin
yksikossa ja tarvittaessa viedaan asia eteenpain. Vastaanotetut ilmoitukset viedaan tiedoksi
valvonnasta vastaavalle viranomaiselle.

Palautteisiin vastaaminen

Yksikdnjohtaja reagoi viivytyksetta saatuihin palautteisiin (myo6s suullisiin palautteisiin) ja kay
ne lapi niiden tahojen kanssa, joihin palaute on kohdennettu. Palautteisiin annetaan kirjalli-
nen vastine, jossa kasitelldan palauteprosessi toimenpiteineen.

Muistutus ja kantelu

Asiakas voi tehda muistutuksen tai kantelun, jos han ei ole tyytyvdinen saamaansa palveluun.
Muistutus osoitetaan palveluntuottajalle ja/tai hyvinvointialueelle, joka vastaa palvelun jar-
jestamisesta. Kantelu puolestaan tehdaan Aluehallintovirastolle (Avi) tai Sosiaali- ja terveys-
alan valvontavirastolle (Valvira). Kanteluihin vastaa yksikonjohtaja. Jos selvityksen aikana ha-
vaitaan korjattavaa, tarvittavat toimenpiteet toteutetaan viipymatta. Muistutukset, kantelut ja
valvontapaatdkset kasitelldan myds johtoryhmassa ja ilmenneet kehittdmis- ja korjaustar-
peet huomioidaan toiminnan kehittamisessa.



Omavalvontaohjelman julkisuus ja seuraaminen

Omavalvontaohjelma julkaistaan De Gamlas Hemin kotisivuilla. Ohjelmaa tarkastellaan ker-

ran vuodessa ja tarvittaessa. Ohjelma on laadittu heindkuussa 2025 ja paivitetty tammi-
kuussa 2026.



