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Johdanto

Yksityisen palveluntuottajan on sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamislain 40§ mukaan ja Laki so-
siaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 26§ mukaan varmistettava omavalvonnalla tehtaviensa lain-
mukainen hoitaminen, tekemiensa sopimusten noudattaminen seka laadittava omavalvonta-
ohjelma.

Tammenlehvakeskuksen omavalvontaohjelmassa kerrotaan, miten toimintaamme ohjataan ja mi-
ten seuraamme tuottamiemme palvelujen yhdenvertaisuutta, saatavuutta, jatkuvuutta, turvalli-
suutta ja laatua. Siina kerrotaan myos, miten havaitut puutteet korjataan ja toimintaa kehitetaan.
Tammenlehvdkeskuksen omavalvontaohjelman lisdksi palveluyksikdilla on omat omavalvontasuun-
nitelmansa, joissa kuvataan juuri kyseisen yksikon toimintamalli. Omavalvonta on palvelujen jarjes-
tdmiseen ja tuottamiseen kuuluvaa ennakoivaa ja systemaattista laadun- ja riskienhallintaa, jolla
osaltaan varmistetaan asiakas- ja potilasturvallisuuden toteutuminen. Omavalvonnalla varmiste-
taan, ettd turvallisuuspolitiikan toteuttamiseksi Tammenlehvidkeskuksen kaikilla tasoilla tehdaan
systemaattista tyotd, joka tukee laadukkaan ja turvallisen palvelun kokonaisuutta, eri ammattiryh-
mien yhteistyota seka toimintatapojen kehittdmistd. Omavalvonnalla varmistetaan toiminnan jat-
kuva kehittaminen ja toiminnan riskien sadannéllinen arviointi

1. Tehtavien lainmukainen hoitaminen

1.1 Tammenlehvakeskus

Tammenlehvakeskus Oy on Tammenlehvasaation kokonaisuudessaan omistama osakeyhti6. Yhtio
yllapitaa tarkoituksensa toteuttamiseksi ja toiminta-ajatuksensa mukaisesti Tammenlehvakeskus —
nimista kuntoutus- ja asumispalvelukeskusta, jossa se tuottaa asiakaslahtdisesti monipuolisia ja laa-
dukkaita kuntoutus-, terveydenhuolto- ja asumispalveluja. Tavoitteena on, etta asiakkaamme sel-
viytyvat mahdollisimman itsendisesti jokapdivaisista toimistaan omassa elamanymparistossaan.
Asiakasturvallisuusstrategian keskeinen tavoite on mahdollistaa oikea-aikainen, turvallinen ja vai-
kuttava kuntoutus ja hoito, hoiva ja palvelut.

Arvopohja, milla tata tyota ja lupaustamme toteutamme on: ihmiselta ihmiselle, jokainen teko on
tarkea (vastuullinen toiminta), seka innovatiivisesti ja ilolla eteenpdin. Visiomme on, ettd Tammen-
lehvakeskus on kuntoutumisen ja hyvan eldaman paras kumppani asiakkaillemme ja asukkail-
lemme. Tavoitteenamme on asiakasturvallisuuden jatkuva kehittdminen siten, ettad estettavissa
olevia vaaratilanteita ei tapahdu. Tavoitteenamme on, ettd yhdellekdan asiakkaalle ei aiheudu hoi-
toprosessin poikkeamasta johtuvaa haittaa, joka olisi estettavissa sekd toimiva asiakasturvallisuus-
kulttuuri, jossa korostuu riskitietoisuus ja halu oppia vaara- ja lahelta piti tapahtumista. Mukana
ovat kaikki henkilostoryhmat ja asukkaat/kuntoutujat.
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Asiakasturvallisuudella tarkoitetaan niita periaatteita ja toimintoja, joiden tavoitteena on varmistaa
hoidon turvallisuus sekd suojata asiakasta vahingoittumasta. Asiakasturvallisuus perustuu enna-
koivaan riskien hallintaan ja turvallisuuden varmistamiseen. Siihen liittyy mahdollisten turvallisuus-
riskien tunnistaminen, vaaratilanteita ehkdisevat ja tunnistetuilta riskeiltd suojaavat toimet, seka
toiminnan jatkuva kehittaminen. Asiakasturvallisuus taataan parhaiten siirtamalla huomio yksittai-
sista tyontekijoista ja virheista asiakkaille aiheutuvien haittojen vdahentamiseen seka arvioimalla ja
tutkimalla palvelujarjestelmaa ja poistamalla sielld olevia riskeja. Tammenlehvakeskuksen periaat-
teet ja toiminnot, joilla varmistetaan kuntoutuksen, hoidon, hoivan ja palvelun turvallisuus on mai-
nittuna omavalvontasuunnitelmissa.

1.2 Johtaminen ja vastuut

Tammenlehvadkeskus Oy:ssa noudatetaan tulos- ja prosessijohtamisen periaatteita seka hyvaa, saa-
tiokonsernin strategian ja arvojen mukaista johtamistapaa. Tammenlehvidkeskuksen johtaminen pe-
rustuu johtoryhmatyoskentelyyn. Johtoryhmaan kuuluvat toimitusjohtaja (puheenjohtaja) seka
jasenina ylilaakari ja vastuualueitten esihenkilot. Johtoryhmaan osallistuu myos kiertavalla vuorolla
yksi osastonhoitaja. Johtoryhmaan voivat henkiloston edustajina osallistua myds Sote ry:n ja Ter-
veyspalvelualan Unionin luottamusmiehet. Johtoryhman sihteerind on talous- ja hallintojohtaja.
Johtoryhma on Tammenlehvakeskuksen laadun ja riskienhallinnan tukiryhma.

2. Tehtyjen sopimusten ja viranomaislupien noudattaminen

Omavalvonnalla varmistetaan, ettd Tammenlehvakeskuksessa toimitaan Pirkanmaan hyvinvointi-
alueen, Valtiokonttorin ja Kelan kanssa tehtyjen sopimusten mukaisesti seka varmistetaan, etta asu-
kas ja kuntoutuja saa hadnen tarpeidensa ja toimintakykynsa mukaista hoitoa, huolenpitoa ja
kuntoutusta.

Riskienhallintaa toteuttamalla pyritddan varmistamaan, ettd asetetut strategiset tavoitteet ja niista
johdetut toiminnalliset ja taloudelliset tavoitteet saavutetaan. Lisdksi riskienhallinnan avulla pyri-
tadn varmistamaan, ettd raportointi on luotettavaa ja toiminta lakien ja maaraysten mukaista. Ris-
kienhallinnan toimenpitein varmistetaan muun muassa, ettd organisaation johdolla on
kaytettdvissaadn tarpeellinen ja ajantasainen tieto merkittavista riskeistda, suunnitelmat riskien hal-
litsemiseksi ja riittdvat menetelmat mahdollisten vahinkojen hoitamiseksi. Tavoitteiden saavutta-
miseksi pyritddn tunnistamaan toimintaan kohdistuvat riskit (kielteiset tapahtumat) ja
mahdollisuudet (myonteiset tapahtumat). Tammenlehvasaatidkonsernin johto huomioi ndma stra-
tegiaa ja tavoitteita maarittdaessaan. Riskien tunnistamisen lisaksi arvioidaan riskien todenn&kaoisyys
ja vaikutukset toimintaan seka paatetaan siitd, miten riskeihin vastataan, kuka vastaa toteutuksesta
ja mika on toteutusaikataulu. Seurannalla varmistetaan toteutuksen eteneminen toivotulla tavalla.
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3. Palvelujen saatavuus, jatkuvuus, turvallisuus ja laatu ja yhdenvertai-
suus

3.1 Saatavuus

Omavalvonta

Tammenlehvakeskuksen omavalvonta on palvelujen jarjestamiseen ja tuottamiseen kuuluvaa enna-
koivaa ja systemaattista laadun- ja riskienhallintaa, jolla osaltaan varmistetaan asiakas- ja potilas-
turvallisuuden toteutuminen. Omavalvonnalla varmistetaan, ettd turvallisuuspolitiikan
toteuttamiseksi Tammenlehvakeskuksen kaikilla tasoilla tehdaan systemaattista tyota, joka tukee
laadukkaan ja turvallisen palvelun kokonaisuutta, eri ammattiryhmien yhteistyota seka toimintata-
pojen kehittamistda. Omavalvonnalla varmistetaan toiminnan jatkuva kehittaminen ja toiminnan ris-
kien saanndllinen arviointi.

Omavalvonta on Tammenlehvakeskuksen ja sen henkiloston tydkalu, jonka avulla kehitetdan ja seu-
rataan palvelujen laatua ja asiakas- ja potilasturvallisuutta palveluissa ja palveluyksikdiden paivittai-
sessa arkityossa. Yksikdiden omavalvontasuunnitelmissa kuvataan, miten sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen asianmukaisuutta, turvallisuutta ja laatua seurataan. Omavalvonta-
suunnitelmissa kuvataan, miten asiakkaiden, potilaiden seka heidan omaistensa ja laheistensa ko-
kemuksia seurataan. Niissa kuvataan, miten potilaan ja asiakkaan oikeuksiin kuuluviin muistutuksiin
ja kanteluihin palvelujen toteutumisesta vastataan ja miten potilas- ja sosiaaliasiavastaavatoimin-
nan kautta edistetdan asiakkaiden oikeuksien toteutumista. Omavalvonnalla varmistetaan, etta
suunniteltava ja toteutettava sosiaali- ja terveydenhuolto on sisalloltdan, laajuudeltaan ja laadul-
taan sellaista kuin asiakkaiden tarve edellyttda (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta
612/2021

3.2 Jatkuvuus

Asiakasasiakirjat

Potilasasiakirjoista ja sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista kdytetdaan yhteisnimitysta asiakasasiakirjat.
Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilon ja palvelun antamiseen osallistuvan avustavan hen-
kilon tulee kirjata asiakasasiakirjoihin asiakkaan palvelun ja potilaan hoidon jarjestamisen, suunnit-
telun, toteuttamisen, seurannan ja valvonnan turvaamiseksi tarpeelliset ja riittavat tiedot.
Tarpeellisten tietojen laajuus ja tarkkuus voivat vaihdella tilanteen mukaan. Asiakasasiakirjat on tar-
koitettu ennen kaikkea tukemaan potilaan ja asiakkaan hyvaa hoitoa ja palvelun asianmukaista to-
teutumista. Asiakasasiakirjat ovat tarkeitda seka potilaan ja asiakkaan ettd ammattihenkildiden
oikeusturvan kannalta. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilon velvollisuudesta kirjata asia-

kastietoja sdadetdan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelystd annetussa laissa.

Palvelujen jatkuvuutta arvioidaan koko palvelutapahtuman ldpi. Palvelujen suunnittelu ja toteutus
varmistavat sen, etta palveluketjut ovat sujuvia. Tama sisaltda hoito- ja palvelusuhteen seka siihen
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liittyvan vuorovaikutuksen jatkuvuuden. Tiedonkulun jatkuvuutta Tammenlehvakeskuksessa var-
mistetaan sill3, ettad asiakasta koskeva tieto siirtyy katkeamatta eri palveluntarjoajien jarjestelmasta
toiseen.

Henkil6stosuunnitelma ja valvonta

Henkilostésuunnittelulla varmistetaan, etta yksikoilla on kdaytossaan riittava maara sen tarvitsemaa
osaamista seka ennakoidaan henkil6ston kehittamistarvetta ja -kustannuksia. Tammenlehvakeskus
palvelujen jarjestdjana seuraa oman henkildston laatua ja riittavyytta saanndllisesti johdon katsel-
muksissa ja yt-toimikunnassa. Riittavalla henkilostémaaralla varmistetaan turvallinen asiakkaiden
hoidon ja kuntoutuksen jatkuvuus.

Johdon vastuulla on varmistaa, etta toimintaan on varattu riittavat resurssit ja osaaminen turvallisen
hoidon toteuttamiseksi. Jokainen hoitoon osallistuva vastaa asiakasturvallisuudesta omalta osal-
taan. Asiakasturvallisuuden edistaminen on koko henkildkunnan asia, ei vain asiakkaiden hoidossa
toimivien. Tammenlehvakeskuksessa asiakasturvallisuus huomioidaan henkildstosuunnittelussa si-
ten, etta henkiloston maara on riittava turvallisen hoidon tuottamiseen. Asiakkaiden toimintakyvyn
seurannassa kdytetdaan FIM ja RAIl toimintakykymittareita ja ohjelmia. Saatuja tuloksia hyédynne-
taan henkiloston maaraa sovittaessa. Lisdksi resurssien suunnittelussa huomioidaan varautuminen
mahdollisiin poikkeus- ja muutostilanteisiin. Tammenlehvakeskuksessa on kaytossa sijaisten kutsu-
miseen toihin Tyovuorovelho seka oma sijaispooli.

Perehdytys ja osaamisen kehittdminen

Tyoyksikoissa kannustetaan avoimeen keskusteluun asiakasturvallisuudesta ja vaaratapahtumista
raportointiin (HaiPro-jarjestelma) ja tuetaan syyllistamattoman ilmapiirin kehittymista. Asiakastur-
vallisuus on saannollisesti esilla tydopaikkakokouksissa, henkiloston palavereissa ja osastotunneilla.
Henkilostolla on mahdollisuudet tuoda esille omat ndkemyksensa asiakasturvallisuuden kehittamis-
tarpeista ja saada palautetta toiminnastaan. Tyoyksikdssa huomioidaan kaikkien henkildstoryhmien
sitouttaminen yhteisiin toimintatapoihin. Henkilostéryhmien valistd yhteistyota edistetdan mo-
niammatillisilla koulutustapahtumilla ja yhteisilla henkilostokokouksilla.

Jokaisella ammattihenkil6lla Tammenlehvakeskuksessa on tehtdavan vaatima koulutus ja osaaminen
seka riittavat tiedot ja taidot, jotta tyo voidaan suorittaa turvallisesti ja hyvin. Jokaiselle tyonteki-
jalle, myos lyhytaikaisissa tyosuhteissa toimiville tai ulkopuolisten palvelutoimittajien henkil6stolle,
annetaan riittava, hanen tyotehtavansa ja asemansa edellyttama perehdytys. Perehdytyksesta huo-
lehditaan my6s tyotehtavien muuttuessa tai pitkaan tyévapailla olleiden tyohoén palaavien tyonte-
kijoiden kohdalla. Tammenlehvakeskuksessa perehdytettdville henkildille on nimetty ohjaaja ja
perehdytys toteutetaan yhteisen/yksikoittdin toteutettavan perehdyttamissuunnitelman mukai-
sesti. Annettu perehdytys myds arvioidaan lopuksi. Tammenlehvakeskuksessa on maaritelty sdan-
nolliset jarjestettavat riskienhallintakoulutukset.
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3.3 Turvallisuus ja laatu

Turvallisen palvelun ja hoidon toteuttamisessa noudatetaan asiakasturvallisuuden edistamisen pe-
riaatteita ja sovelletaan yhdenmukaisesti asiakasturvallisuutta edistavia kdaytantoja. Yhdenmukaisia
toimintatapoja tarvitaan seka sujuvaan tyon etenemiseen, etta riittavaan toiminnan varmistami-
seen. Yhteisilld toimintatavoilla varmistetaan tunnistettujen turvallisuusriskien hallinta ja riittava
tiedonkulku kaikkien hoitoon osallistuvien osalta. Jokainen ammattihenkilé on velvollinen sovelta-
maan sovittuja toimintatapoja tyossdan. Prosessien ja tiedonkulun jatkuva kehittaminen ovat kes-
keisia keinoja vahentaa turvallisuusriskeja ja erehtymisen mahdollisuutta ja lisata hoidon ja
kuntoutuksen jatkuvuutta. Asiakasturvallisuusriskeja liittyy erityisesti tiedonhallintaan ja - kulkuun
yksikdiden valisessa yhteistoiminnassa asiakaspolun eri vaiheissa. Tammenlehvakeskuksessa ko-
koontuu moniammatilliset asiakaspolkutyéryhmat ja - palaverit saannoéllisesti kehittden prosesseja
ja seuraten sovittuja mittarituloksia.

Asiakasturvallisuutta ja toimintaa seka niiden laatua valvotaan seuraavilla suunnitelmilla. Alla ole-
vien suunnitelmien lisaksi Tammenlehvakeskuksessa on muitakin keskeisia suunnitelmia, joiden to-
teutumista omavalvontaohjelmalla varmennetaan. Naitd ovat mm. hygieniasuunnitelma,
laiteturvallisuussuunnitelma ja tilojen kaytto- ja turvallisuussuunnitelma.

Ladkehoitosuunnitelma

Ladkehoito toiminta- ja tyoyksikossa perustuu lddkehoitosuunnitelmaan. Se on osa terveydenhuol-
tolain laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden taytantéénpanon suunnitelmaa. Sosiaalihuollon yk-
sikdissé se on olennainen osa yksikbiden omavalvontasuunnitelmaa. Jokaisella
Tammenlehvakeskuksen yksikdlla on oma ladkehoitosuunnitelmansa. Ladkehoitosuunnitelma on
keskeinen osa ladkehoitoon osallistuvien henkildiden perehdytysta seka ladkehoidon laadun ja tur-
vallisuuden varmistamista ja se ohjaa kaytannon ladkehoidon toteutumista. Omavalvontasuunnitel-
miin on kirjattu tietoja lddkehoitosuunnitelmasta.

Ladkehoitosuunnitelman keskeinen Iahtokohta on toimintayksikon asiakkaiden ja potilaiden tarvit-
sema ladkehoito. Ladkehoidon vaativuuden perusteella arvioidaan, minkalaista osaamista henkilo-
kunnalla tulee olla ja millainen henkiléstérakenne turvallisen ldadkehoidon toteutukseen tarvitaan.
Tammenlehvakeskuksessa ladkehoitoa toteuttavat siihen koulutetut sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkil6t. Ammattihenkildiden rooli ja vastuu asiakkaan ja potilaan ladkehoidon toteuttami-
sesta on maaritelty yksikon ladkehoitosuunnitelmassa.

Varautumissuunnitelma

Tammenlehvakeskuksen valmiussuunnitelmilla sekd muilla ennakoivilla toimenpiteilld yhteistydssa
alueen kuntien ja Pirkanmaan hyvinvointialueen kanssa Tammenlehvakeskuksessa varaudutaan hai-
ridtilanteisiin ja poikkeusoloihin. Varautumisessa varmistetaan palvelujen jatkuvuuden turvaami-
nen. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd 612/2021

Pelastussuunnitelmat
Tammenlehvakeskuksella on palo- ja pelastussuunnitelmat, joissa on selostus vaarojen ja riskien
arvioinnin johtopaatelmista, rakennuksen ja toiminnassa kaytettavien tilojen turvallisuusjarjeste-
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lyista, asukkaille ja muille henkildille annettavista ohjeista onnettomuuksien ehkdisemiseksi seka
onnettomuus- ja vaaratilanteissa toimimiseksi ja mahdollisista muista kohteen omatoimiseen va-
rautumiseen liittyvista toimenpiteista. Pelastussuunnitelmassa selvitetadan myds, miten pelastuslain
14 §:n mukainen omatoiminen varautuminen toteutetaan poikkeusoloissa. Pelastussuunnitelman
tehtdavana on suojata Tammenlehvakeskuksen asiakkaat, henkilokunta, ymparistd ja omaisuus eri-
laisten vaarojen varalta. Tammenlehvakeskuksessa on ryhdytty sellaisiin valmiutta edistaviin toi-
menpiteisiin, ettda vaaran torjuminen ja pelastaminen voidaan tarpeen vaatiessa toteuttaa
viivytyksitta. Palo- ja pelastussuunnitelma liittyy Tammenlehvakeskuksen muihin turvallisuusjarjes-
telyihin ja laatujarjestelmiin seka edistaa myos tyoturvallisuutta. Suunnitelmissa varaudutaan myos
vaestonsuojeluun henkildsto- ja materiaalijarjestelyin.

Tietoturvasuunnitelma

Tietoturvasuunnitelma kuvaa Tammenlehvakeskuksen tietoturva- ja tietosuojakaytantéja, ja sita
miten jarjestamme tietoturvan ja tietosuojan omavalvonnan. Tietoturvasuunnitelmasta selviaa, mi-
ten taytamme asiakas- ja potilastietojen ja tietojarjestelmien kasittelyyn liittyvat asiakastietolain
vaatimukset. (Asiakastietolaki 703/2023)

Tietoturvallisuus tarkoittaa tietojen kasittelyn turvaamista. Tietoturvallisuus rakentuu tiedon luot-
tamuksellisuudesta, eheydesta ja kaytettavyydesta seka lisdksi paasynvalvonnasta ja kiistamatto-
myydesta. Tietoturvallisuustyd on tietoturvallisuuden saavuttamiseksi tehtavien toimenpiteiden
suunnittelua ja toteuttamista. Toimintaan kuuluvat tietojen turvaamisen menetelmat, valineet ja
toimenpiteet, tydhon osoitetut resurssit seka valineiston tietoturvaominaisuudet. Tietoturvallisuus
kattaa kaikenlaiset tietojenkasittelytehtavat sisdltden myos erityyppisten dokumenttien arkistoin-
nin. Tietoturvallisuustoimet koskevat sdhkoisessa, puhutussa ja kirjallisessa muodossa olevan tie-
don kasittelyd, sdilyttamistd, luovutusta ja siirtoa. Tammenlehvakeskuksen tietoturvallisuutta
hoidetaan tietoturvallisuutta koskevien saddosten pohjalta seka tietoturvallisuudesta annettuja oh-
jeita ja suosituksia noudattaen tietoturvallisuussuunnitelman mukaisesti.

Riskienhallintasuunnitelma

Riskienhallinta on osa yksikdiden normaalia toimintaa. Riskiarviointia tehddan seka yksilotasolla pai-
vittdisessa tyodssa, etta paatoksenteossa vuosittain. Toiminnan riskeja arvioidaan jatkuvasti, ja va-
hintaan kerran vuodessa tehdaan jarjestelmallinen riskienarviointi yksikdissa. Ennakoiva riskien
arviointi on osa jatkuvaa toiminnan kehittamista. Yksikon esihenkilon ja/tai johdon vastuulla on
paattaa, mitka riskit ovat hyvaksyttavia ja mita toimenpiteitd vaaditaan riskien poistamiseksi tai pie-
nentamiseksi ja saamiseksi hyvaksyttavalle tasolle. Keskeisia riskeja ovat esimerkiksi osaavan henki-
I6kunnan saatavuus, henkilostomitoituksen toteutuminen ja kuntoutuksen ja hoidon tasapuolisuus
ja yhdenvertainen toteutuminen.

Riskienhallintaan liittyy keskeisesti Tammenlehvasaatidkonsernin sisdisen valvonnan ja tarkastuk-
sen asianmukainen toteuttaminen. Sisdinen valvonta tarkoittaa tehtdvien, valtuuksien ja vastuiden
jakamista, paatosten tekemistd valvonta- ja raportointitavoista, tietojen ja tietojarjestelmien suo-
jaamista ja omaisuuden turvaamista. Hyvin toimiva sisdisen valvonta vahent&a tahallisia ja tahatto-
mia toimintavirheitd, epdjohdonmukaista toimintaa, taloudellisia menetyksid ja puutteita asioiden
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hoidossa. Sisdinen valvonta ehkaisee vaarinkdytoksia ja on paras menetelma vaarinkdytosten pal-
jastamisessa. Sisdisen valvonnan ja tarkastuksen vastuut ja toteuttamistavat on tarkemmin maari-
telty yhteison sisdisen valvonnan ohjeistuksessa seka talous- ja hankintaohjeessa.

Laiteturvallisuus

Laakinnalliset laitteet (MD engl. medical device on lyhenne lddkinnallisesta laitteesta) voivat aiheut-
taa vaaraa asiakkaalle, potilaalle, henkilokunnalle tai ulkopuoliselle henkildlle monin eri tavoin. Oi-
kein toimiva laite voi aiheuttaa vaaran vaarin kaytettyna tai laitteen toimintahairié voi aiheuttaa
vaaraa, mikali tilanteeseen ei ole riittdvaa varautumista tai mikali laitteeseen sisaltyvia halytyksia ja
turvamekanismeja ei osata tulkita oikein. Laitteiden kayttdon liittyvien vaarojen tunnistaminen en-
nakolta ja riskien hallinta edistavat laiteturvallisuutta. Vaaratilanteella tarkoitetaan tapahtumaa,
joka on johtanut tai olisi saattanut johtaa potilaan, kayttadjan tai muun henkilon terveyden vaaran-
tumiseen ja jotka johtuvat laakinnallisen laitteen: 1) ominaisuuksista; 2) ei-toivotuista sivuvaikutuk-
sista; 3) suorituskyvyn poikkeamasta tai hdiriostd; 4) riittdmattomasta merkinndstd; 5)
riittamattomasta tai virheellisesta kdyttdohjeesta; 6) muusta kuin 1-5 kohdassa tarkoitetusta kayt-
toon liittyvasta syysta.

Ladkealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimea on antanut maardayksen 16.5.2023 Laakinnalli-
sesta laitteesta tehtavaan ammattimaisen kayttdjan vaaratilanneilmoitukseen ja ohjeen vaaratilan-
teessa olleen ladkinnallisen laitteen kasittelyyn. Toimintaohje on kuvattu
omavalvontasuunnitelmissa. Sosiaali- ja terveydenhuollon tydnantajan lakisaateisiin velvollisuuksiin
kuuluu ladkinnallisten laitteiden kdytdn osaamisen varmistaminen, seuraaminen ja yllapitami-
nen (Laki 133kinnallisista laitteista (719/2021)).

3.4 Yhdenvertaisuus

Suomen perustuslain mukaan ketdan ei saa ilman hyvaksyttavaa perustetta asettaa eri asemaan
sukupuolen, ian, alkuperan, kieleen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammai-
suuden tai muun henkiloon liittyvan syyn perusteella. Lisdksi sukupuolten tasa-arvoa edistetdan
my6s Tammenlehvakeskuksen toiminnassa. Potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja
sairaudenhoitoon. Hanen hoitonsa on jarjestettava ja hanta on kohdeltava siten, ettei hanen ihmis-
arvoaan loukata seka etta hanen vakaumustaan ja hanen yksityisyyttaan kunnioitetaan. Potilasta on
hoidettava yhteisymmarryksessda hanen kanssaan. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista N:o
785/1992, 3 §). Yhdenvertaisuutta vahvistetaan seuraavilla asioilla:

Asiakkaan kohtelu

Asiakkaalla on oikeus hyvaan kohteluun. Asiakkaita kohtaan kayttaydytdaan kunnioittavasti ja asiak-
kaan perusoikeuksia ovat itsemaaraamisoikeuden kunnioitus, liikkumisvapaus, yksityiselaman ja
omaisuuden suoja sekd oikeus henkilokohtaiseen turvallisuuteen. Tammenlehvakeskuksessa hoi-
don ja kuntoutuksen yksil6llisen suunnittelun tarkoituksena on edistad hanen perus- ja ihmisoikeuk-
sien toteutumista. Asiakasta kuullaan kaikissa hanta koskevissa paatoksissa ja asioissa.

31.1.2025/16.2.2026 Jory


https://finlex.fi/fi/laki/alkup/2021/20210719

“"’«(TAMMENLEHVAKESKUS
10

Itsemdaradmisoikeuden vahvistaminen

Iltsemadraamisoikeus on perusoikeus. Se tarkoittaa ihmisen oikeutta maarata omasta elamastaan ja
oikeutta paattaa itsedan koskevista asioista. Itsemdadraamisoikeuden perustana on jokaisen oikeus
vhdenvertaisuuteen seka henkilokohtaiseen vapauteen ja koskemattomuuteen seka turvallisuu-
teen. Tammenlehvakeskuksessa kenenkaan fyysista tai psyykkista koskemattomuutta ei saa loukata
ja jokaista ihmista on kohdeltava kunnioittavasti. Itsemaaraamisoikeuteen liittyvat laheisesti oikeu-
det yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Tammenlehvdkeskuksessa henkiléston tehtavana on
kunnioittaa ja vahvistaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tuke hanen osallistumistaan kuntou-
tuksensa ja hoitonsa suunnitteluun ja toteuttamiseen.

Asiakkaan osallisuus

Osallisuus merkitsee vaikuttamista ja osallistumista. lhminen kokee olevansa merkityksellinen osa
kokonaisuutta, kun han tulee kuulluksi itsendan ja voi vaikuttaa eldmansa kulkuun, elinymparistdon,
hoitoon ja kuntoutukseen tai yhteisiin asioihin. Asiakasturvallisuutta edistetdaan yhteistydssa asiak-
kaan kanssa, heita kuunnellen. Asiakkaalla ja laheisilla on tarkea rooli hoidon vaikuttavuuden ja tur-
vallisuuden varmistamisessa. Asiakkaan tulee saada ymmarrettavalla tavalla tietoa sairaudestaan,
sen hoidosta, odotettavista tuloksista, seka hoitoon liittyvista riskeista. Haittatapahtuman sattuessa
siitd kerrotaan avoimesti asiakkaalle ja tapahtuma sekda mahdolliset seuraukset kdaydaan lapi hanen
kanssaan. Anteeksipyyntd tukee avoimuutta. Haittatapahtuman jalkihoito on merkityksellinen osa
asiakasturvallisuuden hallintaa. Sen tavoitteena on palauttaa asiakkaan luottamus Tammenlehva-
keskuksen toimintajarjestelmaan.

4 Havaittujen puutteellisuuksien korjaaminen

4.1 Vaaratapahtumista ja epakohdista ilmoittaminen ja HaiPro

Vaaratapahtuman, epdakohdan tms. ilmoitusvelvollisuus

Jos tyontekija havaitsee tehtadvissaan tai saa tietoonsa asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveyden-
huollon toteuttamisessa vaaratapahtuman, epakohdan, ilmeisen epakohdan uhan tai muun lainalai-
suuden, jossa asiakkaan tai potilaan palvelu tai hoito vaarantuu tai olisi voinut vaarantua, ja
asiakkaalle tai potilaalle on aiheutunut tai olisi voinut aiheutua haittaa, on hanen ilmoitettava tasta
viipymatta esihenkiltlleen tai johdolle. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023,
pykala 29) Esihenkild/johto alkaa viipymatta suunnittelemaan ja toteuttamaan korjaavat ja ehkaise-
vat toimet, seuraa toimia jatkuvasti ja arvioi niiden vaikuttavuutta seka kasittelee tapahtumia ja
toimia henkil6ston kanssa saanndllisesti. Toimintamalli on kuvattu omavalvontasuunnitelmissa.

HaiPro-jarjestelma

Hoidossa sattuneista vaaratilanteista, haittatapahtumista ja turvallisuusriskeistd oppiminen on asia-
kasturvallisuuden kehittamisen keskeisia keinoja. Vaaratapahtumat tulee ndhda oppimismahdolli-
suutena ja niista saatavaa tietoa tulee hyodyntda tyoyksikdiden ja koko organisaation toiminnan
kehittamisessa. Poikkeamien ja vaaratilanteiden kasittelyssa keskitytdaan tapahtumaan myotavai-
kuttaneisiin tekijoihin ja jarjestelman toiminnan kehittdamiseen. Ndin edistetddn avoimen turvalli-
suuskulttuurin kehittymistd ja luodaan perusta jarjestelmassd piilevien riskien poistamiseen
vastaavien tapahtumien valttdmiseksi tulevaisuudessa. Tietoa toiminnan turvallisuudesta ja vaara-
tapahtumista kerataan jarjestelmallisesti ja kokonaisvaltaisesti.
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Tammenlehvadkeskuksessa on kdytdssa Haipro-jarjestelma turvallisuus- ja riski-ilmoitusten tekemi-
seen ja kasittelyyn. Jarjestelman tavoitteena on helpottaa haitta- ja vaaratapahtumien kasittelya
ennakoivine toimenpiteineen seka parantaa raportointia. Raportointi perustuu luottamukselliseen
ja syyttelemattémaan vaaratapahtumien ilmoittamiseen ja kasittelyyn toimintamme kehitta-
miseksi. Ohjelman kautta ilmoitetaan: haitta- ja vaaratapahtumat, [aheltd piti —tilanteet, riskiha-
vainnot, tyotapaturmat, tietoturvariskit ja tietoturvapoikkeamat. Nama jakautuvat kolmeen
kategoriaan: potilasturvallisuusilmoitukset, tyoturvallisuusilmoitukset ja tietoturvailmoitukset.
HaiPro-jarjestelma on ohjeistettu erikseen ja toimintatapa kerrottu omavalvontasuunnitelmissa.

Tammenlehvakeskus korjaa vaaratapahtuma- ja poikkeamailmoitusten perusteella havaitut epa-
kohdat mahdollisimman pian turvatakseen hyvan hoidon, hoivan ja huolenpidon toteutumisen. Toi-
minnan kehittamisessa otetaan huomioon myds asiakkailta ja potilailta saatava palaute, omaisilta
ja laheisilta saatava palaute, palveluyksikdén henkilostolta saannollisesti kerattava palaute seka val-
vontaviranomaisten antama ohjaus ja paatokset.

4.2 Epaasiallinen kohteluun/kaltoinkohteluun puuttuminen

Kaltoinkohtelulla tarkoitetaan epaasiallista toimintaa, jossa toista ihmista kohtaan kayttaydytaan
vaarin ja jolla aiheutetaan toiselle karsimysta. Se voi olla tahallista tai tahatonta, kertaluontoista tai
jatkuvaa. Kaltoinkohtelu voi olla fyysista (esim. toniminen, lydminen, kovakourainen kasittely, epa-
asiallinen kaytos), verbaalista (esim. huutaminen, kiroilu, loukkaavat huomautukset, epaasiallinen
puhuttelu), henkistd (esim. uhkailu), seksuaalista (esim. epaasiallinen koskettelu), taloudellista
(esim. omaisuuden havittaminen) tai hoidon ja huolenpidon laiminlydntia (esim. tehtavien laimin-
lyonti, ei auteta ruokailussa tms., asiakkaan kuulematta jattaminen). Kaltoinkohteluun tulee puut-
tua valittdmasti.

Kaltoinkohtelija voi olla kuka tahansa, niin ammattihenkild kuin laheinen. Vanhuspalvelulain 25. py-
kala velvoittaa ammattihenkildita ilmoittamaan viranomaiselle, jos saa tiedon tai havaitsee, etta
henkilé on kykenematdén vastaamaan omasta huolenpidostaan, terveydestdan tai turvallisuudes-
taan. Kenelld tahansa on oikeus salassapitosaannosten estamatta tehda Huoli-ilmoitus tallaisessa
tilanteessa olevasta henkilosta. Tarkempi ohjeistus omavalvontasuunnitelmissa.

4.3 Palautejarjestelmat

Tammenlehvakeskuksen strategiset tavoitteet tukevat asiakaslahtoisyyttd. Tammenlehvakeskuk-
sessa on otettu kaytt66n monipuolisia keinoja tukemaan asiakkaiden osallisuutta mm. hyédynnetty
digitaalisuutta ja muita tiedonkeruumuotoja. Asiakaspalautteiden kerdaaminen eri menetelmin, nii-
den perusteella tehtyjen kehittamistoimien viestiminen seka asiakkuuden (asiakas mukana "Mina
kuntoutumisen parhaana kumppanina”-koulutuksessa), kokemusasiantuntijatoiminnan (vertaistu-
kitoiminta) ja palvelumuotoilun kadyttoé syventavat ymmarrysta asiakasturvallisuustydssa ja esimer-
kiksi ohjeiden laadinnassa. Asiakaslahtdisyyden toteutumista seurataan ja arvioidaan saannéllisesti.
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Asiakas on keskeinen toimija jokaisessa hoito- ja asiakasprosessissa, ja taten asiakaskokemusta on
tarkeaa kayttaa hyvaksi kaikessa kehittamisessa. Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen Kerro palve-
lustasi — kyselyn lisaksi Tammenlehvakeskuksen yksikot keraavat jatkuvasti asiakaspalautetta seka
suullisesti etta kirjallisesti useita kanavia kdyttdaen ja hyodyntavat saamaansa palautetta muiden
ohella omavalvonnan suunnittelussa, toteuttamisessa ja kehittamisessa. Asiakkaat seka laheiset
ovat mukana sosiaali- ja terveyspalvelujen suunnittelussa, kehittamisessa, arvioinnissa seka paatok-
senteossa. Heidan tietotaitoaan ja kokemustaan hyddynnetdan ja osallisuutta vahvistetaan.

4.4 Muistutusmenettely

Asiakkaan ollessa tyytymaton Tammenlehvakeskuksessa saamaasi hoitoon tai kohteluun, han voi
tehda asiasta muistutuksen vastaavalle johtajalle. Kdytdssa on tdhdan oma lomake. Tarkemmat oh-
jeet omavalvontasuunnitelmassa.

4.5 Whistleblowing eli ilmoituskanava vaarinkaytésilmoituksille

Tammenlehvakeskuksella on sisdinen ilmoituskanava, joka perustuu lakiin Euroopan unionin ja kan-
sallisen oikeuden rikkomisesta ilmoittavien henkil6iden suojelusta 1171/2022, ns. ilmoittajansuoje-
lulakiin, jonka perustana on EU:n ns. whistleblower-direktiivi (EU) 2019/1937. Laki on tullut voimaan
1.1.2023. Vaarinkaytosten ilmoituskanavan kautta voi ilmoittaa esim. vakavista vaarinkaytos- tai
korruptioepailyista, epdeettisesta toiminnasta, varkauksista tai taloudellisesta vaarinkaytoksesta,
ymparistorikkomuksista tms. limoitusjarjestelmassa my0s viestitdaan ilmoittajan kanssa seka selvite-
taan asiaa. llmoittajan henkil6llisyys suojataan, ja epailyksia tutkii nimetty kasittelyryhma. Vaarin-
kaytosten ilmoittajia tulee suojella vastatoimilta.

5 Seurantaan perustuvien havaintojen ja niiden perusteella tehtavien
toimenpiteiden julkaiseminen

Palvelujen saatavuudessa, jatkuvuudessa, turvallisuudessa ja laadussa seka asiakkaiden yhdenver-
taisuudessa havaitut puutteet pyritaan ensisijaisesti korjaamaan omavalvonnallisin keinoin. Seuran-
tatiedot ja julkiset valvontatiedot raportoidaan saanndllisesti tilaaja asiakkaille, Valtionkonttorille
puolivuosittain ja asumispalvelut Pirhalle 3kk valein. Lisaksi palvelun tilaajalle raportoidaan viivytyk-
settd vakavammat haittatapahtumat ja niiden johdosta tehdyt toimenpiteet (tarkempi toimintaohje
omavalvontasuunnitelmassa).

Palveluntuottajan on julkaistava omavalvontaohjelma ja omavalvontasuunnitelmat julkisessa tieto-
verkossa tai muulla sen julkisuutta edistavalla tavalla; ndma ovat nahtavilla Tammenlehvakeskuksen
verkkosivuilla ja raportoimme omavalvonnan toteutumisen seurannan julkisesti kolme kertaa vuo-
dessa.
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