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1 Palveluntuottajaa, palveluyksikkda ja toimintaa koskevat tiedot

1.1 Palveluntuottajan ja palveluyksikdn perustiedot
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Palveluntuottaja

Pirkanmaan hyvinvointialue
PL 272, 33101 Tampere

kirlaamo@pirha.fi

Kirjaamon kayntiosoite: Niveltie 5, G-rakennus (1. krs)

Y-tunnus
3221308-6

Palveluyksikdn nimi

Pirkanmaan hyvinvointialue Pelastus- ja ensihoitopalvelut

Palveluyksikkdon kuuluvat palvelupisteet/etapalvelut ja yhteystiedot (osoite, puhelinnumero)
Ensihoitoyksikot palvelutasopaatoksen mukaisesti Pirkanmaan alueella.

Pelastus- ja ensihoitopalvelut, Satakunnankatu 16, 33100 Tampere

puh. 03 384 5900 (vaihde)

Palvelu ja asiakasryhmat, joille palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaara palvelupisteittain

Ensihoitopalvelu vastaa akillisesti sairastuneiden ja loukkaantuneiden potilaiden kiireellisen hoi-
don antamisesta seka tarvittaessa potilaan kuljettamisesta hoitoyksikk6on. Ensihoitoyksikgitéa on
yhteensa 37 kpl, jotka ovat sijoittuneet Pirkanmaan kuntiin eri toimipisteissa seké ensihoitolaaka-

riyksikot Pirkkalan ja Seingjoen laakarihelikopteritukikohdissa.
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1.2 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Ensihoitopalvelut vastaavat Pirkanmaalla akillisesti sairastuneiden ja loukkaantuneiden potilaiden
hoidon antamisesta seka tarvittaessa kuljetuksesta hoitoyksikk6on. Ensihoitopalvelu jarjestetaan
monituottajamallina ensihoidon palvelutasopaatdksen 2024—-2026 mukaisesti niin, etta
ensihoitopalvelun saanndllisestda ambulanssitoiminnasta tuotetaan 70,2 % itse ja 29,8 % taydentavana

palveluna yksityisilta palveluntuottajilta.

Pirkanmaan hyvinvointialueen ensihoitokeskus tuottaa Sisa-Suomen yhteistyoalueella
ymparivuorokautisen ensihoitolaakaripaivystyksen Pirkkalan ja Seindjoen

laékarihelikopteritukikohdissa.

Pirkanmaan hyvinvointialueella ensihoitopalvelun kenttdjohtajat vastaavat operatiivisesta toiminnasta
seka johto- ja tilannekeskuksessa etta kentalla. Kentélla he toimivat laakintdjohtajina ja vaativan hoito-
tason ensihoitajina. Heidan tehtaviinsa kuuluu myos tehda tarvittaessa paatoksia ensihoidon valmiu-
den tilapdisista muutoksista. Pidempikestoisista muutoksista pdatetdan hyvinvointialueen ja pelastus-

palveluiden palvelulinjan toimintasddnndn ohjaamalla tavalla.

Hyvinvointialueen kaikki ensihoitopalvelun ambulanssit ovat hoitotasolla ja valmiusaikanaan
valittomassa lahtovalmiudessa. Palvelutasopaatdskaudella saanndllisessa paivittdisvalmiudessa on
37 ambulanssia, joista kolme on vuorokausittain 12 tunnin valmiudessa, loput ympéarivuorokautisessa
valmiudessa. Ambulansseista 5 kpl on ensihoidon tehtavamaariltdan hiljaisemmille kunnille
sijoitettavia ja ensihoidon, pelastustoimen ja sosiaalitoimen tehtévia suorittavia ymparivuorokautisessa

valmiudessa olevia monitoimiyksikaita (hybridiyksikot).

Ensivastetoiminta siséltyy hyvinvointialueella ensihoitopalveluun. Hyvinvointialue tuottaa
ensivasteyksikkotoimintaa joko itse pelastustoimen yksikailla, tai hankkii palvelun

sopimuspalokunnilta.

Kiireettdmien hoitolaitossiirtojen siirtoyksikdiden toiminta siirretdan ensihoitopalvelun alaisuuteen
vuoden 2025 aikana Tuomi Logistiikka Oy:lta. Siirtoyksikdita voidaan tarvittaessa kayttaa
ensivasteyksikkdina. Ensihoitopalvelu voi kayttaa siirtoyksikoita tarvittaessa myos ensihoidon
paivittdiseen toimintaan ja vastaavasti ensihoidon paivittaisyksikot voivat osallistua siirtokuljetuksiin

ensihoidon johto- ja tilannekeskuksen ohjeistamana.
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2 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Omavalvontasuunnitelman laatimisen / paivittamisen toteuttaminen
Ylilaakari Sanna Hoppu

Apulaisylilagkari Piritta Setala

Apulaisylilaékari Pauli Vuorinen

Ensihoitopalveluiden paallikké Anssi Aunola

Ensihoitopaallikké Leevi Holopainen

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaava henkil6 ja yhteystiedot

Ylilaakari Sanna Hoppu

Ensihoitopaallikké Leevi Holopainen

Omavalvontasuunnitelman paivitys
Pirkanmaan hyvinvointialueen omavalvontasuunnitelman pohja paivitetdan omavalvonta- ja laatuasi-
antuntijaverkoston toimesta, kun hyvinvointialuetasoisessa sisallosséa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Pohja tarkistetaan laatu ja omavalvonta -asiantuntijaverkoston toimesta vuosittain.

Palvelualueen / yksikén omavalvontasuunnitelman paivityksestéa vastaa yksikon vastuuhenkild. Oma-
valvontasuunnitelma paivitetd&n, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehdaan muutoksia tai kehittamis-
toimenpiteitd esimerkiksi havaittujen epékohtien, kehitettyjen omavalvonnan toimintamallien tai palaut-
teiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja paivitetdan palveluyksikdssa vahintaan

kerran vuodessa.
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3 Potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuuden johtaminen perustuu oikeaan ja reaaliaikaiseen tilannekuvaan.
Johtajien ja esihenkildiden tulee tietdd, mita heidan vastuullaan olevassa toiminnassa tapahtuu,

mitk& ovat keskeiset ongelmat ja mitka ovat toimintaa uhkaavat keskeiset riskit.

Keskeisia tiedon lahteita ovat asiakkaiden ja potilaiden antama palaute, tyontekijoiden tekemat
asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitukset, muistutukset ja kantelut sekd Potilasvakuutuskeskukselle
tehdyt potilasvahinkoilmoitukset. Johtamisessa noudatetaan vastuun ja oikeudenmukaisuuden
kulttuurin periaatteita.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

3.1 Palvelujen laadulliset edellytykset

Asiakkaalle ja potilaalle ei aiheuteta haittaa. Haitta tarkoittaa asiakkaalle, potilaalle tai [&heiselle
aiheutunutta fyysista tai ei-fyysista haittaa (emotionaaliset, psyykkiset ja sosiaaliset haitat).

Palvelut jarjestetdan siten, ettéd ne ovat sujuvia ja suojaavat vaaratapahtumilta seka tuottavat ar-

voa asiakkaalle ja potilaalle.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Laadullisen tavoitteen tulee olla tarkka, mitattavissa, saavutettavissa, osuva ja aikaan sidottu

(SMART). Tavoitteen toteutuminen julkaistaan verkkosivuilla.

Ensihoidon palveluyksikon laatuvaatimukset ja laadunhallinta
Ensihoidon jarjestamisesta ja sisallosta sdadetdan terveydenhuoltolaissa ja ensihoitoasetuksessa,

jotka osaltaan ohjaavat ensihoidon laatuvaatimuksia ja laadunhallintaa.
Ensihoitopalveluiden on taytettdva seuraavat keskeiset laatuvaatimukset:

- vasteajat, eli potilaan luokse saapuminen asetettujen aikarajojen puitteissa
- hoitoty6n laatu, joka tarkoittaa hoitoprotokollien ja ladketieteellisten ohjeiden noudattamista

- potilasturvallisuus, joka edellyttaa virheiden minimointia ja turvallisten hoitokaytantdjen varmis-
tamista

- henkilosttén osaaminen, joka vaatii saanndllista koulutusta ja patevyyden yllapitoa

- asiakaskokemus, joka siséltaa potilaan ja omaisten kohtelun sekéa tyytyvaisyyskyselyt
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- tietoturva ja tietosuoja, joka tarkoittaa potilastietojen kasittelya lain mukaisesti.

Laadunhallinnan toteuttamistavat sisaltavat laadunvalvonnan ja seurannan, joka tarkoittaa jatkuvaa

toiminnan arviointia ja raportointia; poikkeamaraportoinnin, joka kasittaa haittatapahtumien ja lahelta
piti -tilanteiden kirjaamisen ja analysoinnin; auditoinnit ja itsearvioinnit, jotka ovat saanndéllisia sisaisia
ja ulkoisia tarkastuksia; henkildston koulutuksen ja perehdytyksen, jolla varmistetaan, etta tyontekijat
tuntevat toimintamallit; simulaatioharjoitukset, jotka kehittavat kaytannon valmiuksia; sek& ennaltaeh-

kaisevan riskienhallinnan, joka sisaltaa riskikartoitukset ja toimenpiteet vaaratilanteiden estamiseksi.

Palveluarvioinnin tyékalut ja mittarit siséltavat vasteajat ja suorituskykymittarit, kuten tavoiteajat Kiireel-
lisiin tehtaviin; hoitotydn vaikuttavuuden, esimerkiksi elvytyksen onnistumisprosentin; potilastyytyvai-
syyskyselyt ja palautteet; poikkeamailmoitukset ja niiden kasittelyajan; henkiléstén osaamisen arvioin-

nin, kuten koulutusrekisterit ja testit; seka auditointien ja tarkastusten tulokset.

Palvelun laatu varmistetaan jatkuvalla seurannalla, kehittamisella ja henkil6ston osaamisen yllapitami-
selld. Lisdksi korjaavat toimenpiteet pyritddn tekemaan valittomasti, jos puutteita havaitaan. Yhteistyo
eri sidosryhmien kanssa (esim. alueen paivystykset ja muut terveydenhuollon toimipisteet, sosiaali-

toimi, pelastuspalvelut sek& muut viranomaiset) tukee laadukasta ensihoitopalvelua.

Potilasturvallisuuden varmistaminen

Potilasturvallisuus ensihoidossa varmistetaan useilla konkreettisilla keinoilla. Ensinnakin kaytetaan
standardoituja toimintamalleja, jotka perustuvat pdivitettyihin hoito-ohjeisiin ja protokolliin. Toiseksi ris-
kien arviointi ja hallinta ovat keskeisid; mahdolliset vaaratilanteet ennakoidaan ja poikkeamat raportoi-
daan. Kolmanneksi koulutus ja osaamisen yllapito ovat tarkeita, ja niitd tuetaan saanndéllisilla simulaa-
tioilla ja taydennyskoulutuksilla. Neljanneksi la&ke- ja valinehuolto varmistetaan tarkistamalla ladkkeet
ja valineet saanndllisesti. Viidenneksi tehokas viestinta on olennaista, ja se tarkoittaa selke&é tiedon-
kulkua ensihoitoyksikon sisélla ja muiden hoitoyksikéiden kanssa. Kuudenneksi potilaan tunnistami-
nen ja oikea hoito ovat valttamattomia; henkildllisyys tarkistetaan ja virhediagnoosit valtetdan. Lopuksi
tyoturvallisuus on tarkeaa, ja siihen kuuluu ensihoitajien ergonomiasta ja suojavarusteista huolehtimi-
nen. Parhaat tulokset saavutetaan yhdistamalla nama toimenpiteet jatkuvaan laadun seurantaan ja

kehittamiseen.

3.2 Vastuu palvelujen laadusta

Pelastus- ja ensihoitopalveluiden tehtavéalue tuottaa pelastustoimen ja ensihoitopalvelujen jarjesta-

misvastuuseen kuuluvat palvelut sekd huolehtii niihin liittyvista lakisdateisista tehtavista. Pelastus- ja
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ensihoitopalveluiden tehtavaalueella on yksi palvelulinja, joka jakautuu edelleen toimialueisiin, vastuu-

alueisiin ja vastuuyksikaihin.

Ensihoitopalvelujen toimialue vastaa terveydenhuoltolain mukaisista yhteistytalueen ensihoitokes-
kusta koskevista tehtavistd seka terveydenhuoltolain, asetuksen ensihoitopalveluista ja palvelutaso-
paatoksen mukaisista hyvinvointialueen ensihoitopalvelua koskevista tehtavista. Toimialuetta johtaa
ensihoidon ylilaakari, organisaatiossa pelastusjohtajan alaisuudessa ja laéketieteellisissa asioissa
vastaavan johtajaylilaakarin ohjauksessa.

Ensihoitopalvelujen toimialue jakautuu vastuualueisiin seuraavasti: ensihoidon palvelutuotanto, ensi-
hoidon tilanne- ja johtokeskuspalvelut, ensihoidon laakari- ja asiantuntijapalvelut ja ensihoitokeskus

seké ensihoidon suunnittelu ja ohjaus.

Ensihoidon palveluntuotannon vastuualueen tehtadvana on tuottaa terveydenhuoltolain mukainen ensi-
hoitopalvelun valmius seka operatiivisten tehtavien hoitaminen voimassa olevan palvelutasopaatoksen
mukaisesti. Vastuualuetta johtaa ensihoitopalveluiden paallikkd. Hanen alaisuudessaan ovat vuo-
roissa ensihoitomestarit, jotka vastaavat osaltaan vuorossa ensihoitopalvelun toteutumisesta ja laa-
dusta ja toimivat ensihoitajien esihenkil6ind Ensihoidon kenttijohtaja vastaa vuorossa operatiivisesta
ensihoidon johtamisesta kentélla yhteistydssa johto- ja tilannekeskuksen kenttajohtajan seka ensihoi-

tomestarien kanssa.

Ensihoidon tilanne- ja johtokeskuksen vastuualueen tehtdvana on tuottaa tilanne- ja johtokeskuspalve-
lut yhteistoiminta-alueella. Vastuualuetta johtaa ensihoitopéaallikkd. Hanen alaisuudessaan on ensihoi-
don johto- ja tilannekeskuksen ensihoidon kenttajohtaja, joka vastaa ensihoidon operatiivisen toimin-
nan tilannekuvasta ohjaten alueen ensihoidon resursseja tarkoituksenmukaisesti yhteistytssa hata-
keskuksen kanssa. Tulevaisuudessa vastuualueeseen kuuluu perustettava sote-tike, joka toimii kotiin

vietavien palveluiden koordinoijana. Lisaksi vastuualueeseen liitetd&n potilassiirtotoiminta.

Ensihoidon laékari- ja asiantuntijapalvelut ja ensihoitokeskus vastuualueen tehtavana on terveyden-
huoltolain mukaiset ensihoitokeskukselle maaratyt tehtavat, seka tuottaa ladkarihelikopteritoiminnot
Pirkanmaalle ja Etela-Pohjanmaalle, ja sosiaali- ja terveystoimen kansallisten korkean varautumisen
viestinta- ja tietojarjestelmien aluepéékayttotoiminnot YTA-alueella. Vastuualuetta johtaa apulaisylilaa-

kari.

Ensihoidon toiminnan suunnittelun ja ohjauksen vastuualueen tehtava on huolehtia, etta ensihoitopal-
velun palveluntuotanto toimii annettujen tavoitteiden mukaisesti ja etté lainsaadannon mukaiset ohjeet
ja méaraykset ovat huomioitu toiminnassa koko palveluntuotannon osalta. Vastuualueeseen kuuluu

my6s valmius- ja varautumissuunnittelun yhteensovittaminen yhteistydalueella, ensihoidon tadydennys-

koulutus seka ensihoitopalveluiden tukitoiminnot. Vastuualuetta johtaa apulaisylilaakéri.
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3.3. Potilaan asema ja oikeudet

Asiakkaille, potilaille ja |&heisille viestitaan selkedasti sujuvan ja turvallisen hoidon, hoivan ja palve-
lun kannalta tarkedat yhteiset asiat. Asiakkaat, potilaat seké laheiset kohdataan inhimillisesti, am-

mattimaisesti ja luotettavasti. (Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Asiakasta ja potilasta kuullaan, ja h&n saa oikeanlaisen palvelun, hoidon tai hoivan oikeaan aikaan.
Asiakas ja potilas saa tarvittavat ohjeet palvelun, hoidon ja hoivan turvallisen jatkuvuuden varmis-

tamiseksi. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Ensihoitopalvelu aktivoituu potilaan soittaessa yleiseen hatanumeroon 112 tai paivystysapupalveluun
116117. Hatanumeroon soitettaessa hatakeskuspaivystaja aloittaa heti muodostamaan tilannekuvaa
ja tekemaan riskinarviota tapahtuneesta potilaan kertomuksen perusteella. Riskinarvio perustuu hata-
keskustoimintaan osallistuvan viranomaisen laatimaan tehtavankasittelyohjeeseen, jossa kerrotaan
mita pitaa huomioida ja milloin on syyta halyttaa viranomainen paikalle. Paivystysapupalvelu 116117
ohjaan toisinaan hoidon tarpeen arvioinnin jalkeen potilaan tilanteen vuoksi potilasta soittamaan ylei-

seen hatdnumeroon 112.

Hatakeskuksen riskinarvion paatarkoitus on luokitella tehtavat niin, ettd hatakeskuspaivystaja voi tun-
nistaa kiireellisimmat tehtavat, kohdentaa viranomaisten resurssit oikein ja rajata pois tehtavat, joissa

ei tarvita kiireellista viranomaisapua.

Riskinarvion lopputulos, sijaintitieto ja muut lisatiedot, kuten altistuneiden lukuméaara esimerkiksi on-
nettomuuksissa, ovat pohjana viranomaisen halyttamisessa. Halyttaminen perustuu viranomaisen (po-
liisi, pelastustoimi, ensihoito, sosiaalitoimi ja Rajavartiolaitos) maarittdmaan halytysohjeeseen, mika

sisaltéa mm. tiedot siita, mita yksikoita kyseisessa tilanteessa tarvitaan.

Tehtavan kasittelyn edetessa hatdkeskustietojarjestelmé ehdottaa paivystajalle [ahimmat ja tarvittavat

yksikot, joille tehtava tulee valittaa.

Jos tehtava ei johda viranomaisen halyttamiseen, hatdkeskuspaivystdja kertoo sen ilmoittajalle ja an-
taa ohjeita tilanteen selvittamiseksi. Paivystaja voi tarvittaessa ohjeistaa esimerkiksi soittamaan pai-

vystysnumeroon 116 117 tai tekemé&an rikosilmoituksen.

Riskinarvion tekeminen ei viivastyta avunsaantia, vaan halyttdmistoimia voidaan tehda jo ensitietojen
perusteella hatapuhelun aikana. Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistytalueiden ensihoitokeskukset
antoivat 2023 vuoden lopulla Hatdkeskuslaitokselle uudistetun ensihoidon tehtavankasittelyohjeen.

Ohjeen tavoitteena on, etta ensihoidolle valitettava tehtavéa vastaa aitoa tarvetta. Uudistus nakyy voi-

makkaampana ohjauksena omatoimiseen hoitoon hakeutumisessa sen sijaan, etta lahtékohtana on
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ensihoidolle valitettava tehtava. Riskinarvion perusteella ensihoidon tehtavan kiireellisyys maarittyy

joko A-, B-, C- tai D-kiireellisyysluokan tehtavaksi.

A-tehtava: Korkeariskinen ensihoitotehtava, jossa on syyta epdilla, ettd avuntarvitsijan peruselintoimin-

not ovat valittomasti uhattuina.

B-tehtava: Todennakdisesti korkeariskinen tehtéva, avuntarvitsijan peruselintoiminnan hairibsta ei ole

varmuutta.

C-tehtava: Ensihoitotehtava, jossa avuntarvitsijan peruselintoimintojen tila on arvioitu vakaaksi, mutta

tila vaati ensihoitopalvelun nopean arvioinnin.

D-tehtava: Ensihoitotehtava, jossa avuntarvitsijan tila on vakaa, eika hanella ole peruselintoiminnan

hairiota. Vaatii ensihoitopalvelulta hoidontarpeen arvioinnin

Hyvinvointialueen hallituksen 24.4.2023 hyvaksyman ensihoidon palvelutasopaatdksen vuosille 2024—
26 mukaisesti ensihoidon A- ja B-kiireellisista tehtavista 50 % tulisi tavoittaa ydintaajama-alueilla 6 mi-
nuutissa, muu taajama-alueilla 8 minuutissa, ja haja-asutusalueilla 15 minuutissa. Vastaavasti, 90 %
tehtavista tulisi tavoittaa 10, 16 ja 30 minuutissa. Tavoittamisaika maaritellaén viiveeksi ensimmaisen
ensihoidon yksikbn saamasta halytyksesta siihen, kun ensimmainen yksikko ilmoittaa olevansa koh-

teessa.

C- ja D-kiireellisten tehtéavien tavoittamisaikatavoitteet on méaaritelty sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksessa ensihoitopalvelusta (585/2017). Asetuksen mukaan asuttujen alueiden C-kiireellisista tehta-

vista 90 % tulisi tavoittaa 30 minuutissa ja D-kiireellisista tehtavista vastaavasti 120 minuutissa.

Potilaan luokse saapuvat ensihoidon ammattilaiset arvioivat potilaan hoidon tarpeen, ohjaavat tai kul-
jettavat potilaan oikeaan hoitopaikkaan sek& suunnittelevat mahdollisen hoidon jarjestamisen, tarvitta-

essa konsultoiden paivystyksen laakaria oikean hoitopaikan tai hoitolinjan valitsemisessa.

Potilaasta kirjataan séhkoinen rakenteinen ensihoitokertomus, joka tehdaan siihen soveltuvalla paate-
laitteella (KEJO). Sahkoisen ensihoitokertomuksen tiedot tallentuvat Kanta-palveluiden Potilastiedon
arkistoon, josta potilastietojarjestelma lukee ensihoitokertomuksen tietoja. KEJOsta on rajapinta
Kanta-palveluihin. Ensihoitokertomuksen tietojen muokkaaminen tapahtuu KEJO-paéatelaitteen avulla,
ja potilastietojarjestelmassa voidaan katsoa ja hyddyntaa ensihoitokertomuksen tietoja potilastietojar-
jestelmasta. Ensihoidon palvelunantajan tietojen kirjaaminen ja tallentaminen poikkeaa muiden palve-
lujen tietojen arkistoinnista. Ensihoidon tiedot kirjataan yhteiskayttoisella kenttajarjestelmalla (KEJO) ja

tallennetaan suoraan Potilastiedon arkistoon kunkin ensihoidon palvelunjarjestajan rekisteriin.
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Potilaalle voidaan ensihoidossa tilan ensiarvion aikana ja sen jalkeen tehda erilaisia tutkimuksia ja mit-
tauksia, joilla potilaan tilaa ja hoidon tarvetta voidaan arvioida. Lisaksi ensihoidolla on rajallinen mah-
dollisuus la&kita potilasta eri laakkeilld, joko itsenaisesti pysyvaisohjeen mukaisesti tai laakaria konsul-

toiden.

Ensihoidon toiminnassa pyritddn varmistamaan, etta potilaalla on riittavat tiedot oikeuksistaan, velvolli-
suuksistaan ja rakenteista (esim. potilasvastaava), jotka tukevat tiedonsaannin toteutumista. Tiedotta-
minen tapahtuu henkilékunnan antaman suullisen ohjauksen myéta. Henkilokunta turvaa omalla toi-
minnallaan riittavan tiedonsaannin toteutumisesta potilasta hoidettaessa. Potilaalle annetaan tarvitta-
vat tiedot ja dokumentit hoidon paattyessa tai hanen siirtyessa omatoimisesti hoitoon, lisdksi hanta
opastetaan misté tiedot ovat I6ydettavissa. Potilasta kuullaan ja hénelle kerrotaan tilanteesta riittavasti
ja ymmarrettavasti. Potilaan toimintakyvyn ollessa heikko myés omaiset huomioidaan tiedonsaan-
nissa, jos tasté on potilaan lupa. Potilaan kysymyksiin pyritddn vastaamaan mahdollisuuksien mukaan
hoitotilanteessa. Potilas voi tarvittaessa kirjallisesti pyytdd korjaamaan hantéa koskevia virheellisesti

kirjattuja tietoja, tarvittaessa potilasvastaavan avustuksella.

Potilaan itsemaaramisoikeuden toteutumista pyritaan ensihoidossa ulottamaan mahdollisimman pit-
kélle. Joissakin tilanteissa potilaan itsemaaraamisoikeutta joudutaan rajoittamaan. Potilasta voidaan
joutua fyysisesti rajoittamaan, jos han on vékivaltainen ensihoitajia, muita tai itseaan kohtaan, eika pu-
humalla tilannetta saada rauhoitettua. Naissa tilanteissa itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen tapah-
tuu lain nojalla. Ensihoidossa fyysinen rajoittaminen tapahtuu paaosin toisen viranomaisen toimesta
avustettuna (poliisi), joka pyydetaan virka-apuna paikalle. Vastuu potilaan hoitamisesta on edelleen

ensihoidolla.

Potilailla on mahdollisuus antaa palautetta hoidostaan Pirhan internetsivujen kautta, joko nimell& tai
nimettémana. Lisaksi ensihoidossa on ajoneuvoihin kiinnitettyna tarrat, joissa QR koodin kautta voi
antaa palautetta ensihoidolle. Asiakaspalautteita, muistutuksia ja poikkeamailmoituksia seurataan ja

niihin puututaan toiminnan ja palvelun kehittAmiseksi.

Potilas- ja sosiaaliasiavastaavan tehtavét ja yhteystiedot:

Potilasasiavastaava on potilaiden apuna, kun he kaipaavat neuvoja tai tietoa oikeuksistaan potilaana.
Vastaavasti sosiaaliasiavastaava tarjoaa sosiaalipalvelujen asiakkaille neuvoja ja tietoja. Jos potilas
tai asiakas tai hanen laheisensé on tyytymaton hoidon tai palvelujen laatuun tai kohteluun, asiaa voi
selvittda yhdessa potilasasiavastaavan tai sosiaaliasiavastaavan kanssa. Molemmat tehtavat ovat
neuvoa-antavia. Potilas- tai sosiaaliasiavastaava ei voi muuttaa paatoksia eika toimi oikeusavusta-

jana. Palvelut ovat maksuttomia.

Potilasasiavastaava:
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Ma-to klo 9-11, p. 040 190 9346
Suomi.fi-palvelussa: Valitse viestit -palvelussa vastaanottajaksi valitaan Pirhan potilasasiavastaava
Hatanpééankatu 3, 33900 Tampere

Potilasasiavastaava@pirha.fi

Sosiaaliasiavastaava:

Ma-to klo 9-11, p. 040 504 5249

Suomi.fi-palvelussa: Valitse viestit -palvelussa vastaanottajaksi valitaan Pirhan sosiaaliasiavastaava
Hatanpaéankatu 3, 33900 Tampere

Sosiaaliasiavastaava@pirha.fi

3.4 Muistutusten kéasittely

Palveluun tai kohteluun tyytymattémalla asiakkaalla / potilaalla on oikeus tehd& muistutus. Muistutus
toimitetaan yksikon vastuuhenkildlle tai sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi
tehda asiakkaan / potilaan lisdksi hanen omaisensa, muu laheinen tai laillinen edustaja. Muun kuin
asianomaisen tehdyn muistutuksen kohdalla on paasaantoisesti selvitettéava, antaako asiakas / potilas
hyvaksyntansa muistutukseen vastaamiseen. Toimintayksikon pitda tiedottaa asiakkaille oikeudesta
tehda muistutus ja jarjestdd muistutuksen tekeminen mahdollisimman vaivattomaksi. Muistutus pitaa

tehda paasaantoisesti kirjallisesti, mutta erityisesta syysta sen voi tehda myds suullisesti.

Toimintayksikon vastuuhenkilon tulee huolehtia, ettd muistutus kasitella&n asianmukaisesti ja ilman
viivytyksid. Muistutus kirjataan saapuneeksi asianhallintajarjestelméa Pirreen ja asiaa aletaan
valittomasti selvittdd. Muistutukseen tulee antaa kirjallinen ja perusteltu vastaus tiedonsaantioikeus
huomioiden kohtuullisessa ajassa, yleensa yhdessa kuukaudessa. Laajempaa selvittelya tai
useampaa palvelulinjaa koskevissa muistutuksissa vastaus voidaan antaa enintdan kahden
kuukauden kuluessa. Vastaus lahetetaan asiakkaalle / potilaalle, jota muistutus koskee, jollei ole
erityistd syytd muutoin toimia. Jos muistutuksen k&sittelyn aikana havaitaan, ettéa toimintayksikon tai
ammattihenkilén toiminnassa on asiakas- tai potilasturvallisuutta vaarantavia seikkoja tai
toimintakaytantoj, pitaa asiaan puuttua heti omavalvonnan keinoin ja korjata toimintaa tarvittavilta

osin.

Lisatietoa: Hallinnolliset asiakirjaprosessit (pirha.fi)
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Ensihoidon toimialueella muistutusten kasittelysta vastaa ensihoidon toiminnan suunnittelun ja ohjauk-
sen vastuualueen apulaisylilagkari tarvittaessa apunaan ensihoitopaallikkd. Ensihoidollisissa asioissa
potilasta hoitaneelta ensihoitajalta pyydetaan selvitys tapahtuneesta. Ensihoitoa koskevissa muistu-
tuksissa apulaisylilaakéari tai ensihoitopaallikkd selvittavat potilasta hoitaneiden henkildiden nimet ja
pyytaa heilta tarvittaessa selvityksen tapahtumista. Potilasta hoitaneiden henkildiden selvitysten lisaksi
tutustutaan potilaan ensihoitoa koskeviin potilasasiakirjamerkint6ihin ja tarvittaessa tutkimustuloksiin.
Ensihoidon toimialueella apulaisylilaakari koostaa saadut selvitykset, joiden pohjalta muistutuksen te-

kijalle vastataan. Muistutuksen aiheen mukaan vastaajana voi olla apulaisyliladkari tai ylilaakari.

Muistutuksen vastauksessa pyritaan aina vastaamaan muistutuksissa esitettyihin seikkoihin ja mah-
dollisiin kysymyksiin. Vastuualuejohtaja pyrkii myds ottamaan kantaa, onko joltain osin toimittu virheel-
lisesti, puutteellisesti tai yleisista toimintatavoista poikkeavalla tavalla, sek& mihin toimenpiteisiin ta-
pahtuneen takia on ryhdytty tai ryhdytaan jatkossa.

Ensihoidon toimialueen apulaisyliladkari seuraa kasiteltavana olevien muistutusten etenemista tieto-
turvallisesti Pirre-jarjestelméssa. Mikali muistutuksen kasittelyn tavoiteaika on umpeutumassa, Kir-
jaamo muistuttaa vastuuhenkilditd. Muistutuksia koskevat kehitysehdotukset kasitellaan tarvittaessa
vastuualueen johtoryhman kokouksessa, jotta vastaavaa ei tapahtuisi uudelleen. Korjaustarpeiden to-

teuttajaksi voidaan esimerkiksi ohjata jokin lahiesihenkildista, jotka my6s vievat tietoa henkiléstdlle.

3.5 Henkil6sto

Henkil6ston maara, rakenne ja sijaisten kaytdn periaatteet

Ensihoidon toimialueella virkapohjana on 215 ensihoitajaa. Tama kasittaa perus- ja hoitotason ensi-
hoitajat. Ensihoidon kenttgjohtajia on 12 ja hallinnon tydntekijoitd on 8 seka 4 tyévuoroissa toimivaa
esihenkildd. Resurssien hallinnan ja jatkuvuuden toimialueelle sijoittuva resurssitoimisto vastaa sijais-
ten palkkaamisesta poissaoloihin. Vakituisten ensihoitajien lisdksi ensihoitopalvelulla on méaraaikaisia
ja sijaisia noin 40 erilaisia poissaoloja taydentamassa. Poissaolot voivat olla yllattavia tai sitten enna-
kolta tiedossa olevia. Akilliset poissaolot pyritadn aina paikkaamaan joko oman henkildston toimesta
tai sijaisjarjestelyin. Poissaoloihin palkataan henkildst6 sijaispoolista. Sijaispooli on erityinen ensihoi-
dolle, koska nykyisen tietojarjestelman (KEJO/TUVE) kaytdn vuoksi oikeudet jarjestelmaan tulee olla

kunnossa ennakolta.

Pirkanmaan hyvinvointialueen esihenkil6t tarkistavat tyontekijoiden ammattioikeuden ennen tydsuh-
teen alkamista. Henkilostolta edellytetd&n vahintaan asetuksen ensihoitopalvelusta (585/2017) mu-
kaista kelpoisuutta, huomioiden asetuksen 118:n mukainen ns. siirtymaaikasaannds. Ensihoitopalve-
lun kenttgjohtajan ja paivystavan ensihoitolddkarin koulutusvaatimuksista maarataan ensihoitopalve-

lun toimialueen sisaisesti.
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Kaikille uusille ensihoitopalvelun tydntekijdille jarjestetddn neljan paivan pituiset perehdytyspdaivat seka
mahdollisuus olla perehdytettavana operatiivisessa yksikdssa ennen siirtymista vastuulliseksi tyotehta-
viin. Ensihoitohenkilstolle jarjestdan sdanndnmukaisesti vuosittain tdydennyskoulutusta 2—3 kertaa
vuodessa. Koulutus on erikseen sovittavana ajankohtana irti operatiivisesta tyostéa ja on tytaikaa.

Opiskelijoille jarjestetaan yhteinen perehdytyspaiva ennen harjoittelun alkua ja heille nimetaan opiske-
ljavastaavat vuoroihin. Opiskelijat ovat tyotehtavissa tyon luonteen takia koko ajan henkildston val-
vonnassa ja eivat tyoskentele yksin.

Henkiloston tydntekoa valvotaan ensihoidon kenttdjohdon ja esihenkil6stdn toimesta. Havaittuihin tai
ilmi tuleviin epakohtiin tai puutteisiin puututaan heti sen ilmi tullessa esihenkilén tai ensihoidon kentta-

johdon toimesta.

Suppea turvallisuusselvitys tehdaan kaikille ensihoidossa tyéskenteleville ja se tulee olla hyvaksyttyna

ensihoidossa tarvittavaa KEJO-jarjestelman kayttba varten.

3.6 Potilastydhon osallistuvan henkiloston riittdvyyden seuranta

Ensihoitopalvelun palvelutuotannon vastuualueella suunnitellaan yhdessa resurssitoimiston kanssa
henkilostéresurssit neljan viikon jaksoissa ja viikoittain arvioidaan resurssien riittavyytta vastuualueko-
kouksessa. Vastuualuekokouksessa tehdéan tarvittavia tdydennyksia henkilostéresursseihin mahdol-

listen ensihoitopalveluiden kuormittavien tapahtumien osalta.

Ensihoitopalvelussa seurataan palvelutasopaatoksen mukaista palvelun toteutumista kvartaaleittain.
Palvelutasopaéattksen seurannassa kiinnitetddn huomiota ensihoitoyksikdiden saatavuuteen ja riitta-
vyyteen ensihoitotehtaville seka hatatilapotilaiden saavuttamista tavoiteajoissa. Henkilostéresursseista
johtuvia poikkeamia seurataan kirjaamalla poikkeamat tunnin tarkkuudelle seurantalomakkeelle. Pal-
velutasopaatoksen mukaisen toiminnan seuraaminen toteutetaan ensihoitomestareiden ja kenttdjohta-

jien toimesta.

3.7 Monialainen yhteisty0d ja palvelun koordinointi

Henkilokunta varmistaa, etta asiakas ja potilas on tunnistettavissa ja kaikki tarvittava palveluun,

hoitoon tai hoivaan liittyva tieto siirtyy toiseen yksikkdon.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sosiaalihuoltolain 41 §:n mukaan palvelutarpeen arvioimiseksi, paatosten tekemiseksi ja sosiaalihuol-
lon toteuttamiseksi toimenpiteestd vastaavan sosiaalihuollon viranomaisen on huolehdittava siita, etta
kaytettavissa on henkilén yksildllisiin tarpeisiin nahden riittdvasti asiantuntemusta ja osaamista. Sosi-

aalihuoltoa toteutetaan yhteistydssa eri toimijoiden kanssa siten, ettd sosiaalihuollon ja tarvittaessa



13 (34)

muiden hallinnonalojen palvelut muodostavat asiakkaan edun mukaisen kokonaisuuden. Tyodntekijan
on oltava tarpeen mukaan yhteydessa eri yhteistydtahoihin ja asiantuntijoihin seka tarvittaessa henki-

I6n omaisiin ja muihin hanelle 1&heisiin henkildihin siten kuin tdssa laissa tarkemmin s&édetaan.

Terveydenhuoltolaissa sd&detaan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisista palveluista. Sen mukaan yh-
teisissé palveluissa, tai jos potilas muutoin tarvitsee seka terveydenhuollon ettd sosiaalihuollon palve-
luja, on sovellettava niitéa terveydenhuollon ja sosiaalihuollon sddnndksié, jotka parhaiten tarjoavat po-
tilaan tuen tarpeita vastaavat palvelut ja l1a&ketieteellisen hoidon Terveydenhuoltolaki edellyttaa, etta
toiminnan laadukkuutta, turvallisuutta ja asianmukaista toteutusta seké etenkin potilasturvallisuutta
edistetaan yhteistyssa sosiaalihuollon palvelujen kanssa. Potilaan asemaa ja oikeuksia koskevan lain
mukaan terveyden- ja sairaanhoitoa toteutettaessa on tarvittaessa laadittava tutkimusta, hoitoa, 18&-

kinnallista kuntoutusta koskeva tai muu vastaava suunnitelma.

Monialainen yhteistyd - Monialainen yhteistyd - intra.pirha.fi

Ensihoidossa potilaat kuljetaan paasaantoisesti alueen paivystyspisteisiin tai sitten he hakeutuvat nii-
hin omatoimisesti ensihoidon hoidontarpeen arvioinnin jalkeen. Yhteistyo sosiaalipaivystyksen kanssa
toteutetaan padasiassa puhelimitse tyon paivystyksellisen luonteen vuoksi, mutta paivystava sosiaali-
tyontekija on Tays Paivystys Acutassa my6s tavattavissa paivittain. Huoli-ilmoitus ja lastensuojeluil-
moitus on mahdollista tehda joko soittamalla sosiaalipaivystajalle tai erillisella sosiaalihuollon lomak-
keella. Jos potilas kieltda tietojen siirtamisen, voidaan ainoastaan lain sallimat ilmoitukset ja tiedonsiir-
rot tehda tarvittaessa. Naihin kuuluvat mm. lastensuojeluilmoitus, huoli-ilmoitus. Muut potilaan tiedot

eivat siirry muille viranomaisille tai terveydenhuollon yksikéihin ndisséa tapauksissa.

3.8 Toimitilat ja valineet

Fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen ympaéristt ovat turvallisia. Palvelu, hoito ja hoiva toteutuvat
turvallisesti, hyvinvointia ja terveytta tukevasti, ja ilman pelkoa infektiosta.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Ensihoidon toimitilat kasittavat paivystystilat (paloasema tai ensihoitoyksikon paivystyspiste) seka fyy-

sisen ensihoitoyksikdn (ajoneuvo, ambulanssi).

Ensihoidossa kaytettavat valineet ja hoitotarvikkeet ovat ensihoitoon soveltuvia seka niiden turvalli-
suus on huomioitu kayttétarkoitukseen. Tarvikkeiden turvallinen kayttd edellyttaa niiden oikeaa ja oi-
kea-aikaista kayttoa. Esimerkkina suojakypéara tai suojaliivit. Suurin osa kaytettavista valineista on laa-

kintalaitteita, joita ohjaavat omat saadokset.

Ensihoidon toimitiloille on tehty palotarkastus, ty6terveyshuollon tydpaikkaselvitys ja henkildston toi-

veita on pyritty tayttamaéan viihtyvyyden ja toiminnallisuuden edistamiseksi. Toimitilat ovat
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tilakeskuksen tai omia vuokratiloja, jolloin niiden huolto on ulkoistettu néille toimijoille. Toimitiloihin liit-
tyvat riskit liittyvat saailmioihin, ulkopuolisiin inmisiin (ilkivalta, murtautuminen) seka tilan toiminnalli-
suuteen. Henkilostolla on mahdollisuus valittémasti havaittuansa tiloissa puutoksen tai epakohdan il-
moittaa siitd esimiehelleen vuorossa, joka ryhtyy tarvittaviin toimenpiteisiin epékohdan korjaamiseksi
kohtuullisessa ajassa. Karjaustoimet ja niiden kiireellisyys riippuu epakohdan tai puutteen laadusta.
Toimitilojen turvallisuuden ja viihtyisyyden parantamisessa on henkildston omalla toiminnalla suuri
merkitys. Toimitilojen sijaintiin ja kaytettavyyteen vaikuttavat kaupunki ja seutukunnan kehittyminen
seka palvelutasopaatds. Palvelutasopaatoksessa sovitut tavoittamisajat asettavat paivystyspisteille
sijaintivaatimukset, joita tarkastellaan maaravalein tavoittamisaikojen muodossa. Niiden perusteella

voidaan paivystyspisteitd joutua muuttamaan, jotta asetettuihin tavoittamisaikoihin paastaa.

Ensihoitoyksikén (ambulanssin) huollot toteutetaan pelastus- ja ensihoitopalveluiden omalla korjaa-
molla tai ulkoisella toimijalla. Autoissa on maaraaikaishuollot ja katsastukset, joiden toteuttamisesta
huolehtii tehtavaalueen oma korjaamo. Akillisissa huoltoa vaativissa toimissa ensihoitoyksikon henki-
|6std ottaa yhteytta omaan tydvuoron esihenkilddnsa, joka ryhtyy jarjestaméaéan huoltoa ja mahdollista

korvaavaa varayksikkoa.

Ensihoitopalvelu tapahtuu terveydenhuollon toimipisteiden ulkopuolella ja ty6ta tehdaéan kaikkina
vuorokauden aikoina ja mita erilaisimmissa toimintaymparistoissa ja sddolosuhteissa, joihin ei aina
itse voida vaikuttaa. Ensihoidon toimintaymparisto ja ensihoitajan tydnkuva on laaja. Ensihoitopalvelu
hoitaa akillisesti sairastuneita ja vammautuneita tapahtumapaikalla ja kuljetuksen aikana. Ensihoitaja
joutuu toimimaan vaativissa olosuhteissa, joissa on monia erilaisia riskeja. Ensihoidon
toimintaymparistd on samankaltainen kuin poliisien ja pelastustoimen, mutta ensihoitoa ohjaa
terveydenhuollon lainsaadannot, arvot sekéa potilaan oikeuksien huomioiminen. Laajan tydnkuvan ja
vaihtuvien toimintaymparistojen vuoksi tyoturvallisuus on tarkedssa asemassa ensihoitajan

hyvinvoinnissa.

Ensihoitoty6n tydturvallisuusriskit voidaan jakaa neljddn paaryhmaan fyysisiin, kemiallisiin, biologisiin
ja psykofyysisiin riskeihin. Fyysisia riskeja ovat potilaiden ja heidan laheistensa lisdantynyt
aggressiivinen kayttaytyminen ensihoitajia kohtaan, tielikenneonnettomuudet, elainten puremat,
sahkaoiskut ja tuki- ja liikuntaelinten vammat. Kemialliset riskit tarkoittavat altistumista kemiallisille
aineille ja biologiset riskit altistumista tarttuville taudeille ja infektioille. Psykofyysiset riskit tarkoittavat
psyykkista stressia nopeasti vaihtuvissa akuuttitilanteissa seka paattksentekoa akuuttitilanteissa
silloin, kun potilaan henki on uhattuna. Lisaksi siihen kuuluu potilaiden ja heidan omaisten

passiivisaggressiivinen kayttaytyminen.

Ensihoitotytssé ennakkoon saadut tiedot potilaasta tai tapahtumasta ovat usein vajavaisia tai jopa
vaaria, koska niiden antaja voi olla toisessa paikassa tai niitd annetaan tahallisesti vaarin. Potilaiden

yksityisyyden suojaaminen on ensihoitotydssa ajoittain hankalaa toimintaymparistén vuoksi. Tyo
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tehdaan julkisilla paikoilla, potilaiden kodeissa, tyOpaikoilla, joissa yksityisyyden suojaaminen on
ajoittain hankalaa. Ensihoidon tydskennellessa ulkopuolisen yleison harrastama kuvaaminen
puhelimilla on yleistynyt ja sita ei pystyta useinkaan rajoittamaan. Joskus pelastustoimen toimesta on
onnettomuus- tai sairauskohtaustehtavilla pystytty asettamaan erillisida ndkdsuojia turvaamaan potilaan

yksityisyytta. Lisaksi kuvien paatymista eri sosiaalisille alustoille ei voida aina estaa.

3.8 Laakinnélliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Palveluissa, hoidossa ja hoivassa tarvittavat laitteet ovat turvallisia ja henkildkunta osaa kayttaa

niita. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Vaatimukset ladkinnallisten laitteiden ammattimaiselle kaytoélle (719/2021).

e Henkilolla, joka kayttaa laakinnallista laitetta, on sen turvallisen kaytén vaatima koulutus ja ko-

kemus
e Laitteessa tai sen mukana on turvallisen kayton kannalta tarpeelliset merkinnat ja kayttéohjeet
o Laitetta kaytetddn valmistajan ilmoittaman kayttétarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti

o Laite sdadetaan, yllapidetdadn ja huolletaan valmistajan ohjeistuksen mukaisesti ja muutoin asi-

anmukaisesti

Ammattimaisen kayttajan on ilmoitettava Fimeaan ja valmistajalle/valtuutetulle edustajalle tai maahan-
tuojalle/jakelijalle vaaratilanteista, jotka ovat johtaneet tai olisivat saattaneet johtaa potilaan, kayttajan

tai muun henkilon terveyden vaarantumiseen

Palveluyksikdlla tulee olla tieto kaytdssaan olevista, edelleen luovuttamistaan tai muutoin hallinnassa
olevista seké potilaaseen asennetuista laitteista. Palveluyksikolla tulee olla menettelytapa laitekoulu-
tuksen toteuttamiseksi, ja osaamisen yllapitimiseksi suhteessa palveluyksikén toimintaymparistoon ja

kaytettyjen laitteiden ominaisuuksiin.

Laakintatekniikan yksikon tehtdvéné on vastata la&kinnallisten laitteiden elinkaaren aikaisista tukipal-
veluista siséltaen laitteiden ennakoivat huollot, kunnossapidon ja laitteiden poistot seka laakintateknii-

kan asiantuntijapalvelut. Istekki Oy tuottaa laakintatekniikan paivittédiset huolto- ja yllapitopalvelut.

Laakinnallisten laitteiden viankorjauksiin, huoltoihin ja tukipalveluihin liittyvissé asioissa tulee tehda
palvelupyyntd Paketin kautta laitteessa olevan tunnusnumeron avulla. Kaytettdessa laitteen tunnusnu-

meroa pyynt6 ohjautuu automaattisesti oikealle huoltoyksikolle.
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Lisatietoja: Laakintatekniikka — intra.pirha.fi

Tietosuoja ja tietoturva

Tietosuoja ja tietoturva ovat osa hyvinvointialueen paivittaista toimintaa ja jokainen henkiléston jasen
on vastuussa omalta osaltaan naiden toteutumisesta. Hyvinvointialueen tietosuoja- ja tietoturvapolitii-
kan mukaan johdolla on kokonaisvastuu tietosuoja- ja tietoturvatydn johtamisesta, rekisterinpidosta
seka resursoinnista. Jokainen uusi tyontekija kay pakolliset tietosuoja- ja tietoturvaosiot |api osana pe-
rehdytystaan, ja koko henkildston on lapaistava pakollinen peruskoulutus kahden vuoden valein.

Tietojarjestelmat

Uusille tietojarjestelmille ja sovelluksille tehdaan tiettyja poikkeuksia lukuun ottamatta tietoturva-arvi-
ointi aina ennen kayttdéonottoa. Tietoturva-arviointi tehdaan myaos jarjestelman muuttuessa oleellisesti.
Tietoturva-arviointi sisaltaa myds tietojarjestelman kayttéon liittyvan riskiarvion. Tietojarjestelmille teh-

daan riskiarviointi kolmen vuoden vélein tai kun jarjestelma oleellisesti muuttuu.
Tietoturvasuunnitelma

Hyvinvointialueen on sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestajana laatinut tietosuojaa, tietoturvaa ja tieto-
jarjestelmien turvallista kayttéa koskevan tietoturvasuunnitelman (tdhan paivamaara). Tietoturvasuun-
nitelma ei ole julkinen asiakirja, mutta sen voi pyytaa luettavaksi tietosuojavastaavalta tai tietoturva-

vastaavalta.

tietosuojavastaava Katja Rajala (sote), Paivi Aalto (pelastus- ja ensihoitopalvelut)

tietoturvavastaava Marko Immonen

Lisatietoja: Tietosuoja- ja tietoturvaohjeet — intra.pirha.fi

Laitteita kayttavien henkildiden osaaminen varmistetaan perehdytykselld. Ensihoitoon tulevat uudet
laitteet tai toimintatavat kaydaan lapi ensin koulutuspaivissa ennen kuin ne otetaan kaytt6én operatiivi-

sesti. Tarvittaessa laitteiden mukana kulkee toimintakortit tai ohje.

Laitteiden maaraaikaistarkastuksista seka tarpeenmukaisesta huollosta huolehtii ladkintalaitehuolto.
Yksikoiden laitteista on tieto rekisterissd, jonka mukaan laitteiden yllapitohuollosta huolehditaan. Mikali
laitteen toiminnassa ilmenee ongelmia, henkildkuntaa on ohjattu toimittamaan laite vian kuvauksella
varustettuna laitevastaaville, jotka tekevat tarvittaessa huoltopyynndn ladkintalaitehuoltoon. Viallista
laitetta ei saa kayttdd. Yksikoissa kaytossa olevien laitteiden toiminta tarkistetaan paivittain, ja mikali
tarkistuksessa ilmenee poikkeavaa, laite toimitetaan laakintalaitehuoltoon. Mikéli laitteen toiminnassa
on havaittu ongelma/ puute ja tasta aiheutuu vaaratilanne, henkilokuntaa on ohjeistettu tekemaan asi-

asta Haipro-ilmoitus, jotta asia kasitellaan kattavasti. Naissa tilanteissa ilmoitus tehdaén tarvittaessa


https://intra.pirha.fi/fi/group/guest/laakintatekniikka1
https://intra.pirha.fi/group/guest/tietosuoja-ja-tietoturvaohjeet
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samalla lomakkeella myds Fimeaan ja valmistajalle/valtuutetulle edustajalle tai maahantuojalle/jakeli-
jalle.

Jokainen henkildston jasen saa tydsuhteen alussa perehdytyksen kaytettavan KEJO-tietojarjestelméan
kayttoon, mikali se ei ole ennestaan henkildlle tuttu. Henkildsto sitoutuu noudattamaan hyvinvointialu-
een tietojen ja tietojarjestelmien kaytto- ja salassapitositoumuksen ehtoja allekirjoittaessaan tydsopi-
muksen. Henkildst6a on informoitu siita, etta tietojarjestelmia ja laitteita saa kayttaa ainoastaan tyoteh-
tavien hoitamiseen, ja etta tyontekijat saavat kasitella ainoastaan tyotehtaviensa edellyttamia tietoja.
Jokaisen tyontekijan vastuulla on raportoida havaitsemansa tietoturvapoikkeamat esihenkilélle ja
tehda Haipro-ilmoitus tietoturvapoikkeamasta seka estdaa mahdollisesti lisavahingot. Tietoturvakoulu-
tukset suoritetaan saanndllisesti ja suorituksia seurataan esihenkildiden toimesta. Jokaisella tyonteki-
jalla on velvollisuus huolehtia, ettei ensihoidon laitteita joudu vaariin kasiin. Tydasemat lukitaan, kun
poistutaan tydaseman aarestd. Potilastietoja sisaltavia papereita ei sailyteta toimipisteiden tiloissa. Jo-

kaiselle toimipisteelle on sijoitettu kerdysastia mahdolliselle tietoturvajatteelle.

Salassa pidettdvaa materiaalia ei saa ladata julkisiin pilvipalveluihin, henkilékohtaisiin laitteisiin tai
suojaamattomille muistitikuille. Erityistilanteita varten kaytetaan salasanasuojattuja muistitikkuja, tama
eritoten hallinnon kaytdssa. Operatiivisessa ensihoitotoiminnassa tata tarvetta ei ole. Pirhassa kay-
tossa olevat jarjestelmat, kuten sahkopostijarjestelmat valvovat datan sisaltoa ja tarvittaessa huomaut-
tavat datan sisaltamistd henkilGtiedoista tai estavat sahkopostin lahettdamisen salaamattomana. Sa-
lassa pidettavia tietoja ei tulosteta valvomattomaan tulostimeen. Verkkotulostimien kaytté on rajattu
poikkeustilanteisiin, kuten turvatulostuksen hairio tai verkkokatko. Normaalitilanteessa kaytossa turva-
tulostus, joka edellyttda kayttajan sisaankirjautumisen. Ensihoitoyksikdissa on tulostimet ensihoitoker-
tomuksen tulostamiseen ja se annetaan yleensa potilaalle tai potilasta hoitavaan laitoksen ei muualle.
Oletusarvoisesti mitdén potilastietoja ei valiteta sahképostilla, muilla viestintavalineilld, ja potilaan asi-
oista kerrotaan puhelimitse ainoastaan potilaan luvalla ja tunnistamalla keskustelukumppani asianmu-
kaisesti esimerkiksi potilasasiakirjoihin kirjattuihin |&heisten yhteystietoihin verraten. Erityistilanteissa
mahdollista kayttd& Pirhan salattua séhkopostia, esimerkiksi virka-apupyynto toiselle viranomaiselle.
Myds etéatyota tekevien varmistettava, etta sivulliset eivat paase kéasiksi salassa pidettavaan tietoon.
Tietojarjestelmien hairittilanteita varten on olemassa toimintasuunnitelmat ja varajarjestelmid. Tekno-
logian vikatilanteissa apua on saatavilla potilastietojarjestelmatuesta, ja Fujitsu-kayttétuki (p.1144) pal-

velee ympari vuorokauden.

3.9 Laakehoitosuunnitelma

Asiakkaan ja potilaan laakitystiedot ovat ajan tasalla, |&dkitys toteutuu suunnitellusti ja

on vaikuttavaa. (Pirhan turvallisuuslupaus)
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Pirkanmaan hyvinvointialueen la&kehoitosuunnitelmassa kuvataan yhteiset linjaukset la&kehoidon
toteuttamisen kaytantdihin seka palvelulinjoilla toteutettavan ladkehoidon erityispiirteet. Palvelulinjojen
ladkehoitosuunnitelmissa kuvataan palvelulinjan toimi- ja vastuualueilla toteutettava la&kehoito ja
yhtenaiset toimintakaytannot laakitysturvallisuuden varmistamiseksi. Jokaisessa ladkehoitoa

toteuttavassa yksikdssa tulee liséksi olla oma tarkentava, yksikkdkohtainen ladkehoitosuunnitelma.

Yksikoiden ladkehoitosuunnitelmien laatimisessa suositellaan hyédynnettavan Turvallinen ladkehoito -
oppaan mukaista Pirkanmaan hyvinvointialueen mallipohjaa. Yksikktkohtaisen
ladkehoitosuunnitelman tulee olla yksityiskohtainen, jolloin se toimii laékehoidon toteuttamisen
toimintakasikirjana ja apuna perehdytyksessa. Yksikon esihenkilo vastaa yksikon
ladkehoitosuunnitelman laatimisesta ja paivittamisesta. Prosessissa tulee olla mukana kaikkien
yksikdssa ladkehoitoa toteuttavien ammattiryhmien edustaja seka yksikon ladkehoidosta vastaavan
laakarin edustus. Myds osastofarmaseutin tai sairaala-apteekin asiantuntemusta on syyta hyddyntaa.
Yksikon laé&kehoitosuunnitelman hyvaksyy yksikén ladkehoidosta vastaava laakari.

Laakehoitosuunnitelmien tulee olla ajan tasalla. Suunnitelmat tarkastetaan ja paivitetaan vuosittain.

Niissa palveluissa, joissa on useita samoin periaattein toimivia yksikoita, voidaan laatia lisaksi
palveluita koskeva yhteinen ladkehoitosuunnitelma tai sen pohja, jossa kuvataan ne periaatteet ja
toimintatavat, jotka ovat yhteisia kaikille yksikoille. Laakehoitosuunnitelmat tulee paivittda vuosittain

hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelman ohjeiden mukaisessa syklissa.

Pirkanmaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma seka jatkossa palvelulinjatasoiset
ladkehoitosuunnitelmat 16ytyvat ladkitysturvallisuussivustolta. Sivustolta 16ytyy my6s muita

ladkehoidon toimintaohjeita.

Lisatietoja: Pirkanmaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma

Laakitysturvallisuussivusto intrassa: Laakitysturvallisuus - intra.pirha.fi

Ensihoitopalvelussa laékehoitoa toteutetaan ensihoidon ladkehoitosuunnitelman mukaisesti.
Toteutukseen osallistuvat ensihoitoyksikot, ensihoidon kenttdjohtoyksikko ja ladkariyksikot. Ensihoidon
ladkehoidosta vastaa ensihoidon suunnittelun ja ohjauksen vastuualuejohtaja (ensihoitol&&kéri).
Liséksi ladkariyksikdssa, kenttdjohdossa ja ensihoitoyksikdssa on omat nimetyt laékevastaavat.
Ensihoitojarjestelméan ja ensihoitohenkildstén turvallisuuden vuoksi ensihoidon ladkehoitosuunnitelma

ei ole julkisesti nahtavilla. Se on mahdollista saada perustellusti vastuualuejohtajalta.

Ensihoitopalvelussa noudatetaan STM:n Turvallinen ladkehoito-oppaan (2021) linjauksia ladkehoidon
toteutuksesta. Liséksi ladkkeista ja niiden kaytdsta on ohjeet Ensihoidon ladkehoito- ja

hoitoonohjausohje- oppaassa, joka on ensihoidolla kaytossa.


https://intra.pirha.fi/documents/70001/4069922/Pirkanmaan+hyvinvointialueen+l%C3%A4%C3%A4kehoitosuunnitelma+27122023.pdf/8c186f7d-1754-3583-f921-452fec5ee6e8?t=1704183504902
https://intra.pirha.fi/group/guest/laakitysturvallisuus
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Ensihoitoyksikon laékkeet tarkastetaan silmamaaraisesti joka tyovuoro ja viikoittain tehdéaén tarkempi
tarkastus, joka kirjataan ja kirjataan seka ilmoitetaan vuoron esihenkildlle. PVK-la&kkeet tarkastetaan
joka vuoro.

Henkilostd suorittaa ensihoidon LOVE-testauksen viiden vuoden valein.

3.10 Infektioiden torjunta

Palvelu, hoito ja hoiva toteutuvat turvallisesti, hyvinvointia ja terveytta tukevasti, ja ilman pelkoa
infektiosta.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Tartuntatautilaki velvoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoita torjumaan hoitoon liittyvia
infektioita sek& laakkeille erittain vastustuskykyisid mikrobeja. Tartuntatautilain mukaan jokaisen
toimintayksikon ja sen johtajan on huolehdittava tartunnan torjunnasta, potilaiden, asiakkaiden ja
henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta seka mikrobilddkkeiden
asianmukaisesta kaytosta.

Lisatietoja: Infektioiden torjunnan omavalvonta sote-yksikoissa — intra.pirha. fi

Ensihoidon toimialueella on hygieniayhdyshenkil®, joka huolehtii henkilékunnan tiedottamisesta ja ylei-
sista hygieniatoimintaan liittyvista koulutuksista henkilokunnalle. Han jarjestaa tietoiskuja ja tekee tar-
kastuksia seka ohjeistuksia liittyen ensihoidon hygieniaymparistoon. Ensihoidossa toteutetaan nor-
maalia terveydenhuollossa hygieniatoimintaa mahdollisuuksien mukaan.

Jokainen ensihoitaja on velvollinen huolehtimaan omien rokotustensa ajantasaisuudesta. Rokotuskat-
tavuutta seurataan tyoyksikkotasoisesti yhdessa tyoterveyshuollon kanssa

Tavanomaisia varotoimia noudatetaan kaikkien potilaiden kohdalla. Tavanomaisilla varotoimilla tarkoi-
tetaan toimintatapoja, joiden tarkoitus on estéé infektioiden levidminen henkilosta toiseen. Niihin kuu-
luvat oikein toteutuva kasihygienia, oikea suojainten kaytt6, oikeat tydskentelytavat aseptisen tyojar-
jestyksen mukaisesti, valineiden huoltaminen kayton jalkeen, veritapaturmien valttdminen ja eritetah-

rojen poistaminen heti niiden ilmaannuttua.

Kasihygienian perusta on terve ja ehja iho seka lyhyet kynnet. Sormukset, rakenne-, geeli- ja muut
keinomateriaalikynnet, kynsilakka sek& rannekellot ja aktiivisuusrannekkeet estavét kasien tehokkaan
desinfioinnin, minka takia niiden kayttoa potilastyossa tulisi valttad. Kadet tulee desinfioida aina ennen
ja jalkeen potilaan koskemisen, ennen suojainten pukemista ja niiden riisumisen jalkeen seka potilaan
l[&hiymparistén koskettamisen jalkeen. Kadet tulee pestéd, kun ne ovat nakyvasti likaiset tai tuntuvat

likaisilta seka ripulitautipotilaan hoidon jalkeen.


https://intra.pirha.fi/group/guest/infektioturvallisuus
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Suojakasineet ovat kertakayttoisia ja potilaskohtaisia. Niité kaytetéaan, kun kosketellaan eritteitéa, haa-
voja tai limakalvoja tai potilasta, jota hoidetaan kosketusvarotoimin. TyOvaiheen jalkeen kasineet riisu-
taan ja k&det desinfioidaan. Tarvittaessa puetaan uudet kdsineet desinfioituihin k&siin. Suojakasineet
vaihdetaan aseptisen tyojarjestyksen mukaisesti, kun siirrytdan likaisesta puhtaaseen ty6vaiheeseen.
Kasineet riisutaan viimeistddn ennen autosta poistumista. Kirurgista suu-nenasuojainta kaytetaan, kun
hoitotilanteissa on vaara roiskeista, varmistetaan potilaan hengitysteita tai jos potilaalla on hengitys-
tieinfektio ja h&n yskii tai aivastelee. Silmésuojaa, kuten suojalaseja tai kokokasvovisiiria, kaytetaan,
kun on vaara roiskeista. Hihallista suojaesiliinaa, suojatakkia tai suojahaalaria kaytetaan tydvaatteen
suojaksi, jos on vaara tytvaatteen likaantumisesta tai hoidetaan potilasta kosketusvarotoimin. FFP2/3-
hengityksensuojainta kaytetaan, jos potilaalla on tai hanella epaillaan olevan ilmateitse tarttuva tauti,

kuten tuberkuloosi, vesirokko tai tuhkarokko.

Jokaisen potilaskontaktin tai ensihoitotehtavén jalkeen poistetaan ensin eritetahrat. Taméan jalkeen
desinfioidaan auton kosketuspinnat, kuten paarit, paarien kaiteet, kantotuoli, hoitajan tuoli ja sen kasi-
nojat, auton sisalla olevat kaiteet ja kahvat, seka hoitovalineistd, kuten verenpainemittari, saturaatio-
mittari, monitori ja alkometri, joihin henkilokunta tai potilas on koskenut tehtdvéan aikana tai joihin on
voinut tulla roiskeita. Hoitovalineiden ja pintojen pyyhintdén voidaan kayttaa valmiita desinfektiopyyh-
keitda, kuten Apowipe® tai Easydes®, tai desinfektioainetta, kuten Easydes tai Oxivir Excel, ja kerta-
kayttdisia siivouspyyhkeita. Pienet kuivat puhtaat pinnat, kuten kaapelit, anturit ja sahkgisten laitteiden
pinnat, voidaan pyyhkia vahintdan 70 % alkoholilla. Pintojen pyyhinnén jalkeen vaihdetaan paariin
puhtaat liinavaatteet.

3.11 Potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Kaikki palvelussa, hoidossa ja hoivassa tarvittava tieto on ajan tasalla ja kaytettavissa,

eikd se joudu vaariin kasiin. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Tietosuoja on perusoikeus, joka turvaa rekisteréidyn (henkilon, jonka tietoja kasitellaén) oikeuksien ja
vapauksien toteutumisen henkilGtietojen kasittelyssa. Henkilotietojen kasittelyn on aina perustuttava
lakiin. Henkilttietojen kéasittelyn on oltava asianmukaista ja tapahduttava aina tiettya tarkoitusta varten

joko asianomaisen henkilon suostumuksella tai muulla laissa saadetylla perusteella.

Ensihoitopalveluiden henkilsto on sitoutunut noudattamaan Pirhan tietosuoja- ja
tietoturvaohjeistuksia. Henkilosto suorittaa kahden vuoden valein tietosuoja- ja tietoturvakoulutuksen,
jonka toteutumista seurataan vuosittain lahiesihenkilon toimesta. Tietosuoja- ja tietoturvakavelyt

toteutetaan tietosuojavastaavan ohjeistuksen mukaan.
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Ensihoidon toimialueella asiakastietojen kasittelysta ja siihen liittyvasta ohjeistuksesta vastaa ensihoi-
don suunnittelun ja ohjauksen vastuualuejohtaja. Tehtévaalueella tietosuojavastaava kutsuu kuukau-
sittain koolle koko tehtavaalueen yhteyshenkilot ja kay lapi mahdollisia tietosuojaan liittyvia kysymyk-
sia seka tiedottaa Pirhan ohjeistukset ja tiedotteet. Vuosittain yhdyshenkilo tekee tietosuojakierrokset
yksikdissa ja arvioi mahdollisia riskeja tietosuojavastaavan ja tietoturvavastaavan kanssa. Han seuraa
poikkeamailmoituksia ja mahdollisesti niissa esiin tulleita riskeja yhdessa esihenkildiden kanssa. Han
my6s vie mahdollisia esiin nousseita kysymyksia kaytanteista tietosuoja- ja tietoturvavastaaville rat-

kaistavaksi, jos ohjeet eivat ole riittavan selkeita.

Ensihoidossa kirjaamista toteutetaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tuottaman (10/2023) Kirjaa-
misopas: Ensihoito -ohjeen mukaisesti. Lisdksi henkiléstd suorittaa hyvinvointialueen valttamattdman

koulutuksen "Potilashoidon kirjaaminen”.

Lisatietoja: Tietosuoja- ja tietoturvaohjeet — intra.pirha.fi

3.12 Saanndollisesti kerattavan ja muun palautteen huomioiminen
Pirkanmaan hyvinvointialueella vahvistetaan asiakaslahtoisyytta ja osallistumista eri toimenpiteiden

avulla. Kaytossa olevia palautteen kerdamisen tapoja:

e Suoraa palautetta voi antaa sahkoisesti, pirha.fi/palaute - sivuston kautta

e Kirjallisesti, palautekortilla

e Kokemusasiantuntijoiden haastattelu

e Palvelukokemusmittari, kaytdssa Tays -sairaaloissa

e NPS-asiakaskokemuskyselyt

¢ Kohdennetut asiakaskokemuskyselyt ja haastattelut

e Asiakasraadit

o Kansalliset asiakaskokemuskyselyt, THL:n "Kerro palvelustasi” - kysely tehd&éan joka toinen
vuosi. Lakisdateisen seurannan piirissa ovat palvelua sdénndllisesti ja pitkaaikaisesti saavat
idkkaat asiakkaat kotihoidossa ja ympéarivuorokautisessa asumisessa

e Hoitotyosensitiiviset potilaspalautteet (Tays ja lahisairaalat), palautetietoa kerataan potilailta

nelja kertaa vuodessa yhden viikon otannoilla

Lisatietoa osallisuudesta ja vaikuttamisesta on julkisilla sivuilla:

https://www.pirha.fi/asiakkaalle/osallistu-ja-vaikuta



https://intra.pirha.fi/group/guest/tietosuoja-ja-tietoturvaohjeet
https://www.pirha.fi/asiakkaalle/osallistu-ja-vaikuta
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Suorat palautteet kasitella&n viimeistdén 12 vuorokauden kuluttua niiden saapumisesta. Mikali asiakas
on jattanyt yhteystietonsa, asiakkaalle vastataan. Saatua asiakaskokemustietoa hyddynnetaan

kaytannodssa ja osana kaikkea paatoksentekoa seka kehittamista.

Ensihoitopalveluissa asiakaspalautetta saadaan potilaita, jota he voivat antaa ensihoitoyksikddn sijoi-

tetun QR-koodin tarran avulla ja Pirhan eri kanavien kautta alussa mainituilla tavoilla.

Suorat palautteet saadaan tiedoksi heti niiden saavuttua sahkdiseen jarjestelmaan. Niihin vastataan,
mikali vastausta on pyydetty. NPS-tekstiviestipalautteena saadut palautteet koostetaan kuukausittain
ensihoidon vastuualueen esihenkiléille. Kaikki saadut palautteet luetaan. Positiiviset palautteet vélite-
taan tiedoksi henkilostélle. Rakentavien palautteiden osalta tarvittaessa selvitetdan tapahtumia tar-
kemmin seka keskustellaan henkildston kanssa. Selvasti henkilostdn edustajaa koskevat yksildidyt pa-
lautteet viedaan aina tyontekijalle esihenkilon toimesta. Mikali palautteiden myota havaitaan konkreet-
tista kehitettavaa, viedaan asia ensihoidon johtoryhmé&én mahdollista jatkokehittelya varten. Jos kehi-
tystyd on valmis tai toteutettavissa, tarvittaessa lahiesihenkil6t organisoivat sen toteutuksen. Jos ky-
seessé on laaja kehittdmiskohde, johtoryhma ja lahiesihenkil6t yhdessa vastaavat myoés sen toteutuk-

sesta.
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4 Omavalvonnan riskien hallinta

4.1 Palveluyksikdn riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Toiminnallisten riskien hallinta tukee johtamista ja on olennainen osa toiminnan kehittamista. Ta-
voitteena on tunnistaa ennakoiden toimintaan liittyvat vaarat ja altistavat tekijat seka arvioida nii-
den vaikutusta, ja tukea paatoksentekoa. Menettelytapaan sisaltyy vakiintuneen toiminnan seka
toiminnan muutosten riskien arviointi ja hallinta, riskien merkittdvyyden arviointi ja niiden toistumi-
sen estadminen. Toiminnallisten riskien vastuuhenkil6t ja riskien hyvaksyntakriteerit kirjataan palve-

luntuottajien omavalvontasuunnitelmiin. (Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Henkilokunta hyddyntaa nayttéon perustuvia toimintamalleja asiakkaaseen ja potilaaseen kohdis-

tuvien riskien tunnistamiseksi ja haittojen ehkaisemiseksi. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Turvallisuuskulttuuri luo perustan organisaation riskienhallinnalle. Turvallisuuskulttuuri

muodostuu toimintakulttuurin seka johdon ja henkiléston arvojen, asenteiden, kokemusten ja
nakemysten perusteella. Tavoitteena on tiimityon vahvistaminen ja organisaation jasenten yhteistyon
tehostaminen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa turvallisuuskulttuuri on yksildiden ja yhteison yhteinen
arvoihin perustuva tapa toimia aina siten, etta varmistetaan asiakkaiden ja potilaiden saaman
palvelun, hoivan ja hoidon turvallisuus. Jokaisen tydntekijan tulee ottaa vastuu, arvioida tilanteita ja
tyotaan asiakkaaseen ja potilaaseen kohdistuvien riskien kannalta ja kehitta toimintaa jatkuvasti

turvallisemmaksi.

Lisatietoja: Riskienhallinta — intra.pirha.fi

Riskienhallinta on lakisaateinen osa julkisen organisaation johtamisesta ja toimintaa. Lainsdadannén
liséksi riskienhallintaa ohjaavat Pirkanmaan hyvinvointialueella riskienhallinnan kasikirja (Pirkanmaan
hyvinvointialueen riskienhallinnan kasikirja (pirha.fi)), hallintosaanto (Hallintosaanto - intra.pirha.fi)
seka sisédisen valvonnan ja riskienhallinnan ohjeistus (Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteet
- intra.pirha.fi). Lahtokohtaisesti vastuu riskienhallinnasta on aina toimivaltaisella johdolla. Jokainen
henkildston jasen vaikuttaa riskien hallintaan. Riskienhallinnan jarjestdmisen, ohjeistamisen ja kaytan-
non toteuttamisen sek& seurannan vastuut on maaratty yleisesti johdon, johtavien viranhaltijoiden ja
esihenkildiden tehtavaksi. Henkildston havainnointi ja ilmoittaminen ovat keskeisia asioita riskienhallin-
nassa. Esihenkil6t toteuttavat, seuraavat, arvioivat ja valvovat riskienhallinnan jarjestamista ja riskien-

hallintatoimenpiteitd omalla vastuualueellaan.

Vastuu riskienhallinnan kaytannon toteuttamisesta ja seurannasta on ensihoitopalvelun ylilaakarilla,
vastuualuejohtajilla ja esihenkildilla. Ensihoidon vastuualueella vastuualuejohtajat vastaavat riskien-

hallinnasta yhteistydssa vuorojen esihenkiloston kanssa. Haipro-ilmoitusten kasittelyn lisaksi
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esihenkildiden velvollisuuksiin kuuluu riskienhallintasuunnitelma, joka tehdaan ja/tai paivitetaan Gra-
nite -jarjestelmaan kahdesti vuodessa. Ensihoidon palvelutuotannon vastuualuejohtaja koordinoi paivi-
tystyota. Riskit arvioidaan riskimatriisin avulla riskin todenndkoisyyden (1-3) ja mahdollisen vakavuu-
den (1-3) nékdkulmasta, myots yhdessa tyontekijdiden kanssa.

Riskien tunnistaminen ja keskeiset riskit

Ensihoidon vastuualueella tyontekijat osallistuvat, havainnoivat ja ilmoittavat kohtaamistaan riskeista.
Kaytossa on Haipro-jarjestelma, mutta havaintoja valitetaan esihenkildille myts sahkodpostitse ja kas-
votusten. Jokaisella tyontekijalla on lakisaateinen velvoite tehda ilmoitus havaitessaan epakohdan tai
iimeisen epakohdan uhan ty6tehtavissaan. Nain tieto epékohdista saavuttaa yksikon esihenkilot valit-

tomasti ja ajankohtaisesti iimaantuneisiin epakohtiin voidaan reagoida viiveetta.

Ensihoidon riskienhallinta on térkeéa osa potilasturvallisuutta ja ensihoitohenkildkunnan tyéturvalli-
suutta. Riskienhallinta kattaa monia eri osa-alueita, kuten strategisen ja operatiivisen riskienhallinnan
seka kiinteistoturvallisuuden. Tyypillisia ensihoidon riskeja ovat liikenneonnettomuudet, koska ensihoi-
tohenkilékunta joutuu usein tydskentelemaan liikenteen seassa, mika altistaa heidat onnettomuuksille.
Raskaat nostot ja siirrot voivat aiheuttaa tuki- ja likuntaelinvammoja. Ensihoitajat voivat myds kohdata
vakivaltaa tai uhkaavia tilanteita potilaiden tai sivullisten taholta. Ensihoitoty6ssé altistutaan erilaisille
tartuntataudeille ja infektioille, mik& korostaa hyvan hygienian merkitysta. Lisaksi vaativat ja stressaa-

vat tyétilanteet voivat aiheuttaa henkistd kuormitusta ja uupumusta.

Riskienhallinnan toimenpiteisiin kuuluu saannéllinen koulutus ja harjoittelu, jotka auttavat ensihoito-
henkilokuntaa tunnistamaan ja hallitsemaan riskeja tehokkaasti. Suojavarusteiden, kuten suojakasinei-
den, suojalasien ja hengityssuojainten kayttd vahentaa altistumista tartuntataudeille ja vammoille. Er-
gonomisten ty6valineiden ja -tekniikoiden kayttd vahentaa fyysista kuormitusta ja vammojen riskia.

Henkisen kuormituksen hallintaan tarjotaan psykososiaalista tukea ja tyénohjausta.
Ensihoidon toimipisteissa on toteutettu sisaiset palotarkastukset ja tydpaikkaselvitykset vuosittain.

2024 Hapro-ilmoituksia ty6turvallisuuteen liittyen on vastaanotettu 105 kappaletta ja toimintaympéris-
toon liittyen 21 kappaletta. Yleisdisimpéna tapahtumapaikkana ovat olleet ajoneuvo, koti, piha/ulko-
alue ja muu. Vaaratyyppina vékivalta on ollut [Ahes puolessa kaikista tapahtumista ja niissa potilas ai-

heuttajana.
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4.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epakohtien ja puutteiden kasit-
tely

Jokaisen tyontekijan perustehtavaan siséltyy periaate: havainnoi turvallisuuteen liittyvia tapahtu-
mia, ilmoita niisté ja vaikuta turvallisuuteen osallistumalla korjaavien toimien suunnitteluun ja to-

teutukseen.

Vaaratapahtumat ja asiakaspalautteet kasitellaan viipymatta. Esihenkilot vastaavat, etté tarvittavat
korjaavat ja ehkaisevat toimet suunnitellaan ja toteutetaan tapahtumien toistumisen estamiseksi,
ja etta toimien vaikutuksia seurataan. Vakavien vaaratapahtumien tutkintaan on menettelytapa,

riittdvat voimavarat ja osaaminen.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sote-valvontalain 29 § velvoittaa hyvinvointialueen henkiléstddn kuuluvan tai vastaavissa tehtavissa

toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilén ilmoittamaan viipymatta palveluyksikén

vastuuhenkil6lle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkilélle, jos hén tehtavissaan huomaa
tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epédkohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai

terveydenhuollon toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden.

Hyvinvointialueella on kaytdssa jarjestelma (HaiPro), johon tydntekija ilmoittaa asiakas- ja
potilasturvallisuuteen liittyvat vaaratapahtumat, epakohdat tai epakohdan uhat seka tydturvallisuuteen,

toimintaymparistoon, tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvat havainnot ja tapahtumat.

Palveluyksikdn esihenkilot vastaavat ilmoitusten kasittelysta, tarvittavien korjaavien ja ehkaisevien
toimien suunnittelusta ja toteutuksesta tapahtumien toistumisen estéamiseksi. Esihenkild voi kayttaa
tapahtumien selvittdmisessa palveluyksikon turvallisuusasiantuntijoita (esimerkiksi laékevastaavat),
mutta esihenkild paattaa toimenpiteista. Esihenkildiden tulee kasitella tapahtumia sdannollisesti
yhdessa henkilostén kanssa. Esihenkild vastaa suunnitelmien ja toteutettujen toimien kirjaamisesta ja

seuraa toteutettujen toimien vaikutuksia.

Palveluyksikon tulee kuvata, miten edella mainitut tehtavat toteutetaan, ja maaritella tavoiteajat
ilmoitusten kasittelylle (aloituksesta loppuun saattamiseen) seka yhteiselle kasittelylle henkildston
kanssa (esimerkiksi osastokokoukset). Kuvauksen tulee sisaltdd, miten vakavaan tapahtumaan
osallisille tyontekijoille jarjestetaan tarvittaessa tukea (jalkipuinti, Second Victim -menettely) ja miten

asiakkaalle, potilaalle tai laheisille viestitaan tapahtuneesta.

Asiakkaan tai potilaan palveluun, hoivaan tai hoitoon liittyvien vakavien vaaratapahtumien tutkintaan

on menettelytapa (ohje valmisteilla).

Palveluyksikdiden kayttéon on laadittu menettelytapa vaaratapahtuman perusteelliseen tarkasteluun

(valmisteilla).
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Lisatietoja: Vaaratapahtumat ja epakohtailmoitukset — intra.pirha.fi

Haipro-jarjestelm&an kirjattuihin |&helta piti -tilanneilmoituksiin sek& henkilokunnan palautteisiin arjesta
suhtaudutaan arvokkaina mahdollisuuksina ehkaista potilaille tapahtuvaa haittaa seka hallita riskeja.
Potilasturvallisuusilmoitukset kasitella&n viipymatta vastuualuejohtajan toimesta. Vastuualueittain vas-
tuuhenkilot paasevat tarkastelemaan oman osa-alueensa ilmoituksia (I&&kehoito, turvallisuus) ja autta-
vat tarvittaessa tapahtumien selvittelyssa. Vastuualuejohtaja kasittelee tyoturvallisuusilmoitukset,
joista my6s tydturvallisuusvaltuutettu saa tiedon. Tietoturvailmoitukset kasitellaén erillisen ohjeen mu-
kaan.

Vastuualuejohtajat ja esihenkildt vastaavat tarvittavien korjaavien ja ehkaisevien toimien suunnitte-
lusta ja toteutuksesta tapahtumien toistumisen estamiseksi. Vastuualuejohtajien ja esihenkilon vas-
tuulla on my®s suunnitelmien ja toteutettujen toimien kirjaaminen ja toteutettujen toimien vaikutusten
seuraaminen. Sekéa Haipro-jarjestelman ilmoitukset etta valvovan viranomaisen yhteydenotot tai selvi-
tyspyynnot kasitellaan viipymatta seké ryhdytaan tarpeenmukaisiin toimenpiteisiin. Paasaantoisesti
poikkeamia koskevat toimenpiteet on toteutettu viikon siséllda, mutta jos tarvitaan runsaasti lisdselvitte-
lyja, asian kasittely voi tapahtua joidenkin viikkojen kuluessa. Henkilostda kannustetaan erityisesti
poikkeamien ennaltaehkéisyyn ja oman tydnsa kehittamiseen potilasturvallisuutta parantavasti.

Mikali tapahtunut tayttéa vakavan vaaratapahtuman tunnusmerkit, eli potilaalle on esimerkiksi aiheutu-
nut tai olisi voinut aiheutua vakavaa tai huomattavaa pysyvaa haittaa, tai uhka on kohdistunut suureen
joukkoon potilaita, esihenkilé on valittémasti yhteydessa vastuualuejohtoon, joka ilmoittaa tapahtu-
neesta edelleen ylemmalle johdolle. Tarvittaessa kaynnistetddn vakavan vaaratapahtuman tutkinta ja
tapahtuneeseen liittyvien tietojen kattava kerd&minen. Mikali tapahtunut ei tayta vakavan vaaratapah-
tuman kriteereita, mutta on mahdollisesti toistuva tai muuten tarkempaa selvitysta vaativa, voidaan
kaynnistaa vaaratapahtuman perusteellinen selvitysty®, johon on erillinen ohjeistus.
Turvallisuuspoikkeamat kasitellaan ja jaetaan tiedoksi esimerkiksi heti tapahtuman jéalkeen vuororapor-
teilla tai tiedotuskanavalla koko henkilostdlle, jolloin tietoisuutta haittatapahtumista ja niiden ilmoittami-
sista seké toimenpiteista on aina kaikilla. Yhteenvedot haittatapahtumista raportoidaan sen lisksi
toimialueen johtoryhmdassa seka vastuualueen johtoryhmassa ja eri meetingeissa seka vuororapor-
teilla.

Erilaisia psyykkisesti kuormittavia tilanteita varten yksikossa on kaytossa defusing- ja debriefing purku-
keskustelut, jotka jarjestetd&n hyvinvointialueen ohjeen mukaisesti (Jalkipuinti - intra.pirha.fi). Samoin
mahdollisten virheiden sattuessa potilaan haitan minimoimisen lisaksi yhta tarke&na pidetaan Second
victim-ka&sittelya (Tyontekijan tukeminen virhe- tai haittatapahtuman sattuessa- intra.pirha.fi), jossa

tyontekija saa seké esihenkildilta etta tydyhteiststa tuen asian kasittelyyn.
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4.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Kuten aikaisemmassa kappaleessa on kuvattu, erilaiset poikkeamat ilmoitetaan ja kasitelladn mahdol-
lisimman nopeasti ja niista informoidaan tarpeen mukaan koko henkilostéa. Talldin kasittely on mah-
dollisimman avointa ja tapahtuu oppimista. Siten voidaan paremmin tunnistaa myds mahdolliset sys-
teemivirheet ja prosessit, joita tulisi kehittaa. Riskienhallinnan onnistuminen havaitaan parhaiten siita,
etta havaitut vaaratapahtumat eivat toistu korjaavien toimenpiteiden jalkeen.

Vaara- ja haittatapahtumat raportoidaan vastuualueen johtoryhmasséa sen vuosikellon mukaisesti sekéa
kasitellaan Pelastus- ja ensihoitopalveluiden toimialueen johtoryhméassa. Raportissa tarkastellaan il-
moitusten kokonaisméaaran lisaksi, jakautumista lahelta piti- ja tapahtui potilaalle -ilmoituksiin, eri ta-
pahtumatyyppeihin seka ilmoittajan ammattiryhmiin. Koosteraportista tehdd&n olennaisia nostoja seka
keskustellaan esimerkkitapauksista johtoryhmassa. Tydsuojelulla on keskeinen rooli ilmoitusten seu-
rannassa ja poikkeamien nostamisessa keskusteluun vastuualueella.

Henkiléston riskienhallinnan osaamista vahvistetaan yksikdssa myds eri vastuualueiden kautta. L&-
hiesihenkildiden lisaksi hygieniayhdyshenkild pyrkii lisaamé&én koko henkildston tietoutta ja osaamista.
Henkilékunta suorittaa Pirhan pakolliset turvallisuuskoulutukset sdénndllisesti ja ne kirjataan Osmo-

jarjestelmaan henkilén osaamiskorttiin. Osa koulutuksista on verkkokoulutuksia.

4.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Sopimuksen kautta hankittavan palvelun laadun tulee vastata omana toimintana tuotetun palvelun laa-
tua. Mikali puutteita havaitaan, varmistetaan potilas- / asiakasturvallisuus ja puutteet dokumentoidaan.
Viipymatta otetaan yhteytta yksikén esihenkiloon ja kdynnistetdan vuoropuhelu sopimuskumppanin

kanssa laatupoikkeaman korjaamiseksi.

Alihankintana/ostopalveluna tuotettujen palveluiden sisalt6, laatu seka potilasturvallisuus varmistetaan
jo kilpailutusvaiheessa. Ensihoidon vastuualueelle tuotetaan ostopalveluna osa ensihoitopalvelusta

palvelutasopaatdoksen mukaisesti.

Suuri muista palveluista on sellaisia, jotka ovat laajalti hyvinvointialueella kaytossa. Pirkanmaan hyvin-
vointialueelle laajalti hankittujen ostopalveluiden osalta hyvinvointialue ja/tai Istekki toimii tilaajana ja
tarkistaa, ettd palveluntuottaja tayttaa tilaajavastuulain mukaiset edellytykset sekéd asetetut sisalto-,
laatu- ja asiakasturvallisuusvaatimukset. Sopimuksen kautta hankittavan palvelun laadun tulee vastata
omana toimintana tuotetun palvelun laatua. Pirkanmaan hyvinvointialueen hankintaohje (intranet)
Pirha sopimushallintachje (intranet) Vastuualueella lahiesihenkil6t ja viranhaltijat valvovat, etta palve-
luntuottaja noudattaa sopimusta ja tayttaa palvelulupauksensa. Mikali ostopalvelussa havaitaan puut-
teita, varmistetaan aina potilasturvallisuus sekd dokumentoidaan puutteet. Tapahtuman havainnut

henkilo tai esimerkiksi asiaa koskevan asiakaspalautteen tai henkilokunnan yhteydenoton
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vastaanottanut henkil® ottaa viipymatta yhteytté palvelun yhteyshenkilonéa toimivaan esihenkil6on, joka
varmistaa, ettd sopimuskumppanin kanssa kaynnistetdan vuoropuhelu laatupoikkeaman korjaa-
miseksi. Jos sopimuksen edellyttamassa toiminnassa havaitaan virhe tai sopijapuoli laiminly® sopi-
musvelvoitteitaan, on tasta ilman aiheetonta viivastysté ilmoitettava sopijapuolelle virheilmoituksella eli
reklamaatiolla. Reklamaation on oltava kirjallinen, ja se tulee tehda todisteellisesti, esimerkiksi sahko-
postin vastaanottokuittausta pyytden. Sopijapuolta edellytetaan ilmoittamaan, mihin toimenpiteisiin se
ryhtyy virheiden tai puutteiden korjaamiseksi.

Ensihoitopalveluita tuottavien palveluntarjoajien kanssa pidetaan saanndéllisesti tapaamiset, joissa mo-
lemmat osapuolet voivat tuoda esille palveluun liittyvia huomioita ja tarpeita. Ensihoitopalveluiden yli-
laakari/paallikkd/ensihoitopaallikkd yhdessa operatiivisen ensihoidon johto- ja tilannekeskuksen
kanssa osaltaan valvovat, ettad palveluntuottajat noudattavat tehtya sopimusta ja tayttavat palvelulu-

pauksensa.

4.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Hyvinvointialue vastaa jarjestamisvastuulleen kuuluvien toimintojen jatkuvuuden turvaamisesta kai-
kissa olosuhteissa. Pirkanmaan hyvinvointialueelle on laadittu koko hyvinvointialuetta koskeva val-
miussuunnitelma, jota tarkentaa pelastus- ja ensihoitopalveluiden tehtavaalueelle laadittu valmius-
suunnitelma. Valmiussuunnitelmat on yhteensovitettu YTA-alueen sisélla ja kansallisella tasolla, joka
mahdollistaa toiminnan hyvinvointialuerajojen yli. Kyky toimia hairidtilanteissa perustuu normaa-
lioloissa hankittuun ja yllapidettyyn suorituskykyyn.

Osana hyvinvointialueen valmiutta ja varautumista on suuronnettomuussuunnitelma, josta vastaa
suuronnettomuustydryhma. Ensihoitopalvelu vastaa omalta osaltaan suuronnettomuusohjeesta sovit-
taen sen hyvinvointialueen suunnitelmaan. Poikkeustilanneohjeet ovat valmistelussa ja niitd tehdaan
yhdessa valmius- ja varautumissuunnitelmien kanssa 2025 vuoden aikana.

Ensihoitopalvelun valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta vastaavat ensihoitopalvelun ylilaékari, ensihoito-
palvelun paallikkd, ensihoitopaallikkd, ensihoitomestarit yhteistydsséa pelastuspalveluiden siviilivalmiu-

den ja varautumisen vastuualueen kanssa.
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5 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen

seuranta ja paivittaminen

5.1 Toimeenpano

Omavalvonnan johtamisen perusta on terveen potilasturvallisuuskulttuurin johtamista. Ensihoidon toi-
mialuejohto on omaksunut potilasturvallisuuden strategiseksi tavoitteeksi ja nayttaa esimerkkia arki-
paivaisessa toiminnassaan. Ensihoitopalvelun ymparisté on pyritty luomaan avoimeksi, niin etta jokai-
nen ensihoitopalvelun tydntekija tuntee voivansa ilmaista huolensa turvallisuudesta ilman pelkoa syy-
toksista. Psykologinen turvallisuus on edellytys avoimelle keskustelulle. Sd&nnéllinen tiedottaminen ja
tapaamiset, joissa voi keskustella turvallisuudesta, auttaa pitdmaan kaikki ajan tasalla. Virheiden kasit-
telya lahestytdan oppimisen nakdkulmasta, ei syyllistdmisen kautta. Lisdksi potilaita ja laheisilta saatu
palaute kaytetdan turvallisuuskulttuurin jatkuvaan parantamiseen. Omavalvontasuunnitelmaan pereh-
tymista edellytetaan koko henkilostolta. Suurin osa suunnitelman toiminnoista on ensihoidon arkiseen
perustyohon liittyvia rutiineja, joista ensihoitajat ovat tietoisia perehdytysvaiheen jalkeen tai jo ennen
sitd oman peruskoulutuksensa pohjalta. Valmiista omavalvontasuunnitelmasta tiedotetaan johtoryh-
massa ja ensihoitopalvelun koulutusmeetingissa seka tyévuoron aamupalavereissa. Omavalvonta-
suunnitelma on luettavissa yksikon Teams alustalla. Omavalvontasuunnitelmaan tehdyt muutokset tie-

dotetaan henkilostdlle tarpeen mukaan.

Omavalvontasuunnitelma on paivittaistoiminnan tyokalu ensihoitopalvelun laadun, saatavuuden ja vai-
kuttavuuden seurantaan. Omavalvontasuunnitelmassa on kuvattu ensihoitopalvelun keskeinen sisalto,
jonka mukaisesti henkildsto toimii arkipaivaisessa toiminnassaan. Ensihoitopalvelun henkildstolta
edellytetddn omavalvontasuunnitelmaan perehtymisté ja se on osa uuden henkildn perehdytysta.
Omavalvonnan mittareiden seurantaa kaydaan Iapi henkildston kanssa neljannesvuosittain ja omaval-
vontasuunnitelmaan tehtavat muutokset ja omavalvontasuunnitelman paivitys viestitdan henkilostolle
erikseen. Omavalvontasuunnitelma on saatavilla hyvinvointialueen verkkosivuilla seka intra-sivustolla.

Omavalvonnan toimeenpanoa seurataan esihenkilotyona.

5.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Palveluyksikdiden omavalvontasuunnitelmat julkaistaan Pirkanmaan hyvinvointialueen verkkosivuilla

ja ne ovat nahtavina yksikoissa toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla.
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Omavalvontasuunnitelma tulee henkil6ston saataville hyvinvointialueen intra-sivustolle seka teams-

kanavalle.

Omavalvontasuunnitelma julkaistaan hyvinvointialueen verkkosivuilla, josta se on asiakkaiden/potilai-
den saatavilla. Ensihoitopalvelun toimintaympariston vuoksi omavalvontasuunnitelmaa ei voida pitéa

saatavilla ensihoitoyksikdissa.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta

Palvelualueen / yksikén vastuuhenkil6t ja henkildkunta seuraavat omavalvontasuunnitelmassa kuva-
tun toiminnan toteutumista jatkuvasti. Jos toiminnassa havaitaan puutteellisuuksia, yksikkd tekee kor-

jaavat toimenpiteet asian kuntoon saattamiseksi.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan paivittaistoiminnassa ja sen lisdksi neljannesvuosit-
tain omavalvonnan toteutumisesta raportoidaan osana pelastus- ja ensihoitopalveluiden osavuosikat-
sausta. Havaittujen poikkeamien kohdalla vastuuhenkiltt tekevét korjaavat toimenpiteet ja niiden vai-
kutusta seurataan poikkeaman laadun mukaan véhintd&n seuraavissa osavuosikatsauksissa tai tarvit-

taessa tata tihedmmin.

Omavalvontasuunnitelma viedaan ensihoidon vastuualueen johtoryhman vuosikelloon neljan kuukau-
den vélein toistuvana aiheena. Vuosikellon mukaisesti johtoryhméssa kaydaan vastuualuejohtajien toi-
mesta lapi, miten omavalvonta on toteutunut, tehdéaén selvitys seurannasta ja sovitaan muutosten jul-

kaisusta.

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Pirkanmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon omavalvontasuunnitelman pohja tarkaste-
taan vuosittain omavalvonta- ja laatuasiantuntijaverkoston toimesta. Omavalvontasuunnitelman pohja

paivitetddn, mikali hyvinvointialuetasoisessa sisélléssa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Omavalvontasuunnitelman paivityksesta ensihoitopalveluiden osalta vastaavat on esitelty luvussa 2.
Omavalvontasuunnitelma paivitetdan, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehd&d&n muutoksia tai kehit-
tamistoimenpiteitd esimerkiksi havaittujen epakohtien, kehitettyjen omavalvonnan toimintamallien tai
palautteiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja paivitetaédn palveluyksikdssa vahin-

taan kerran vuodessa.
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6 Omavalvontasuunnitelman hyvaksyntéa

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy pelastusjohtaja. Omavalvontasuunnitelma on hyvaksytty sahkai-
sesti.

Omavalvontasuunnitelma padivitetty, paikka ja paivays

Tampere 6.3.2025

Palveluyksikon vastuuhenkil6

Leevi Holopainen, ensihoitopaallikko

Toimialuejohtaja

Piritta Setéala, ensihoitopalveluiden toimialuejohtajan 1. varahenkild
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Seuraa meita somessa.



