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1 Palveluntuottajaa, palveluyksikk6a ja toimintaa koskevat tiedot

1.1 Palveluntuottajan ja palveluyksikdn perustiedot

Palveluntuottaja

Pirkanmaan hyvinvointialue
PL 272, 33101 Tampere

kirlaamo@pirha.fi

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

Y-tunnus
3221308-6

Palveluyksikén nimi

Lahipalvelusairaalat vastuualue

Palveluyksikkdon kuuluvat palvelupisteet/etapalvelut ja yhteystiedot (osoite, puhelinnumero)

Pirha vaihde p. 03-311611
Palvelujohtaja Anne Kantola, p. 050- 917 3211, anne.kantola@pirha.fi
Ylilaakari Liisa Lansipuro, p. 040- 538 6092, liisa.lansipuro@pirha.fi

Hoitotydn paallikkd Milja Hanninen, p. 050- 389 5293, milja.hanninen@pirha.fi

Oriveden lahipalvelusairaala
Sairaalantie, Orivesi
p. 040- 133 6711

Pirkkalan l&hipalvelusairaala
Lentoasemantie 60 C, 33960 Pirkkala
p. 03- 384 5021

Kangasalan lahipalvelusairaala
Herttualantie 28, Kangasala
p. 040-133 6424

Lempé&alan lahipalvelusairaala, sairaalaosasto
Himminpolku 6, Lemp&ala
p. 040-133 7338

Lempaalan lahipalvelusairaala, kuntoutusosasto
Himminpolku 6, Lempaéala
p. 040- 631 7238



mailto:anne.kantola@pirha.fi
mailto:liisa.lansipuro@pirha.fi
mailto:milja.hanninen@pirha.fi

Hoitotyon paallikké Pirjo Karppanen, p. 044-472 2968,
pirjo.karppanen@pirha.fi

Nokian l&hipalvelusairaala
Maununkatu, Nokia
p. 050- 395 6279

Yl6jarven lahipalvelusairaala Akuuttiosasto
Mikkolantie 10, YIo6jarvi
p. 040-133 1585

Yl6jarven lahipalvelusairaala Sairaalaosasto (Kuntoutus- ja muistikeskus)
Kuusistontie 3, Ylojarvi
p. 050- 390 4772 (kuntoutusosasto, 1.krs)
p. 050- 390 4773 (muistiosasto, 2.krs)

Hameenkyron lahipalvelusairaala
Harkikuja 10, Hameenkyrd
p. 040-133 0421

Mantta — Vilppulan ja Parkanon sairaalaosastoiden toiminnasta vastaa Pihlajalinna
Oy ja Virtain sairaalaosastosta vastaa Keiturin Sote.

Palvelu ja asiakasryhmat, joille palvelua tuotetaan; asiakaspaikkamaaré palvelupisteittain

Lahipalvelusairaaloiden vastuualueella tuotetaan perustason palveluita Pirkanmaan hyvin-
vointialueen aikuispotilaille. Vastuualueella hoidetaan akuuttihoitoa, kuntoutusta, geriatrista
hoitoa ja tutkimusta seké palliatiivista/saattohoitoa tarvitsevia potilaita. Potilaat tulevat hoi-
toon kiirevastaanotoilta, Acutan paivystyksesta, erikoissairaanhoidon vuodeosastoilta tai ko-
toa tukiosastopaikoille.

Lahipalvelusairaaloiden sairaansijoja on kaytdssa henkildstoresurssin mukaan noin 350.

Palvelut tuotetaan lahipalveluina.




1.1 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Lahipalvelusairaaloiden toiminta perustuu Pirkanmaan hyvinvointialueen strategiaan,
joka on hyvaksytty vuosille 2023-2025. Siin& ydinajatuksena on; tarkeinta on
ihminen. Halutaan, etta pirkanmaalaiset ovat ylpeita antamistamme palveluista ja
suosittelevat niita. Vahvoina arvoina ndhdaan inmislaheisyys, arvostus, rohkeus,

vastuullisuus ja luottamus.

Strategian jalkauttamiseksi on tehty toimeenpano-ohjelma, joka rakentuu neljasta

karjesta ja niiden alatavoitteista (Toimeenpano-ohjelma - intra.pirha.fi).

Lahipalvelusairaalat ovat keskeisessa roolissa kestavan palvelurakenteen ja hoito- ja
palveluketjujen uudistamisessa (karki 2.2). Potilaan sairaalasta kotiutumisen (2.2.f
osio) kehittamisen vetovastuu on l&hipalvelusairaaloiden palvelujohtajalla ja asiaa

edistetddn moniammatillisesti yhteistydssa eri palvelulinjojen kanssa.

Lahipalvelusairaalat toimivat koko Pirkanmaan laajuisesti tuottaen sairaalapalveluita
alueen asukkaille. Lahipalvelusairaalat on jaettu eteldiseen, lantiseen ja pohjoiseen
l&hijohtamisalueeseen. Sairaalaosastot sijaitsevat sote-asemien yhteydessa lukuun

ottamatta Ylojarven kuntoutus- ja muistikeskusta.

Eteldinen alue: Kangasala sairaalaosasto, Lempaala sairaalaosasto ja Lempaala

kuntoutusosasto.

Lantinen alue: Hameenkyro sairaalaosasto, Nokia sairaalaosasto, Parkano sairaala-

osasto, Yl6jarvi akuuttiosasto, Ylojarvi kuntoutus- ja muistikeskus.

Pohjoinen alue: Mantta - Vilppula sairaalaosasto, Orivesi sairaalaosasto, Pirkkala

sairaalaosasto, Virrat sairaalaosasto.

Miten palvelut toteutetaan palveluyksikdssa?

Toimimme Pirkanmaan hyvinvointialueen laajuisesti tarjoten alueen asukkaille perus-

tason sairaalahoitoa. Emme tuota digitaalisia etapalveluita vaan toimimme fyysisesti


https://intra.pirha.fi/group/guest/strategian-toimeenpano

toimintayksikdissamme. Lahipalvelusairaaloiden sairaansijoja on kaytdssa henkilosto-
resurssin mukaan noin 350. Potilaiden keskimaaréinen hoitoaika akuuttiosastoilla on
12 hoitopaivaa ja kuntoutukseen painottuvilla osastoilla 32 hoitopaivaéa. Osastojen
kuormitusprosentti on lahes 100. lkadantyneiden palveluihin jonottavien potilaiden

maara potilaiden kokonaismaarasta on elokuun 2024 tilaston mukaan noin 20 %.

Vastuualueen toiminnasta vastaa palvelujohtaja. Laaketieteellisesta toiminnasta vas-
taa ylilaakari. Vastuualueella on kaksi hoitotyon paallikkoa, joista toinen vastaa hoito-
tyon osalta etelaisesté ja pohjoisesta lahijohtamisalueesta ja toinen lantisesta lahijoh-
tamisalueesta. Toimintayksikdn hoitotyon johtamisesta vastaa osastonhoitaja yh-
dessa apulaisosastonhoitajan kanssa ja laaketieteellisesta toiminnasta vastaa osas-

tonlaakari.

Toimintayksikbissamme hoidetaan paljon ikaantyneitd, monisairaita potilaita, joiden
erityistarpeet huomioidaan tarjoten heille hyvaa hoitoa ja tukea. Toimintayksikkbmme
luovat potilaalle turvallisen ympariston, joka edistda potilaan hyvinvointia ja toiminta-
kykya.

Sairaalaosastojen toiminta edellyttaa hyvia tukipalveluita, joita tuotetaan osin Pirhan
omana toimintana ja osin palveluita ostetaan ulkopuolisilta palveluntarjoajilta. Esimer-
kiksi ruoka- ja puhtauspalveluiden tuottajana on Pirhan inhouse -yhtié Pirkanmaan
Voimia Oy. Laboratoriopalvelut tulevat hyvinvointialueiden omistamalta Fimlab labo-
ratorio Oy:ltd. Hankinta ja logistiikka palvelut tulevat Tuomi Logistiikka Oy:lta. ICT
palvelut ovat osittain Pirhan omaa toimintaa ja osittain ne ostetaan julkisomisteiselta
Istekki Oy:lta.

2 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Omavalvontasuunnitelman laatimisen / paivittdmisen toteuttaminen

Vastuualueen yhteisen omavalvontasuunnitelman laativat palvelujohtaja Anne Kantola, yli-

l&akari Liisa Lansipuro ja hoitotyon paallikot Milja Hanninen ja Pirjo Karppanen.



Sairaalaosastoilla osastonhoitaja vastaa taman pohjalta yksikéiden omien omavalvontasuun-

nitelmien kokoamisesta. Tahan tydhon osallistetaan my6s osastojen henkildstoa.

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy toimialuejohtaja Sanna Méaki.

Omavalvonnan suunnittelusta ja seurannasta vastaava henkild ja yhteystiedot

Palvelujohtaja Anne Kantola, Hatanpaankatu 24, 33900 Tampere, p.050- 917 3211.

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Pirkanmaan hyvinvointialueen omavalvontasuunnitelman pohja paivitetéan omaval-
vonta- ja laatuasiantuntijaverkoston toimesta, kun hyvinvointialuetasoisessa sisallossa
tapahtuu olennaisia muutoksia. Pohja tarkistetaan laatu ja omavalvonta -asiantuntija-

verkoston toimesta vuosittain.

Lahipalvelusairaalan vastuualueen omavalvontasuunnitelman péaivityksesta vastaa
palvelujohtaja yhdessd muun johtotiimin kanssa. Omavalvontasuunnitelma paivite-
taan, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehdaan muutoksia tai kehittamistoimenpiteita
esimerkiksi havaittujen epékohtien, kehitettyjen omavalvonnan toimintamallien tai pa-
lautteiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja paivitetaan vastuualu-

eella vahintaan kerran vuodessa syyskuuhun mennessa.

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelmat ovat yksikéiden toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla
asiakkaiden / potilaiden, omaisten ja omavalvonnasta kiinnostuneiden saatavilla ja ne

julkaistaan hyvinvointialueen verkkosivuilla.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta

Palveluyksikdiden vastuuhenkilot ja henkilokunta seuraavat omavalvontasuunnitel-
massa kuvatun toiminnan toteutumista jatkuvasti. Jos toiminnassa havaitaan puutteita,

yksikko tekee korjaavat toimenpiteet asian kuntoon saattamiseksi.



3 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuuden johtaminen perustuu oikeaan ja reaaliaikaiseen tilanne-
kuvaan. Johtajien ja esihenkildiden tulee tietda, mita heidan vastuullaan olevassa toimin-
nassa tapahtuu, mitkéa ovat keskeiset ongelmat ja mitk& ovat toimintaa uhkaavat keskei-

set riskit.

Keskeisia tiedon lahteitd ovat asiakkaiden ja potilaiden antama palaute, tyéntekijoiden
tekemat asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitukset, muistutukset ja kantelut seka Potilas-
vakuutuskeskukselle tehdyt potilasvahinkoilmoitukset. Johtamisessa noudatetaan vas-

tuun ja oikeudenmukaisuuden kulttuurin periaatteita.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

3.1 Palvelujen laadulliset edellytykset

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

Palvelut jarjestetaan siten, etta ne ovat sujuvia ja suojaavat vaaratapahtumilta seka tuot-

tavat arvoa asiakkaalle ja potilaalle.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

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

(SMART). Tavoitteen toteutuminen julkaistaan verkkosivuilla.
Miten toteutetaan palveluyksikgssa?
Lahipalvelusairaalan vastuualueen johtotiimi kokoontuu kerran viikossa. Kokouksissa

kaydaan yhdessa lapi sairaalaosastoihin liittyvid asioita ja kuullaan johtoryhmasta tu-

levat asiat. Johtotiimissa seurataan erilaisia toimintaan ja laatuun liittyvia mittareita ja



pohditaan tulevia kehittamistarpeita. Hoitotyon paallikdt vetavat yhdessa osastonhoi-
taja- ja apulaisosastonhoitajakokoukset kahden viikon valein tiistaiaamuisin. Naihin on
omien toimintayksikodiden esihenkildiden lisdksi kutsuttuna mygs Virtain sairaalaosas-
ton osastonhoitaja. Ylilaakari pitdd vastuualueen osastonladkareiden kokoukset kah-
den viikon vélein perjantaiaamuisin. Sairaalaosastoilla jarjestetaan yksikkokokouksia
viikoittain tai kahden viikon valein. Vastuualueen johtotiimi tydskentelee tiiviissa yhteis-
tydssa paivittain. Viestintaa varten on perustettu erilaisia TEAMS- ryhmid, joista esi-

merkkind Lahisairaalat- toimialueen kotiutusta koordinoivien hoitajien verkosto.

Pirhassa asiakaspalautteen keruun perusmittarina toimii NPS-suosittelukysymys, jolla
asiakkaat voivat ilmaista asiakaskokemuksensa perusteella suositteluhalukkuutensa
hyvinvointialueen palveluista. Asiakas voi my0ds antaa suoraa palautetta kirjallisesti
verkkosivujen kautta tai tayttamalla palautekortin ja jattamalla sen hyvinvointialueen

yksikkoon.

Kaytettavissé olevat palautteet ovat: suora palaute, palvelukokemusmittari, NPS-asia-

kaskokemuskyselyt ja hoitotyonsensitiiviset potilaspalautteet.

Asiakaspalautteet ohjautuvat sahkodiseen Analystica -asiakaspalautejarjestelmaan,
jonka jalkeen ne tulevat kasiteltavaksi toimipisteeseen tai yksikon palautteen kasitteli-
jalle eli yksikdn esihenkiltlle. Palautteet kasitellaan viimeistdan 12 vuorokauden kulu-

essa.

Pirhassa on haittatapahtumailmoituksia varten kaytossa HaiPro- jarjestelma. Henkilo-
kunta ilmoittaa havaitsemansa turvallisuutta vaarantavat tapahtumat omalle lahiesi-
henkilolleen ripeasti. llmoitus tehdaan valittémasti suullisesti ja dokumentoidaan
HaiPro-jarjestelméssa, joka on henkilokunnan kaytdssa oleva sahkdinen jarjestelméa
poikkeamien, vaaratapahtumien ja lahelta piti-tilanteiden dokumentointiin, k&sittelyyn,
seurantaan ja raportointiin. HaiPro-jarjestelmassa on kolme erilaista ilmoitusta; poti-
lasturvallisuusilmoitus, tyoturvallisuusilmoitus ja tietosuoja/ tietoturvailmoitus. Vastuu-
alueen johtoryhmasséa kasitellaan valittdomasti ylemmalle taholle osoitetut ilmoitukset,

jonka lisdksi haittatapahtumien esiintyvyytta tarkastellaan kvartaaleittain.

Hoitotyon vaikuttavuutta mitataan Pirhassa painehaava-, vajaaravitsemus- ja kaatu-

misriskin arvioinnilla. Na&aiden arviointien toteutumista arvioidaan kuukausittain.



Painehaava riskiarviointi on nykyisessa muodossa tullut kayttéon lahipalvelusairaaloi-
hin vuonna 2024. Prevalenssi tehdaan joka kuukauden viimeinen keskiviikko. Kaatu-
misriskin arviointeja ei tehda vield systemaattisesti jokaisessa yksikossa, mutta NRS-
vajaaravitsemusseulonta otetaan kaikissa toimintayksikoissa kayttoon syyskuun 2024

aikana.

Rafaela- hoitoisuusluokitus otettiin lahipalvelusairaaloissa kayttoon kevaalla 2024. Ta-
man avulla voidaan arvioida hoitajaresurssin riittdvyytta suhteessa potilaiden hoitoi-

suuteen. Riittava hoitajaresursointi lisdé potilasturvallisuutta ja hoidon laatua.

Lahipalvelusairaaloissa on viela toistaiseksi kaytossa kolme erilaista potilastietojarjes-
telmada, joten yhtendistad raporttia toiminnasta on ollut haasteellista saada. TAméan
vuoksi kaytdamme paivittaisen tilanteen ja toiminnan raportointiin Excel-taulukkoa, joka
on Teamsissa. Taulukon tayttamisesta vastaavat yksikon esihenkilot. Sairaalanjohto
kayttad aktiivisesti raportissa olevaa tietoa. Lahivuosina kayttdoon tuleva uusi potilas-

tietojarjestelma tulee vahentdmaan manuaalisen raportoinnin tarvetta.

3.2 Vastuu palvelujen laadusta

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Palvelujohtaja vastaa yhdessa hoitotyon paallikbiden seka yliladkarin kanssa vastuu-
alueensa asiakas- ja potilasturvallisuuden toteutumisesta, toiminnan ja palvelun laa-
dusta seka naiden seurannasta ja kehittdmisesta. Hoitotyon paallikét vastaavat vas-
tuualueensa hoitotyon osalta asiakas- ja potilasturvallisuudesta, hoitotydn laadusta ja
naiden edistamisesté seka laadukkaan hoidon edellyttaméan hoitohenkildresurssin
kohdentamisesta. Ylilaakari vastaa vastuualueensa sairaalaosastojen laaketieteelli-

sesta toiminnasta.

Laadun seuranta tapahtuu kaytannossa laatumittareilla, henkilostéa kuulemalla, asia-
kaspalautteiden perusteella, seka poikkeamailmoituksia ja muistutuksia kasittele-
malla. Laadun seurantaan kaytettavat mittarit maaraytyvat hyvinvointialueen omaval-
vontaohjelman mukaisesti tiedonkeruun haasteet huomioiden. Tiedolla johtamisen
kehittamisessa huomioidaan erilaisten laatuindikaattorien tiedonkeruun automati-

sointi.



Hoitotyon paallikot ja yliladkari vastaavat ammattiryhmittain siita, etta tyontekijoilla on
toiminnan edellyttdama koulutus, patevyys seké voimassa oleva lupa harjoittaa am-

mattia. Liséksi varmistetaan, etta tyontekija saa riittdvan tuen tyonsa tekemiseen.

3.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Asiakkaille, potilaille ja laheisille viestitdan selkeésti sujuvan ja turvallisen hoidon, hoivan
ja palvelun kannalta tarkeéat yhteiset asiat. Asiakkaat, potilaat seka laheiset kohdataan

inhimillisesti, ammattimaisesti ja luotettavasti. (Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Asiakasta ja potilasta kuullaan, ja han saa oikeanlaisen palvelun, hoidon tai hoivan oike-
aan aikaan. Asiakas ja potilas saa tarvittavat ohjeet palvelun, hoidon ja hoivan turvallisen

jatkuvuuden varmistamiseksi. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Sairaalaosastolle tullaan hoitoon laékarin arvion perusteella sote-asemien kiirevas-
taanotoilta, Acutan paivystyksesta, jatkohoitoon erikoissairaanhoidon osastoilta tai
palliatiiviselle tukiosastopaikalle sopimuksen mukaan suoraan kotoa. Potilasl&htdinen
toimintamalli on kiintea osa toimintakulttuuria, joka huomioidaan jo henkiloston pe-

rehdytysvaiheessa.

Potilaan itsemaardadmisoikeudella tarkoitetaan yksilon oikeutta maarata omasta ela-
masta ja oikeutta paattaa itseddn koskevista asioista. ltsemaaraamisoikeus merkitsee
oikeutta yhdenvertaisuuteen, henkildkohtaiseen vapauteen ja koskemattomuuteen.
Tutkimusta ja hoitoa toteutetaan yhteistyossa potilaan ja hanen laheistensa kanssa
potilaan niin halutessa. Potilaalle voidaan jarjestaa tarvittaessa hoitoneuvottelu mo-
niammatillisessa yhteistydssa. Vastuualueella noudatetaan hyvinvointialueen ohjeis-
tusta moniammatillisesta kirjaamisesta. Potilaalla on oikeus saada halutessaan hoito-

aan koskevat asiakirjat itselleen.

Potilaan hoidossa saatetaan joutua tilanteisiin, joissa on tarpeen yksityiskohtaisesti ja
tarkkaan arvioida, onko potilaan itsemaaraamisoikeuteen puuttuminen valttaméatonta
potilaalle suunnitellun valttaméattéman laaketieteellisen hoidon mahdollistamiseksi, po-

tilaan vakivaltaisen kayttaytymisen rajoittamiseksi tai potilaan tai muiden henkildiden



turvallisuuden varmistamiseksi. Potilaan ollessa vapaaehtoisesti hoidossa, hénelléa on
lahtbkohtaisesti aina oikeus kieltaytya hoidosta. Iltsemaaraamisoikeuden kunnioitta-
mista sekd& dokumentointia ohjaa hyvinvointialueen ohjekirje somaattisen potilaan ra-
joittamisesta 10848/2023.

Palveluiden toteutumista ja laatua seurataan organisaation eri tasoilla hyvinvointialu-

een tiedolla johtamisen raporttien avulla.

Potilasvahinkotilanteessa yksikdssa tehdaan korjaavat toimenpiteet valittomasti seka
haittatapahtumailmoitus tapahtuneesta. Liséksi potilasta tai léaheista ohjataan teke-
maan oman arvionsa mukaan potilasvahinkoilmoitus ja tarvittaessa olemaan yhtey-

dessa potilasasiavastaavaan.

Potilas- ja sosiaaliasiavastaavan tehtévat 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 laheisensa on tyytyméaton hoidon tai palvelujen laa-
tuun tai kohteluun, asiaa voi selvittdé yhdessa potilasasiavastaavan tai sosiaaliasiavastaa-
van kanssa. Molemmat tehtavat ovat neuvoa-antavia. Potilas- tai sosiaaliasiavastaava ei voi

muuttaa paatoksia eika toimi oikeusavustajana. Palvelut ovat maksuttomia.

Potilasasiavastaava:

Ma-to klo 9-11, p. 040 190 9346

Suomi.fi-palvelussa: Valitse viestit -palvelussa vastaanottajaksi valitaan Pirhan potilasasia-
vastaava

Hatanpaankatu 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 sosiaaliasia-
vastaava

Hatanpaankatu 3, 33900 Tampere

Sosiaaliasiavastaava@pirha.fi



mailto:Potilasasiavastaava@pirha.fi
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3.4 Muistutusten kasittely

Miten muistutusten kasittely toteutetaan?

Palveluun tai kohteluun tyytymattomalléa asiakkaalla / potilaalla on oikeus tehd& muistutus.
Muistutus toimitetaan yksikon vastuuhenkildlle tai sosiaalihuollon johtavalle viranhaltijalle.
Muistutuksen voi tehda asiakkaan / potilaan lisaksi hanen omaisensa, muu l&heinen tai lailli-
nen edustaja. Muun kuin asianomaisen tehdyn muistutuksen kohdalla on paasaantoisesti
selvitettava, antaako asiakas / potilas hyvaksyntdnsa muistutukseen vastaamiseen. Toimin-
tayksikon pitaa tiedottaa asiakkaille oikeudesta tehdd muistutus ja jarjestdd muistutuksen te-
keminen mahdollisimman vaivattomaksi. Muistutus pitaa tehda paasaantoisesti kirjallisesti,

mutta erityisesté syysta sen voi tehda myos suullisesti.

Toimintayksikdn vastuuhenkilén tulee huolehtia, ettd muistutus kasitellaan asianmukaisesti ja
ilman viivytyksid. Muistutus kirjataan saapuneeksi asianhallintajarjestelma Pirreen ja asiaa
aletaan valittomasti selvittda. 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 lahetetdéan asiakkaalle / potilaalle, jota
muistutus koskee, jollei ole erityistd syytda muutoin toimia. Jos muistutuksen kasittelyn aikana
havaitaan, etta toimintayksikon tai ammattihenkilon toiminnassa on asiakas- tai
potilasturvallisuutta vaarantavia seikkoja tai toimintakaytantoja, pitaa asiaan puuttua heti

omavalvonnan keinoin ja korjata toimintaa tarvittavilta osin.

Lisatietoa: Hallinnolliset asiakirjaprosessit (pirha.fi)

Miten toteutetaan palveluyksikfssa?

Vastuualueella noudatetaan edella kuvattua hyvinvointialueen toimintamallia. Vastuualuetta
koskevat muistutukset tulevat Pirre- asianhallintajarjestelméan kautta palvelujohtajan tietoon,
josta han, tai jo edeltavasti johdon assistentti, vastuuttaa asian kasittelyyn muut asianosaiset,
kuten yliladkarin, jos muistutus koskee ladkarityota tai hoitotyon péallikdn, jos muistutus kos-
kee hoitohenkilokunnan tekemé&a hoitoty6ta. Yksikoissa toteutetaan korjaavat toimenpiteet esi-
henkildiden johdolla.


https://intra.pirha.fi/documents/d/guest/pirkanmaan-hyvinvointialueen-hallinnolliset-asiakirjaprosessit_2023-03-29

3.5 Henkilosto

Pirkanmaan hyvinvointialueen esihenkilot tarkistavat tyontekijoiden ammattioikeuden ennen

tydsuhteen alkamista.

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Lahipalvelusairaaloiden vastuualueella tyéskentelee omina tydntekijoina laakareita,
sairaanhoitajia, lahihoitajia, perushoitajia sekd osastonsihteereitd. Vastuualueen va-
kinaisen henkilokunnan kokonaisméaara on noin 360 tyontekijad. Vastuualueella hoi-
tohenkilokunnasta noin 70 % on laillistettuja terveydenhuollon ammattilaisia ja 30 %
nimikesuojattuja hoitajia. Vakanssiperusteisesti laskettuna vastuualueella pyritaan
hoitohenkilokunnassa 0,84 hoitajamitoitukseen. Yksikdissa tyoskentelevéat kuntoutuk-

sen erityistyontekijat toimivat kuntoutuksen vastuualueen alaisuudessa.

Toimintayksikkdbmme toimivat opetussairaaloina terveydenhuollon eri ammattiryh-
mille. La&akari- ja sairaanhoitajaopiskelijoilla on mahdollisuus toimia sijaisina suoritet-
tujen opintojen laajuuden mukaan. Opiskelijan sijaisena toimiessa hanelle on nimetty

ohjaaja ja tydvuorokohtainen vastuuhenkil.

Sijaisten kayttda ohjaa Pirkanmaan sairaanhoitopiirin ohjeistus. Maéaraaikaisia sijaisia
kaytetd&n perhe- ja opintovapaiden seka muiden harkinnanvaraisten poissaolojen te-
kijoina. Lyhytaikaisissa poissaoloissa sijaistarvetta arvioidaan tapauskohtaisesti. Vas-
tuualuetasolla palvelujohtaja, hoitotydn paallikot ja yksikdiden lahiesihenkiltt tekevat
linjaukset sijaisten kaytosta. Vuokratydévoimaa kaytetddn mahdollisimman véahan,
Temporesta ostetaan hoitajia paikkaamaan lyhytaikaisia poissaoloja. Laakéaritydvoi-
man hankintaa ostopalveluna on kaytetty toiminnan turvaamiseksi laakariresurssin
puutteen vuoksi. Lempaalassa ja Ylojarvella on kaytdssa eri palvelulinjojen yhteinen

|&hi- ja sairaanhoitajien varahenkilgjarjestelma.

Lahipalvelusairaala henkiléstomaara

Palvelujohtaja 1
Ylilaakari 1
Osastonladkari 15
Erikoislaakari 4
Amanuenssi 4




Hoitotydnpaallikko 2
Osastonhoitaja 9
Hoitohenkilstd, osastonsihteeri ym. 325
YHT 361

Tyontekijoiden ammattioikeudet tarkastetaan JulkiTerhikista ennen tydsuhteen muo-
dostamista. Uusi tyontekija perehdytetddn yksikon toimintaan tydsuhteen alkaessa.
Taman jalkeen tyontekijan osaaminen varmistetaan jatkuvalla perehdytyksella, ja tyo-
tehtavien edellyttamilla opastuksilla, naytoilla ja tenteilla. Esihenkilot seuraavat tyonte-

kijan osaamista ja tekevat perehtymisen arviointia systemaattisesti.

Noudatamme henkiloston taydennyskoulutuksen toteutumisessa hyvinvointialueen
yleisia ohjeistuksia ja kansallisia suosituksia. Toimintayksikon esihenkilot tekevat vuo-
sittaisen henkildstén koulutussuunnitelman. Tyodntekijan henkilokohtaista tdydennys-
koulutustarvetta seké kouluttautumista seurataan kehityskeskusteluissa sekéd HR-jar-

jestelmasta.

Rikosrekisteriotteen tarkastamisessa noudatetaan organisaation ohjeistusta ja talla

hetkella toimintayksikdidemme tyontekijoilta ei vaadita rikosrekisteriotetta.

Tyoturvallisuusvelvoitteet taytetddn yhteistoiminnallisesti henkiloston ja tyonantajan
edustajien kesken. Vuosittain ja uusien tyontekijdiden kanssa toimintayksikdssa toteu-
tetaan turvallisuuskavelyt. Haittatapahtumajarjestelman avulla seurataan myos tyotur-
vallisuutta. Riskiarvioinnit tehdaan systemaattisesti hyvinvointialueen jarjestelmalla
(Granite).

3.6 Asiakas- ja potilasty6hdn osallistuvan henkildston riittdvyyden seuranta

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Hyvinvointialueen talous- ja toimintasuunnittelu ohjaa henkiléstomaaraa. Toimiperus-
teisesti laskettuna vastuualueella pyritd&n hoitohenkilokunnassa 0,84 hoitajamitoituk-

seen. Talla mitoituksella hoitajamaara riittdd laadukkaaseen ja potilaslahtbiseen



hoitoty6hon. Yhden hoitajan vastuulla tydvuorossa on nelja-viisi potilasta. Hoitohenki-

|6ston maaraa ja riittavyytta seurataan toimintayksikoissa paivittain ja tydvuoroittain.

Vastuualueellamme lahes kaikki hoitajavakanssit on saatu taytettya eikd merkittavaa
pulaa hoitohenkilokunnasta ole. Osastoille on maaritetty tarvittava laakariresurssi po-
tilasmaaran mukaisesti siten, ettd yksi osastonlaakari voi hoitaa noin 12—14 potilasta

(4vsk suorittanut |&&ketieteen kandidaatti 8-10 potilasta).

Hoitohenkiléston optimaalisen resursoinnin varmistamiseksi sairaalaosastoilla on kay-
téssa Rafaela- hoitoisuusluokitusmittari. Rafaelan avulla osastoille voidaan méaarittaa
optimaalinen kuormituksen taso ja tata tietoa voidaan seurata reaaliaikaisesti paivata-
solla.

Tarvittaessa osaston toimintoja ja sairaansijojen maarad sopeutetaan kaytettavissa

olevan henkilostomaaran ja henkiléston osaamisen mukaisesti.

3.7 Monialainen yhteisty6 ja palvelun koordinointi

Henkilokunta varmistaa, etta asiakas ja potilas on tunnistettavissa ja kaikki tarvittava pal-

veluun, hoitoon tai hoivaan liittyva tieto siirtyy toiseen yksikkdon.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sosiaalihuoltolain 41 §:n mukaan palvelutarpeen arvioimiseksi, paatosten tekemiseksi ja so-
siaalihuollon toteuttamiseksi toimenpiteesta vastaavan sosiaalihuollon viranomaisen on huo-
lehdittava siita, ettd kaytettavissa on henkildn yksildllisiin tarpeisiin nahden riittavasti asian-
tuntemusta ja osaamista. Sosiaalihuoltoa toteutetaan yhteistytssa eri toimijoiden kanssa si-
ten, etté sosiaalihuollon ja tarvittaessa muiden hallinnonalojen palvelut muodostavat asiak-
kaan edun mukaisen kokonaisuuden. Tyontekijan on oltava tarpeen mukaan yhteydessa eri
yhteistyotahoihin ja asiantuntijoihin seka tarvittaessa henkilén omaisiin ja muihin hanelle Ia-

heisiin henkildihin siten kuin tasséa laissa tarkemmin saadetaan.

Terveydenhuoltolaissa saadetdaan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisista palveluista. Sen

mukaan yhteisissa palveluissa, tai jos potilas muutoin tarvitsee seka terveydenhuollon etta



sosiaalihuollon palveluja, on sovellettava niita terveydenhuollon ja sosiaalihuollon saannok-
sid, jotka parhaiten tarjoavat potilaan tuen tarpeita vastaavat palvelut ja ladketieteellisen hoi-
don Terveydenhuoltolaki edellyttad, etté toiminnan laadukkuutta, turvallisuutta ja asianmu-
kaista toteutusta seké etenkin potilasturvallisuutta edistetédan yhteistyéssa sosiaalihuollon
palvelujen kanssa. Potilaan asemaa ja oikeuksia koskevan lain mukaan terveyden- ja sai-
raanhoitoa toteutettaessa on tarvittaessa laadittava tutkimusta, hoitoa, laakinnallista kuntou-

tusta koskeva tai muu vastaava suunnitelma.

Monialainen yhteistyd - Monialainen yhteisty0 - intra.pirha.fi

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Lahipalvelusairaalat vastuualueen keskeisia yhteistyétahoja oman toimialueen vas-
tuualueiden lisaksi ovat vastaanottopalveluiden, kuntoutuksen- ja psykososiaalisen
tuen seka ikaihmisten palvelulinjat. Lisaksi teemme tiivista yhteisty6téa sairaalapalve-
lulinjan sisalla erikoissairaanhoidon kanssa. Yhteistyota tehdaéan paljon ikdantynei-
den palveluiden kanssa, kun potilaan kotiutusta ja jatkohoitoa suunnitellaan. Sairaa-
laosastoilta noin 5 % potilaista ei kotiudu hoitojaksolta omaan kotiinsa, vaan siirtyy
ymparivuorokautiseen tai yhteisolliseen palveluasumiseen. Hoitojakson aikana poti-
laalle pidetaan tarvittaessa hoitoneuvottelu, jossa potilaan hoitosuunnitelman jatkoa

arvioidaan moniammatillisen tiimin kesken.

Pirkanmaan hyvinvointialueen sairaalaosastoilla seka kiirevastaanotoilla ja paivystys-
yksikoissa on kaytdssa Uoma-potilassiirtojarjestelma, jonka kautta valitetaan tieto po-
tilaan osastosiirtotarpeesta. Uoman kautta potilaan hoidon tarpeesta saadaan perus-
tiedot, jonka liséksi tiedonsiirto varmistetaan kirjaamalla tiedot potilastietojarjestel-
maan ja tarvittaessa tulostamaan tarvittavat tiedot. Yksikoissa on kaytossé edelleen
eri potilastietojarjestelmia, jonka vuoksi kaytannot vaihtelevat riippuen siita, siirtyyko

potilas omalta kiirevastaanotolta vai Acutan paivystyksesta osastolle.

Potilaan kotiutuessa tai siirtyessa toiseen hoitopaikkaan han saa mukaansa hoitotyén
yhteenvedon seké ajantasaisen laakelistan. Lisaksi [adkari tekee hoitojaksosta epi-
kriisin, joka annetaan hanelle mukaan tai [Ahetetddn kotiin [&hipaivina. Lisaksi epi-

kriisi on luettavissa OmaKannasta.


https://intra.pirha.fi/group/monialainen-yhteistyo/etusivu

3.8 Toimitilat ja valineet

Fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen ymparisto ovat turvallisia. Palvelu, hoito ja hoiva to-
teutuvat turvallisesti, hyvinvointia ja terveytta tukevasti, ja ilman pelkoa infektiosta.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Lahipalvelusairaaloiden toiminta tapahtuu organisaation osoittamissa tiloissa. Ti-
loissa liikutaan henkilokohtaisilla avaimilla/ kulkulatkilld, joiden avulla voidaan rajata
henkildiden paasy vain tiettyihin tiloihin. Esimerkiksi ladkehuoneeseen paasevat vain
ladkeluvalliset hoitajat, ei hoitajaopiskelijat eika laitoshuoltajat. Yksikoissa on tallenta-
vaa videovalvontaa seka yleisissa tiloissa etta ladkehuoneissa. Ulko-ovet pidetaan
lukossa tai niissa on potilashalyttimiin liittyvid kulkutunnisteita, jolloin potilaan poistu-

minen osastolta huomataan.

Vastuualueen kayttamien tilojen yllapidosta ja huollosta vastaa tilapalvelut. Henkils-
tolla on velvollisuus tehda ilmoitus tiloihin liittyvista ongelmista seka ilmoittaa ja pois-
taa kaytostad epakunnossa olevat laitteet. Henkilost6 tekee huoltotilaukset ja korjaus-
pyynnot sahkoisen tilausjarjestelmén, Paketin, kautta. Toimitiloihin tehdyt tarkastuk-
set eritellaan yksikkdkohtaisissa omavalvontasuunnitelmissa. Toimintaa suunnitel-
lessa huomioidaan tilojen soveltuvuus yksityisyyden suoja, sairaalahygienia ja palo-

turvallisuus huomioiden.

Paloturvallisuustarkastukset toteutetaan vuosittain ja palo- ja pelastussuunnitelmat
paivitetdan naiden yhteydessa.

Pirhassa siséisia palotarkastuksia tehd&én riskiperusteisesti vahintaan kahden vuo-
den véalein seka tila- ja toimintamuutosten jalkeen.

Sisdisen palotarkastuksen jarjestaa kunkin kohteen esihenkild. Tarkastukselle on
suositeltavaa osallistua esihenkilon lisaksi turvallisuusyhdyshenkil6 ja turvallisuus-

vastaavat.



Jokaisessa palvelupisteessa on nimetty turvallisuusyhdyshenkil6t ja lisaksi sote-ase-
mille on muodostettu eri palvelulinjojen valisia tyéryhmia, joissa mietitéan koko Kkiin-
teistba ja sen sisalla tapahtuvia toimintoja. Turvallisuuden toteutumista seurataan ak-
tiivisesti arjessa ja ymparistoon liittyvien haittatapahtumailmoituksien perusteella.

3.9 Laakinnalliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

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

kayttaa niita. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Vaatimukset |aakinnéllisten laitteiden ammattimaiselle kaytolle (719/2021).

o Henkil6llg, joka kayttaa ladkinnallista laitetta, on sen turvallisen kaytén vaatima koulutus
ja kokemus

¢ Laitteessa tai sen mukana on turvallisen kayton kannalta tarpeelliset merkinnéat ja
kayttdohjeet

o Laitetta kaytetaan valmistajan ilmoittaman kayttétarkoituksen ja -ohjeistuksen mukaisesti

o Laite saadetaan, yllapidetaan ja huolletaan valmistajan ohjeistuksen mukaisesti ja
muutoin asianmukaisesti

e Ammattimaisen kayttdjan on ilmoitettava Fimeaan ja valmistajalle/valtuutetulle
edustajalle tai maahantuojalle/jakelijalle vaaratilanteista, jotka ovat johtaneet tai olisivat

saattaneet johtaa potilaan, kayttajan tai muun henkilon terveyden vaarantumiseen

Palveluyksikolla tulee olla tieto kaytdssaan olevista, edelleen luovuttamistaan tai muutoin
hallinnassa olevista seka potilaaseen asennetuista laitteista. Palveluyksikoélla tulee olla
menettelytapa laitekoulutuksen toteuttamiseksi, ja osaamisen yllapitamiseksi suhteessa

palveluyksikdn toimintaymparistdon ja kaytettyjen laitteiden ominaisuuksiin.

Laakintatekniikan yksikon tehtdvana on vastata laakinnallisten laitteiden elinkaaren aikaisista
tukipalveluista siséltaen laitteiden ennakoivat huollot, kunnossapidon ja laitteiden poistot
seka laakintatekniikan asiantuntijapalvelut. Istekki Oy tuottaa ladkintatekniikan paivittaiset

huolto- ja yllapitopalvelut.

Laakinnallisten laitteiden viankorjauksiin, huoltoihin ja tukipalveluihin liittyvissa asioissa tulee
tehd& palvelupyyntd Paketin kautta laitteessa olevan tunnusnumeron avulla. Kaytettdessa

laitteen tunnusnumeroa pyynt6 ohjautuu automaattisesti oikealle huoltoyksikélle.



Lisatietoja: Ladkintatekniikka — intra.pirha.fi

Tietosuoja ja tietoturva

Tietosuoja ja tietoturva ovat osa hyvinvointialueen paivittaista toimintaa ja jokainen henkilos-
tén jasen on vastuussa omalta osaltaan ndiden toteutumisesta. Hyvinvointialueen tietosuoja-
ja tietoturvapolitiikan mukaan johdolla on kokonaisvastuu tietosuoja- ja tietoturvaty6n johta-
misesta, rekisterinpidosta seka resursoinnista. Jokainen uusi tyontekija kdy pakolliset tieto-
suoja- ja tietoturvaosiot lapi osana perehdytystaan, ja koko henkiléston on lapaistava pakolli-

nen peruskoulutus kahden vuoden valein.

Tietojarjestelmat

Uusille tietojarjestelmille ja sovelluksille tehdaan tiettyja poikkeuksia lukuun ottamatta tieto-
turva-arviointi aina ennen kayttéonottoa. Tietoturva-arviointi tehddan myads jarjestelméan
muuttuessa oleellisesti. Tietoturva-arviointi sisaltdd myds tietojarjestelman kayttoon liittyvan
riskiarvion. Tietojarjestelmille tehd&an riskiarviointi kolmen vuoden vélein tai kun jarjestelma

oleellisesti muuttuu.

Tietoturvasuunnitelma

Hyvinvointialueen on sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestdjana laatinut tietosuojaa, tietotur-
vaa ja tietojarjestelmien turvallista kaytt6a koskevan tietoturvasuunnitelman (tdhan paiva-
maard). Tietoturvasuunnitelma ei ole julkinen asiakirja, mutta sen voi pyytaa luettavaksi tieto-

suojavastaavalta tai tietoturvavastaavalta.

tietosuojavastaava Katja Rajala

tietoturvavastaava Marko Immonen

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

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Tietosuojan ja -turvan koulutusvaatimukset koskevat koko henkilostoa ja jokainen

tyontekija suorittaa tydnantajan velvoittaman tietosuoja- ja tietoturva verkkokoulutuk-
sen. Naista tulee merkintd HR- tyopoydalle koulutustiedot kohtaan, josta koulutuksen
suoritus voidaan tarkistaa. Tarvittaessa jarjestetddn tyontekijan tai viranhaltijan roolin

tai tehtdvien mukaista kohdennettua koulutusta tdméan yleisen koulutuksen lisaksi.


https://intra.pirha.fi/fi/group/guest/laakintatekniikka1
https://intra.pirha.fi/group/guest/tietosuoja-ja-tietoturvaohjeet

Yksikoissa kaytetaan paljon erilaisia terveydenhuollon laitteiksi ja tarvikkeiksi
luokiteltuja valineitd ja hoitotarvikkeita. Laakinnallisiksi laitteiksi maaritetaan
esimerkiksi pyoratuolit, rollaattorit, sairaalasangyt, nostolaitteet, infuusiopumput,
PCA-laitteet (ladkeannostelija), verensokeri-, kuume-, verenpaine-, ja
saturaatiomittarit. Hankinnat tehd&én hyvinvointialueella keskitetysti Tuomilogistiikan

kautta KORI-tilausjarjestelman kautta.
Tietojarjestelmahankinnat tehdaan hyvinvointialueella keskitetysti Istekin kautta.

Istekki Oy:n Laakintatekniikan yksikko vastaa laékinnallisten laitteiden elinkaaren
aikaisista tukipalveluista sisaltéen laitteiden ennakoivat huollot, kunnossapidon ja
laitteiden poistot seka ladkintatekniikan asiantuntijapalvelut. Istekki myos yllapitaa
laiterekisteria. Laakinnallisten laitteiden tukipalveluihin liittyvissa asioissa tehdaan
palvelupyynt6 sahkoisen Paketti-jarjestelméan kautta. Laakinnalliseen laitteeseen tai
sen kayttoon liittyvasta vaaratapahtumasta tehdaan HaiPro-ymparistoon asiakas- ja
potilasturvallisuusilmoitus. limoituksen kasittelija tekee tarvittaessa ilmoituksen

perusteella sahkoisen kayttajan vaaratilanneilmoituksen Fimealle.

Laitteiden oikeaan kayttoon, niiden kunnon seurantaan ja riskien havaitsemiseen
liittyvat asiat kaydaan lapi perehdytyksessa ja yksikkokokouksissa. Laiteosaaminen
varmistetaan perehdytysvaiheessa ja uusien laitteiden osalta laitteen kayttdonoton
yhteydessa. Osaaminen varmistetaan riittavalla ja toistuvalla yllapitokoulutuksella
mukaan lukien pitkien poissaolojen jalkeinen tyéhon paluu ja laiteen tai
tietojarjestelman paivitys. Yllapitokoulutuksen tiheys maaraytyy kayton riskin ja
laitteen kayttotiheyden perusteella. Tydntekijan vastuulla on yllapitaa tyétehtaviensa
edellyttamaa laiteosaamista. Esihenkiléiden vastuulla on valvoa laitteiden

kayttdohjeiden mukaista kayttoa.

Laiteosaamisen vaatimukset méaarittyvat suhteessa tyotehtaviin, joten henkilékunnan
keskuudessa samankin laitteen osaamisvaatimukset voivat vaihdella. Esihenkil6t
nimeavat yksikkoon laitevastaavat, jotka huolehtivat laitteiden kaytén
perehdyttdmisesta. Lisaksi esihenkild huolehtii, etté laiteosaaminen varmennetaan
osaamiskriteerien perusteella. Osaaminen varmistetaan kaikilta ladkinnallisia laitteita

kayttavilta tyontekijoiltd tyotehtavien mukaisesti. Esihenkildét noudattavat ohjeistusta



ladkinnallisten laitteiden kayttdympariston turvallisuuden varmistamisesta ja

poikkeusoloissa toimimisesta.

3.10 Ladkehoitosuunnitelma

Asiakkaan ja potilaan laakitystiedot ovat ajan tasalla, laakitys toteutuu suunnitellusti ja

on vaikuttavaa. (Pirhan turvallisuuslupaus)

Pirkanmaan hyvinvointialueen 1dékehoitosuunnitelmassa kuvataan yhteiset linjaukset
ladkehoidon toteuttamisen kaytanttihin seka palvelulinjoilla toteutettavan ladkehoidon
erityispiirteet. Palvelulinjojen ladkehoitosuunnitelmissa kuvataan palvelulinjan toimi- ja
vastuualueilla toteutettava laakehoito ja yhtenaiset toimintakdytannot laakitysturvallisuuden
varmistamiseksi. Jokaisessa ladkehoitoa toteuttavassa yksikdssa tulee liséksi olla oma

tarkentava, yksikktkohtainen laékehoitosuunnitelma.

Yksikoiden laékehoitosuunnitelmien laatimisessa suositellaan hyddynnettéavan Turvallinen
laakehoito -oppaan mukaista Pirkanmaan hyvinvointialueen mallipohjaa. Yksikkokohtaisen
ladkehoitosuunnitelman tulee olla yksityiskohtainen, jolloin se toimii la&kehoidon
toteuttamisen toimintakasikirjana ja apuna perehdytyksessa. Yksikon esihenkilo vastaa
yksikén ladkehoitosuunnitelman laatimisesta ja paivittdmisesta. Prosessissa tulee olla
mukana kaikkien yksikdssé laékehoitoa toteuttavien ammattiryhmien edustaja seka yksikon
laakehoidosta vastaavan laékérin edustus. Myds osastofarmaseutin tai sairaala-apteekin
asiantuntemusta on syyta hyddyntaa. Yksikdn ladkehoitosuunnitelman hyvaksyy yksikén
ladkehoidosta vastaava laakari. Ladkehoitosuunnitelmien tulee olla ajan tasalla.

Suunnitelmat tarkastetaan ja paivitetdan vuosittain.

Niissé palveluissa, joissa on useita samoin periaattein toimivia yksikoitd, voidaan laatia
lisaksi palveluita koskeva yhteinen laakehoitosuunnitelma tai sen pohja, jossa kuvataan ne
periaatteet ja toimintatavat, jotka ovat yhteisia kaikille yksikoille. Laakehoitosuunnitelmat
tulee paivittda vuosittain hyvinvointialueen laékehoitosuunnitelman ohjeiden mukaisessa

syklissa.

Pirkanmaan hyvinvointialueen laékehoitosuunnitelma seka jatkossa palvelulinjatasoiset
ladkehoitosuunnitelmat I6ytyvat ladkitysturvallisuussivustolta. Sivustolta 16ytyy myos muita

ladkehoidon toimintaohjeita.

Lisatietoja: Pirkanmaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelma



https://intra.pirha.fi/documents/70001/4069922/Pirkanmaan+hyvinvointialueen+l%C3%A4%C3%A4kehoitosuunnitelma+27122023.pdf/8c186f7d-1754-3583-f921-452fec5ee6e8?t=1704183504902

Laakitysturvallisuussivusto intrassa: Laakitysturvallisuus - intra.pirha.fi

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Lahipalvelusairaaloiden yksikoihin on tehty yksikkokohtaiset ladkehoitosuunnitelmat, jotka
pohjautuvat Pirkanmaan hyvinvointialueen ladkehoitosuunnitelmaan (paivitetty 27.12.2023)
seka sairaalapalvelulinjan laakehoitosuunnitelmaan (péaivitetty 2.7.2024). Laédkehoitosuunni-
telman vuosittaisesta paivittamisesta vastaavat osaston ladkevastaavina toimivat sairaanhoi-
tajat, osastonladkari sekd osastonhoitaja. Laakehoitosuunnitelma hyvaksytetaan vastuualu-
een ylilaakarilla seka hoitotyon paallikdlla. Esihenkildn vastuulla on varmistaa laakehoito-
suunnitelman toteutuminen kaytannon tasolla ja varmistaa, etta kukin tydntekija on perehty-

nyt ladkehoitosuunnitelmaan.

3.11 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
liittyviad infektioita seka laakkeille erittdin vastustuskykyisia mikrobeja. Tartuntatautilain
mukaan jokaisen toimintayksikon ja sen johtajan on huolehdittava tartunnan torjunnasta,
potilaiden, asiakkaiden ja henkilékunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja

sijoittamisesta seka mikrobiladkkeiden asianmukaisesta kaytosta.

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

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Tays infektioyksikon asiantuntijat seka Pirhan muissa yksikoissa tydskentelevat hy-
gienia- ja tartuntatautihoitajat seka tartuntatautilaakéarit ohjaavat seka tukevat Pirkan-
maan alueen sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdita infektioiden ja laakkeille
erittain vastustuskykyisten mikrobien torjunnassa seka auttavat epidemioiden selvit-

tamisessa.


https://intra.pirha.fi/group/guest/laakitysturvallisuus
https://intra.pirha.fi/group/guest/infektioturvallisuus

Vastuualueen yksikbissa noudatetaan hyvinvointialueen ohjeistuksia potilaiden, asi-
akkaiden ja henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta
sekad mikrobiladkkeiden asianmukaisesta kaytdsta. Tarvittaessa apuna kaytetaan tar-
tuntatautien torjuntaan perehtyneita terveydenhuollon ammattihenkiloita. Infektioyksi-
kosta on nimetty kullekin yksikdlle hygieniahoitaja, joka seuraa hoitoon liittyvid infekti-
oita ja erittain vastustuskykyisten mikrobien esiintymista ja huolehtii yhdessa esihen-

kilon kanssa tartuntojen torjunnasta.

Vastuualuejohtaja/ylilaakari ja yksikoiden esihenkilét seuraavat tartuntatautien ja
ladkkeille erittéin vastustuskykyisten mikrobien esiintymisté ja vastaavat tartuntojen

torjunnasta seka infektioiden torjunta ohjeiden noudattamista yksikdissa.

Yksikoissa on nimetty hygieniayhdyshenkil®, jonka tehtava on suunnitella ja toteuttaa
yksikdn hygieniakaytantdja yhdessa esihenkilon ja tyontekijoiden kanssa. Han osal-
listuu infektioiden torjunnan alueellisiin ja valtakunnallisiin koulutuksiin seka hygie-
niayhdyshenkilbtapaamisiin ja pitaa yhteytta oman alueensa hygieniahoitajaan. Yh-
dyshenkilon tehtavana on tiedottaa uusista ja paivitetyista ohjeista yksikdssa ja pitaa
osastolle tarkeista aiheista osastotunteja seka seuraa kasihuuhteen ja suojakasinei-
den kayttba. Tavoitteena on jarjestaa yhdyshenkilélle 1 pv /3 viikossa suunniteltua
tydaikaa kohdentaen oman yksikon infektioiden torjuntatydhon. Hoitoon liittyvien in-

fektioiden leviamisen estamiseksi tehdaan yhteistyota sairaalahuollon kanssa.

Yksikon perehtymissuunnitelma sisaltaa perehtymisen infektioiden torjuntaan. Esi-
henkil6 valvoo, ettd tyontekijoiden tartuntatautilain mukaiset rokotukset ja terveystar-
kastukset on asianmukaisesti toteutettu. Liséksi esihenkild valvoo, etta hoitohenkilo-
kunta suorittaa infektioiden torjunnan verkkokurssin viiden vuoden véalein. Tyontekijoi-
den tulee noudattaa ja tydskennelld infektioiden torjuntaohjeiden mukaisesti. Tartun-
tatautilain 48 8§ saadetaan tyontekijan ja opiskelijan rokotussuojasta potilaiden ja asi-

akkaiden suojaamiseksi.

3.12 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

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

eika se joudu vaariin kasiin. (Pirhan turvallisuuslupaus)




Tietosuoja on perusoikeus, joka turvaa rekisterdidyn (henkilon, jonka tietoja kasitellaan)
oikeuksien ja vapauksien toteutumisen henkildtietojen kasittelyssa. Henkilotietojen kasittelyn
on aina perustuttava lakiin. HenkilGtietojen kasittelyn on oltava asianmukaista ja
tapahduttava aina tiettya tarkoitusta varten joko asianomaisen henkilén suostumuksella tai

muulla laissa saadetylla perusteella.

Tietosuojavastaava Katja Rajala

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

Miten toteutetaan palveluyksikossa?

Jokaisella tyontekijalla on henkildkohtaiset kayttajatunnukset, joilla kirjaudutaan hy-
vinvointialueen eri tietojarjestelmiin. Toisen henkilon tunnuksien kaytto on kielletty.
Tietosuojan ja tietoturvan peruskoulutus (Moodle-verkkoalustalla) on pakollinen kai-

kille tyontekijoille. Esihenkil6 vastaa ja seuraa koulutuksen toteutumista.
Yksiloissa kasitelladn runsaasti salassa pidettavia asiakas-, potilas- ja henkil6tietoja.

Yksikoissa pyritaan valttamaan paperisia asiakirjoja. Kaikki paperiset salassa pidetta-

vat asiakirjat laitetaan kayton jalkeen lukolliseen tietoturvajateastiaan.

Tietoturva- ja tietosuoja-asioihin kiinnitetd&dn huomiota, niin paperisten asiakirjojen,
sahkoisten tietovarantojen seka tietoverkkojen ja tietoteknisten laitteiden osalta. Sa-
lassa pidettavista asioista ei saa keskustella julkisella paikalla, mukaan lukien hyvin-
vointialueen julkiset tilat. Jokaisen tyontekijan vastuulla on toimia yksityisyytta suoja-
ten ja tietoturvallisesti seka velvollisuus ilmoittaa valittomasti tietoturvahairidista esi-
henkilolle, tietoturvavastaavalle seka tekemalla HaiPro poikkeamailmoitus. Etatydssa
tyontekija saa kayttaa vain hyvinvointialueen tarjoamia ja hyvaksymia laitteita jarjes-
telmia ja sovelluksia. Etaty6ta yksikdissamme saavat tehda osastonhoitajat tyotehta-

vien niin salliessa ja apulaisosastonhoitajat sijaistaessaan osastonhoitajia.

Yksil6ivia henkildtietoja tallennetaan vain asiakas- ja potilastietojarjestelmiin. Erityiset
henkildtiedot, kuten asiakas- ja potilastiedot lahetetaan aina salatulla sahkopostilla.
Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaalla on oikeus saada tietoonsa, kuka on kaytta-
nyt tai kenelle on luovutettu hanta koskevia tietoja seka mika on ollut kayton tai luo-

vutuksen peruste. Lokeja valvotaan sddnnénmukaisesti, pistokoevalvontana seka


https://intra.pirha.fi/group/guest/tietosuoja-ja-tietoturvaohjeet

esimerkiksi potilaiden, tietosuojavastaavan tai esihenkilon pyynnésta. Esihenkil® ryh-
tyy hyvinvointialueen ohjeiden mukaisiin toimenpiteisiin, jos tyéntekija on ohjeiden

vastaisesti katsonut, kayttanyt tai luovuttanut asiakas- tai potilastietoja.

3.13 Saanndllisesti kerattavan ja muun palautteen huomioiminen

Pirkanmaan hyvinvointialueella vahvistetaan asiakaslahtoisyytta ja osallistumista eri toimen-

piteiden avulla. Kaytossa olevia palautteen keraamisen tapoja:

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

o Kirjallisesti, palautekortilla

o Kokemusasiantuntijoiden haastattelu

e Palvelukokemusmittari, kaytdssa Tays -sairaaloissa

o NPS-asiakaskokemuskyselyt

o Kohdennetut asiakaskokemuskyselyt ja haastattelut

e Asiakasraadit

o Kansalliset asiakaskokemuskyselyt, THL:n "Kerro palvelustasi” - kysely tehd&én joka toi-
nen vuosi. Lakisdateisen seurannan piirissé ovat palvelua saanndéllisesti ja pitkaaikaisesti
saavat iakkaat asiakkaat kotihoidossa ja ymparivuorokautisessa asumisessa

e Hoitotyosensitiiviset potilaspalautteet (Tays ja lahisairaalat), palautetietoa kerataan poti-
lailta nelja kertaa vuodessa yhden viikon otannoilla

Liséatietoa osallisuudesta ja vaikuttamisesta on julkisilla sivuilla:

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

Suorat palautteet kasitellaan viimeistaan 12 vuorokauden kuluttua niiden saapumisesta.
Mikali asiakas on jattanyt yhteystietonsa, asiakkaalle vastataan. Saatua
asiakaskokemustietoa hyodynnetddn kaytannossa ja osana kaikkea paatoksentekoa seka

kehittamista.

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Vastuualueella tunnistetaan asiakaspalautteen merkitys ja sitd hyédynnetaan aktiivisesti toi-
minnan kehittamisessa. Asiakaspalautetta keratdan Pirkanmaan hyvinvointialueen sdhkoisen
palautekyselyn avulla, jonka liséksi yksikot kerdaavat potilailta palautetta kirjallisesti paperisilla
palautelomakkeilla. Myds potilailta saatava suullinen palaute koetaan tarkeaksi ja merkityk-

selliseksi.


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

4 Omavalvonnan riskien hallinta

4.1 Palveluyksikdn riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioimi-

nen

Toiminnallisten riskien hallinta tukee johtamista ja on olennainen osa toiminnan kehittdmista.
Tavoitteena on tunnistaa ennakoiden toimintaan liittyvéat vaarat ja altistavat tekijat seka
arvioida niiden vaikutusta, ja tukea paatoksentekoa. Menettelytapaan sisaltyy vakiintuneen
toiminnan seka toiminnan muutosten riskien arviointi ja hallinta, riskien merkittavyyden
arviointi ja niiden toistumisen estaminen. Toiminnallisten riskien vastuuhenkil®t ja riskien
hyvaksyntakriteerit kirjataan palveluntuottajien omavalvontasuunnitelmiin. (Pirhan asiakas- ja

potilasturvallisuuspolitiikka)

Henkilokunta hyddyntaa nayttéon perustuvia toimintamalleja asiakkaaseen ja potilaa-
seen kohdistuvien riskien tunnistamiseksi ja haittojen ehkaisemiseksi. (Pirhan turvallisuus-

lupaus)

Turvallisuuskulttuuri luo perustan organisaation riskienhallinnalle. Turvallisuuskulttuuri
muodostuu toimintakulttuurin seké johdon ja henkiléston arvojen, asenteiden, kokemusten ja
nakemysten perusteella. Tavoitteena on tiimitydn vahvistaminen ja organisaation jasenten
yhteistyon tehostaminen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa turvallisuuskulttuuri on yksildiden
ja yhteis6n 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 ty6taan asiakkaaseen ja potilaaseen kohdistuvien riskien

kannalta ja kehitta toimintaa jatkuvasti turvallisemmaksi.

Lisatietoja: Riskienhallinta — intra.pirha.fi

Miten toteutetaan palveluyksikdssa?

Riskien hallinnasta vastaa yksikdssa osastonhoitaja. Jokaisessa toimintayksikdssa
on nimetty turvallisuusyhdyshenkil6t ja lisaksi kuntien Sote-asemilla toimii eri palvelu-

linjojen vélinen turvallisuustydryhma.

Turvallisuuden johtaminen perustuu oikeaan ja reaaliaikaiseen tilannekuvaan. Pohjaa

tilannekuvan muodostamiseen saadaan riskienarvioinnista, asiakas- ja


https://intra.pirha.fi/group/guest/riskienhallinta1

potilasturvallisuusilmoituksista, asiakas- ja potilaspalautteista muistutuksista ja kante-

luista, potilasvahinkoilmoituksista, selvityksista ja tutkimuksista.
Uudelle tyontekijalle jarjestetaan tydsuhteen alkaessa turvallisuuskavely.

Esihenkilo jarjestaa yksikoissa sisaisen palotarkastuksen kahden vuoden vélein.
Vuonna 2024 jokainen esihenkild tekee tarkastuksen lokakuun loppuun mennessa.
Taman liséksi pelastuslaitos tekee kiinteistdissa saanndblliset palotarkastukset yhteis-

tydssa kiinteistbn omistajan kanssa.

Palvelut jarjestetaan siten, ettd ne ovat sujuvia ja suojaavat vaaratapahtumilta. Eh-
kaisevilla toimilla, kuten ladkkeen kaksoistarkistuksella, vakioiduilla menettelytavoilla,
tarkistuslistoilla, painehaavariskin arvioinnilla ja kaatumisriskin arvioinnilla pyritdéan

estamaan vaaratapahtuma potilaan hoidossa.

Lahipalvelusairaaloiden asiakas- ja potilasturvallisuuden kannalta keskeiset riskit
ovat:
» Asiakkaan tai potilaan hoidossa tarvittava tieto ei ole ajan tasalla ja
kaytettavissa

¢ Asiakkaan tai potilaan laakehoito ei toteudu oikein

Riskien hallinnan arviointi tehdaan yksikéssa moniammatillisesti Granite-jarjestelmaa
kayttaen vahintdan kaksi kertaa vuodessa ja aina tilanteiden muuttuessa. Arvioinnin
perusteella suunnitellaan tarvittavat toimenpiteet.

Tyoterveyshuollon viiden vuoden vélein tekema tydpaikkaselvityskaynti on osa tyo-
paikan riskienhallintaa ja toimenpidesuunnitelmaa. Tydpaikkaselvityksessa tyoter-
veyshuolto selvittéda ja arvioi tyon ja tyopaikan olosuhteiden terveellisyyden ja turvalli-
suuden seka arvioi millainen merkitys niilla on tyontekijoiden terveyteen ja tyoky-

kyyn.

4.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epakohtien ja puutteiden

kasittely



Jokaisen tyontekijan perustehtavaan siséltyy periaate: havainnoi turvallisuuteen liittyvia
tapahtumia, ilmoita niista ja vaikuta turvallisuuteen osallistumalla korjaavien toimien

suunnitteluun ja toteutukseen.

Vaaratapahtumat ja asiakaspalautteet kasitellaan viipymatta. Esihenkiltt vastaavat, etta
tarvittavat korjaavat ja ehkaisevat toimet suunnitellaan ja toteutetaan tapahtumien toistu-
misen estamiseksi, ja etta toimien vaikutuksia seurataan. Vakavien vaaratapahtumien

tutkintaan on menettelytapa, riittavat voimavarat ja osaaminen.

(Pirhan asiakas- ja potilasturvallisuuspolitiikka)

Sote-valvontalain 29 § velvoittaa hyvinvointialueen henkilostédn kuuluvan tai vastaavissa

tehtavissa toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilén ilmoittamaan viipymatta

palveluyksikdn vastuuhenkildlle tai muulle toiminnan valvonnasta vastaavalle henkildlle, jos
han tehtavissdan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan tai ilmeisen epakohdan 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 epékohdan uhat seka
tyoturvallisuuteen, toimintaymparistoon, tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvat havainnot ja

tapahtumat.

Palveluyksikdn esihenkilot vastaavat ilmoitusten kasittelysta, tarvittavien korjaavien ja
ehkaisevien toimien suunnittelusta ja toteutuksesta tapahtumien toistumisen estamiseksi.
Esihenkild voi kayttaa tapahtumien selvittamisessa palveluyksikon turvallisuusasiantuntijoita
(esimerkiksi ladkevastaavat), mutta esihenkil® paattaa toimenpiteista. Esihenkildiden tulee
kasitella tapahtumia saannollisesti yndessa henkiloston kanssa. Esihenkil6 vastaa
suunnitelmien ja toteutettujen toimien kirjaamisesta ja seuraa toteutettujen toimien

vaikutuksia.

Palveluyksikon tulee kuvata, miten edella mainitut tehtavét toteutetaan, ja maaritella
tavoiteajat ilmoitusten kasittelylle (aloituksesta loppuun saattamiseen) seké yhteiselle
kasittelylle henkiloston kanssa (esimerkiksi osastokokoukset). Kuvauksen tulee sisaltaa,
miten vakavaan tapahtumaan osallisille tyontekijdille jarjestetaan tarvittaessa tukea
(jalkipuinti, Second Victim -menettely) ja miten asiakkaalle, potilaalle tai l&heisille 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).

Liséatietoja: Vaaratapahtumat ja epakohtailmoitukset — intra.pirha. fi

Miten toteutetaan palveluyksikossa?

Esihenkilot kasittelevat hyvinvointialueen ohjeistuksen mukaisesti ilmoitettuja haitta-
tapahtumia saanndllisesti vahintdan kuukausittain yhdessa henkiloston kanssa. Ka-
sittelyn tarkoituksena on estaa vastaavien vaaratapahtumien toistuminen. Merkitta-
vimmat paivittdiseen toimintaan vaikuttavat haittatapahtumat kasitelladn mahdollisim-
man pikaisesti. Esihenkild vastaa suunnitelmien ja toteutettujen toimien kirjaamisesta
ja seuraa toteutettujen toimien vaikutuksia. Tarvittaessa han voi vieda asian kasitte-

lyyn ylemmalle taholle.

Asiakkaalle/potilaalle kerrotaan avoimesti, mikali hoidon tai palvelun seurauksena tai
sen viivastymisen vuoksi on aiheutunut vaaratapahtuma. Tapahtuma kaydaan lapi
asiakkaan ja hanen niin toivoessa, myos hénen laheisensa kanssa. Potilaalle anne-
taan potilasasiavastaavien yhteystiedot: he neuvovat ja ohjaavat asiakasta muun mu-

assa potilasvahinkoilmoituksen tekemisessa.


https://intra.pirha.fi/group/guest/vaaratapahtumat-ja-ep%C3%A4kohdat

4.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Miten toteutetaan palveluyksikdssa?

Henkilostoa koulutetaan HaiPro- ilmoitusten tekemisessa ja kannustetaan niiden te-
kemiseen. Yksikoiden laadkevastaavina toimivat sairaanhoitajat kasittelevat ladkehoi-
toon liittyvia HaiPro- tapahtumia, mutta muuten ilmoitusten kasittely on esihenkilon
vastuulla. HaiProt kasitellaan mahdollisemman reaaliaikaisesti tydyhteison sisalla
tuoden ne esiin yksikkokokouksiin, joita jarjestetddn 1-2- viikon vélein.

Yksikoiden esihenkiltt saattavat lahipalvelusairaaloiden johtoryhman tietoon merkit-
tavat HaiPro- tapahtumat heti, kun ilmoitus on tehty. Lisaksi lahipalvelusairaaloiden
johtotiimi kasittelee HaiPro- tapahtumien yhteenvedot kvartaaleittain. Lisaksi johtotii-
min jasenet seuraavat HaiPro-tapahtumia sahkoisesti viikoittain. Henkiléstba koulute-

taan HaiPro- ilmoitusten tekemisesta ja kannustetaan niiden tekemiseen.

4.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Sopimuksen kautta hankittavan palvelun laadun tulee vastata omana toimintana tuotetun pal-
velun laatua. Mikéli puutteita havaitaan, varmistetaan potilas- / asiakasturvallisuus ja puutteet
dokumentoidaan. Viipymatta otetaan yhteytta yksikdn esihenkilddn ja kaynnistetaan vuoropu-

helu sopimuskumppanin kanssa laatupoikkeaman korjaamiseksi.

Miten toteutetaan palveluyksikfssa?

Hyvinvointialueen linjauksen mukaisesti vastuualueellamme kaytetadan mahdollisim-
man vahan ostopalveluita, mutta lakisaateisten palveluiden turvaamiseksi niita hyo-
dynnetaan tarvittaessa. Ostopalvelulaakarit otetaan ensisijaisesti hyvinvointialueen
tekeman kilpailutuksen perusteella. Vuokrahoitajat otetaan TEMPORE:n kautta paa-
saantoisesti hoitajien lyhytaikaisiin poissaoloihin. Ostopalvelutydntekijan tyota valvoo
yksikon esihenkil6; osastonhoitaja tai ylilaakari.

Pirhan laakarien vuokratyon kayton kilpailutettu sopimus vuosille 2024-2026 tuli voi-
maan 1.3.2024. Ohje henkilostovuokrauksen kayttoon liittyen on annettu 10.4.2024.

Vuokratyon kayttoa seurataan saannollisesti.



4.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Pirkanmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon valmiussuunnitelma on
valmistunut tammikuussa 2024. Se kuvaa yleisella tasolla hyvinvointialueen resurs-
seja ja varautumisen menettelyitd. Valmiussuunnitelma tarkistetaan ja tuodaan alue-
hallituksen kasiteltavaksi kerran valtuustokaudessa ja aina, kun turvallisuusympaéris-
tossa tapahtuu olennaisia muutoksia. Valmiussuunnitelman yleisen osan paivittami-
sen koordinaatiosta vastaa konsernipalvelut. Valmiussuunnitelman yleinen osa on
julkinen ja se julkaistaan hyvinvointialueen ulkoisilla sivuilla. Sairaalapalveluiden ja

l&hipalvelusairaaloiden omat valmiussuunnitelmat ovat tyon alla.
Valmiussuunnitelman ajantasaisuudesta vastaa hyvinvointialueen valmiustydryhma,

ja yksikon esihenkil6t vastaavat siitd, ettéa henkildstd on tutustunut valmiussuunnitel-

miin ja osaa toimia niiden mukaisesti.

5 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutu-
misen

seuranta ja paivittdminen

5.1 Toimeenpano

5.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen



Miten toteutetaan palveluyksikdossa?

Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Omavalvontasuunnitelmat ovat yksikdiden toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla asiak-
kaiden / potilaiden, omaisten ja omavalvonnasta kiinnostuneiden saatavilla ja ne julkaistaan

hyvinvointialueen verkkosivuilla.

Palveluyksikdiden omavalvontasuunnitelmat julkaistaan Pirkanmaan hyvinvointialueen verk-

kosivuilla ja ne ovat ndhtévina yksikoissa toiminnan luonteeseen soveltuvalla tavalla.

Pirhan julkaisusuunnitelma paivittyy.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisen seuranta

Palvelualueen / yksikdn vastuuhenkil6t ja henkildkunta seuraavat omavalvontasuunnitel-
massa kuvatun toiminnan toteutumista jatkuvasti. Jos toiminnassa havaitaan puutteellisuuk-

sia, yksikko tekee korjaavat toimenpiteet asian kuntoon saattamiseksi.

Toiminnan laadun mittareista, seurannasta, julkaisusta kappaleessa 3.1

Omavalvontasuunnitelman paivitys

Pirkanmaan hyvinvointialueen omavalvontasuunnitelman pohja paivitetaan omavalvonta- ja
laatuasiantuntijaverkoston toimesta, kun hyvinvointialuetasoisessa sisalléssa tapahtuu olen-
naisia muutoksia. Pohja tarkistetaan laatu ja omavalvonta -asiantuntijaverkoston toimesta

vuosittain.

Palvelualueen / yksikén omavalvontasuunnitelman paivityksesta vastaa yksikon vastuuhen-
kilo. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan, kun toiminnassa tai ohjeistuksissa tehdéén muu-
toksia tai kehittamistoimenpiteita esimerkiksi havaittujen epékohtien, kehitettyjen omavalvon-
nan toimintamallien tai palautteiden perusteella. Omavalvontasuunnitelma tarkistetaan ja pai-

vitetd&n palveluyksikdssa vahintaan kerran vuodessa.



6 Omavalvontasuunnitelman hyvaksynta

Omavalvontasuunnitelman allekirjoittaa palveluyksikon vastuuhenkil&/-t.

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy toimialuejohtaja.

Omavalvontasuunnitelma pdivitetty, paikka ja paivays

Tampere 29.11.2024

Palveluyksikén vastuuhenkil®

Palvelujohtaja (vastuualuejohtaja) Anne Kantola

Toimialuejohtaja

Sanna Maki, hyvaksytty 29.11.2024

ﬁ 0 @ G pirha.fi

Seuraa meita somessa.



