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1 INLEDNING

Inom socialvarden gors egenkontrollplaner utgaende fran socialvardslagen 47 § (1301/2014):

En verksamhetsenhet inom socialvdrden eller en annan aktér som ansvarar fér den samlade verksamheten
ska géra upp en plan fér egenkontroll fér att sdkerstdlla socialvardens kvalitet, sdkerhet och dndamdlsenlig-
het. Planen fér egenkontroll ska ocksG anvindas for kontinuerlig uppfélining av att den personal som deltar i
klientarbetet dr tillréicklig. Genomférandet av planen fér egenkontroll ska féljas upp utifrdn respons som re-
gelbundet samlas in fran klienterna och deras anhériga och ndrstdende samt frdn verksamhetsenhetens per-
sonal. Servicen ska utvecklas utifrdn uppféliningen av att personalen dr tillréicklig samt utifrén respons.

Detta stods dven av speciallagstiftning som aldreomsorgslagen (980/2018, 23 §) och Valviras foreskrift
(1/2014) om uppféljning av egenkontrollplanens innehall, uppgérande och uppféljning.

2 SERVICEPRODUCENT OCH SERVICE

Serviceproducent: Osterbottens vilfirdsomrade
FO-nummer: 3221324-6
Kommun: Vasa, Sandviksgatan 2—4, 65100 Vasa

Enhet/ servicehelhet

Namn: Solsidan

Adress: Stationsgrdand 3 68500 Kronoby
Telefon: 040 4882920

Stad/kommun: Kronoby

Serviceform: Verksamhetsomrade, typ av service och dess omfattning
Verksamhetsomrade inom socialvarden: Dag — och boendeservice inom funktionshinderservice

Typ av service (6ppenvard, boende etc.): Serviceboende med heldygnsomsorg samt ldgenhetsboende
Verksamhetens omfattning (klienternas/ klientplatsernas antal): 8 st serviceboende platser med hel-
dygnsomsorg och 4st stddboende-/ldgenhetsboendplatser fér personer med funktionsvariation

Enhetens/ servicehelhetens ansvarsperson
Namn, titel/ utbildning: Sonja Tallgard, serviceférman
Telefon: 050 4354994 E-post: sonja.tallgard@ovph.fi

Service som kops av underleverantorer och deras serviceproducenter

Kopt service Serviceproducent
Personlig assistans Medipunkt, Debora
Stddservice Cleanbreeze
Livsmedelsleverans Kauppakassi
Sékerhet Axia bevakat omrade
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Enligt lagen om ordnade av social- och hélsovard (612/2021, 41 §) har valfardsomradet inom sitt organise-
ringsansvar skyldighet att fortgdende ge handledning och 6vervaka privata serviceproducenter och deras un-
derleverantorer i deras serviceproduktion.

Utdrag ur ovanstaende lag:

Vilfdrdsomrddenas har skyldighet att styra och 6vervaka den tjénsteproduktion som omfattas av deras or-
ganiseringsansvar, rdtt att av privata tjénsteproducenter och deras underleverantérer fa uppgifter och utred-
ningar som dr nédvdndiga for tillsynen och ritt att inspektera privata tjénsteproducenters och deras under-
leverantérers lokaler och utrustning. Om det framkommer eventuella missférhéllanden eller brister, ska vdl-
fdrdsomraddet styra tjdnsteproducenten, be om en redogérelse, kréva att brister avhjdlps. Om inte missfér-
hdllandena eller bristerna avhjélps ska vélfdrdsomradet vidta atgdrder, sdnka ersdttning eller hdlla inne be-
talning, sdga upp eller hdva avtal.

Enheten/ servicehelheten har ansvar for kvaliteten pa den service som kdps av underleverantorer
Solsidans personal foljer regelbundet med att kvaliteten och klientsdkerheten féljs av samtliga kop-
tjanster. Personliga assistansen kontrolleras av funktionshinderservicens socialarbetare. Kvaliteten
och sdkerheten dvervakas dessutom av 6vph:s Linda Styris.

Underleverantorernas egenkontrollplan ingar i Solsidans egenkontrollplan och i Funktionshinderser-
vicens plan.

3 VERKSAMHETSIDE, VARDERINGAR OCH VERKSAMHETSPRINCIPER

3.1 Verksamhetsidé

Verksamhetsidén anger vilken for vilken malgrupp servicen produceras. Verksamhetsidén ska basera sig pa
den lagstiftning som géller for branschen. De centrala lagarna som styr socialvardstjansterna ar socialvards-
lagen (2014/1301), lagen om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden (2000/812), och som spe-
ciallagar som barnskyddslagen (2007/417), lagen om service och stod pa grund av handikapp (1987/380) och
lagen angdende specialomsorger om utvecklingsstérda (1977/519), mentalvardslagen (1990/1116), lagen om
missbrukarvard (1986/41) och dldreomsorgslagen (2012/980).

Solsidan serviceboende producerar omtyckta boendeplatser for personer med funktionsvariation.

3.2 Varderingar och verksamhetsprinciper

Tjansterna inom socialvarden ska iaktta de centrala principerna i lagstiftningen om socialvarden. Tjdnsterna
ska framja och uppréatthalla valfard och social trygghet, minska ojamlikhet och framja delaktighet, trygga pa
lika grunder behovlig, tillracklig och hogkvalitativ socialservice och andra atgarder som framjar valfarden
samt framja klientorientering och klientens ratt till god service och gott bemotande inom socialvarden.

Véarderingarna speglar sig daven i de yrkesetiska principerna som tillimpas i arbetet, och de styr valen ocksa i
sadana fall dar lagen inte ger exakta svar pa de fragor som uppstar i det praktiska arbetet. Varderingarna

4
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vittnar om arbetsgemenskapens satt att utfora sitt arbete. De paverkar malsattningen och de metoder som
anvands for att malen ska uppnas. Verksamhetsprinciperna anger malen fér enheten/servicen och klientens
stallning i den. Verksamhetsprinciper kan vara exempelvis individorientering, sdkerhet, familjecentrering och
professionalitet. Tillsammans med varderingarna bildar verksamhetsprinciperna ryggraden for arbetsme-
toderna och malen och aterspeglas bl.a. i det sdtt man bemaoter klienter och anhdériga.

De varderingar och verksamhetsprinciper som styr verksamheten utgér en del av planen for egenkontroll och
styr forverkligandet av egenkontrollen.

Vi formedlar valfardsomradets vardelofte om narhet, om att beméta invanarna som individer och
om att stodja varandra i vart arbete.

Ansvarspersonerna som arbetar vid Solsidan ar utbildade narvardare, en sjukskétare och alla har gil-
tiga lakemedelslov. Solsidans viktigaste vardering &r att halla individen i centrum. Vi arbetar genom
respektfulla moéten, 6ppenhet, delaktighet, ansvarstagande och jamlikhet. Pa Solsidan arbetar vi for
att alla ska kdnna sig trygga i sitt hem. Vi ar ett boende som satsar pa motion och trivsel i var natur-
nara miljé som vi ofta ror oss i.

Vi visar respekt for varandra, vi haller vad vi lovat, vi baktalar inte varandra och vi kommer ihag tyst-
nadsplikten, sjdlvbestammanderatten beaktas och uppmuntras. Personalen arbetar genom lagaffek-
tivt bemotande.

Vid Solsidan berémmer och uppmuntrar vi varandra ofta. Vi ar noga med att alltid samarbeta och
hjalpa varandra. Vi forsoker att alltid beakta klienternas asikter och upplevelser. Vi har regelbundna

uppdateringar av verkstallighetsplaner och serviceplansmoten.

Vart mal &r att vara klienter ska ha ett bra liv hemma pa Solsidan.

4 RISKHANTERING

Riskhanteringsprocessen handlar om hantering av enhetens/ servicehelhetens risker via egenkontroll

Vilka ar organisationens och enhetens planer och anvisningarna som stoder riskhanteringen?

Osterbottens vilfirdsomrades:

- Vdlmaendestrategi med malsattning att ha sdkerhet och kvalitet av toppklass i Norden
- Program fér egenkontroll 12/2022

- Plan for kvalitet och klientsdkerhet 2022/2023

- Plan fér egenkontroll av datasdkerheten 2023 (pa kommande)

4.1 Ledningens, forpersonens och personalens ansvar for riskhanteringen

Det hor till riskhanteringens karaktar att arbetet aldrig blir fardigt. Av hela enhetens personal krdvs engage-
mang, férmaga att lara av sina misstag och att leva i en férdandring for att sikra och hogkvalitativa tjanster
ska kunna tillhandahallas. Olika yrkesgruppers sakkunskap kan utnyttjas genom att hela personalen tas med
i att planera, genomfora och utveckla egenkontrollen.

Enhetens ansvarsfordelning i riskhantering:
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OVPH:s ledning foljer personaltitheten som rekommenderas i landet, for att trygga versamhetens
sakerhet.

Arbetsgruppen har utsett ansvarspersoner fran Solsidan och férpersonen mojliggor deltagande i skol-
ningar i amnet. Forpersonen ger alltid sdakerhetsinstruktioner till ny personal och studeranden. Ge-
nomgang av huset, sakerhetsévningar mm.

Forpersonen uppmuntrar medarbetarna att skriva Haipro och 6ppen kommunikation pa arbetsplat-
sen.

Ansvarspersoner av kvalitets- och sakerhetsgranskning samt egenkontrollplansuppdatering har ut-

setts ur personalgruppen. Genomgang av egenkontrollplanen gors pa personalméte. Personalen dis-
kuterar regelbundet sdkerhetsférbattrande atgarder.

4.2 |dentifiering av risker och missférhallanden

Om missforhallanden inte upptacks ar det inte mojligt att férebygga klient- och patientsakerhetsrisker eller
pa ett systematiskt satt ingripa i missforhallanden. Egenkontrollen baserar sig pa riskhantering, dar risker och
eventuellt hotande missforhallanden i samband med servicen ska bedémas pa ett mangsidigt satt och med
hansyn till den service som klienten far. Personalen varderar sin egen verksamhet, hor pa klienter och obser-
verar verksamhetens i anslutning till kvalitet och klientsdakerhet och beaktar klientresponsen i utvecklingen
av verksamheten.

Risker kan orsakas till exempel av en otillracklig personaldimensionering eller en verksamhetskultur dar en
Oppen sakerhetskultur inte stods tillrackligt. Risker kan orsakas av den fysiska arbetsmiljon (trosklar, appara-
ter som ar svara att anvanda) och arbetsmetoder, till exempel ogrundade begransningar av klientens sjalv-
stammanderétt eller klienternas beteende gentemot varandra. Ofta ar riskerna en summa av manga felaktiga
funktioner. En forutsattning for god riskhantering ar att arbetsgemenskapen arbetar i en 6ppen och trygg
atmosfar, dar bade personalen, klienterna och de anhoriga vagar ta upp missférhallanden i kvalitet och kli-
entsdkerhet.

Enhetens/servicehelhetens risker behover granskas heltdckande fran olika synvinklar. Riskerna kan ha att
gora med klienter, personal, ledarskap, serviceproduktion, arbetsutrymmen, dataskydd och datasdkerhet
samt lakemedelsvarden och dess forverkligande.

Beskriv hur risker och missforhallanden identifieras pa enheten:

Enhetens/ servicehelhetens centralaste risker och férebyggande av dessa

[ Risk ___ _ ___ __ __ __ Forebyggande dtgiirder

Obehoriga kan fa tillgang till klienthandlingar Personalen loggar ut fran klientdatasystemet néar
de inte anvander det.

Aggressionsutbrott Minimerar ensamt arbete och har 6verenskomna
handlingsplaner for att trygga andra klienter och
personal.

Forvaring och utdelning av mediciner Lasta medicinskap och dorren till medicinrummet.
Kontroller av ratt medicindosering.

Halka utomhus Grusar gardsplanen.

Utomhusbelysning Personalen meddelar gardskarlen vid problem.
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Risk __________________________ Forebyggande itgirder

Fallrisk Personalen forsoker halla 6ppna ytor. Anvander
hjalpmedel nar det behovs.
Olika journalprogram Arbetsgivaren planerar las- och skrivrattigheter till

halso- och sjukvardens journalprogram at enhet-
ens personal. Nu sker kommunikationen via tele-
fonkontakt.

Kirjoita tekstia napsauttamalla tata.

| riskhanteringsprocessen 6verenskoms arbetssatt for identifieraring av risker och kritiska arbetsmoment.

4.3 Rapportering och analysering av tillbud och avvikelser

Behandlingen av tillbud och avvikelser innefattar dokumentering, analysering och rapportering av dessa. An-
svaret for att den kunskap som samlats vid riskhanteringen kommer till nytta i utvecklingsarbetet ligger hos
serviceproducenten, men de anstallda ansvarar for att informationen formedlas till ledningens kdannedom. |
behandlingen av avvikelser ingar dven att de diskuteras med de anstéllda, klienten och vid behov med en
anhorig. Efter en allvarlig avvikelse som orsakat ersattnings bara skador informeras klienten eller den anh6-
riga om hur ersattning kan sokas.

Rapporteringssystem som anvinds inom Osterbottens vilfirdsomrade
- HaiPro, rapportering av tillbud och negativa handelser
- SPro, anmalning av missférhallanden och uppenbar risk for missforhallande i forverkligande av socialvard.

Medarbetarna fyller i Haipro vid behov. Serviceférman och Ovph:s ledning behandlar dessa. De tas
upp pa personalméten och déar diskuteras hur tillbuden och avvikelserna kan hanteras och forslag pa
hur de kan minimeras.

4.4 Korrigerande atgarder och forebyggande av en upprepning av skador

For kvalitetsavvikelser, missforhallanden och tilloud samt for negativa hdandelser faststalls korrigerande at-
garder som hindrar att hiandelsen upprepas framéver. Sadana atgarder ar bland annat utredning av orsakerna
till det skedda och darigenom en 6vergang till sakrare arbetssatt. Detaljerad information om servicens kvali-
tet och behoven att utveckla klientsékerheten fas fran olika kallor. Inom riskhanteringsprocessen behandlas
alla avvikelseanmalningar och kdnda utvecklingsbehov och for dem gors en plan beroende av risknivan sa att
de kan fas i skick. De korrigerande atgarder registreras i enheten utvecklingsplan for egenkontroll.

Utvecklingsplan for egenkontroll i anslutning till vard- och servicekvalitet, samt klientsdkerhet

Utvecklingsbehov som framforts av klienter, anhériga/narstaende, personal och samarbetspartners eller som
aktualiserats via kvalitetsarbete eller riskhantering.

Utvecklingsbehov/ Forbattringsatgard Tidtabell Ansvarsperson
Respons fran

Risk for halka Grusar gardsplanen Hela vinterhalvare Max Abbors
Arbetsgivaren Apparatpass Underutveckling MarjoEmmes
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Personalen meddelar, via telefon och kontakthéafte gardskarlen vid behov av grusning m.m.

4.5 Personalens anmalningsskyldighet

Lag om tillsynen éver social- och hdlsovarden 741/2023
29%

Tjéinsteproducentens och personalens anmdlningsskyldighet

Tjénsteproducenten ska trots sekretessbestimmelserna omedelbart underritta tjénsteanordnaren och till-
synsmyndigheten om sGdana missférhdllanden som framkommer i tjdinsteproducentens egen eller dennes
underleverantérs verksamhet och som i visentlig grad dventyrar klient- och patientsédkerheten samt om hdn-
delser, skador eller tillbud ddr klient- och patientsidkerheten har dventyrats allvarligt och om andra sadana
brister som tjdnsteproducenten inte har férmatt eller inte férmar atgdrda genom egenkontroll.

En person som ingdr i tidnsteanordnarens eller tjidnsteproducentens personal eller arbetar med motsvarande
uppgifter i ett uppdragsforhallande eller som underleverantér ska trots sekretessbestéimmelserna utan dréjs-
mdl underrdtta ansvarspersonen for tjinsteenheten eller ndgon annan person som ansvarar fér évervakning
av verksamheten, om han eller hon i sina uppgifter upptdcker eller far kinnedom om ett missférhdllande eller
en uppenbar risk for ett missférhdllande vid tillhandahdllandet av socialvard och hélso- och sjukvard fér kli-
enten eller patienten eller upptdcker eller far kinnedom om en lagstridighet av annat slag.

Den som tagit emot anmdlan ska underrdtta tjéinsteanordnaren eller tjéinsteproducenten om saken. Tjéinste-
anordnaren, tjéinsteproducenten och ansvarspersonen ska vidta Gtgdrder for att avhjdlpa missférhdllandet
eller den uppenbara risken for ett missférhdllande eller lagstridigheten av annat slag. Anmdlan kan géras
trots sekretessbestdmmelserna.

Den som tagit emot anmdlan ska och den som gjort anmdlan fdr trots sekretessbestimmelserna underrdtta
tillsynsmyndigheten om saken, om missférhdllandet eller den uppenbara risken for ett missférhallande eller
lagstridigheten av annat slag inte avhjdlps utan dréjsmdl. Tillsynsmyndigheten kan besluta om dtgdrder pd
det sdtt som féreskrivs i 38 § eller meddela ett féreldiggande enligt 39 § fér att undanréja missférhdllandet.
Den som gjort anmdlan far inte bli féremdl fér negativa motdtgdrder till f6ljd av anmdlan. Tjdnsteproducen-
tens eller ansvarspersonens férfarande ska betraktas som en férbjuden motdatgdrd om anstdllningsvillkoren
féren person i arbetsavtals- eller ticinsteférhdllande férsémras eller om anstdllningen avslutas, den anstdllda
permitteras eller missgynnas pd annat sdtt eller blir féremdl fér andra negativa féljder fér att han eller hon
har gjort en sadan anmdlan som avses i 2—4 mom. eller deltagit i utredningen av det drende som anmdlan
gdlit. Det dr likasa forbjudet att hindra eller férséka hindra ndgon frdn att géra en anmdlan som avses i 2—4
mom.

30%

Tjénsteproducentens skyldighet att informera om personalens anmdlningsskyldighet

Tjdnsteproducenten ska informera sin personal om anmdlningsskyldigheten och omsténdigheter i anslutning
till tillimpningen av den. Anvisningar fér forfaringssdtten vid tillimpningen av anmdlningsskyldigheten ska
ingd i tidnsteenhetens plan fér egenkontroll som avses i 27 §.
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Om personalen upptacker missférhallanden goérs en anmalan till serviceférman. Arbetsgruppen for-
soker hitta |6sningar pa problemet genast eller under féljande personalméte. Personalens anmal-
ningsskyldighet diskuteras regelbundet under personalméten. Vid behov kontaktar serviceférman
koordinerande serviceforperson och 6vriga chefer.

5 KLIENTENS STALLNING OCH RATTIGHETER

5.1 Bedomning av servicebehov

Personer som ansoker om socialvard har ratt att fa en bedomning av servicebehovet (SvL 36 §)., ifall det inte
ar direkt onddigt att gora t.ex. for att servicebehovet ar tillfalligt. Servicebehovet bedéms tillsammans med
klienten och vid behov med deras anhorig, narstaende eller en laglig representant (SvL 41 §). Utgadngspunkten
for bedomningen ar personens egen uppfattning om sina resurser och hur de kan starkas. Vid utredningen
av servicebehovet ska uppmarksamhet fastas vid att aterstalla, bevara och framja funktionsformagan samt
mojligheterna till rehabilitering. Beddomningen av servicebehovet omfattar alla dimensioner av funktionsfor-
magan, vilka ar fysisk, psykisk, social och kognitiv funktionsférmaga. Dartill ska vid bedomningen beaktas de
riskfaktorer i samband med de olika dimensionerna som forutspar en férsamrad funktionsférmaga, sasom
instabilt halsotillstand, smarta, dalig nutrition, otrygghet, brist pa sociala kontakter eller ensamhet.

Klientens servicebehov forverkligas genom uppdatering av genomfdrandeplan, serviceplaner och
daglig uppfoljning av personalen. Anhoriga tas med vid serviceplansuppdateringar och regelbundna
kontakter. Osterbottens valfardsomrade utreder vilka bedémningsverktyg vi ska anvinda ss Rai-ID,
ICD matning eller annat instrument.

5.2 Egen kontaktperson

Enligt socialvardslagens 42 § ska at en socialvardsklient utses en egen kontaktperson for den tid som klient-
relationen pagar. En egen kontaktperson behdver inte utses om det for klienten redan har utsetts en
annan arbetstagare som ansvarar for servicen eller om det av nagon annan orsak ar uppenbart
onddigt. Kontaktpersonens uppgift ar, att utgaende fran klientens behov och till klientens férdel
frAmja, att klientens service ordnas enligt bedémningen av servicebehovet.

Solsidan har utndmnt egenvardare till alla klienter.

5.3 Klientplan

Enligt socialvardslagen 39 § ska bedomningen av servicebehovet kompletteras med en klientplan som utar-
betas for klienten eller genom en annan motsvarande plan, om det inte uppenbart dr onodigt att utarbeta
en plan. Planen gors klientorienterat med malsattningen, att valfairdsomradets tjansteinnehavare och klien-
ten har en gemensam syn pa klientens funktionsférmaga och servicebehov. | planen antecknas klientens
uppfattning, dnskemal och asikter om servicen och stédinsatserna.

Klienterna deltar i uppgorande av serviceplaner och genomférandeplaner dar olika servicealternativ
och behov behandlas.
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Genomforandeplaner och serviceplanerna finns tillgangliga for personalen att ldsa pa arbetsplatsen
och de diskuteras med jamna mellanrum pa personalméten.

5.4 Verkstallighetsplan

Forverkligandet av service-, vard- och uppfostringsplan, vdlmaende- eller rehabiliteringsplanen i klientens
dagliga vard och service forutsatter att personalen ar val fortrogna med sitt arbete. Det ar en stor klientsa-
kerhetsrisk i fall inte vard- och serviceplanen forverkligas eller uppdateras. Det ar speciellt viktiga att gora en
plan, ifall det har tillampats eller mojligtvis kommer att tillampas begrdnsningar at klienten. Planens malsatt-
ning ar, att forebygga och skapa en beredskap for begransningsatgarder. Genom planen iakttar man klient-
planens dokumenterade malsattningarna och beskriver detaljerat hur man moter klienternas behov. Planen
gors tillsammans med klienten och den skall uppdateras med jamna mellanrum och nar klientens servicebe-
hov férdandras. En central sak i forverkligande av egenvarden &r, hur man sakrar att egenkontrollen forverkli-
gas i klientens dagliga vard/omsorg.

Planens malsattningar diskuteras pa personalméten och planerna uppdateras tillsammans med kli-
enterna. Planerna féljs upp regelbundet av personalen och klienterna.

Egenvardaren ansvarar for att planen uppdateras.

Solsidans personal, anhdriga, funktionshinderservicens personal och FDUV hjalps at att informera
klienterna om olika servicealternativ. Personalen forsoker alltid hora pa och diskutera med klienterna
om nyheter och fragor som kan uppkomma.

Planerna finns tillgdngliga for personalen och innehallet diskuteras regelbundet pa personalméten.

5.5 Dokumentation av klientarbete

Varje anstélld inom socialvarden ansvarar for att dokumentera klientarbete. Det finns en lagstadgad doku-
mentationsskyldighet pa basen av lagen om klienthandlingar inom socialvarden (2015/254, § 4). Skyldigheten
borjar nar den som ordnar service har blivit informerad om att en person ar i behov av service eller nar en
privat serviceproducent har bérjat ordna socialservice. Aven uppgifter om en avslutad klientrelation doku-
menteras i klienthandlingarna. Institutet for halsa och vélfard har 1/2021 gett en foreskrift angaende doku-
mentering av klientarbete.

Dokumentation av inkomna uppgifter genom klientvarden ar en viktig del av klientarbetet. | klienthandling-
arna dokumenteras sadan information som ar behovlig och tillrdcklig med tanke pa ordnandet, planeringen,
forverkligandet, uppféljningen och 6vervakningen av socialvarden. | klienthandlingarna skall det anvandas
ett tydligt och begripligt sprak och dokumentationen skall ske omedelbart efter att klientens drende har be-
handlats.

Las mera i:

Foreskrift om strukturen for klienthandlingar inom socialvarden och om

Sosiaalihuollon asiakastietojen kasittely 2022 (pa finska)

Behandling av klientuppgifter inom socialvarden 2016

Personalen skolar in ny personal och vikarier hur man dokumenterar i journalprogrammet. Arbetsgi-
varen ordnar kurser i nya dataprogram och i dokumentationsteknik. Skolningsvideor finns pa val-
fardsomradets intra. Enhetens serviceférman ar utbildad dokumentationsexpert och har undervisat
personalen enligt Kansa-koulus material.
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Genom personalens 6verlappande arbetstider mojliggérs dokumentering utan dréjsmal samt genom
tyst rapportering.

Tystnadsplikten anvands och beaktas pa arbetsplatsen.

Direktiv om hur personuppgifter behandlas ges av serviceférman och medarbetarna till ny personal.
Fortbildningen i datasdkerhet och behandling av personuppgifter ordnas av arbetsgivaren via inspe-
lade skolningar och Teams-moten.

Stickprov gors av arbetsgivaren for att kontrollera att personalen iakttar gallande lagstiftning om
dataskydd och behandling personuppgifter.

De dataskyddsansvarigas namn och kontaktuppgifter:

Tuija Viitala, tel.nr 06 213 1840
Sandviksgatan 2-4, 65130 Vasa

Anne Korpi, tel.nr. 040 183 2211
Dammbrunnsvagen 4, 1. vaning 65100 Vasa

5.6 Réttighet till socialvard av god kvalitet och ett gott bemdtande

En klient inom socialvarden har en lagstadgad rétt till socialvard av god kvalitet och gott bemétande utan
diskriminering av dem som ger socialvard. Klienten skall bemétas sa att hens manniskovarde inte kréanks och
sa att hens 6vertygelse och integritet respekteras. Ett gott bemoétande hanfor sig till klientens ratt att bli
hord, tilltalad och bem6tt som en individ och pa ett sakligt och vanligt satt etc. Varje enhet behover definiera
vad ett gott bemotande betyder hos dem, sa att alla kan férbinda sig till en gemensam god praxis. Pa mot-
svarande satt behover ett osakligt bemotande och illabehandling definieras och hur man reagerar pa sadant
beteende observeras.

Vid Solsidan &r vi alla artiga och vénliga mot varandra. Vi hjalper och stoder varandra dar det behovs.
Varje anstalld ar skyldig att informera sin serviceférman om observation av osakligt bemdtande. Ser-
viceférman ar da skyldig att ingripa. Alla ar skyldiga att genast ingripa om nagon forgriper sig pa en
klient eller om en klient blir osakligt bemott. Serviceférman for enheten féljer vid ett sadant fall till-
vagagangssattet for osakligt bemétande, ger muntlig och skriftlig anmérkning och vid upprepning av
handelsen ges en varning som till slut kan leda till uppsagning.

Néarvarande personal samtalar genast med klienten och kontaktar hens anhériga eller narstaende.
Vid behov kontaktar serviceférman ber6rda personer och reder ut situationen. Klienten/anhériga
informeras om majligheten att géra en anmarkning via OVPHs natsida eller kontakta social- och pa-
tientombudspersonen.

5.7 Klienternas och deras anhdrigas eller narstaendes delaktighet

En vasentlig del av utvecklandet av serviceinnehallet, kvaliteten, klientsdakerheten och egenkontrollen ar, att
ta hansyn till klienter i olika aldrar samt deras familjer och narstdende. Eftersom kvalitet och god vard och
omsorg kan betyda olika saker for personalen och klienterna ar det viktigt att man i utvecklingsarbetet ut-
nyttjar all respons som pa olika satt systematiskt samlats in. Delaktighet for klienter och anhériga betyder att
deras asikter och 6nskemal beaktas i samtliga situationer som géller servicen och utvecklandet av verksam-
heten.
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Klienternas anhoriga/nérstaende ges moijlighet att delta i serviceplansuppdateringar, kan ldsa egen-
kontrollplanen pa enheten samt kontakta boendet och serviceférman vid behov.

Klientrespons samlas in genom Ovph:s frageenkit pa en i-pad, som cirkulerar mellan Ovph:s enheter
inom delaktighetsstédet samt via Ovph:s hemsida.

Inkommen respons behandlas under personalméten och serviceférmans moten.

5.8 Starkande av sjalvbestammanderatten och tillampning av begransningar

Sjalvbestdammanderatten ar en grundldggande rattighet for var och en och bestar av ratten till personlig fri-
het, integritet och sdkerhet. Den har ett ndra samband med ratten till privatliv och skydd for privatlivet. Per-
sonlig frihet skyddar méanniskans fysiska frihet, men ocksa ratten till fri vilja och sjdlvbestammanderatten.
Inom socialarbetet skall klientens sjalvbestimmanderatt stédas och respekteras. Klienterna skall ges mojlig-
het att delta och paverka planeringen och forverkligandet av sin service. | man av maéjlighet skall klienten ha
mojlighet, att framfora asikter dven som sadant, som vem som hjalper hen i kdnssensitiva situationer.

Bland socialvardens klienter finns det personer i olika aldrar som ar oférmogna att skdta egna arenden. For
minderariga barn ar det i forsta hand vardnadshavarna som utgor férmyndarna. Vid sidan av lagen om for-
myndarverksamhet (1999/442) ger myndigheten for digitalisering av och befolkningsdata detaljerad inform-
ation hur man gar till vaga i olika situationer.

Socialvardens vard och omsorg baserar sig i forsta hand pa frivillighet utan intension att begrédnsa klientens
sjalvbestammanderatt. Med undantag for barnskydd och omsorgen om utvecklingsstérda finns det ingen
direkt lagstiftning som begransar klientens sjdlvbestimmanderatt. Enligt barnskyddslagens ska begrans-
ningar tillampas pa ett tryggt satt dar barnets manniskovarde respekteras, dartill ska barnets unika situation,
alder, kon och kulturella och religitsa bakgrund beaktas. Vid tillampningen av begransas skall man ta hand
om barnets enskilda och grundlaggande behov. Begrinsningarna far inte innehalla att barnet underordnas,
disciplineras eller pa annat satt far ett forolampande bemotande. Anvandningen av begransningar skall gen-
ast avslutas nar de inte langre ar nédvandiga. Begransningar far inte anvands som en disciplinar atgard och
de far inte orsaka barnet skada eller oldgenhet.

Inom socialvarden kan klientens sjalvbestammanderéatt begransas endast om klientens eller andra personers
hélsa eller sdkerhet riskeras att dventyras. Innan tillampningar av begransningar behover drendet diskuteras
med den berérda, den tjansteinnehavare som gor begransningsbeslutet, samt de anhériga/narstaende. En
begransning enligt lagen angaende specialomsorger om utvecklingsstorda (381/2016) 42 b §, fodrar dartill,
att enheten har tillgang till tillrdcklig sakkunskap inom medicin, psykologi och socialt arbete (grupp av sak-
kunniga). Begransningsatgarden skall tillampas enligt den lindrigaste begransningssattet, tryggt och med re-
spekt for klientens manniskovarde. Vid tillampningen av atgarder som begransar sjdlvbestimmanderatten
gors adekvata skriftliga beslut, som ar klient- och situationsbundna. | klientens verkstallighetsplan skrivs be-
gransningsatgardernas metoder och medel, samt hur lange beslutet ar i kraft. Uppfoljningen av klientens
begransningsbeslut sker som en del av daglig dokumentation.

Las mera:

Lankar till beslut av riksdagens justitieombudsman och andra hogre 6vervakare av rattssakerheten gallande

sjalvbestammanderatten.

Stod till sjdlvbestimmanderatten inom funktionshinderservice, Handbok om funktionshinderservice fran

Institutet for halsa och valfard.
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Muistisairaan henkilon hoito EOAK/8165/2020 (pa finska)

Lastensuojelun menettely sijaishuollon jarjestamisessd EOAK/2857/2021 (pa finska)

Klienterna far individuell handledning och stéd och far alltid uttala sig om sin egen vilja. Varefter
klientens vilja foljs om sa ar mojligt. Klienterna far sjalv valja sina kldader, sitt morgonmal, far vara
med och planera maltidslistan och vélja sina sociala aktiviteter.

Vara principer kring begransning av klientens sjalvbestimmanderatt ar att vi alltid forsoker 16sa me-
ningsskiljaktigheter genom diskussion, forhandlingar och stravar efter att komma 6verens. Om inga
andra alternativ hittas gors begransningsatgarder med paféljande beslut.

For tillfallet har enheten tva beslut om begransningsatgarder enligt 42 m§.

Narvarande personal évervakar klienten vid begransning.

5.9 Multiprofessionellt samarbete

Socialvardens klienter kan behova flera olika serviceformer samtidigt t.ex. klienter inom barnskydd kan vara
i behov av tjanster fran skola, hdlso- och sjukvard, psykiatri, rehabilitering eller smabarnspedagogik. Funkt-
ionsnedsatta ar en annan grupp som kan behéva flera olika typer av service. Hos aldre har ater évergangar
fran en serviceform till en annan visat sig vara riskfyllda.

For att klienternas helhetsservice skall fungera och motsvara klienternas behov behover de olika servicegi-
varna samarbeta, dar kunskapsformedlingen mellan olika aktoérer har en sarskilt stor betydelse. Socialvards-
lagen (2014/1301, 41 §) understdder detta sektordvergripande samarbete mellan klienternas olika service-
producenter

Samarbetet och informationsféormedlingen med hélso- och sjukvarden sker via telefonsamtal pga
olika journalprogram for tillfallet. Inom socialvarden anvands samma Abilita journalprogram.

5.10 Anmarkningar och stod av social- och patientombudsmannen

Klienter inom socialvarden har ratt till socialvard av god kvalitet och gott bemdétande utan diskriminering fran
dem som ger socialvard. Ifall klienter inte ar n6jda med det bemdétande eller den service de far kan de géra
en anmarkning at enhetens forperson eller socialvardens ansvariga tjansteinnehavare. Anmarkning kan dven
goras av klientens lagliga foretradare, en anhorig eller narstdende. Mottagaren av anmarkningen ska be-
handla arendet och lamna ett skriftligt, motiverat svar inom rimlig tid samt vidtar behovliga atgarder for att
avhjalpa missforhallandet. Nar servicen baserar sig pa ett képtjanstavtal kan anmarkningen goras till enhet-
ens ansvarsperson eller till valfardsomradets ledande tjansteinnehavare inom socialvarden. P4 enheten be-
héver man dven utan anmarkningar fasta uppmarksamhet vid hur klienter bemots och servicens kvalitet.

Anmarkningar tas emot av socialombudsmannen som kontaktar vid behov enheten och organisat-
ionens chefer. Anmarkningar som inldmnas via 6vph:s hemsida kommer till serviceférmans haipro.
Serviceférmans och medarbetarna behandlar anmarkningarna sa fort som majligt eller allra senast
inom en manad. Anmarkningar utifran har hogsta prioritet i behandlingen.
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Socialombudsman

Patientombudsman

ger information och rad om klientens rattig-
heter inom socialvarden.

ger information hur klienten skall ga till
vaga vid missndje med bemaotande eller so-
cialservice.

ger rad och hjalper klienter att gora an-

ger information och rad om patientens rattig-
heter inom halso- och sjukvarden.

ger rad hur patienten kan ga tillvaga vid miss-
noje med bemoétande och vard.

ger rad och hjalper patienter att géra an-
markningar eller patientskadeanmalningar.

markningar.

Social- ja patientombudsmannens kontaktuppgifter hittas som bilaga.

6 PERSONAL

6.1 Personalstruktur och personaldimensionering

Inom socialvarden styrs personalstrukturen och -dimensioneringen langt av lagstiftning. Det betyder att per-
sonalstyrkans utformning paverkas av vilken verksamhet som bedrivs, klienternas antal och deras servicebe-
hov. Lagstiftningen styr direkt personaldimensioneringen for socialarbetare som arbetar med barnskydd,
barnskyddsenheternas personal och dldreomsorgens personal pa serviceboenden med heldygnsomsorg.
Inom socialvardens enheter iakttas speciellt att personalen racker till och &r kunnig.

En klientsakerhetsrisk ar om féormannen inte har tillrackligt med kompetens och tid att arbeta som enhetschef
och verkstélla egenkontrollen. Personalrisker ar, om det inte finns tillrackligt med personal, inte tillrackligt
kunnig personal i vard- och omsorgsarbete i forhallande till klienternas vard- och servicebehov. De hér bris-
terna kan leda till att klienterna inte far en tillrackligt stimulerande vardag, minskad utevistelse och onodiga
begrénsningar i deras sjdlvbestammanderatt. Brister i forpersonens och personalens sprakkunskaper eller
kultursensitivitet kan ater leda till att klienterna inte far en adekvat service.

Enhetens personal bestar av: Narvardare: 6st, varav en ar serviceansvarig, sjukskétare: 1st i klientar-
bete 85%, i administrativa uppgifter 15% , Socionom: 1st i administrativt arbete 50%, serviceférman.
Forpersonen berdknas ha tillrackligt med tid att leda enheten genom att tjansten ar enbart administ-
rativ och genom att ansvarig handledaren och ansvarspersonerna har sarskilda administrativa arbets-
dagar som de ar bortkopplade fran klientarbetet.

Kraven pa enhetens personaldimensionering forverkligas genom att alla vardbefattningar ar besatta.
Vid krissituationer anstalls tillaggspersonal.

Genom att det finns personal pa alla fasta befattningar och tillaggspersonal anstélls vid behov, sa
sakerstdller enheten att vi kan mota klienternas servicebehov.

Genom frageenkat och personalens bedémning av klienternas servicebehov féljer vi med sa att per-
sonalen faktiskt racker till pa Solsidan.
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Personalméangden pa Solsidan: Morgonskifte: 1 Narvardare ma-so (hjalp fas fran Regnbagen kl. 7-9
vardagar), Kvallsskifte: man-ons 3 personer varav atminstone 1 ar narvardare, tors-fre 2 personer
varav atminstone 1 dr narvardare, |6-s6 1 narvardare (16: 9-17 en person till), nattskifte: 1 narvardare.
Klienterna far tillrdckligt med stdd och hjadlp genom att personalen bedémer deras behov, samarbete
gors med fysioterapeuter, anhoriga och 6vrig personal.

6.2 Personalrekrytering, sprakkunskaper och arbetstillstand

Personalrekryteringen styrs av arbetslagstiftning och kollektivavtal, som faststéller arbetstagarnas och ar-
betsgivarens rattigheter och skyldigheter. Vidare styrs rekryteringen av Osterbottens valfirdsomrades anvis-
ningar kring personalrekrytering. Nar formannen rekryterar yrkesutbildad social- och hélsovardspersonal
skall uppgifter som de s6kande alltid kontrolleras i Valviras centralregister éver yrkesutbildade personer, Jul-
kiTerhikki/ JulkiSuosikki. Med tanke pa den utmanande rekryteringssituationen i dagslaget behover varje en-
het ha en plan fér hur de tryggar personaltiligangen i normala situationer som vid undantagssituationer.

En yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden ska ha tillrackliga muntliga och skriftliga sprakkunskaper
for de uppgifter han/hon skéter och arbetsgivaren ansvarar for bedémning av sprakkunskaperna. Lank:
https://www.valvira.fi/web/sv/halso-och-sjukvard/yrkesrattigheter/sprakkunskaper

Alla langre vikariat (>5man) och befattningar lediganslas via Kuntarekry. Kuntarekry avgor om laka-
rintyg, drogtest, intyg om att personen ar lamplig for arbetet och sprakintyg kravs. Vi stravar till att i
forsta hand rekrytera behoriga personer och sen studeranden inom varden. Vi samarbetar med re-
sursenheten och inhoppsvikarier séks via Sotender. Inom enheten viljs en introduktionsansvarsper-
son vid varje ny rekrytering. For nyanstallda ordnas inskolningsdagar. Alla som ar anstallda omfattas
av tystnadsplikten. Klient- och journalhandlingar far hanteras endast pa enheten. Ratt att anvanda
arbetsdatorer m.m. ges endast &t dem som har Ovph:s anvindarférbindelser.

Straffregisterutdrag bor uppvisas av personal som arbetar med barn under 18 ar, drogtest, ldkarintyg
att personen ar lamplig for arbetet och sprakintyg.

6.3 Personalintroduktion och fortbildning

Nar ny personal anstalls behover tillrackligt med tid reserveras for introduktions i arbete. Det samma galler-
studeranden som arbetar pa enheten och personal som atervander till arbetet efter en langre tids franvaro.
Enhetens introduktionsplan med checklista ar ett bra stod i introduktionen bade for nyanstallda som de som
introducerar i arbetet. Introduktionen innefattar manga omraden, men i den behdéver bl.a. inga introduktion
i klientarbete, behandling av klientuppgifter och genomférande av egenkontrollen.

I lagen om yrkesutbildade personer inom socialvarden (2015/817, § 5) och hélso- och sjukvarden (1994/559,
§ 18) finns bestammelser om yrkespersonernas skyldighet att uppratthalla och utveckla sin yrkeskompetens,
men dven om arbetsgivarens skyldighet att mojliggdra de anstalldas deltagande i fortbildning. Att uppratt-
halla och sakerstalla kunnande i ldkemedelsbehandling ar en viktig del i uppratthallande av yrkeskompeten-
sen.

| lagen angaende specialomsorger om utvecklingsstérda (1977/519 § 42 a) betonas att personalen som tar
hand om den har klientgruppen behover fa introduktion och anvisningar om arbetsmetoder som stéder och
framjar klienternas férutsattningar for att klara sig pa egen hand och stéda deras sjalvbestammanderatt,
samt framjar ibruktagning av arbetsformer som &r alternativa och rehabiliterande i férhallande till begrans-
ningsatgarder.
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Servicefdrman, serviceansvarig och 6vrig personal introducerar ny personal i klientarbete och egen-
kontroll med hjalp av en checklista. Arbetsavtal, tystnadsplikt och datasekretess papper underteck-
nas.

Forsta-hjalp kurs, kurs i sexuellt bemo6tande, sdkerhet-, forutseende- och ansvarskansla kurs (Avekki)
behover satsas pa just nu. For att moéta klienternas vard- och servicebehov.

Serviceforman dokumenterar och féljer upp medarbetarnas skolningsdagar sa att personalens fort-
bildning uppfyller lagstiftningens minimirekommendation.

Statistik pa antalet fortbildningsdagar fas utgaende fran anmalningar i utbildningskalendern samt
externautbildningar via beviljning i Alma.

7 ATGARDER SOM STODER FORVERKLIGANDET AV SERVICEN

7.1 Hygien, samt forebyggande och bekampning av infektioner

Enligt smittskyddslagens 17 § ska verksamhetsenheter inom socialvarden systematiskt bekampa vardrelate-
rade infektioner. Den som &ar chef for verksamhetsenheten ska félja upp forekomsten av smittsamma sjuk-
domar och mikrober som ar synnerligen resistenta mot lakemedel och skéta smittbekdmpningen. Verksam-
hetsenheten ska svara for andamalsenligt skydd for och placering av patienterna, klienterna och de an-
stallda och se till att antimikrobiella lIakemedel anvands som sig bor. Information om allvarliga vardrelate-
rade infektioner och anmalningsférfarande hittas pa Institutet for halsa och valfards hemsida pa adressen:
Anmalan av epidemier och allvarliga vardrelaterade infektioner (HARVI) - Institutet fér hdlsa och valfard

Kvalitetsmalen for hygien utgar fran den verksamhets som bedrivs pa enheten och specifikt fran klienternas
individuella behov enligt deras serviceplan. Det syns dven i enhetens fortgaende arbete, for att sakerstalla
klientsakerheten och arbetsmiljon, samt forebyggande och bekdmpning av infektioner.

| forverkligande av egenkontrollen syns det bl.a. i

- Enhetens hygienniva, forverkligad stadning och forekomsten av en skriftlig stadplan.

- Personalens handhygien, tillgang och anvdandning av desinfektionsmedel och skyddsutrustning.
- Personalens forebyggande och bekdampning av infektioner.

- Klienternas personliga hygien och forverkligad textilvard

Vad géller hygienpraxis, sa finns olikartade anvisningar tillgangliga via Osterbottens vélfirdsomrades Inter-
netsidor. Ur konkret arbetssynpunkt ar det bra, att ha en plan for verksamhet under normala respektive
avvikande férhallanden (t.ex. vid Noro epidemier). Nagot som aktualiserats speciellt under COVID-19 pande-
min. Hygienskotarna bistar med sakkunskap i hygiendrenden, men det ar bra om det finns hygienansvariga
pa enheten som understéder hygienarbetet.

Institutet for halsa och valfard har publicerat foreskrifter kring bekdmpning av infektioner inom langtidsvar-
den och -omsorgen (Foreskrift 3/2020 pa finska).

Solsidans allmanna utrymmen stadas tva ganger i veckan av utomstaende stadfirma. Personalen sta-
dar klientrummen tillsammans med klienterna. Klienterna tvattar handerna flera ganger i dygnet och
fore alla maltider. Personalen tvattar och desinficerar handerna, handtag och dérrar regelbundet.
Vi tvattar och desinficerar hander och ytor dagligen for att sakerstéalla hygienpraxisen sa att den mot-
svarar klienternas behov. Personalen anvander behovlig skyddsutrustning.
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Genom handtvatt, desinficering och anvandning av handskar beaktar vi livsmedels- och handhygi-
enen i matlagning och vid maltider.

Genom noggrann daglig hygien forebygger vi spridning av infektioner och smittsamma sjukdomar.
Enheten har fardig ihop plockad stadredskap som anvands vid smittsamma sjukdomar.

Klienternas klader tvattas vid enheten. Mattor sands till tvatteri.

Personalen har fortbildats genom inskolning, skriftliga anvisningar och skolning av hygienskotare i
bade enhetens renlighet och textilvard.

Rengoring av instrument gors efter anvandning enligt direktiv som personalen fatt.

Det finns tva hygienansvarig pa enheten.

Maria Backman och Marjo Emmes ar Solsidans hygienansvarspersoner.

Cathrine Norrbacka, hygienskotare tel: 050-5018891

7.2 Halso- och sjukvard

For att halso- och sjukvardstjanster ska kunna sikerstéllas for klienterna behdver personalen uppratthalla
och utveckla sitt yrkeskunnande. Forstahjadlpkunnandet behéver méta enhetens klientstruktur och uppdat-
eras vart tredje ar. Med tanke pa klientens halsa, behéver det atminstone pa enheten finnas anvisningar
kring ordnande av klienterna bradskande sjukvard, icke-bradskande halso- och sjukvard, munhélsovard. Dar-
till behover det finnas anvisningar kring handlande vid ovantade dddsfall.

HVC ldkare bestker enheten var sjatte vecka, vid behov besoker klienterna laboratoriet, tandvarden
och HVC i kommunen. Servicetagarnas sjukvard som kraver specialkunnande ombeds av Stdd- och
kompetenscentrets konsultldkare.

Enheten har egen sjukskotare.

Personalens forsta hjalpkunnande sakerstalls genom interna skolningar som serviceférman foljer upp
och bereder majlighet till genom arbetslistor osv.

Kroniska sjukdomar uppfoljs genom blodtrycksmatning, blodsockermatning, vikt, motion och dieter.

Interna handlingsplaner infér doden och vid ovantade dodsfall finns.

1. Ring 112 och f6lj anvisningarna darifran.

2. Meddela enheters serviceféorman vad som hant och ring ocksa annan personal om du arbetar
ensam.

3. Kontakta anhoriga.

4. Flytta inte kroppen- freda rummet genom att stanga dorren, 6ppna fonstret och slut 6gonen pa
den doda.
Observera att denne plan galler om personen i fraga inte gar att ateruppliva.

7.3 Lakemedelsbehandlingens forverkligande

Enhetens lakemedelsbehandling baserar sig pa enhetens lakemedelsplan, som uppdateras arligen eller oftare
som det t.ex. sker forandringar i enhetens ldkemedelsbehandling eller lagstiftning. Planen for lakemedelsbe-
handling ar ett verktyg for definition och administration av de olika delomradena inom sdker lakemedelsbe-
handling pa enheter som utfor lakemedelsbehandling. | handboken for sdker lakemedelsbehandling ges de-
taljerade anvisningar kring genomférande av enhetens lakemedelsbehandling, ansvarsférdelning, mini-
mikrav som skall uppfyllas for anstallda som deltar i lakemedelsbehandlingen. Enligt handboken ska varje
enhet ha en utsedd ansvarsperson for [akemedelsbehandlingen och dar betonad vidare att en introduktion i
lakemedelsbehandlingsplanen dr betydande del av personalens introduktion.

Enligt Fimea ska det pa social- och halsovardsenheter finnas en utndmnd sjukskotare, som ansvarar for ge-
nomforandet av lakemedelsbehandlingen som helhet. Den sjukskdtare som ansvarar for genomférandet av

17




o .
Osterbottens valfardsomrade
’ Pohjanmaan hyvinvointialue

lakemedelsbehandlingen som helhet ska arbeta pa arbetsenheten, sa att han eller hon kan ingripa i observe-
rade missférhallanden. Inom socialvarden finns det dock enheter dar klienternas servicebehov inte forutsat-
ter en sjukskotare pa heltid vid enheten, till exempel inom barnskyddet och servicen for utvecklingsstérda.
Enheten ska dock utse en sjukskdtare som ansvarar for den praktiska helheten av enhetens lakemedelsbe-
handling och som de facto beséker enheten for att bedoma om ldkemedelsbehandlingen ar andamalsenlig,
som tar emot praktiska prov och sa vidare. Om det inte finns nagon sjukskotare bland enhetens egen perso-
nal, kan man komma 6verens om arbetsférdelningen med sjukskodtarna vid serviceproducentens 6vriga en-
heter eller samarbeta med kommunens hélsovardscentral eller med privata aktérer inom halso- och sjukvar-
den.

Lakemedelsbehandlingen pa enheten styrs av gallande lagstiftning, SHM:s handbok fér sdker lakemedelsbe-
handling, Osterbottens valfirdsomrades lakemedelsbehandlingsplan pé organisations- och enhetsniva, samt
interna anvisningar.

Till egenkontrollen hor att identifiera och eliminera risker som orsakas av bristfallig kompetens eller oklara
forfaranden i lakemedelsbehandling och -férsorjning. Dartill maste man sékerstalla att den social- och hélso-
vardspersonalen som deltar i lakemedelsbehandlingen har ikraftvarande lakemedelslov. Ansvaret for detta
ar pa individniva varje enskild arbetstagare som deltar i lakemedelsbehandlingen for egen del, pa enhetsniva
forpersonen och pa organisationsniva ledande tjansteinnehavare.

Begransat lakemedelsforrad

Privata serviceproducenter ska ansdka om tillstand och offentliga verksamhetsenheter ska underratta till-
standsmyndigheten innan ett begransat ldkemedelsférrad inrattas.

Las mera: Foreskrift for begrdnsade likemedelsforrad

Enhetens serviceférman, Annica Sundberg, ledande ldakare. Kenneth Haglund, HVC lakare ansvarar
tillsammans med enhetens sjukskotare for enhetens lakemedelsplan som arkiveras elektronisk via
Laatuportti. Undertecknad pappersversion uppbevaras pa enheten.

Solsidans sjukskotare och enhetens personal ansvarar fér enhetens lakemedelsbehandling.
Solsidans sjukskotare ansvarar for att uppdatera enhetens lakemedelsbehandlingsplan, Annica Sund-
berg godkdnner planen. Den lases och foljs av hela personalen.

Personalen har eget ansvar att se till att egna lakemedelslovet ar i kraft. Serviceférman och sjuksko-
taren ansvarar for att folja med att alla har i kraft lakemedelsloven.

7.4 Framjande av valbefinnande, rehabilitering och tillvaxt

Enligt barnskyddslagen (2007/417 § 4 a) skall barn inom barnskyddet sikerstallas en god vard och fostran
med hansyn till barnets alder och utvecklingsniva behovlig tillsyn och omsorg samt barnets ratt till en balan-
serad utveckling och valfard.

Enligt dldreomsorgslagen (2012/980 § 5) 4&r kommunen ater skyldig att stodja den dldre befolkningens valbe-
finnande, hélsa, funktionsférmaga och formaga att klara sig pa egen hand som en del av ordnandet av social-
och hélsovarden. | klienternas vard- och serviceplan skrivas det in konkreta malsattningar som forverkligas
som en del av daglig vard- och omsorg. Lagen (2012/980 § 12-13) ger ocksa kommunen en skyldighet, att
ordna radgivningstjanster som stoder den aldre befolkningens vilbefinnande, halsa, funktionsférmaga och
formaga att klara sig pa egen hand.
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Man kan tala om forverkligande av delaktighet, nar en person dndrar fran att vara en i malgruppen till en
aktor som utfor atgarder. Méanniskan ar en aktér, nar hon verkar maximalt sjalvstandigt och pa egen hand,
far information och erfarenheter fran olika handlingsalternativ, samt deras bra och daliga sidor, véljer det
som passar en sjalv bast, besluter sjalv i vilken verksamhet som skall inledas och far nagonting till stand med
sitt agerande, som inte skulle ske utan atgarder. Agerandet kan stodas.

Klienternas fysiska, psykiska, kognitiva och sociala funktionsférmaga och delaktighet framjas genom
dagliga promenader och gymnastikstunder. Klienterna ar delaktiga i allt som hor till hemmet, mat-
lagning, kladtvatt, stddning och deltar i sociala aktiviteter.

Klienterna deltar i dag- och arbetsverksamhet vid Regnbagen.

Genom regelbundna telefonkontakter och besok till hemmen/enheten majliggors klienternas kon-
takt till anhoriga.

Genom dagliga promenader till och fran dagverksamheten forverkligas klienternas motion. Klien-
terna deltar i olika fritidsaktiviteter, ex. konserter, kérévning, Steg for Steg.

Klienternas malsattningar foljs upp genom verkstallighetsplansuppdateringar och genomgangar.

7.5 Maltider och lamplig mat

For manga av socialvardens klienter har naring och maltider, samt seder och bruk kring dem en viktig del av
servicen. | kosthallningen behover livsmedelsverkets narings- och matrekommendationer fér olika befolk-
ningsgrupper i olika aldersgrupper beaktas. | kosthallningen behover klienternas 6nskemal, dieter (beroende
pa sjukdomar, fédodamnesoverkanslighet, - allergier och -intoleranser) och beakta lampliga fddodmneskonsi-
stenser, for att alla klienter skall kunna ta del av matens naringsinnehall utan onédiga hélsorisker. Kost som
baserar sig pa religion eller etisk dvertygelse utgor en del av mangkulturalitet, vilket ska beaktas nar service
tillhandahalls. Vidare information hittas i Livsmedelsverkets narings- och matrekommendationer

Klienterna far morgonmal, lunch, mellanmal, middag och kvéllsbit pa enheten. Individuella 6nskemal,
dieter och andra begransningar finns nerskrivet pa en lista.

Maltiderna planeras varierande och med tillrackligt naringsinnehall.

Klienterna har tillgang till kok och mat dygnet runt.

7.6 Enhetens verksamhetsutrymmen

Egenkontrollplanen behéver innehalla en beskrivning av i vilka utrymmen verksamheten bedrivs. Vilka ge-
mensamma och enskilda utrymmen finns och principerna for anvandningen av dessa.

Solsidans utrymmen bestar av allmdnna utrymmen sasom vardagsrum och kok. Bastuavdelning finns.
Tvattstuga, stadskrubb och forrad. Klienterna har egna rum med tillhérande dusch och wec. | stddbo-
endeldgenheterna finns egna kokmojligheter. Solsidans allmédnna utrymmen far anvdandas av klien-
terna och deras anhdoriga. Klientens egna anhoriga far dessutom vistas i klientens eget rum. Klienten
inreder sjalv sitt rum enligt dennes behov och 6nskemal. Personliga rummen anvénds inte till nagot
annat ifall klienten &r borta lange.
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8 KLIENT- OCH PERSONALSAKERHET
8.1 Egenkontroll enligt halsoskyddslagen

Enligt halsoskyddslagens (763/1994) 13 § skall en skriftlig anmalan goras till kommunens halsoskyddsmyn-
dighet fore inledande, vid andringar och avslutande verksamhetsenheter som ger fortlépande vard inom
socialvarden, serviceboenden med heldygnsomsorg, institutionsvard, barnskyddsenheter. Vilka enheter det
berdérs finns ndrmare specificerat i lagens bilaga. Innehallet i anmalan finns ndrmare preciserat i hélso-
skyddsférordningen (1280/1994) 4 §.

Enligt halsoskyddslagens 2 § skall verksamhetsutévaren kdnna till de hélsorisker som finns i verksamheten
och folja upp de faktorer som inverkar pa dem (egenkontroll). Verksamhetsutévaren skall systematiskt for-
hindra uppkomsten har av halsorisker som uppkommer via sanitdra olagenheter.

Pa verksamhetsenhetens halsofaktorer inverkar kemikaliska och mikrobiologiska orenheter, samt fysika-
liska forhallanden till vilka hor inomhusluftens temperatur och fuktighet, buller (ljudférhallanden), luftom-
byte (luftens kvalitet), stralning och belysning. Det har riskerna ar kdnda och hanteringen av dessa risker ar
planerade.

Mellersta Osterbottens miljohalsovard ansvarar fér 6vervakningen av boendehilsan. Personalen
gor arliga riskbedémningar.

8.2 Medicinsktekniska produkter

Fimea ansvara for styrningen och tillsynen av medicinsktekniska produkter, vilket inom socialvarden innefat-
tar rullstolar, rollatorer, personlyftanordningar, blodtrycks- och blodsockermatare, hérapparater, sarférband
etc. Anvandningen av dessa produkter innebar sikerhetsrisker, vilket betyder att introduktion till ratt an-
vandning, underhall, rapporteringar om tillbud och utseende av en ansvarsperson pa enheten ar viktiga mo-
ment for att minska pa sdkerhetsriskerna.

Det skall alltid goras en tilloudsanmaélan till Fimea, nar social- och hélsovardens medicintekniska produkter
orsakat tillbud eller som kunde ha lett till att klienten, anvandaren eller nagon annan persons halsa dventyras.
En yrkesmadssig anvandare ska anmala sadana tillbud i anslutning till medicintekniska produkter som beror
pa produktens egenskaper, icke 6nskvarda biverkningar, en avvikelse eller storning i produktens prestanda,
brister i markningen av produkten, en bristfallig eller felaktig bruksanvisning for produkten, nagot annat skal
som hanfor sig till anvandningen av produkten.

Yrkesmadssiga anvandare skall ha en utsedd ansvarsperson, som ansvara for, att anvandarna i sin verksamhet
foljer lagen om medicinteknisk utrustning (719/2021, 32—-33§).

Solsidan har en utnamnd ansvarsperson for medicintekniska produkter:
Marjo Emmes, 040 3538254,

Den utrustning som skall registreras i Medusa ar:

El- och akku-driven medicinteknisk utrustning och apparatur.
Sjukhussangar Apparathanteringsdirektiv version.
Overvakningsterminaler.

Hjdlpmedel som dgs av enheten och som kan servas.
Matutrustning for kroppsvatskor. INR, CRP, Hb-matare.
Rontgenutrustning.

oukwnNPE
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7. Aven annan apparatur som kan servas: Tv och kylskap (i tilldgg till Iikemedelskylsk&p) registreras.

Personalen har inte gjort enhetens apparatpass p.g.a av att direktiv inte annu kommit enheten till-
kdanna.

Valfardsomradets fysioterapeuter tillsammans med Solsidans personal sékerstaller att de hjalpmedel
och de medicinsktekniska produkter som klienten behover ar anskaffade, getts anvdandarhandledning
i och far service pa ett adekvat satt vid Solsidan.

| samarbete med fysioterapeuterna sakerstaller personalen att det gors adekvata rapporteringar av
tillbud rérande medicintekniska produkter vid Solsidan.

Pa vilket satt ar de medicintekniska produkternas regelbundna service, som arlig service, nar produk-
ten ar i behov av service eller gar sonder?

Ovph ordnar skolning till apparatansvariga, Marjo.

8.3 Tekniska sakerhetslosningar

Klienternas som personalens sdkerhet tryggas pa olika satt beroende pa vilka risker som det finns i enhetens
verksamhet. Sakerheten kan tryggas for klienternas del med klientlarm och larmtelefoner och for persona-
lens del med telefoner, personlarm och personsokare etc. Pa enhetsniva kan det handla om hur passagekon-
trollen &r ordnad till enheten som till olika utrymmen, placering av maébler i olika utrymmen, extra utgangar
till vissa utrymmen, i vilken utstrackning ytterdérrarna ar lasta, tillgang till bevakningskameror, kdpta tjanster
av sakerhetsforetag etc.

| planen for egenkontroll behéver enhetens principer for tryggade av sakerheten inklusive ansvarsfragorna
klargoras. Ifall kameradvervakning anvands pa enheten, behover det finnas information kring detta, sa att
alla som ror sig i utrymmena ar medvetna om detta. For kameradvervakning i allmdnna utrymmen behoéver
det finnas en grundad orsak som baserar sig pa klientens vard, sdkerhets och héalsofaktorer. Klientrum, per-
sonalutrymmen och toaletter far inte filmas. Omraden pa utsidan far filmas utan nagon speciell orsak. Nar
klienter filmas behover grundlagens 10 paragraf angaende skydd av privatlivet beaktas. Det &r speciellt viktigt
att tanka igenom, till vad det inspelade materialet anvands och vem har ratt att se pa det. Materialet utgor i
praktiken en klienthandling. Kameradvervakning i lakemedelsrum ar att rekommendera och for det finns det
en grundad orsak. Brister i personalbemanning far inte ersattas med kameradvervakning. Dartill behdver det
finnas en registerbeskrivning dver kameradvervakningen.

Handlar det ater om larmtelefoner inom hemvarden, sa behover det finnas principer och praxis for anskaff-
ning, samt finnas en utnamnd ansvarsperson for introduktion i anvandning och funktionssakerhet. | konsu-
mentsakerhetslagen (920/2011, § 7) aldggs en tjansteleverantor av larmtelefoner och andra motsvarande
tjanster en skyldighet att uppratta ett sakerhetsdokument med en plan for identifiering av faror och hante-
ring av risker. Enligt paragrafens 2 mom. kan sakerhetsdokumentet ersattas med de uppgifter om de om-
standigheter som beaktats i egenkontrollplanen.

Gratvarnare och alarmklocka anvands for att trygga enhetens sikerhet.

Personalen kontrollerar och testar s att apparaterna fungerar. Alarmsystemet testas 1 gang/ vecka
av personalen.

De utvecklingsstordas val i Karlebynejden samt personalen vid Solsidan ansvarar for att funktionssa-
kerheten av larmutrustning fungerar. DUVK verksamhetsledare Elisabeth Hagstrom 040-4198028
och gardskarl Max Abbors 050-4684731.
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8.4 Sakerhets-, raddnings- och beredskapsplaner

Tryggande av sakerheten pa enheten innefattar manga olika aspekter och &r beroende av vilken verksam-
het som bedrivs. For boendeenheternas sdakerhetssynpunkt ar det viktigt med en aktuell raddningsplan (fas-
tighetsagarens ansvar) utredning av utrymningssakerhet som évervakas av brand- och raddningsverket.
Dartill skall varje enhet uppgora en siakerhetsplan, som innehaller brand- och utrymnings-, fastighetens-
och personalenssakerhet, samt sdkerhetssystem. Ifall det finns ett kok pa enheten behover kdket uppgora
en egenkontrollplan som tillsammans med livsmedelshygienen 6vervakas av halsoskyddsmyndigheterna.
Inom socialvarden uppratthaller man beredskap for stérningssituationer och undantagsforhallanden, for att
samhallets funktionsférmaga ska kunna sakerstallas i alla situationer. Hantering av stérningssituationer ar
en del av det dagliga arbetet inom socialvarden. Genom beredskapsplanen férbereder man sig for stor-
nings- och undantagsforhallanden pa organisations- och enhetsniva.

Lds mera: SHM: Beredskap inom social- och hélsovarden
SHM: Beredskapsarenden

Klient- och personalsdkerheten tryggas genom att vi har en brand- och raddningsplan som foéljs pa
enheten och den uppdateras dtminstone 1 gang / ar. Senaste brand- och raddningsplan uppdatera-
des 30.6.2020. Uppdatering av brand- och raddningsplanen har dréjt pga att gamla arbetsgivaren
skulle byta dataprogram. Senaste brandslackningsévning som ar dokumenterad var 2017. Senaste
utrymningsévning gjordes hdsten 2022. Sikerhetsvandringar ska borja goras atminstone 1ggr/ar.
OVPH ordnar med jamna mellanrum brandsldckningsévningar. Personalen och serviceférman ansva-
rar for att alla ska ha mojlighet att delta i 6vningarna. Deltagande i sdkerhetsskolningar har paborjats.
OVPH har en gemensam beredskapsplan fér exempelvis el-avbrott. Den finns i pappersformat pa
Solsidan. Vi har t.ex. aktuella medicinlistor alltid utprintade sa att de alltid finns till hands. Telefonen
laddas nattetid sd att det alltid finns strém i den. Ovrig beredskapsplan &r under utveckling hos ar-
betsgivaren. All personal inom Ovph ska delta i sdkerhetsskolningar samt att alla ldser instruktion-
erna i brand- och raddningsplanerna.

8.5 Dataskydd och datasekretess, samt egenkontrollplan for informationssakerhet

Med personuppgifter avses varje uppgift som anknyter till en identifierad eller identifierbar fysisk person.
Inom socialvarden &r klientuppgifter kansliga och sekretessbelagda personuppgifter. Uppgifter som galler
halsa hor till sarskilda kategorier av personuppgifter som endast kan behandlas under vissa forutsattningar.
En bra informationshantering ar planerad alltifran dokumentering av klientarbetet till arkivering och forsto-
ring av uppgifterna. Vid hantering av personuppgifter inom socialvarden bildas ett personregister som styrs
av EU:s allmédnna dataskyddsférordning (EU 2016/679). Dartill tillampas den nationella dataskyddslagen
(1050/2018) som kompletterar och preciserar dataskyddsférordningen. Behandlingen av personuppgifter pa-
verkas ocksa av den lagstiftningen som géller separat for varje bransch.

Dataskyddsférordningen innehaller dven bestammelser om de centrala principerna for behandling av per-
sonuppgifter. Den personuppgiftsansvarige ska anmala personuppgiftsincidenter till tillsynsmyndigheten och
till de registrerade. Med registeransvarig forstas den part som ensam eller tillsammans med andra bestam-
mer avsikten och satten som personuppgifter behandlas. Behandlare av personuppgifter betyder till exempel
en enhet/service, som behandlar personuppgifter for registerhallarens riakning. Registerhallaren ska bl.a.
handleda de understéllda personer som har tillgang till uppgifter (29 artikeln i dataskyddsférordningen). Be-
stdmmelser om den registrerades rattigheter ingar i kapitel 3 i forordningen, som ocksa innehaller regler om
information till den registrerade.
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THL har utfardat en myndighetsforeskrift (3/2021) till social- och hélsovarden om egenkontroll av de krav
som stalls pa anvdandningen av informationssystem enligt 19 h § i lagen om elektronisk behandling av klient-
uppgifter inom social- och halsovarden. Datasakerhetens egenkontrollplan ar ett skilt dokument, som inte ar
en offentlig handling, men utgér en del av helheten av enhetens egenkontroll.

All personal deltar i OVPH dataskyddskolning ABC fér personal inom den offentliga férvaltningen och
gor en dartill godkdnd tentamen.

Alla anstéllda och studeranden undertecknar en anvandnings- och sekretessforbindelse géllande
uppgifter och datasystem. Serviceférman och arbetskamrater introducerar varandra i hanteringen
av datasdkerhetsuppgifter.

Dataskyddsansvariga inom OVPH:

Tuija Viitala tel.nr: 06 213 1840 Sandvikg. 2-4, 65130 Vasa
Anne Korpi tel.nr: 040 183 2211 Dammbrunnsv. 4, 1 van. 65100 Vasa

9 EGENKONTROLLPLANENS ANSVARSPERSON, UPPDATERING OCH
OFFENTLIGHET

Egenkontrollplanens ansvarsperson eller ansvarspersoner

Planen for egenkontroll gors upp av forpersonen som ansvarar fér enheten/ servicehelheten i samarbete
med personalen. Det kan finnas skilda ansvarspersoner for olika delar av egenkontrollen. Klienterna kan dven
delta i planeringen av egenkontrollen.

Sonja Tallgard, Marjo Emmes samt 6vrig personal vid Solsidan har deltagit i uppgdrandet av egen-
kontrollplanen.

Serviceférman och hela personalen vid Solsidan ansvarar for att egenkontrollen férverligas. Marjo
Emmes, Maria Backman, Martina Sundqvist, Alma Granholm, Joanna Sundqvist, Nina Fellman, Mar-
tina Skogvik, Cecilia Byggmastar, Elin Wiklund, Mikaela Laxstrém och Susanne Granholm. och Sonja
Tallgard 050-4354994

Egenkontrollplanens uppdatering

Planen for egenkontroll uppdateras en gang i aret och alltid nar det intraffar forandringar i verksamheten
som paverkar servicekvaliteten och klientsdakerheten. Tidigare versioner av egenkontrollplanen skall sparas i
atminstone 7 ar. Egenkontrollplanen sparas i valfardsomradets dokumenthanteringssystem samt pa andra
stdllen som organisationen har faststallt.

Uppdatering av egenkontrollplan sker vid forandringar och dtminstone en gang/ar

Egenkontrollplanens Offentlighet

En uppdaterad plan for egenkontroll ska hallas offentligt framlagd vid enheten s3 att klienterna, deras anho-
riga och alla som ar intresserade av egenkontroll |att och utan sarskild begaran kan ldsa planen.

Solsidans egenkontrollplan &r framlagd vid Solsidans ingang, i kansliet och pa Ovph:s hemsida.
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Utgangspunkten for utvecklandet av servicen ar, att man gor det tillsammans. Darfor finns det lagar som ger
handledning i behandlingen av olika drenden, med tyngdpunkt pa arbetsgivarens ansvar i att producera ser-
vice av bra kvalitet.

Uppfoljning av egenkontrollplanen

Enligt lagen om ordande av social- och hilsovardens (612/2021) 40 § ska ett vilfirdsomrade och en privat
tjansteproducent utarbeta ett program fér egenkontroll i fraga om de uppgifter och tjanster som de ansvarar
for. | programmet ska det bestdmmas hur fullgérandet av de skyldigheter som avses i 1 mom. som helhet
ordnas och genomfors. | programmet ska det anges hur genomforandet, sdkerheten och kvaliteten samt
jamlikheten i fraga om social- och hélsovardstjansterna ska dvervakas och hur brister som observeras ska
avhjalpas. | programmet for egenkontroll ingar en plan for egenkontroll och en patientsdakerhetsplan om
vilka det foreskrivs sarskilt i lag.

Programmet for egenkontroll samt iakttagelser som baserar sig pa uppfoljningen av programmet och atgar-
der som baserar sig pa iakttagelserna ska offentliggoras i det allmdnna datanatet och pa andra satt som
framjar deras offentlighet.
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10 BILAGOR

Socialombudsman

Kontakta socialombudsmannen om du ar missnojd med
bemotandet eller servicen som du fatt inom socialvarden.

Socialombudsmannen hjalper dig till exempel genom att utreda
lagstiftningens innehall
och beratta om myndigheternas praxis.

Socialombudsmannen ger dig rad om viken myndighet du bor
vanda dig till i ett visst arende och ger rad om hur du kan stka
andring i ett beslut.

Socialombudsmannen har inte ratt att fatta beslut
| praktiska arenden
och kan darfor inte &ndra en socialarbetares beslut.

Servicen ar kostnadsfri!

Telefontid: mandag—fredag, klockan 8.00-14.00,
Telefonnummer 040 507 9303

E-post: sosiaaliasiamies@ovph.fi (ej skyddad e-post)

Besoksadress: Korsholmsesplanaden 44, 65100 Vasa
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Patientombudsmannen till din hjalp

Vi hjalper dig om du har fragor
om patientens rattigheter.
Vi ger rad, hur du kan ga tillvaga, om du ar missnéjd med
varden eller bemétandet.

Vi ger rad och hjalper i anmarknings- och patientskadearenden.

Telefontider: mandag—-torsdag, klockan 9.00-11.00
och 12.00-14.00,
telefonnummer 06 218 1080

Boka tid via telefonen om du vill besdka oss personligen.

E-post: patientombudsman@ovph.fi (ej skyddad e-post)
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