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Palveluntuottajaa koskevat tiedot

Palveluntuottajan tiedot
Yritys: Solum Hoiva Oy Y-tunnus: 2769595-7
Toimintayksikdn nimi: Solum Topaasikofi

Asiakasryhma@ ja palvelumuoto: lkdantyneiden ympdrivuorokautinen palveluasuminen

Toimintayksikdn osoite: Topaasikuja 10
Postinumero: 01700 Postitoimipaikka: Vantaa
Toimintayksikdn vastaava: Suvi Puhelin ja sGhkdposti:
Limatainen (sairaanhoitaja YAMK) 044 9026722

suvilimatainen@solum.fi
Hyvinvointialue: Vantaan ja Keravan hyvinvointialue (VAKE)

Toimintalupatiedot

Aluehallintoviraston/Lupa ja valvontaviraston luvan myéntdmisajankohta: 24.4.2026

Palvelu jolle lupa on mydnnetty: [kddntyneiden ympdrivuorokautinen
palveluasuminen

Lupa- ja valvontaviraston rekisterdintip&atdksen ajankohta: 24.4.2026
Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat:

e Kirjanpito: Azets Insight Oy, Renance - Automated Financial Services Oy
e Tilintarkastus: KPMG Oy Ab

e Asiakastietojarjestelmda: myneva Finland Oy (Hilkka)

e Turvallisuus ja vartiointi: Hoitajakutsujarjestelma Tunstall Oy

e Aferia- ja elintarvikepalvelut: Feelia Oy, S-ryhmdan kauppa, Meira Nova
e Puhtaanapidon palvelut: Omana tuotantona

e Siivous ja hoivatarvikehankinnat: Suomen Medituote Oy

e Pesupalvelut: Omana tuotantona/mahdollinen ulkoistus
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L&dakaripalvelut: Hyvinvointialue
Apteekkipalvelut: Seitsemdan veljeksen apteekki
Kiinteistd- ja laitehuolto: Lassila &Tikanoja
Hoivasdngyt ja kalusteet: Berner Oy

IT- ja verkkoyhteydet: AlholT Oy, TNNet Oy
Tydterveyshuolto: Suomen Terveystalo Oy
Palkanlaskenta: Accountor

Palveluntuottajan alihankintana ostetut palvelut

Alihankintakumppanit vastaavat tuottamiensa palvelujen laadusta yhdessa
toimintayksikdn henkildstén kanssa. Yksikon johtaja seuraa alihankkijoiden
toimintaa arjessa ja varmistaa, ettd se on sopimusten mukaista.
Omavalvonnalla valvotaan muun muassa hankittujen tuotteiden laatua.
Poikkeustilanteissa yksikdn johtaja on yhteydessd alihankkijaan tai omaan
esihenkilddnsa tilanteen korjaamiseksi.

Yhteistydkumppaneiden laatua seurataan saanndllisesti, ja arvioinnilla
varmistetaan heidd@n taloudellinen ja toiminnallinen kyvykkyytensd tuottaa
laadukkaita ja vastuullisia palveluja. Jokaiselta yhteistydkumppanilta
edellytetddn omaa laadunhallintaa ja omavalvontaa.

Palautetta ja kehitysehdotuksia alihankkijoiden toiminnasta kerdtadan
asiakkailta, omaisilta ja henkildstoltd, ja niitd hyddynnetddn toiminnan ja
yhteistydn jatkuvassa kehittdmisessa.

1. Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Yksikdn johtaja vastaa omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessé muun
henkildston kanssa. Suunnitelma pdivitetddn vahintddn kerran vuodessa seké
aina, kun toiminnassa tapahtuu muutoksia.

Pdivityksen jalkeen henkildstd perehtyy suunnitelmaan ja voi esittéd vield
tass@ vaiheessa kehittdmis- tai muutosehdotuksia. Jokainen tydntekijd lukee
suunnitelman ja kuittaa sen ymmartdneensd sekd hyvaksyvansd omalla
allekirjoituksellaan. Pienemmistd muutoksista tiedotetaan henkildstolle
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erikseen ja tiedot pdivitetddn omavalvontasuunnitelmaan ja kotikohtaisiin
ohjeistuksiin vipymattd. Yksityiskohtaisempia toimintaohjeita 1&ytyy
Topaasikodin infranetistd, johon jokaisella tydntekijalld on pddsy.

Omavalvontasuunnitelman sisaltdod kasitellddn sGdanndllisesti
henkildstépalavereissa. Topaasikodin yksikdn johtaja on laatinut ensimmaisen
omavalvontasuunnitelman ennen toiminnan aloittamista yhteistydssé
aluejohdon kanssa.

Omavalvontasuunnitelma k&ydadn vuden henkildston kanssa 1api
perehdytyspdivind ennen asukkaiden muuttoa hoivakotiin. Jokainen
tydntekij@ osallistuu perehdytyspdivien aikana suunnitelman arviointiin ja tuo
esiin yksikdn johtajalle kehittémis- ja muutosehdotuksensa.

Toiminnan alettua omavalvontasuunnitelman mahdolliset muutokset
kaydadan lapi saanndllisiss henkildstopalavereissa, joiden jalkeen yhdessd
sovitut muutokset viedadn kaytantddn. Muutoksien vaikutusten seurantaa
tehd@dn kodin palavereissa. Jatkossa jokainen kodin tydntekij@ on velvollinen
tuomaan esille havaitsemansa poikkeamat, kehittdmis- ja muutosehdotukset
ja omavalvontasuunnitelmaa pdivitetddn tarvittaessa jatkuvana prosessina.
Omavalvonnan Idhtékohtana on Topaasikodin toiminnan ja asukkaiden
turvallisuus.

1.1. Omavalvontaohjelma

Yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien, jotka toimivat useammassa
kuin yhdessa palveluyksikdssd@, on laadittava toiminnastaan
omavalvontaohjelma. Ohjelmassa mdadritellddn, miten varmistetaan
palvelujen toteutuminen sopimusten ja lainsadddanndn mukaisesti. Siihen
kijataan myds, miten palvelujen toteutumista, turvallisuutta, laatua ja
yhdenvertaisuutta edistet@dn ja seurataan sek& miten havaitut puutteet
korjataan.

Omavalvontaohjelman osana ovat laissa erikseen sadddetyt yksikkdkohtaiset
omavalvontasuunnitelmat sekd Iddkehoitosuunnitelmat. T&dma
yksikkbkohtainen omavalvontasuunnitelma perustuu Solum Yhtidt -konsernin
omavalvontaohjelmaan, joka on julkisesti saatavilla konsernin verkkosivuilla
osoitteessa solum.fi, kodin iimoitustaulun yhteydessd, kodin
viranomaiskansiossa ja sdhkdisessd muodossa kodin infranetissd.
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2. Toiminta-ajatus, arvot ja toimintaperiaatteet

2.1. Toiminta-ajatus

Topaasikoti on osa kotimaisia Solum yhtiéitd, jotka tuottavat maahanmuutto-
ja lastensuojelupalveluja, mielenterveys- ja pdihdepalveluja sekd
asumispalveluja ikdihmisille. Solum on kasvanut tasaisesti vimeisten kolmen
vuosikymmenen ajan ja yksikditd on valtakunnallisesti ympdari Suomea.

Topaasikoti on uusi kesdkuussa 2026 avautuva 93-paikkainen ik&ihmisten
ympdarivuorokautista asumista tarjoava hoivakoti Vantaan Kivistdssa
(Topaasikuja 10, 01700 Vantaa). Yksikkd on uudiskohde ja osa suurempaa
kiinteistokokonaisuutta, joka tarjoaa monenlaisia mahdollisuuksia aktiiviseen
arkeen.

Asiakkaat muuttavat Topaasikotiin padasiassa hyvinvointialueen sijoittamana.
Asiakkaat ovat asuvat Topaasikodissa vuokralla, johon sisaltyy kaikki
asumiseen littyvat kulut. Asiakkaille suositellaan vakuutuksen ottamista.
Lahtdkohtaisesti kotiin ei suositella tuotavaksi arvoesineitd.

Asiakkaan hoivasta laskutetaan hyvinvointialuetta, johon kuuluvat kaikki
kodin ja t&ssd suunnitelmassa mainitut hoivapalvelut. Hyvinvointialue
laskuttaa hoivasta asiakasta maksupadtdksen perusteella. Hoivakodin
johtaja/vastaava hoitaja ohjaa asiakasta ja tdmdan asioidenhoitajaa
asumiseen liittyvissa kustannuksissa ja Kela-asioiden hoidossa.

Jokaisella asiakkaalla on oma huone WC-/suihkutiloineen, jonka liséksi heid@n
kaytdss@dn ovat kodin yhteiset muut tilat, sauna ja esteetdn aidattu piha.
Tilat ovat suunniteltu asiakkaiden kayttétarpeiden mukaisiksi ja esteettdmiksi
sekd viihtyisiksi.

Topaasikodissa tuotetaan hyvad yksiléllistd korkeatasoista hoivapalvelua
ikadantyneille niin, ettd jokainen asukas voi eldd Topaasikodissa omanndkdistd
arkeaan. Tuotamme ihmisen arvoisia palveluita ja feemme tydta sydamelld
ihmiseltd ihnmiselle. Arki perustuu yhteisdllisyyteen ja luottamukseen sekd
asiakkaiden itsemadradmisoikeuden edistdmiseen. Asiakkailla on
mahdollisuus eldd turvallinen hyva loppueldmda Topaasikodissa ja saada
tarvitsemaansa apua vuorokauden ympdri.

© Solum




lesolum

Toimimme vastuullisesti tarjoten asiakkaille ja tydontekijdille monipuolisen,
kotimaisen ja ihmisldheisen ympdristdn, jossa panostetaan kehitystydbhon ja
ihmisten hyvinvointiin.

Kohtelemme kaikkia tasavertaisesti valittden ja erilaisuutta arvostaen.
Jokainen asiakas saa kokea olevansa ainutlaatuinen ja tarked yksikd, joka
tulee nahdyksi ja kuulluksi.

Edistdmme turvallisuuden tunnetta henkildstén vahvalla ammattitaidolla ja
osaamisella.

Olemme jalat maassa, mutta askeleen edellé reagoiden joustavasti ja
nopeasti yhteiskunnan ja asiakkaiden tarpeisiin. Kehitdmme toimintaamme
jatkuvasti uudistuen. Toiminfaamme ohjaa aktiivinen ja aidosti asiakkaita
kuunteleva vuorovaikutus.

2.2. Arvot ja toimintaperiaatteet

Me Solumilla fuotamme ihmisen arvoisia palveluja — ja uskomme, ettd hyva
elama tehdaan yhdessa. Toimintaperiaatteitamme ovat:

e Asiakkaan fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn edistGminen
ja ylldpitdminen kuntouttavalla tydotteella.

e Laadukkaan hoitotydn toteuttaminen ja kehittdminen asiakkaan
yksiléllisyyttd kunnioittaen.

e Kodinomaisuuden ja turvallisen iimapiirin luominen ja sdilyttaminen.

e Hyvdan tydilmapiirin luominen ja ylldpitdminen.

e Akfiivinen yhteistyd asiakkaiden |Gheisten kanssa

Arvomme pohjautuvat historicamme suomalaisena perheyrityksend
vuodesta 1994 |ahtien:

Vastuullisesti kotimainen

Tarjoamme asiakkaillemme ja tydntekijdillemme monipuolisen, kotimaisen ja
inmisldheisen ympdristdn, jossa panostetaan kehitystydhdn sekd ihnmisten
hyvinvointiin.

Tasavertaisesti valittava, erilaisuutta arvostava

Jokainen asiakkaamme ja tyéntekij@mme saa kokea olevansa ainutlaatuinen
ja tarked yksild — jokainen tulee ndhdyksi ja kuulluksi.
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Turvallisuuden tunteen edistdja

Henkildstomme vahva ammattitaito ja osaaminen luo jokaiselle asiakkaalle
kokemuksen turvallisuuden tunteesta.

Jalat maassa, mutta askeleen edella

Reagoimme joustavasti ja nopeasti yhteiskunnan tarpeisiin ja kehitdmme
toimintfaamme jatkuvasti vudistuen. Toimintaamme ohjaa aktiivinen ja aidosti
kuunteleva vuorovaikutus.

2.3. Palvelun laadulliset edellytykset

Asiakkaan asema ja oikeudet, edunvalvonta

Topaasikodin tarjoamien palveluiden IGhtékohtana on asiakkaan
itsemadradmisoikeuteen, osallisuuteen ja oikeusturvaan liittyvat asiat.
Asiakkailla on oikeus yhdenvertaiseen ja hyvadn kohteluun ja hoivaan, taso-
arvoon ja syrjiimattémyyteen. Asiakkailla ja heiddn haluamillaan henkililld on
oikeus osallistua hoivan suunnitteluun ja arviointiin.

Asiakkaan hoitoa suunniteltaessa ja toteutettaessa ensisijalla ovat asiakkaan
omat toiveet ja tarpeet sekd voimavarat. Toiminnan perustana ovat myds
hoitotydn yleiset eettiset ohjeet, lainsGd&dantd sek& asiakkaiden
itsemdadrddmisoikeus.

Asiakkaiden varoista huolehtiminen kuuluu ensisijaisesti heille itselleen tai
edunvalvojalle, joka voi olla joku asiakkaan IGheinen tai yleinen maistraatin/
tuomioistuimen Maarddma henkild. Useimmiten edunvalvoja madratadn
hoitamaan p&ddmiehensd taloudellisia asioita tai omaisuutta. Tarvittaessa
edunvalvojuus voi olla laajennettu, jolloin edunvalvoja voi edustaa
padmiestddn myds tdman hoitoa ja padtdksentekoa koskevissa asioissa.
Tama edellyttad, ettei pddmies ole itse kykenevdinen niistd vastaamaan.

Palvelun ja hoidon suunnittelu

Jokaiselle asiakkaalle laaditaan yksildllinen palveluiden
toteuttamissuunnitelma hdnen muuttaessaan Topaasikotiin (ensimmdaisen
kuukauden aikana). Palveluiden toteuttamissuunnitelman Idhtdkohtana ovat
asiakkaan omat voimavarat, hoivan tarpeet sek& asiakkaan ilmaisemat
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toiveet. Suunnitelmassa huomioidaan myds asiakkaasta laadittu RAI
arvioinnin fulokset ja hoitoneuvotteluissa yhteisesti sovitut asiat.

Palveluiden toteuttamissuunnitelmaan kirjataan tavoitteet ja keinot niiden
saavuttamiseksi. Hoidon suunnittelussa ja arvioinnissa ovat mukana asiakas
itse, h&dnen nimedma Idheinen tai muu laillinen edustaja, omahoitaja(-parit),
|aakari sekd tarvittaessa hyvinvointialueen edustaja, kodin timivastaava ja/tai
kodin johtagja.

Omahoitaja(-parit) nimet&dn ennen asiakkaan muuttoa ja he toimivat
asiakkaan lisgksi tdman hoivan asiantuntijoina. Omahoitajan tehtavand on
syventyd omien asiakkaidensa asioiden hoitoon ja koordinoida omien
asiakkaiden hoitoa ja hoivaa arjessa. Omahoitajat vastaavat omien
asukkaiden RAI-arviointien ja palveluiden toteuttamissuunnitelmien
laatimisesta ja ajantasaisuudesta. Yhdessd muun henkildstén kanssa
omahoitaja(t) huolehtivat myds suunnitelmien toteuttamisesta ja tavoitteiden
seurannasta sekd arvioinnista arjessa. Omahoitajat pitdvat aktiivisesti ja
sovitusti yhteyttd asiakkaiden Iaheisiin ja jarjestavat sadanndlliset tapaamiset ja
hoitoneuvottelut heiddn kanssaan. Omahoitajat tydskentelevat
asiakkaittensa asioiden hoidossa myos moniammatillisissa tyéryhmissd.

Toimintakykyd& tukeva toiminta

Topaasikodissa tydskennelldén asiakkaiden toimintakykyd yliGpitavalld ja
kuntouttavalla tydotteella. Asiakkaita kannustetaan ja rohkaistaan
osallistumaan pdivittdisiin toimiin omien voimavarojensa mukaisesti akfiivisesti.

Mahdollisten apuvdlineiden kayttdétarpeet kartoitetaan ja huolehditaan
tarvittavat apuvdlineet kayttovalmiiksi. Asiakkaan iimaisevat toiveet ja
mieltymykset otetaan huomioon arjessa huomioon ja asiakkaan omaa
pdivarytmi& kunnioitetaan.

Topaasikodissa on aktiivista arjen ja toimintakyvyn yllGpitoon seké sosiaaliseen
kanssakdymiseen kannustavaa pdivittdistd toimintaa, johon asiakkaat voivat
osallistua omien mieltymystensd ja vointinsa mukaisesti. Hoitajat ohjaavat
toimintoja ja mahdollistavat asiakkaiden osallistumisen.

Asiakkaiden on mahdollista osallistua aktiviteettien ja ohjelman suunnitteluun.
Nama viikkokohtaiset ohjelmat/suunnitelmat ovat yksikdssd ndhtavilld yleisissa
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tiloissa. Kodin arjessa ja aktiviteeteissa huomioidaan myods kalenterivuoden
juhlapyhat, asiakkaiden syntymdapdivat sekd erilaiset teemapdivat / — viikot.

Toimintamme on asiakaslahtdistd, silld se suunnitellaan asiakkaiden tarpeiden
ja mieltymysten mukaisiksi. Likunta, ulkoilu, musiikki, kasityd, taide ja muu
kulttuuri ovat osa hoivakodin arkea. Mahdollisuus ulkoiluun on toteutettavissa
pdivittain asiakkaan mieltymysten mukaisesti.

Yhteistyotd tehdddn myds muiden tahojen kanssa, pdivakodit, koulut,
seurakunta ja yhdistykset ja jarjestét ovat mahdollisuuksien mukaan mukana
kodin toiminnassa.

Ravitsemus

Topaasikodissa on kerroksissa 4. ja 5. omat jakelukeittidt. Kodin 4. kerroksessa
on suurempi ldmmitys-/valmistuskeittid. Ateriapalvelut tuotetaan Feelian
kautta pddaterioiden muodossa. Elintarviketukkutilauksia tehd&@dn myds
Meira Novalta ja S-ryhmdan kaupoista. Muut ateriat ja vdlipalat valmistetaan
kodissa mahdollisimman pitkdlti itse. Kodissa tydskentelee ravitsemusalan
ammattilainen (keittidvastaava) avustavissa tydtehtavissd ja jonka vastuulla
on kodin ruokahuoltoon liittyvat asiat.

Ruokailun jarjestdmisessd on huomioitu ikGihmisten ravintosuositukset ja
asiakkaiden toiveiden lisdksi erityisruokavaliot, autoimmuunisairaudet, ruoka-
aineylinerkkyydet ja -allergiat ja -intoleranssit sekd rakennemuunnellun ruoan
tarve niin, ettd asiakkaat voivat tuntea olonsa huomioiduksi, furvalliseksi ja
hyvinvoivaksi. Ruokahuoltoa ohjaa kodin keittididen
omavalvontasuunnitelma, mik& 16ytyy paperisena kodin keittiditd ja
sahkdisend kodin intrasta.

Topaasikodissa on sddnndlliset ruokailuajat, joissa on huomioitu ikdihmisten
ravintosuositukset. Aamupala tarjoillaan klo 7-9 valisena aikana, lounas klo
12, paivakahvi 14, paivallinen klo 17 ja iltapala klo 19:30-21 valisena aikana.
Lisaksi asiakkailla on mahdollisuus nauttia ydpalaa ja aterioiden valilla
vdlipaloja, yksildllisyys aina huomioiden.

Ruokailuvdlit pidetddn tasaisina huomioiden ikGihmisten
ravitsemussuositukset, mutta erikseen sopien ndiss& voidaan joustaa
asukkaan tarpeiden ja toiveiden mukaisesti. Henkildkunta huolehtfii
ruokailutilanteiden sujuvuudesta ja tarvittaessa avustavat asiakkaita
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ruokailussa. Padsadntdisesti asiakkaat ruokailevat kodin yhteisissa
ruokailutiloissa muiden asiakkaiden seurassa ja valvotusti. Ruokahetki pyrit&ddan
pitdmadn rauhallisena ja sellaisena, ettd siitd saadaan mielihyvad sekd
fyysisesti ettd sosiaalisesti. Muun muassa juhlapyhind kattauksiin ja
ruokailutilojen viihtyvyyteen kiinnitet&an erityishuomiota. Kodin piha-alueella
on myds mahdollisuus grillata.

Asiakkaiden ravitsemustilaa seurataan sadnndllisesti mm. painon seurannalla
(kerran kuukaudessa), MNA- ravitsemusmittarilla (vahint&dan aina RAI
arvioinninteon yhteydessd) ja tarvittaessa energiansaannin seurannalla
(ruokapdivdakirja), nestelistan avulla sekd hoitavan ladkarin maaradmilla
laboratoriokokeilla.

Mikdli asiakkaalla on vajaaravitsemuksen riski tai hén karsii aliravitsemusta, se
kirjataan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan sekd huomioidaan
ravinnossa mm. runsasenergiselld dieetilld ja/ tai taydentavilla ravintolisill&
(tehostettu ruokavaliohoito). Tarvittaessa seurataan myos nestetasapainoa
nestelistan, ihon kunnon sekd virtsan madrdan tarkkailun avulla.
Aliravitsemusriskiss@ olevien asiakkaiden terveydentila ja mahdolliset syyt
kehittyneelle aliravitsemustilalle selvitetddn ja arvioidaan aina myos
vipymattd ja yhdessd asiakkaan hoitavan 1&dkarin kanssa.

Hygienia ja vaatehuolto

Hyvalla kasihygienialla ehkdistadn infektiotartuntoja seké niiden levidmistd.
Henkildkunta kayttdd myds tarvittavia suojavarusteita ja -vaatteita erillisten
ohjeiden mukaisesti (favanomaiset varotoimet). Topaasikodissa
tyéskennellddn vain terveend ja oireettomana. Kotikohtainen
hygieniaohjeistus ja tavanomaisien tartuntatauteihin littyvat ohjeistukset
|6ytyvat kodin intranetistd.

Mahdollisissa epidemiatilanteissa noudatetaan ensisijaisesti hyvinvointialueen
antfamia ohjeita sekd alueellisen tartuntataudeista vastaavan 1&&karin sekd
hygieniahoitajan antamia ohjeistuksia.

Asiakkaiden linavaatteet ja pyyhkeet ainakin alkuun tarjotaan Topaasikodin
puolesta asiakkaille. Asiakkaat kayttavat henkilbkohtaisia kayttdvaatteitaan
ja Topaasikoti vastaa niiden pesusta. Asiakkaan vaatetuksessa on hyva
huomioida kayttémukavuus sekd se, ettd ne kestavat pyykinpesun (jopa 60
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asteen pesua) ja kuivausrummun kayttod. Herkkien ja esimerkiksi kutistuvien
vaatteiden pesuista vastaavat |ahtékohtaisesti asiakkaat ja heiddn
asioidenhoitajansa. Vaatehankinnoista on hyva keskustella asiakkaan
omahoitajan kanssa hoitoneuvotteluissa ja arjessa, joka avustaa ja ohjaa
tarvittaessa hankintoihin littyviss& asioissa.

Topaasikodin hygieniapalvelut (siivous) ja pyykkihuolto on alkuun jariestetty
itse. Kodissa on yksi pesulatila 5. kerroksessa, jossa pyykkihuoltoa toteutetaan.
Mydhemmin pyykkihuollon ulkoistus toteutetaan erillisen harkinnan mukaan.

Hygieniatasolle on asetettu laadulliset tavoitteet sekd toimintaohjeet niiden
toteuttamiseksi. Ndma ohjeet [0ytyvat kodin infranetista. Siivous ja
pyykkihuolto ovat tarked osa-alue yleisen hygieniatason ja infektioiden
torjunnassa sekd asuintilojen viintyvyydessd. Topaasikodissa jatteet
kierratetadn.

Asiakkaiden palveluiden toteuttamissuunnitelmat asettavat tavoitteet
asiakkaiden henkildkohtaisesta hygieniasta huolehtimiseen, jossa
hoitohenkilbkunta avustaa asiakkaita pdivittdin ja aina tarvittaessa.
PdivittGinen hygieniaan liittyv& avuntarve, tavoitteet ja hoivan sisaltd
kirjataan asiakkaan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan.

Terveyden- ja sairaudenhoito

Topaasikodin asiakkaille kuuluu pdivittdisen perushoidon lisGksi
terveydenhoito ja perussairaanhoito. Sairaanhoitajat vastaavat hoidon
tarpeen arvioinnista sekd asiakkaiden sairaanhoidollisista prosesseista
yhdessd hoitavan 1adkarin kanssa. Topaasikoti on asumispalveluyksikkd, eikd
vaativia terveydenhoidollisia toimenpiteitd kodissa oman henkilbkunnan
toimesta suoriteta.

Topaasikodin asiakkaat kuuluvat joko julkisen terveydenhoidon piiriin, jolloin
|Gdkaripalvelut ja siihen liittyvat muut tutkimukset fuotetaan omalta
terveysasemalta tai asiakkaan hyvinvointialue voi kohdentaa lddkaripalvelut
asiakkaalle osoittamalla niitd varten yksityisen palveluntuottajan, jolloin
|Gakaripalvelut tulevat asiakkaan luo hoivakotiin. Ladkdaripalveluiden
tuottajana toimii hyvinvointialueen osoittamana kulloinkin voimassa olevan
sopimuksen mukainen tuottaja.
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liImaisjakelun kriteerit tayttavat asiokkaat saavat jakelun piiriin kuuluvat
hoitotarvikkeet ja -valineet sekd inkontinenssituotteet terveyskeskuksen
iimaisjakelun kautta. Kodin hoitohenkildkunta huolehtii iimaisjakelun tilauksista
asiakkaan puolesta ja seuraa sekd tiedottaa ilmaisjakelua/hyvinvointialuetta
mahdollisten kriteerien tayttymisestd.

Hoitotydn kirjaaminen on kodissa tarkkaan ohjeistettu, ettd se tapahtuu
pdivittdin, jokaisesta tydvuorosta ja pohjautuu asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitelmassa nimettyihin tavoitteisiin ja keinoihin. Paivittdisistd
asiakaskirjauksista tulee pysty& arvioimaan asiakkaan terveydentilaa ja
vointia ajantasaisesti ja luotettavasti.

Kodin sairaanhoitajat vastaavat, ettd asiakkaiden sairauden- ja
terveydenhoitoon liittyvat Iadkarin ohjeistukset ja maaraykset 16ytyvat myds
Topaasikodissa kaytdssad olevasta asiakastietojarjestelmasta.

Kodissa on kirjalliset ohjeet henkildkunnalle menettelytavoista muun muassa
asiakkaan voinnin heikentyessd sekd eldmdn loppuvaiheen hoitoon,
hygieniaan ja poikkeama- sekd tapaturmatilanteisiin. Ohjeistukset
noudattavat hyvinvointialueen voimassa olevia ohjeistuksia tai ovat
hyvinvointialueen laatimia.

Asiakkaille hyvinvointialueen nimedmat I&akarit tai oman terveysaseman
hoitavat |&dkarit vastaavat asiakkaiden [Gdketieteellisestd hoidosta ja
yhteistydtd toteutetaan ladkdaripalveluiden sopimuksen mukaisesti.

Asiakkaiden hoitosuunnitelmissa huomioidaan myds asiakkaiden
itsemadradmissoikeuden edistamistd tukevat toimenpiteet sekd eldman
loppuvaiheen hoivaan littyvat mahdolliset toiveet sekd hoitotahtoon kirjatut
asiat. Kijaamiseen liittyvid tarkempia ohjeita 16ytyy kodin intrasta ja ndiden
sisaltédn hoitohenkildkunnan tulee perehtyd tydsuhteen alkaessa. Kirjaamisen
laatua valvovat aktiivisesti kodin fiimivastaava ja johtaja.

L&ddkehoito

Topaasikodin lGdkehoito perustuu yksikkdkohtaiseen
|&dkehoitosuunnitelmaan, jota pdivitetddn sdanndllisesti ja jonka
vastuuladkari allekirjoittaa. Ladkehoitosuunnitelma on hyvdaksytty 31.3.2026
vastuulddkarin toimesta ja se [0ytyy kodin intranetistd, kodin |ddkehuoneista
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sekd viranomaiskansiosta. Asiakkaiden Iddkehoidon toteutukseen osallistuvat
kaikki yksikon ladkeluvalliset hoitajat.

Apteekkipalveluista vastaa Nurmijarven 7-veljestd apteekki. Asiakkaille
perustetaan tili- ja annosjakelusasiakkuus l&dkitysturvallisuuden ja
|Gdkesaatavuuden helpottamiseksi asiakkaan muuton yhteydessa.

Topaasikodin sairaanhoitajat filaavat |Gdkkeet sadnndllisesti
yhteistybapteekista (Easymed jarjestelmdan kautta). Asiakkaat maksavat
|Gdkkeensd ja apteekkituotteista itse, joista apteekki laskuttaa suoraan
asiakkaita.

Ladkehoidossa kaytetddn lahtdkohtaisesti koneellista annosjakelua, jonka
kustannuksista vastaa Topaasikoti. Yksikdn sairaanhoitajat huolehtivat
annosjakelun ja ladketilausten hallinnoinnista. Sopimusapteekista toimitetaan
asiakkaille annosjakelupalvelun kautta sadnndlliset IGdkkeet kahden viikon
vdlein ja muiden (annosjakeluun sopimattomien) IGdkkeiden toimitus
toteutuu kerran viikossa (tarvittaessa useammin).

Asiakkaiden |Gdkkeitd sdilytetddan lukituissa, kameravalvotuissa
IGdkehuoneissa, sekd lukituissa kaapeissa/ |[GdkekarryissA.

Lyhytaikaishoivan asiakkaat tuovat jaksoille omat I&&kkeet eikd heiltd
edellytetd sopimusapteekin asiakkuutta.

Yhteistyd eri toimijoiden kanssa

Toimivaan ja asiakkaiden tarpeita vastaavaan palvelukokonaisuuteen
vaaditaan eri tahojen yhteistydtd (esim. I&ddkdaripalvelut, terveysasema,
laboratorio, apteekki, sairaalat, kotisairaala, edunvalvoja, omaiset, kolmas
sektori jne.) sekd tiedonkulkua ndiden tahojen valilld. Tiedonkulkua eri
toimijoiden valillé hoitaa kdytdnndssa ja pddasiassa vastaavat
sairaanhoitajat ja kodin johtagja.

Kaikessa kodin toiminnassa ja palvelujen jariestdmisessd asiakkaiden perheet
ja muut heiddn nimedmat I&heiset henkildt otetaan mukaan palvelujen
suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin. Yhteydenpitoa asiakkaiden omiin
sosiaalisiin verkostoihin kannustetaan kodin yhteisilld juhlilla, retkilld, tapahtuilla
ja vierailuilla. Kuljetuspalvelut ja saattoapu turvataan yhteistydssa IGheisten/
edunvalvojien ja sijaintikunnan kanssa (mm. taksikortti, palvelusetelit).
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2.4. Vastuu palvelun laadusta

Solumille on méaadaritelty laatuohjelma ja laadunhallinnan yhtendistdmisprosessi
on k&ynnissa.

Topaasikodilla yksikén johtaja on aktiivisesti IGsnd kodin toiminnassa ja vastaa
kodin palveluiden laadusta. Omavalvontasuunnitelma laaditaan yhteistydssa
henkildstén kanssa ja se ohjaa toimintaa. Omavalvonta on jatkuvaa
ennakoivaa ja aktiivista toimintaa, johon kuuluu riskitilanteiden tunnistaminen
ja epdkohtiin puuttuminen. Jokaisella ammattinenkildlld on velvollisuus toimia
turvallisesti ja edistadd turvallisuutta sekd iimoittaa havaitsemistaan riskeistd tai
epdkohdista.

Toiminnan alusta alkaen henkiléstd perehdytetddn laadunhallintaprosessiin
sekd poikkeamien havainnointiin ja raportointiin. Havaitut poikkeamat
kasitellddn saanndllisesti palavereissa ja niissd madritellddn yhdessd
mahdolliset toimintatapojen muutokset, seurannan ja arvioinnin tavat.

Kodin ohjeistukset pidetddn ajan tasalla ja henkildstolle tiedotetaan
toimintatapojen muutoksista pddasiassa kodin johtajan tai timivastaavan
toimesta kodin palavereissa ja sisdisin viestein. Asiat, mitk& k&sitellddn ja
sovitaan kodin palavereissa, kirjataan erilliseen muistioon, mitk& ovat koko
henkildston luettavissa. Myods ne henkildt, jotka eivat ole paikalla
palaveriajankohtana, voivat valittad yksikdon johtajalle tiedon niistd asioista,
joita haluavat palavereissa k&siteltavan.

Kodin ohjeistukset ovat helposti saatavilla kodin Intrasta (sGhkdisessa
muodossa), asiakastietojarjestelmdastd sekd paperisina hoitajien
toimistotiloissa (kansiot ja/tai iimoitustaulut). Kodin palaverimuistiot 1&ytyvat
my®&s kodin intranetistd.

Toimintaa kehitetddn jatkuvasti yhteistydssa asiakkaiden, heiddn Idheistensd,
henkildston ja yhteistybkumppanien kanssa. Avoin, uusiin ideoihin positiivisesti
suhtautuva ilmapiiri luodaan heti kodin toiminnan aloittamisen alusta, jotta
jokaisella on mahdollisuus osallistua kodin kehitystydhdn.

Saadut palautteet ja toiveet toiminnalle kdsitellddn avoimesti kodin
palavereissq, tilaisuuksissa sekd kodin toimintaa kehitetddn myds niiden
pohjalta. Jos palautteen antaja on fiedossa, hantd informoidaan asian
kasittelystd ja mahdollisista toimenpiteistd kodin johtajan toimesta.
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3. Riskien hallinta

Riskinhallinnan prosessissa sovitaan toimintatavoista, joilla riskit ja kriittiset
tyévaiheet tunnistetaan ja noudatetaan voimassa olevaa lakia mm. Lakia
sosiaali- ja terveyshuollon valvonnasta. 29 § Palveluntuottajan ja
henkilbkunnan ilmoitusvelvollisuus on osa edelld mainittua lakia, mik&
velvoittaa kodin henkildkuntaa ilmoittamaan havaitsemistaan epdkohdista
(tarkemmin kappaleessa 3.4.).

Riskien hallinta on systemaattista toimintaa, jonka avulla pyrimme
j@rjestelmallisesti ennakoimaan ja estdmadn vaaratilanteiden syntymista.
Jotta pystymme arvioimaan ja hallitsemaan potilasturvallisuuteen liittyvid
riskejd, meiddn on ensin osattava tunnistaa riskit ja niiden aiheuttajat. Sen
j@lkeen arvioimme riskin yhdessd henkildkunnan kanssa. Riskien jatkuva
arviointi kuuluu kodin normaaliin arkeen.

Yrityksen johto vastaa strategisen tason ohjauksesta ja turvallisen toiminnan
mahdollistamisesta. Pdivittdisestd riskien hallinnasta vastaa yksikdn johtaja ja
jokaisen tydntekijan tulee noudattaa riskienhallinnan periaatteita sekd kodin
ohjeistuksia ettd noudattaa toimintaa ohjaavia lakeja omassa tydssadn.

Kodin riskien arvioinnit tehd&dan vahintdan kerran vuodessa henkildston
kanssa ja ndistd raportoidaan sovitusta muun muassa tydterveyshuoltoa.
Riskien arvioinnit [0ytyvat myds jatkossa kodin intranetista.

3.1. Poikkeamat ja IGheltd piti-tilanteet

Poikkeamaprosessissa on ensiarvoisen tarkedd, ettd henkildkunta oppii
havainnoimaan ja raportoimaan toiminnan poikkeamat ja [Gheltd piti-
tilanteet asianmukaisesti. Prosessissa keskitytadn aina siihen, ettd miten
voimme toimia jatkossa, jotta vastaavaa tilannetta ei pddsisi tapahtumaan ja
mitd tapahtuma meille opetti. Tapahtumista kannetaan myds aina vastuu.

Poikkeamaa raportoitaessa on tarked tuoda esiin tfapahtuman olosuhteet, ja
kasittelyss@ sovitaan mahdolliset ennaltaehkdisevat ja/tai korjaavat
toimenpiteet sekd sovitaan sovittujen jatkotoimien seurannasta. Seurantaa
toteuttaa erityisesti kodin vastuutetut ja nimetyt henkildét sekd kodin johtaja.
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Kaikki havaitut poikkeamat ja I&heltd piti- tilanteet kirfjataan
poikkeamalomakkeeseen. Kirjaaminen tehddadn viipymattd tapahtuman
j@lkeen ja sen henkildn toimesta, joka poikkeaman on havainnut.
Poikkeamalomakkeita [0ytyy paperisina versioina henkilbkunnan toimistosta
sekd sahkodisessd muodossa kodin Intranet sivuilta. Poikkeamalomake
palautetaan kodin johtajalle (postilaatikkoon, jos johtaja ei ole paikalla).

Poikkeama voi olla mikd tahansa tuotteisiin, toimintatapoihin,
toimintajarjestelmiin ja toiminnan tydympdristéon liittyva suunnittelusta tai
sovitusta poikkeava tapahtuma, joka voi johtaa vaaratapahtumaan.
Poikkeamat saattavat liittya esimerkiksi asiakasturvallisuuteen,
tyoturvallisuuteen ja tyosuojeluun, tietoturvaan ja tietosuojaan, palo-,
toimitila- tai ympadaristoturvallisuuteen.

3.2. Korjaavat toimenpiteet

Kaikki poikkeamat k&sitelldén palavereissa saanndllisesti mahdollisimman
pian ja ndma dokumentoidaan sovitusti. Merkittdvat poikkeamat kasitellddan
valittdmasti tapahtuman jalkeen. Laatupoikkeamien, "ldheltd piti" tilanteiden
ja haittatapahtumien varalle madritellddn korjaavat toimenpiteet, joilla
pyritddn estdmadn tilanteen toistuminen jatkossa. Tdllaisia toimenpiteitd ovat
mMuun mMuassa juurisyiden selvittGminen/tunnistaminen ja menettelytapojen
muuttaminen turvallisemmaksi.

Poikkeamien kdasittelyyn littyen tehd&dn asianmukaiset muistiomerkinnat
henkildstopalaverimuistioon. Palaverimuistiot valitetddn henkildkunnalle sekd
sGhkoisen asiakastietojdrjestelmdan kautta. Jokaisen tyontekijan velvollisuus
on lukea hoivakodin palaverimuistiot intranetista.

Valitontd tiedottamista vaativissa akuuteissa tilanteissa tiedotetaan
henkilbkuntaa pdivittdisen vuorokohtaisen raportoinnin yhteydessd sekd
Hilkka-viestilla. Tarvittavista pikapalavereista laaditaan myds muistioft.
Palaverimuistioista asiat on helppo tarkistaa jalkikdteen ja tiedot ovat
henkildkunnalla luettavissa. Kodin johtaja tiedottaa tarvittaessa Iaheisid ja
hyvinvointialuetta sovitusti. Asiakkaita ja IGheisid tiedotetaan tapahtumista
esimerkiksi asukaskokouksen yhteydessd ja/tai erillisilld fiedotteilla
(iimoitustaulu).
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Poikkeamailmoituksia kéytet&dn asiakasturvallisuuden ja toiminnan
kehittGmiseen. Korjaavat toimenpiteet kirjataan muistioon ja niiden
toteutumista seurataan tulevissa palavereissa. Yksikdn johtaja varmistaa, ettd
henkildkunta saa kaiken tarvittavan tiedon ja esimerkiksi asianmukaiset
tydvdalineet sekd resurssin. Palvelun tilagjalle limoitetaan vakavat
asukasturvallisuuspoikkeamat mahdollisimman nopeasti tapahtuneen
jalkeen.

Yksikdn johtaja huolehtii omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestdmisestd
sekd turvallisuuden varmistamisesta. Riskienhallinta vaatii koko henkiléstolta
akfiivista toimintaa, sitoutumista ja kyky& oppia virheistd. Tyontekijoiden
velvollisuus on osallistua kodin turvallisuusriskien arviointiin,
omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien
toimenpiteiden toteuttamiseen.

3.3. Toimintaympariston riskikartoitus

Teemme vuosittain toimintaympdaristdn riskikartoituksen yhdessé yksikon
tydntekijdiden kanssa. Tavoitteena on tunnistaa ja ennakoivalla toiminnalla
pyrkid ehkdisemadn riskien toteutumista. Suunnittelemme toimintaympdariston
tunnistetuista riskeistd toimenpiteet ja seuraamme niiden toteutumista
organisaation vuosikellon mukaisesti.

Toimintaympdristdn riskejd ovat tydmenetelmiin liittyvat riskit, toimintatapoihin
tai prosesseihin liittyvat riskit, taloudelliset riskit ja asiakkaisiin sek& henkildstoon
littyvat riskit. Riskienkartoituksessa ja ennaltaehkdisevassa tydssd tehdddn
yhteistydtd myds tydterveyshuollon kanssa.

3.4. limoitus sosiaalihuollon epdkohdasta (valvontalaki
§29)

Valvontalain mukaan toimintaympdristdn on oltava terveydellisiltd ja muilta
olosuhteiltaan asiakkaalle annettavalle hoidolle ja muulle huolenpidolle
sopiva ja turvallinen.

Toimitilojen on tuettava asiakkaiden yleistd hyvinvointia ja sosiaalista
vuorovaikutusta. Toimitilojen, toimintaympdristdn ja laitteiden suunnittelussa ja
kaytdssd on otettava huomioon esteettdmyys sekd asiakkaiden yksildlliset
tarpeet ja yksityisyyden suoja.
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Epdkohdalla tarkoitetaan esimerkiksi asiakasturvallisuuteen ilmenevid
puutteita, asiakkaan kaltoinkohtelua, inmisarvoa alentavaa kohtelua sekd
toimintakulttuurista johtuvia asiakkaalle vahingollisia toimia. Myds
mahdollisesta epdkohdan uhasta tulee ilmoittaa.

Jos tydntekij@ huomaa tai saa tietoonsa epdkohdan tai iimeisen epdkohdan
uhan asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa, siitd on tehtava vipymatta
iimoitus yksikdn johtajalle. limoitus havaitusta epdkohdasta tai sen uhasta
voidaan tehdd salassapitosddnndsten estdmatta. limoituksen tehneeseen
henkilddn ei saa kohdistaa kielteisid vastatoimia ilmoituksen seurauksena.
lImoituksen saatuaan yksikdn johtaja tekee valittdmasti tarvittavat selvitykset
ja kdynnistad toimet epdkohdan tai sen se iimenneen uhan poistamiseksi
sekd keskustelee toimenpiteistd hyvinvointialueen edustajan kanssa.

lImoitusvelvollisuus on sisdllytetty kodin poikkeamalomakkeeseen.

3.5. Tyon vaarojen ja riskien arviointi

Tydn riskien arvioinnilla saadaan kokonaiskuva tydpaikan tydturvallisuuden
tilasta ja kehitt@mistarpeista. Vaarojen selvittdmisen velvoite perustuu
tyéturvallisuuslakiin. Selvittamalld tydpaikan vaaratekijat ja arvioimalla riskit
varmistetaan turvallinen tydympdristd ja terveelliset tydolot. Riskien arviointi
tehdd@dn yhdessa koko tydyhteisdn kanssa huomioiden eri ammattiryhmat ja
heiddn edustuksensa tydskentelyssd. Yksikdon johtaja vastaa siitd, ettd
riskiarviointi on yksikdssd henkildstdon kanssa vuosittain tehty.

Riskien arvioinnissa arvioidaan hallintajarjestelmat, toimintatavat, tapaturmien
vaarat, fyysinen kuormittuminen, psykososiaaliset kuormitustekijat sek&
fysikaaliset, kemialliset, biologiset vaaratekijat. Riskien arviointi tallennetaan
sGhkdiseen muotoon intfraan Topaasikodin kansioon, josta se on helposti
muokattavissa aina tarpeen mukaan.

Tyén vaarojen ja riskien arviointi pdivitetddn kerran vuodessa vuosikellon
mukaisesti, jofta se on gjan tasalla. Vuoden aikana toteutetaan riskien
arvioinnissa sovitut foimenpiteet.

Topaasikodin tfoiminnan aloittamisen yhteydessé tydn vaarojen ja riskien
selvittelyyn ja arviointiin panostetaan, jotta uuden toiminnan aloittamisessa ja
toiminnan suunnittelussa pystytad&n huomioimaan mahdolliset vaarat ja riskit.

© Solum




lesolum

3.6 Valmiussuunnitelma

Varautuminen ja toiminnan jatkuvuuden varmistaminen hairidtilanteessa on
tarkedd sekd asiakkaiden ettd tydntekijdiden hyvinvoinnin kannalta.
Valmiussuunnitelmassa on toimintaohjeet hdiriétilanteisiin, kuten tulipaloon,
jakeluhdiridihin, séhkdkatkoksiin, epidemioihin ja tietojdrjestelmien
kaatumiseen. Valmiussuunnitelman lisdksi on tehty erilinen pelastus- ja
poistumisturvallisuussuunnitelma.

Edelld mainittujen turvallisuusohjeiden lapik&yminen on osa henkildkunnan
perehdytysprosessia ja osaan tybohjeista muun muassa
hoitajakutsujarjestelmdadn perehtymiseen kuuluu dokumentoitavan
perehdytyksen ja ndytdn suorittaminen.

Kodin varautumis- ja valmiussuunnitelma on laadittu 7.5.2026
Kodin palo- ja pelastussuunnitelma on laadittu 20.4.2026
Poistumisturvallisuussuunnitelma (A- ja B-osa) on laadittu 31.3.2026
Keitticiden omavalvontasuunnitelma on laadittu 21.4.2026

Puhtauspalvelviden palvelukuvaus on laadittu 4.5.2026

4. Asiakkaan asema ja oikeudet

4.1. Palvelutarpeen arviointi

Ennen kuin asukas saapuu Topaasikotiin, on hdnelle tehty palvelutarpeen
arviointi hyvinvointialueen toimesta. Palvelutarpeen arvioinnilla tarkoitetaan
asiakkaan fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja kognitiivisen toimintakyvyn
arviointia. Aloite palvelutarpeen arviointiin voi tulla asiakkaalta itseltddn,
omaiselta tai viranomaiselta.

Palvelutarpeen arvioinnissa kdytetddn erilaisia toimintakyvyn mittareita, jotka
madrittelevat hakijan tarpeen asumispalvelupaikasta. Asumispalvelupaikan
toiveet myods kuullaan, mutta hyvinvointialue tekee lopullisen padtdksen
asukkaan yksik&sta.
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Topaasikodissa asiakas ja hdnen ldheisensd otetaan mukaan palvelutarpeen
arviointiin ja heidd@n toiveensa ja ndkemyksensd otetaan huomioon
palveluiden toteuttamissuunnitelmaa laadittaessa. Asiakkaan toiveet ja
ndkemykset kirjataan selkedsti asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitelmaan. Palveluntarpeen arviointia toteutetaan ja
arvioidaan asiakkaan vuosittaisissa hoitoneuvotteluissa sekd asiakassuhteen
aikana akfiivisesti. Laheisten toiveet huomioidaan siltd osin, kun asiakas on
siihen suostuvainen tai jos [Gheinen edustaa asiakasta hoitoon liittyvissa
pAaaGtoksissa.

4.2. Palveluiden toteuttamissuunnitelma

Ympdrivuorokautisen palveluasumisen asukkaille laaditaan palveluiden
toteuttamissuunnitelma kuukauden sisalld yksikkddn muutosta. RAI-arvioinfti
tehdddn ensimmaisind viikkoina ja suunnitelmaan nostetaan myos
hyvinvointialueen edellyttdmat ja huomioitavat asiat.

Palveluiden toteuttamissuunnitelmaa pdivitetddn puolivuosittain ja aina kun
asiakkaan voinnissa tapahtuu oleellisia ja pysyvdisluonteisia muutoksia.
Suunnitelman laatimiseen osallistuu aina asiakas kykyjensd mukaan,
mielellddn vahintdan yksi ldheinen, kodin sairaanhoitaja ja asiokkaan nimetty
omahoitaja. Omahoitajan tehtdvand on hyddyntédd myds muun
moniammatillisen tyéryhmdan havaintoja asukkaan voinnista ja
toimintakyvystd sekd tarpeista hoitosuunnitelman laadinnassa.

Palveluiden toteuttamissuunnitelma on kattava selvitys asiakkaan yksildllisestd
tilanteesta ja hdnen palveluiden tarpeestaan. Suunnitelmalla varmistetaan,
ettd kaikki osapuolet toimivat samojen yhdessa sovittujen tavoitteiden eteen.

Suunnitelmassa huomioitavia asioita ovat muun muassa hoivan- ja
huolenpidon tarpeet, |Gdkehoito, ravitsemus, ulkoileminen, toimintakyvyn
yllGpit@dminen, arjen aktiivisuus, yhteistyd, yhteydenpito I&heisiin, asiakkaan
itsemadrddmisoikeus, hoitotahto ja edunvalvonta sekd asiakkaan itse
iimaisevat toiveet hoivalle. Suunnitelmaan kirjataan myds, kuka Idheinen/
edunvalvoja hoitaa asukkaan asioita ja hdnen yhteystietonsa sekd
asiakkaalle mahdollisesti laadittu palliatiivisen hoidon suunnitelma sek&
hoitotahtoon kirjatut asiat.
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Asiakkaan itsemdadréadmisoikeus otetaan huomioon suunnitelmaa tehtéessa.
ja/tai léheisen kanssa sovitaan miten ja kuinka usein ollaan yhteydessa
I&heisiin. Asiakkaalla on myds oikeus kieltdd yhteydenpito IGheisiinsd.

Asiakas arvioi ja madrittad itse kykyjensd mukaan toiveensa ja odotuksensa
palvelulle, tarkedt asiat arjessa, haasteet sekd sen, miten haluaa tulevan
tuetuksi itsemdadrédmisoikeuden toteutumisessa.

Asiakas maarittad, mité apua tarvitsee ja millaiseksi kuvailee nykyisen
toimintakykynsd. Asukas voi kuvailla omia vahvuuksiaan ja heikkouksiaan ja
sitd, missd maadrin edellisen suunnitelman tavoitteet ovat saavutettu.

Palveluiden toteuttamissuunnitelman laatimisesta ja pdivittdmisestd vastaa
asiakkaan omahoitaja. Omahoitaja vastuulla on informoida muuta
tydyhteis6d oman asiakkaan suunnitelman sis@lldstd ja tavoitteista esimerkiksi
kodin palavereiden yhteydessa.

Palveluiden toteuttamissuunnitelma kirjataan Hilkka asiakastietojdrjestelmadn,
josta jokaisen asiakkaan hoivaan osallistuvan tydntekij@n on mahdollista
siihen tutustua. Lisdksi hoitosuunnitelma tulostetaan asiakkaan omaan
kansioon paperisena.

Paivittdisen kirjaamisen avulla raportoidaan ja arvioidaan kirjattujen
tavoitteiden toteutumista. Pdivittdisestd kirjaamisesta tulee pystyd arvioimaan
asiakkaan vointia ja tarpeita ajantasaisesti.

Asiakkaan voinnin muuttuessa omahoitaja ja vastaava sairaanhoitaja
huolehtivat osaltaan siitd, ettd suunnitelmaan lisattyjd ja muutettuja
tavoitteita ja ohjeita noudatetaan. Jokainen kodin tydntekijd vastaa omasta
toiminnastaan ja annettujen ohjeiden noudattamisesta.

Topaasikodissa pyritddn vahvistamaan palveluiden toteuttamissuunnitelman
jalkautumista tarkedksi hoivaa madrittelevaksi dokumentiksi.

4.3. 1akkadan henkildon toimintakyvyn arviointimittarit
RAI-arvioinfti

RAI tulee englannin kielen sanoista Resident Assessment Instrument. Se on
kansainvdlinen, alun perin Yhdysvalloissa kehitetty tiedonkeruun ja
havainnoinnin vdaline. RAI- jarjestelmdaad kaytetddn, kun arvioidaan asukkaan
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palvelutarvetta. Lisaksi arviointia kdytetddn apuna laadittaessa yksilollista
palveluiden toteuttamissuunnitelmaa. lkdihmisten palvelutarpeen ja
toimintakyvyn arvioinnissa RAL:N ka&yttd on huhtikuusta 2023 IGhtien ollut lain
mukaan pakollista. Niiss& arvioimme eri kysymysten avulla asukkaamme
terveytt@d, toimintakykyd, avuntarvetta ja voimavaroja sekd niissé tapahtuvia
muutoksia.

RAI- arvioinnin keskeinen tavoite on varmistaa, ettd asiokkaamme saa hyvad
hoivaa ja juuri hdnen tarvitsemiaan palveluita. RAI- arviointi auttaa meitd
ymmart&dmadn, mitk& asiat tulee huomioida asiakkaan hoivassa ja hyvan
arjen toteuttamisessa. RAI arvioinnista saatavilla tiedoilla voimme
yksildllisemmin suunnitella ja toteuttaa asiakkaiden hoivaa, kuntoutusta ja
palveluita sekd seurata asetettujen tavoitteiden toteutumista.

Asiakas osallistuu hdnelle tehtavadn yksildlliseen RAI-arviointiin puolen vuoden
vdlein tai silloin, jos hdnen vointinsa muuttuu oleellisesti. RAl-arviointi tehdddn
yhdessd asiakkaan kanssa ja sen teosta vastaa asukkaan omahoitaja.

Osallistumalla RAI arvioinnin tekoon asiakas padsee osallistumaan oman
hoitonsa ja palveluidensa suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin. My&s
I&heiset osallistuvat tarvittaessa arvioinnin toteuttamiseen. RAI arvioinnin teon
j@lkeen asiakkaan palveluiden toteuttamissuunnitelma pdivitetddn ja
arvioidaan kokonaisuudessaan. RAI arvioinnin tuloksia kdyd&dan yhdessa 1api
my&s keskustellen asiakkaiden hoitoneuvotteluissa.

Jokaisen Topaasikodissa tydskentelevén omahoitajan tulee hallita RA
arvioinnin teko ja ymmartad siitd saatava informaatio. Tarvittaessa
hoitohenkildkunnalle jarjestetddn RAI arviointiin littyvdd koulutusta.

Kodin johtaja kdy RAI arvioinnista saatavia tuloksia |&pi henkildstopalavereissa
ja hyddyntad siitd saatavaa tietoa myods kodin johtamistydssd.

MNA-testi

MNA on lyhenne sanoista Mini Nutritional Assessment eli ravitsemustilan
arviointi. MNA-testin avulla seurataan asukkaan ravitsemustilaa ja
painoindeksid. MNA testi tehdddn tarvittaessa, mutta vahintddn 2 kertaa
vuodessa. Seulontaosuuden kysymyksiin (A- F) vastaa asukas, mikdali
mahdollista. Pisteet lasketaan yhteen (maksimi 14 pistettd).
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12 pistettd tai enemman = Ei aliravitsemusriski@, arviointia ei tarvitse jatkaa.

11 pistettd tai vhemman = Mahdollisesti aliravitsemustila, jatka arviointia.

Arviointiosuuden kysymysten vastauksissa kdytetddn hoitajien arviointia tai
asukkaasta muuten olevia tietoja. Pistemdadrdn ollessa 24-30 ravitsemus on
normaali eikd vaadi toimenpiteitd. Pisteiden ollessa 23,5 tai alle, on
ryhdyttévé korjoamaan tilannetta. Pisteiden ollessa 17-23,5 on riskivirhe
ravitsemukselle kasvanut, jolloin lisataan energiaa ja proteiinipitoista ruokaa
ja juomaa paivittain.

Pisteiden ollessa alle 17 on asukkaalla aliravitsemus, jolloin lisatéddn energiaa
ja proteiinipitoista juomaa ja ruokaa jokaisella aterialla (tehostettu
ruokavaliohoito). Hoitavan [&&karin harkinnan mukaan tdydennetddn
ravitsemusta kliinisilld ravintovalmisteilla, joiden kustannuksista vastaa
hoivakoti.

MNA pisteet kirjataan asiakastietojarjestelmdadn ja kaavaketta sdilytetddn
paperisena asiakkaan kansiossa. Lisaksi MNA tulokset ja mahdolliset
ravitsemushoitoon littyvat toimenpiteet kirjataan asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitelmaan.

Jos asukkaalla tfodetaan MNA perusteella aliravitsemustila, tulee asiasta
konsultoida my&s viipymattd hoitavaa 1aakarid (viikkokierrolla).
Hoitohenkildkunnan ohjeena on tehostaa asiakkaan painon seurantaa ja
toteuttaa pdivittdin ja jokaisella aterialla tehostettua ruokavaliohoitoa.

Aliravitsemukseen liittyvat myds muut erityispiirteet pyritddan selvittdmadn
esimerkiksi mahdolliset nielemisvaikeudet ja suun terveydentila. Tarvittaessa ja
hoitavan 1&ddkarin ohjeen mukaan voidaan myds konsultoida alueen
ravitsemus- tai toimintaterapeuttia ravitsemukseen liittyvissd haasteissa.

Topaasikodissa tydskentelee yksi ns. ravitsemusvastaava / kerros, jonka
tehtdvand on paneutua kodissa asuvien asukkaiden ravitsemusasioihin.
Ravitsemusvastaava ohjaa ja neuvoo muuta hoitohenkildkuntaa
ravitsemukseen liittyvissd asioissa.

MMSE-testi
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MMSE on lyhennys sanoista Minimental State Examination, joka on lyhyt
muistiin ja fiedonkd&sittelyn arviointiin tarkoitettu testi. Testin tulos kuvastaa
muistisairauden vaikeusastetta. Testin suorittaminen vie aikaa 10-15 minuuttia.

MMSE- testi on helppo ja vakiintunut yleiseen kdyttédn. Se soveltuu edenneen
dementia-asteiseen muistisairauden seulontaan ja seurantaan. Testi ei sovellu
varhaisen tai lievan muistisairauden seulontaan. Tehtavat heijastavat
kielellisia kykyjd, orientaatiota, mieleen painamista ja palauttamista,
tarkkaavaisuutta ja toiminnan ohjausta, laskutaitoa sekd hahmotuskykyd.

Testin kokonaispistemdadrd on 30 ja tehdyt virheet vahentavat sitd. 24 pistettd
tai véhemman on yleensd poikkeava. Kun testin tulos on 25-30 vdalilla, mutta
tutkittavalla on selvé muistioire, tehdadn jatkoselvittelyjd. Monet MMSE-testin
tehtavat vaativat kielellisia taitoja, joten muun muassa puhehdiriot
vaikuttavat tulokseen.

Asiakkaan koulutustaso ja sosiaalinen asema voivat vaikuttaa testitulokseen.
Jos kyseessd on lievd muistin tai muun tiedonkdsittelyn osa-alueen oire tai
tutkittava on harjaantunut dlyllisten kykyjensd kayttdéon, saattaa testiin tulos
olla normaali, vaikka toimintakyky on selvésti aiemmasta muuttunut. MMSE-
testi ei ritd diagnoosin tekemiseen eikd tydkyvyn arviointiin, vaan silloin
tarvitaan perusteellisempaa kognitiivista tehtdvasarjaa ja neuropsykologin
tutkimusta.

MMSE testi tehdddn asiakkaille [G&karin ohjeen mukaan ja ennen
vuositarkastusta. MMSE teosta vastaa asiakkaan nimetty omahoitaja.

4.4, Asukkaan kohtelu- ja itsemddradmisoikeuden
rajoittamisen periaatteet ja kaytannot

Henkildkohtainen vapaus ja koskemattomuus sekd oikeus yksityiseldmadn
kuuluvat ihmisen perusoikeuksiin. Jos ndit& perusoikeuksia jossain tilanteessa
joudutaan rajoittamaan, taytyy télle aina olla vankka perustelu, ja
rajoittaminen pitdd toteuttaa eettisesti hyvaksyttavalld ja asiakasta
kunnioittava tavalla.

Asukkaan itsemdadrddmisoikeuden tai muiden perusoikeuksien rajoittamista
voidaan kayttéd vain, jos asukkaalta puuttuu kyky pdadattdd hoidostaan tai
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ymmdart&d tekojensa seurauksia. Arvioin tekee aina hoidosta vastaava
|&akari.

Rajoittamista joudutaan harkitsemaan, mikdli asukas kayttaytymisellddn
vaarantaa vakavasti oman terveytensd tai turvallisuutensa tai muiden
henkildiden terveyden tai turvallisuuden. Myds omaisuudelle aiheutuva
merkitt&dvan vahingon estdminen voi jossain tilanteessa mahdollistaa
rajoitteiden kayttamistd. Asukkaan eldmdad rajoitetaan vain, jos asukkaan tai
muiden asukkaiden ja/tai henkildston turvallisuutta ei voida muilla keinoilla
taata.

Asiakkaita ei pddasadntoisesti rajoiteta. Jos rajoittavia toimenpiteitd joudutaan
harkitsemaan rajoituspadtdksen teosta vastaa aina asiakkaan hoitava ladkari
tai sen hetkisestd hoidosta vastaava ladkari (esimerkiksi pdivystavat ladkarit).
Ennen padatdksen tekemistd tulee selvittdd asiakkaan kanta rajoittamiseen.
Jos asiakas ei itse pysty padattdmadn hoidostaan, asiasta keskustellaan hédnen
|&hiomaistensa tai Idheistensd kanssa.

Kodin sairaanhoitajat ovat rajoittamistarpeen iimettyd yhteydessé asiakkaan
hoitavaan 1&akariin. Ladkari arvioi ja ohjaa hoitohenkildkuntaa kaytettdvista
rajoitustoimista kirjallisesti. Rajoittamispddtds saa olla voimassa enintéadn
kolme kuukautta. Paatdkset kirjataan ajantasaisesti ja tarkasti asiakkaan
palveluiden toteuttamissuunnitelmaan, erityistd huomiota- kohtaan
asiakastietojarjestelmdadn asukkaan etusivulle, sekd |&akarin kifaama
(rajoittamislupa) tulee 16yty& asiakkaan pdivittdisistd kirjauksista Laakdrin
huomiolla.

Rajoittamispadtdksessa tulee selkedsti nGkya rajoittamistoimen luvan alku- ja
pdattymispdivimadrat, madrdayksen antaneen Iaakarin nimi,
rajoittamistoimen tarkempi kuvaus (syyt, rajoittamistoimenpide) sek&
asiakkaan ja/tai tdman Idheisen/asioidenhoitajan ndkemys
rajoitustoimenpiteen kayttédn. Mahdollisista rajoittamistoimista ja -p&atoksisté
sekd niihin johtaneista syistd keskustellaan asiakkaan ja tdman
|Gheisten/edustajan kanssa asiakkaiden hoitoneuvotteluissa. Ajantasaisesta ja
asiakaskohtaisesta IGheisviestinndstd vastaavat padsaantdisesti kodin
sairaanhoitajat ja asukkaan nimetty omahoitgja.

Hoitohenkildkunnan velvollisuutena on arvioida rajoitustoimien tarpeellisuutta
jokaisessa tilanteessa, ennen kun rajoitustoimenpidettd kaytetadn.
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Rajoittamista toteutetaan vain niin kauan kuin se on tarpeen, jos se on
valtamatonta. Rajoitustoimenpide lopetetaan valitomasti, kun se ei ole
enaa valttamaton.

Rajoitusta koskeviin merkintdihin kirjataan asiakastietojarjestelmadn
Rajoittaminen- huomiolla. Kirjauksesta tulee selvitd tarkasti rajoitukseen
johtaneet syyt, kaytetty rajoittamistoimenpide, ajankohta (alkamis- ja
padttymisajankohta), asiakkaan iimaisema kanta rajoittamistoimenpiteen
kaytdlle sekd muut rajoituksen arvioimisen kannalta oleelliset asiat. Asiakkaan
kirjauksiin tehdddn myods merkinndt rajoituksen aikaisesta voinnin seurannasta.
Rajoittamista koskevat kirjaukset ovat tarkeita seka asiakkaan, etta
henkilokunnan oikeusturvan toteutumiseksi.

Topaasikodissa kaytossa olevia rajoittamistoimenpiteita ovat vuoteen laitojen
ylos nostaminen asiakkaan ollessa vuoteessa (ennaltaehkdistaan vuoteesta
putoaminen ja itsendiseen liikkumiseen liittyvia tapaturmia esimerkiksi
yoaikaan), pyoratuolissa lannevyon kaytto (jolla estetaan tapaturmia
tilanteissa, joissa esimerkiksi asukkaan omatoiminen ylosnousu ja/tai kavely
ei ole turvallista ja asiakkaalla on todettu korkea kaatumis- ja
loukkaantumisvaara) seka hygieniahaalarin kaytto (jolla turvataan
asiakkaan hygienian toteutuminen mahdollisten eritteisiin liittyvissa
kaytosoireissa). Rajoittamisperusteena on tyypillisesti edella mainittujen lisaksi
asiakkaan muistamattomuus ja aiemmin sattuneet vakavat tapaturmat.

Rajoittaminen tulee kyseeseen vain niissa tilanteissa, jos muilla hyvaksi
todetuilla keinoilla ei asiakkaan turvallisuutta voida taata. Rajoittaminen ei
koskaan saa liitty& esimerkiksi toimitilojen sopimattomuuteen,
hoitohenkildkunnan resurssivajeeseen tai valvonnan puutteeseen.

Vaihtoehtoisia ja kuntouttavia toimintatapoja mietitddn hoitavan 1&&karin
kanssa, henkildstopalavereissa ja vuororaporteilla yhteisesti. Asiakasta
rajoittamalla ei saada heikent&d henkildn osallisuutta ja mahdollisuuksia
esimerkiksi osallistua kodin toimintaan.

Kaikkien asiakkaiden kulkemista joudutaan Topaasikodissa rajoittamaan
turvallisuussyistd. Esimerkiksi Topaasikodin ulko-ovet ovat lukittuja. Asiakkaan
toiveita liikkua hoivakodin ulkopuolella kuitenkin fuetaan ja mahdollistetaan
aktiivisesti. Ulkoilemaan ja asioimaan on mahdollista pdadstd kodin
|&hiympdristédn hoitajan avustuksella pdivittdin. Koti sijaitsee hyvin
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kulkuyhteyksien varrella ja kodista on esteetdn kulku alapuolella sijaitsevaan
kauppakeskukseen ja torialueelle. Topaasikodin oma aidattu ulkoilu- ja piho-
alue sijaitsee 3. kerroksessa, johon pddsee esteettdmasti hissilld. Ulkoilut
tapahtuvat hoitgjien avustuksella ja valvottuna.

Tartuntatautitilanteessa noudatamme viranomaisten voimassa olevia
ohjeistuksia, jotka sis@ltavat usein suosituksia valttéad vierailuja hoivakodissa tai
oireisen asiakkaan luona. Poikkeustilanteissa ohjeiden tiedottamisesta vastaa
kodin johtaja (IGheiset, asiakkaat ja yhteistybtahot).

4.5. Asukkaan asiallinen kohtelu

Asiakkaan epdasiallista kohtelua voi olla myds toisen asukkaan taholta
tapahtuva koskemattomuuden tai vakivallan uhka tai henkilbkunnan taholta
tapahtuva epdasiallinen puhuttelu, kasittely tai fietosuojan vaarantuminen.
Epdasiallinen tai loukkaava kohtelu asiakasta kohtaan on ehdottoman
kiellettyd.

Lahtékohtana on asiakkaan tahdon ja toiveiden sek&
itsemdadradmisoikeuden kunnioittaminen. Hoitotydssa selvitetddn ja
huomioidaan asiakkaan toiveet tarkeiden tapojen, tottumusten ja
vakaumusten suhteen. Asiakas otetaan osalliseksi pdatdksentekoon kaikissa
asioissa, joissa se on mahdollista. Hoitotoimet tehdddn aina asiakasta
kunnioittaen ja intimiteettisuoja huomioiden. Asiakkaita kohdellaan aina
kunnioittavasti ja arvostavasti. Henkildkunnan tulee kunnioittaa asukkaan
vakaumusta ja mahdollista hoitotahtoa.

Asiakkaan yksityisyyttd kunnioitetaan kaikessa kodin toiminnassa. Asiakas
pAaattad itse kenelle saa antaa tietoja hdanestd. Asiakkaalla on oikeus pitdd
huoneensa ovea lukossa. Asiakkaan huoneen oveen koputetaan aina ennen
huoneeseen menoa. Hoitotoimenpiteiden aikana hoitohenkilbkunta huolehtii
asiakkaiden intimiteettisuojasta, jolloin ovi pidetddn kiinni ja ikkunaverhot
suljetaan.

Asiakas saa sisustaa huoneensa mieltymyksensd mukaan esteettomyys ja
asiakasturvallisuus huomioiden. Sisustuksessa on hyva huomioida mahdollisten
apuvdlineiden vaatima tila sek& kompastumisvaarat. Mattoja ei suositella. Jos
asiakas valttématté haluaa huoneeseen maton ja ymmartdad siihen littyvat
riskit, vastaa asiakas maton huollosta (puhtaus).
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Topaasikodissa ei ole erillisi& vierailuaikoja eik& omaisten vierailuja ole rajattu.
Asiakkaan lgheiselld on mahdollisuus yopyd asiakkaan luona esimerkiksi
saattohoidon vaiheessa.

Yksildlliset toiveet kateisvaroihin liittyen huomioidaan ja kirjataan asiakkaan
palveluiden toteuttamissuunnitelmaan. Mikdli asiakas ei itse kykene
pPAGttadmadn ja huolehtimaan rahankayttéadn tai muita taloudellisia
asioitaan, eik& Idheinen ole tahdn halukas tai kykenevdainen, asukkaalle
pyrit&an jariestdmadn edunvalvoja yhteistydssd hyvinvointialueen
sosiaalihuollon kanssa.

Kateisvaroja sdilytetddn hoitajien toimistossa lukituissa kaapeissa, josta asiakas
saa varat itselleen aina halutessaan/sovitusti. Asiakkaan kateisvaratiedot
kirjataan asiakastietojarjiestelmadn henkildkohtaisiin sosiaalityén lompakko
tietoihin. Jokaisen asukkaan varat tarkistetaan kuukausittain laskemalla ne
kahden hoitajan toimesta. Tarkastukset kuitataan tydntekijdiden
allekirjoituksilla (erilinen lomake) sekd kirjaamalla tarkastus ja siihen liittyvat
havainnot asiakkaan lompakkotietoihin.

Asiakas voi antaa palautetta ja kertoa toiveistaan arjen ohella myds kodissa
kuukausittain pidettavissd asukaskokouksissa. Asukaskokouksissa voi esittad
toiveita hoivalle muun muassa toiveruokia tai viriketoimintaa, mitd haluaisi
kodissa toteutettavan sekd antaa henkildkunnalle palautetta kodin
toiminnasta. Asukaskokouksista laaditaan myds muistiot, mitk& ovat kaikkien
nahtavilléa yhteisissa tiloissa olevilla iimoitustauluilla. Asukaskokousten
jarjestGmisestd sovitaan kodin henkildstépalavereissa muun muassa
vastuuhenkilét ja ajankohdat.

Asukkaiden hyvinvointia seurataan pdivittdin. Henkildkuntaa on ohjeistettu
epdasiallisen kohtelun kaytannosta siten, ettd epaasialliseen ja
epdkunnioittavan kohteluun puututaan valitomasti. Jos epdilléan tai
havaitaan asiakkaan ldheisen kaltoinkohtelevan asiakasta fyysisesti tai
psyykkisesti vierailujen yhteydessd, jarjestetddn hoitoneuvottelu, jossa asiasta
keskustellaan IGheisen kanssa ja sovitaan yhteisistd pelisddnndistd vierailuihin
littyen. Laheisen kdyntejd ei voida hoivakodin toimesta rajoittaa. Jos tilanne
kuitenkin jatkuu, otetaan yhteyttd alueen asiakasohjaajaan
(hyvinvointialueelle) ja asukkaan hoitavaan I&dkariin ja pidet&dn laajennettu
hoitoneuvottelu, jossa asukkaan ja hédnen Idheisensd liséksi paikalla on
asiakasohjaaja, asiakkaan omahoitaja, yksikdn johtaja, vastaava
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sairaanhoitaja ja vastuuladkari, mikali mahdollista. Tarvittaessa neuvotteluun
osallistuu myds muita mahdollisia edustajia tai konsultoidaan muita
viranomaisia, poliisia tai edunvalvontaa sopivan ratkaisumallin 16yt&miseksi.

Kodin tydntekijdiden velvollisuutena on yksikdn johtajan kanssa puuttua
valittdmasti asiaan, jos epdasiallisuutta iimenee. Mikali yksikdn asiakas
kaltoinkohtelee toista asukasta, ryhdytddn heti toimenpiteisiin kaltoinkohtelun
lopettamiseksi. Asiakasturvallisuuden varmistaminen on ensisijaista.

Kaltoinkohteluun puuttuminen edellyttad asiakkaan filanteen
kokonaisvaltaista selvittadmistd moniammatillisesti. Tilanteen ratkaisemiseksi
keskitytddn uhkaa ja vaaraa aiheuttavan asiakkaan kdyttdytymisen syiden
tunnistamiseen ja poistamiseen. Tilanteessa tehdddn aina myods 1adkdarin
konsultaatio. Kodin johtaja vastaa henkildkunnan epdasialliseen kdytdkseen
puuttumisesta ja henkildstdéjohtamisesta.

4.6. Asukkaan osallisuus

Asiakas on Topaasikodissa aktiivinen toimija omassa eldmdassadn. Asiakkaan
osallisuuden tunnetta pyritddn edist@mdadn kodin arjessa ja kohtaamisissa.
Asiakkaalla on mahdollisuus paattdd omista asioistaan omien kykyjensd
mukaan. Asiakas on mukana eldmdadnsd koskevissa arjen paatdksissd, kuten
mitk& vaatteet asukas pukee, mitd juomaa tai leipdd haluaa ja osallistuuko
han akftiviteetteihin.

Asiakkaan toiveet ja mielipiteet otetaan huomioon kaikessa missa se on
mahdollista. Asiakasta kannustetaan aktiivisesti osallistumaan kodin arkeen,
toimintoihin ja aktiviteetteinin, mutta hdnelld on myods oikeus niista kieltdytyd.
Hoitohenkildkunnan vastuulla on toteuttaa motivoivaa ja kannustavaa
ohjausta muistisairauden asiakkaiden hoivassa ja jarjestdd asiakkaille heiddn
toivomiaan virikkeitd.

Saanndllisissé hoitopalavereissa keskustellaan asiakkaan ja hdnen
madrittelemansd I&heisen kanssa heiddn toiveistaan ja n&dma kirjataan
selkedsti asiokkaan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan. Asiakkaan
osallisuuden toteutumista arvioidaan pdivittdisissa kirjauksissa. Asiakkaita
kannustetaan viettdmadn aikaa yhdessd ja mahdollisia sosiaalisia suhteita
tuetaan arjessa. Topaasikodissa panostetaan yhteisdllisyyteen ja tuetaan
asiakkaita sosiaalisissa vuorovaikutustilanteissa.
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Topaasikodin asiakkaat ja Idheiset pddsevat osallistumaan yksikon laadun ja
omavalvonnan kehittdmiseen palautteiden avulla. Keskusteluissa asiakkaiden
ja omaisten kanssa saadaan reaaliaikaista palautetta. Asiakas- ja
|Gheistyytyvaisyyttd seurataan myds kirjallisten palautteiden ja systemaattisten
kyselyiden avulla.

Asiakkaat ja IGheiset voivat antaa suoraa palautetta yksikdn henkildkunnalle
ja johtajalle henkildkohtaisesti milloin tahansa. Kirjalliset palautteet toivotaan
shkdpostitse. Yksikon johtajan sGhkdpostiosoite 10ytyy
omavalvontasuunnitelman alusta. Palautteet, jotka vaativat toimenpiteitd,
kasitellddn mahdollisimman nopeasti asiakkaan ja hdnen IGheisensd kanssa.
Asiakaspalautteista keskustellaan aktiivisesti kodin henkildstopalavereissa ja
niiden kdsittelystd laaditaan asianmukaiset muistiomerkinnat.

4.7. Muistutusten ja kanteluiden kdsittely

Sosiaalihuollon palvelun laatuun tai siihen littyv@dn kohteluun tyytymatdn
asiakas voi antaa palautetta toimintayksikdon johtajalle, joka ottaa ne
valittdmasti kdasittelyyn Solumin sisdisessd tyoryhmassa.

Palautteen voi myds antaa suullisesti tai kirjallisesti hoitohenkildkunnalle. Jos
palaute on suullinen, hoitaja kirjaa siitd poikkeaman ja palaute kasitellddn
poikkeamaprosessin mukaisesti. Tavoitteena on selvittdd palautteet
keskustelemalla asianosaisten kesken. Usein tassa tilanteessa jarjestetadn
my®&s ns. hoitoneuvottelu.

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus myods tehdd sosiaalihuollon asiakaslain
23 § mukainen muistutus, jos hén on tyytymdatdn saamaansa palveluun,
hoitoon tai kohteluun. Jos asiakas ei sairauden tai muun vastaavan syyn
vuoksi voi tfehdd muistutusta, voi muistutuksen tehdd myods omainen, muu
|&heinen tai lailinen edustaja.

Kirjallinen muistutus tehd&&n hyvinvointialueelle (Palveluun, holtoon fal
conteluun lithyva muistutus (410004) ). Kodin johtajan laatii selvityksen
muistutukseen littyen kirjallisesti hyvinvointialueelle hyvinvointialueen
selvityspyynndn mukaisesti. Muistutuksen tekijalle vastataan kohtuullisessa
ajassa kirjallisella vastineella hyvinvointialueen toimesta.

Mikali asiakas tai hanen ldheisensd ei ole tyytyvdinen muistutuksesta
saamaan vastineeseen, hdn voi han tehdd asiasta kantelun lupa- ja
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valvontaviranomaiselle (Muistutus tal kantelu sosiaall- tal ferveydenhuollosta -

Lupo- avalvontavirasto). Kantelun kasittely edellyttéad usein
muistutusmenettelyn.

Viranomaisen lainvastaisesta menettelysta tai velvollisuuden tayttamatta
jatt@misestd toimitaan seuraavanlaisesti:

e Muistutuksen tai kantelun saavuttua aloitetaan selvitystyo.

e Selvitystydn perusteella madritellddn korjaavat toimenpiteet.

e Kantelun tultua laaditaan virallinen vastine (esim. valvonta
koordinaattorille tai aluehallintavirastolle). Vastineessa on selvitetty
korjaavat toimenpiteet.

e Viranomaisen annettua paatdksensd kantelusta, toimitaan
viranomaisen ohjeiden mukaisesti.

e Mikdali muistutuksen osalta todetaan tarpeita muuttaa kaytantdjd, niistd
tiedotetaan koko tydryhmad kayttden yksikon sahkaisia jarjestelmid.

e Kaikki palvelua koskevat muistutukset kasitellddn yksikdon esihenkildon ja
liketoimintajohtajan toimesta. Muistutuksesta ja vastauksesta
muistutukseen annetaan tieto myods asiakkaan sosiaalitydntekijdlle
(Sosiaalihuollon asiakaslaki 23§).

e Muistutusten ja kanteluiden kd&sittelymenettelystd ja vastineiden
laatimisesta vastaa yksikon johtaja. Kanteluiden vastineet valmistelee
liketoimintajohtaja yhdessa yksikdon johtajan kanssa.

e Henkildstdn kanssa kaydddan muutetut toimintamallit 1&pi
henkilbstopalavereissa.

e Aika muistutusten ké&sittelylle on enimmillé&n 14 vuorokautta.

Palaute- ja muistutus- sek& kantelumenettely opastetaan asiakkaille ja heiddn
omaisillensa hoitoneuvotteluiden, asukaskokousten sekd IGheisille
suunnatuissa tapaamisissa. Hyvinvointialueen ohjeet 16ytyvat kirjallisina kodin
iimoitustauluilta.

4.8. Asukkaan oikeusturva

Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo asiakkaita, omaisia ja henkildkuntaa
asiakkaan kohteluun, osallistumiseen ja oikeusturvaan liittyvissé& asioissa.
Sosiaali- ja potilasasiavastaava on puolueeton henkil®, jonka tehté&va on
neuvoa-antava ja hdn voi toimia myds sovittelevassa roolissa.
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Muun muassa muistutuksen tekemiseen on mahdollista saada apua
hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavalta.

Vantaan Keravan sosiaali- ja potilasasiavastaavien yhteystiedot:

Clarissa Kinnunen
Satu Laaksonen

Puh. 0941910230

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien puhelingjat:
Maanantaisin ja tiistaisin klo 12.00-15.00
Keskiviikkoisin ja torstaisin klo 9.00-11.00

Sahkodpostiyhteydenotot:
sosiadli-japotilasasiavastaava@vakehyva.fi

Keski-Uudenmaan sosiaali- ja potilasvastaavien yhteystiedot:

HYVINKAA | JARVENPAA | MANTSALA | HYVINKAA | JARVENPAA | MANTSALA |
NURMIJARVI | PORNAINEN | TUUSULA NURMIJARVI | PORNAINEN | TUUSULA
Anne Mikkonen Susanna Honkala

Sosiaali- ja potilasasiavastaava Sosiaali- ja potilasasiavastaava

Y. 040807 4755 . 040807 4756

% sosiaali.potilasasiavastaava@keusote.fi & sosiaali.potilasasiavastaava@keusote.fi

Keski-Uudenmaan sosiaali- ja potilasvastaaville voi Idhettad sGhkdpostia
turvasdhkopostilla osoitteeseen sosiaali.potilasasiavastaava@keusote. fi
(Sosiadli- ja potilasasiavastaava - Keski-Uudenmaan hyvinvointialue).

Topaasikodissa on esilld sosiaali- ja potilasasiavastaavien yhteystiedot.
Sosiaali- ja potilasvastaavan tehtdvand on neuvoa ja ohjata potilaita,
asiakkaita ja heiddn IdheisiGdn asiakkaan oikeuksiin ja asemaan liittyvissa
asioissa.
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Yksikdssa on esilld myods kuluttajaneuvonnan yhteystiedot. Valtakunnallisesta
kuluttajanneuvonnasta saa tietoa kuluttajan oikeuksista ja sovitteluapua
kuluttajan ja yrityksen vdaliseen ritaan. Kuluttajaoikeusneuvojalta saa maksutta
opastusta ja sovitteluapua ristiriitatilanteessa.

Kuluttajaneuvonnan puhelinpalvelu 02 51101200 (palveluaika ma, ti, ke klo
10-12, to klo 12-14).

4.9. Omahoitgja

Topaasikodin asiakkaalle on nimetty omahoitaja (-pari) koko hoitosuhteen
ajaksi. Omahoitajana voi tydskennelld laillistettu tai nimikesuojattu sosiaali- ja
terveysalan ammattilainen. Omahoitaja koordinoi ja arvioi asiakkaan hoivaa
hoitosuhteen aikana. Omahoitajaa koskevista toiveista sekd
yhteydenottokdytdnndistd sovitaan asiakkaan hoitoneuvotteluissa.

Omahoitajan tehtdvénkuvaan kuuluu:

e Yksildllinen palveluiden toteuttamissuunnitelman laadinta
o Suunnittelu, toteutus, arviointi ja seuranta
e FErilaisten etuuksien selvittdminen ja hakeminen tarvittaessa
yhteistydss@ vastaavan sairaanhoitajan tai timivastaavan kanssa
¢ Hoito- ja kuntoutustydn koordinointi sekd perustarpeiden
toteutuksesta vastaaminen arjessa
e Tarvittavien apuvdalineiden hankkiminen ja niiden huolto
e Toimintakykyarviointi ja terveydentilasta huolehtiminen
e RAIl-arvioinnin teko
e Ldaheistyd
e Hoitopalaverit kerran vuodessa
e Raha-asiat/hankinnat
o Yhteistyd asukkaan/ |Gheisten/ edunvalvojan kanssa

5.Palvelusisallon omavalvonta

5.1. Hyvinvointia ja kuntoutumista tukeva toiminta

Topaasikodin tfoiminnan I&dhtékohtana on asiakkaan kuntouttava- ja
toimintakykya yllapitava tydote. Toimintakykyd ylldpitdvassd tydotteesta
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huomioidaan asiakkaan omat voimavarat. Palveluiden
toteuttamissuunnitelman laadinnassa kartoitetaan asiakkaan toimintakykyd,
itsemadradmisoikeuden kunnioittamista ja yleisen hyvinvoinnin edistamistd.

Asiakkaan muuttaessa Topaasikotiin, hdnelle tehd&d&n kuukauden aikana
RAl-arviointi sekd pidetddn moniammatillinen hoitoneuvottelu, joissa esiin
tulevat asiat kifjataan asiakkaan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan.
Kodin johtaja osallistuu asiakkaiden ensimmdisiin hoitoneuvotteluihin ja muihin
my®&s sovitusti tai asiakkaan ja tdman Idheisten toiveesta.

Asiakkaita tuetaan kaikissa olosuhteissa hyddyntGmdadn omia taitojaan ja
toimintakykyddn. Asiakkaan fyysisen toimintakyvyn edist@miseksi ja
yll@pitdmiseksi kannustamme asukkaita omatoimisuuteen ja annamme
asukkaiden tehdd itse niin paljon kuin mahdollista (kuntouttava hoiva ja
itsemdadradmisoikeutta edistava toiminta).

Hoitajien ja toisten asukkaiden kanssa keskustelu jokapdivaisistd asioista on
sosiaalista hyvinvointia edistavad toimintaa Topaasikodissa. Topaasikodissa
arjen toimintaa ja aktiviteetteja jarjestetddn joka pdiva. Asukkailla on
mahdollisuus ulkoiluun yhdessd hoitajan kanssa. Topaasikodissa
mahdollistetaan asiakkaille ulkopuolisia kampaaja/parturi ja jalkahoitaja seka
fysioterapia palveluita (omakustanteiset ja -hankintaiset palvelut). Asukkaita
kannustetaan pitdmdadn yhteyttd omaisiin ja ystdviin. Topaasikodissa
j@rjesteta@dn vuosittain asukastilaisuuksia ja I&heisteniltoja, joiden
j@rjest@misestd vastaa kodin johtaja.

Asiakkaiden palveluiden toteuttamissuunnitelmaan kirjataan yksildllisic
tavoitteita, jotka littyvat pdivittdiseen likkumiseen, ulkoiluun, toimintakyvyn
ylldpitdmiseen ja kuntouttavaan toimintaan. Asiakkaiden toimintakykyd,
hyvinvointia, kuntouttavaa toimintaa ja asetettujen tavoitteiden toteutumista
arvioidaan pdivittdin. Arvioinnissa huomioidaan muun muassa riittédvé unen
mMaard, jota tuetaan saddnndlliselld vuorokausirytmilld. Arvioinnissa otetaan
huomioon my®s mieliala ja sosiaalinen toimintakyky. Sosiaalisen toimintakyvyn
esimerkiksi osallistuuko asukas ryhmdatoimintaan ja muuhun toimintaan, kuten
bingoon, lehden lukuun, laulu-, muistelu- ja juttutuokioihin sekd ulkopuolisten
esiintyjien hetkiin. Kognitiivisia toimintoja voidaan tukea kayttden apuna
esimerkiksi kuvakortteja.

© Solum




lesolum

Asiakkaan toimintakyky ja toiveet huomioiden hdnelle mahdollistetaan
osallistuminen Topaasikodilla jarjestettavadn pdivittdiseen toimintaan ja
ulkoiluun itsemdadaradmistd kunnioittaen. Vuorossa oleva henkildkunta huolehti
tiedottamisesta ja ohjaa ja avustaa asukkaat osallistumaan tapahtumiin.

Yksikkdon valitaan aktiviteeteista vastaava hoitaja, joka yksikdn johtajan
kanssa vastaa talossa toteutuvasta kulttuuri-, likunta- ja harrastustoiminnasta.
Yksikdssa voi kdydd mm. muusikkoja, koirakavereita, pdivakodin lapsia ja
seurakunnan henkildstdd. Aktiviteettien toteutumisen mahdollistamiseen
osallistuu koko henkildkunta.

Asukkaan osallistumista toimintoihin seurataan pdivittdisten kirjausten
perusteella (Akfiviteetti- ja ulkoilu huomioilla). Myds IGheisyhteisty&ta
seurataan kirjausten perusteella. Jos asukas on kieltdnyt Idheisyhteistydn, niin
tulee se huomioida ja kirjata asukkaan tietoihin asiakastietojdrjestelmadn.

5.2. Ravitsemus

Hyva ravitsemus on osa laadukasta hoitoa. Topaasikodissa noudatetaan
ikdihmisille suunnattua ruokasuosituksen ohjeita (Vireyttd seniorivuosiin-
ikdantyneiden ruokasuositus 2020). Suosituksen mukainen sydminen turvaa
hyvan ravitsemustilan yllGpitdmistd ja edistad terveyttd sekd sairauksista
toipumista, fyysistd ja psyykkistd toimintakyky& seké sosiaalista hyvinvointia ja
elémanlaatua.

Topaasikodin ruokahuollon toimintaa ja omavalvonnan toimintaperiaatteet
sekd ohjeistukset on kirjattu kodin Topaasikodin keittididen omavalvonta- ja
osin kodin varautumissuunnitelmaan (vararuokaohjeistus).

Topaasikodissa on kaksi yhteisiss& tiloissa sijaitsevaa jakelukeittidota. Lisaksi 4.
kerroksessa on suurempi ldmmityskeittio, mikd toimii myds kerroksen
keittidtilana. Ateriapalvelu Feelialta tulee ateriavalmisteet kuuden viikon
ruokalistojen mukaisesti. Feelia on huomioinut ruokailuissa ik&ihmisten
ravinnonsaantitarpeet sekd ikdinmisten erityispiirteet proteiinin ja energian
saannissa.

Henkildkunta IGmmitt&ad ja tarjoilee ruoat ja auttaa asiakkaita ruokailussa.
Topaasikodin ruokailutilanteista pyritddn tekemadn mahdollisimman viihtyisié
ja rauhallisia.
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Kodin viikkokohtainen ruokalista on nékyvilld kodin infotaululla ja
verkkosivuilla. Ruokalistalla huomioidaan myds vuoden juhlapyhat.

Elintarvikkeiden omavalvonnasta on oma elintarvikehuollon
omavalvontasuunnitelma, jonka ajantasaisuudesta ja pdivityksestd vastaa
kodin keittiohenkildkunta. Keittiotydhdn osallistuvilla tydntekijdilla tulee olla
suoritettuna hygieniapassi. Topaasikodissa kaikilta tydntekijéilté vaaditaan
hygieniapassia.

Asiakkaiden riittadvad ravinnon saantia seurataan pdivittdin. Kaytdssd on
muun muassa MNA ravitsemustilan arviointilomake (ks. tarkemmin kpl 4.2.).
Asiakkaiden ravitsemustilaa tarkkaillaan pdivittdin ja arvioidaan asukkaan
voinnin muuttuessa sekd RAI- ja palveluiden toteuttamissuunnitelmaa
laadittaessa sekd pdivitettdessa.

Asiakkaat punnitaan sadnndllisesti kerran kuukaudessa ja mahdollisiin
muutoksiin reagoidaan viipymattd ja konsultoidaan tarvittaessa (erillisen
ohjeen mukaan) hoitavaa |6dkarid asiakkaan painon muutoksista.

Ravitsemuksessa huomioidaan yksildllisyys, yksildlliset ruokavaliot, rajoitteet,
allergiat, yliherkkyydet, sairaudet sekd aterian koostumus ettd toiveet.
Asiakkaan ravitsemukseen littyvat haasteet sekd lempiruoat tulee kirjata
palveluiden toteuttamissuunnitelmaan. Asiakkaan mieliruoat ja tottumukset
kartoitetaan asiakkaiden hoitoneuvotteluissa. Ruokailuun varataan riittavasti
aikaa ja asiakasta tuetaan omatoimisuuteen. Turvallisesta ja asianmukaisesta
ruokailusta vastaavat kodin hoitohenkildkunta. Ruokailuun liittyvista
apuvdalinehankinnoista vastaa hoivakoti.

Ruokailemme huolehtien, ettd kaikki saavat sydtyd, auttaen heitd, jotka
omatoimisesti eivat pysty itsendiseen ruokailuun. Henkildkunta huolehti
asiakkaiden sadnndllisestd sydmisestd ja vdalipaloja, kuten hedelmid, voidaan
tarjota pitkien paastoaikojen valttamiseksi. kdihmisten ravitsemussuositusten
mukaan yoépaasto ei saa ylittadd yli 11 tuntia. Jokaisen asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitelmaan kirfjataan myds ydaikaisen ravinnon tarve.

Topaasikodin ruokailuagjat:

e Aamupala klo 7-9
e Lounas klo 12
e Pdivakahvi klo 14
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e Paivadllinen klo 17

e lltapala klo 19-20

e Mahdollisuus saada myos myohadisiltapalaa tai aamupala seka
vdlipaloja asiakkaan yksilollisyys huomioiden.

Erityisruokavaliot jarjestetddn niitd tarvitseville asiakkaille. Ajantasainen
ruokalista on asukkaiden ja omaisten ndhtavilld ja se noudattaa voimassa
olevia THL:n laatimia ik&antyneiden ruokasuosituksia.

lkaihmisille tyypillinen haaste ravitsemushoidon toteutumisessa on
ruokahaluttomuus, mik& johtaa tyypillisesti tahattomaan painon laskuun.
Ruokahaluttomuuden syyt ja taustat pyritGdn aina selvittdmadn viipymattd ja
moniammatillisesti. Aliravitsemuksen hoidossa hyddynnetddn Iadkdarin ohjeen
mukaan my&s alueen ravitsemus- ja toimintaterapeutteja.

Asukkaan ravitsemushoidosta huolehditaan asiakkaiden tarpeet (muun
muassa sairaudet) huomioiden yksildllisesti ja esimerkiksi asiakkaan nesteytystd
voidaan tarkkailla tarvittaessa ns. nestelistan avulla, johon merkitadn
asiakkaan nauttimat nesteet vuorokauden agjalta.

Ruokavalio voidaan myds tarvittaessa tehostaa (lisédmalla aterioiden
energiamadrid ja/tai kliinisillé ravintovalmisteilla). Ravitsemustilan seurannassa
ja kirjaamisessa huomioidaan asiakkaan yleistila ja vireys sekd konsultoidaan
|Gakaria valittémdasti, jos havaitaan, ettd asukas vaikuttaa aliravitulta ja/tai
asiakkaan ravitsemuksessa iimenee huolestuttavia muutoksia.

Asiakkaan suun, hampaiden ja hammasproteesien kuntoa seurataan, jotta
ravinnon nauttiminen onnistuu. Suunhoidosta vastaavat kodin hoitajat.
Suolentoimintaa seurataan myos pdivittdin ja mahdolliset suolen toimintaan
littyvat vaivat hoidetaan |Gdkarin ohjeiden mukaisesti.

5.3. Hygieniakaytdnnot

Henkildkohtaisesta hygieniasta huolehtiminen on jokaisen inmisen perustarve
ja se kuuluu padivittdiseen hoitotydhdn. Hygienian riittavyyttd ja ihon kuntoa
seurataan pdivittdin ja avuntarve sek@ muut hygieniaan liittyvat huomiot
kijataan asiakastietojarjestelmadn. Asiakas pddsee suihkuun ja/tai saunaan
vahint&an kerran viikossa, tarpeen mukaan useammin yksiléllisyys
huomioiden.
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Asiakasta avustetaan ja/tai ohjataan hygieniasta huolehtimisessa asiakkaan
tarpeiden mukaisesti sek& huolehditaan inkontinenssisuojien hankinnasta.
Peseytymistilanteissa tarvittavien apuvdlineiden hankinnoista ja
tarpeellisuuden arvioinnista vastaa hoivakoti. Kodissa on tarjolla erilaisia
suihkutuoleja ja muun muassa henkildnostimia. Hygieniatoimintoihin liittyvéat
tarkemmat asiat kirjataan asiakkaan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan.

Asiakkaiden henkildkohtaiset vaatteet pestddn ainakin alkuun yksikdn
omassa pesulassa ja henkildkunta huolehtii, ettd asiakkailla on k&ytdssédan
puhtaat vaatteet. Asiakkaiden vaatteiden sopivuutta, toimivuutta ja kuntoa
seurataan pddasiassa omahoitajien toimesta. Tarvittaessa asiakasta
autetaan hankkimaan uusia vaatteita (edunvalvonnan alaiset asiakkaat) tai
tehdddn yhteistydtd asiakkaiden asioidenhoitajien kanssa hankintoihin
liittyen.

Asukkaiden apuvdlineet, kuten pydratuolit, lannevyot ja rollaattorit pestadn
saanndllisesti. Vuodevaatteet vaihdetaan sdanndllisesti ja aina tarpeen
mukaan. Kodissa on asiakkaille tarjolla myds vuodesuojia.

5.4. Infektioiden torjunta

Asiakastydssd hoitajalla on kdytdssé vuorokohtaiset tydvaatteet, jotka
pestddn ja huolletaan yksikdssd. Tydvaatteiden hankinnasta vastaa hoivakoti.
Yksikdssa huolehditaan hyvasta kasihygieniasta sekd kaytetddn erilaisia
suojaimia aina tarvittaessa (tavanomaiset varotoimet). Tavanomaisia
varotoimenpiteitd kaytetddn kaikkien asukkaiden hoidossa infektiotilanteesta
rippumatta. Varotoimilla pyritdan estdmadn mikrobien siirtymisté
tyéntekijdistd asukkaisiin, asukkaista tydntekijdihin ja asukkaista toisiinsa
tydntekijdiden vdalitykselld.

Hoivassa huomioidaan asiakkaiden mahdolliset tarttuvat taudit ja
noudatetaan aseptikkaa. Oireisia asiakkaita pyrit&ddn ohjauksella pysymdadn
pois yhteisistd filoista taudin leviGmisen ennaltaehkdisemiseksi. Tarvittavasta
tiedottamisesta, suojautumista ja kohortoinnin tarpeista, vastaa kodin johtaja
ja sairaanhoitajat. Laheis- ja tilagjaviestinnéstd vastaa kodin johtaja.

Uuden tydntekijé@n perehdyttdmiseen kuuluu kattava hygieniakdyténtdihin
perehdytt@minen, erityisesti k&sihygieniaan ja aseptiseen tydskentelyyn
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perehdyttdminen. Asukkaiden parissa tydskentelevalld on oltava riittéva
rokotussuoja.

Tartuntatautien ehkdisemiseksi noudatamme seuraavia varotoimia:

e Kdsien saippua pesu

e Korujen ja rakennekynsien kdytén mahdolliset rajoitteet

e Lyhyet, siistit kynnet

e Tartftumapintojen (kuten ovet, kahvat, tuolit, katkaisimet, hanat),
tehokas puhtaanapito

e Kd&sihuuhteiden asianmukainen kdytto ja kulutuksen seuranta

e Kd&sihuuhteita kdytetddn aina ennen suojahansikkaiden pukemista ja
hansikkaiden poistamisen jalkeen. Suojahansikkaita (vinyyli- tai nitriili)
kaytetddn aina, kun ollaan tekemisessa eritteen, limakalvojen, veren tai
muun vastaavan kanssa

e Tartuntatautien ja epidemioiden aikana siivousta ja pintojen
desinfektioita tehostetaan

e Hoitgjat tai kodin johtaja ovat tarvittaessa yhteydessa
hyvinvointialueen hygieniahoitajaan tarkempien ohjeiden saamiseksi.
Hygieniahoitaja voi tulla myds paikan padlle ohjeistamaan ja
kouluttamaan henkildkuntaa.

e Hygieniahoitajalta saadut asiakaskohtaiset ohjeet kirjataan
asiakastietojdrjestelmadn

e varotoimiohjeistuksen mukaiset suojavarusteet kootaan erilliseen
hoitokdrryyn ja henkildkunta huolehtii, ettd karryt ovat kdyttdkunnossa
ja sis@ltéad tarvittavat vdlineet ja materiaalit.

e henkilbkunnan velvollisuus on noudattaa ajankohtaisia
varotoimiohjeistuksia

Eritteiden siivous kuuluu aina sille, joka havaitsee eritteen. Ns. eritepakit
I6ytyvat kerrosten lukollisista siivoustiloista. Eritepakki huolehditaan ké&ytdn
j@lkeen aina valmiiksi seuraavaa kayttdjad varten. Eritepakkia ei saa sdilyttad
tai jattéad asiakastiloinin.

Eritepakki sisaltaa:

e Desinfiointiaine (Oxivir suihkepullo)
e Kertakdayttdliinoja
e Nitriilihanskoja
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e Roskapusseja
e kertakdyttdinen suoja-asu (hihaton tai hihallinen essu)
e suunendsuojuksia

Tautiepidemioissa asiakashuoneista ja asiakkaiden kayttdmistd WC- ja
saniteettitiloista poistetaan eritetahrat valittémasti. Asiakashuoneiden
siivouksessa erityistd huomiota kiinnitetddn kosketuspintoihin ja
tarttumapintoihin, kuten ovenkahvoihin, sGngynlaitoihin ja pdytdpintoihin.

Siistij& tydskentelee kodissa erillisten ohjeiden mukaisesti ja aseptisesti
epidemioiden aikana - epidemian aikana kaytetddn huonekohtaisia
siivousvalineitd ja kertakdyttdisia siivousliinoja.

Epidemian aikana tehostetaan myds henkildkunnan kdytdssé olevien
puhelimien, tietokoneiden sekd henkildkunnan kirjaamispisteiden ja
taukotilojen puhtaanapitoa desinfektio- ja puhdistusaineella.

Infektioiden torjunnassa ja epidemioissa/pandemioissa noudatetaan
hyvinvointialueen ajantasaista ohjeistusta. Oireisten asiakkaiden
|Gaketieteellisestd hoidosta vastaavat asiakkaiden vastuulddkarit.

Asukashuoneiden ja yhteisten tilojen siivous

Topaasikodin siivous toteutetaan siivoussuunnitelman mukaisesti. Asiakkaiden
huoneiden perussiivous toteutuu vahintddn kerran viikossa. Asiakas voi
osallistua oman huoneensa siivoukseen omien voimavarojensa mukaisesti
esimerkiksi polyja pyyhkimdall@, jos tallainen toiminta tukee asiakkaan
osallisuutta ja toiveita.

Koko kodin henkildkunta huolehtii pdivittdisessd tydssadn asukashuoneiden ja
yhteisten tilojen siisteydestd ja jarjestyksestd. Jokaisen hoitajan vastuulla on,
ettd kodin yhteiset tilat ovat yleisimeeltddn siistit ja tavarat ovat niille
tarkoitetuissa paikoissa.

Ruokailujen jalkeen henkildkunta pyyhkii ruokapdyddat ja lakaisee pois
rikkaharjalla lattialta leivén murut ja ruokailujen aikana tulleet tahrat. Jos
asiakas ruokailee omassa huoneessaan, on hoitohenkilbkunnan tehtéava
huolehtia asiakkaan ruokailuvdélineistd ja asiakkaan huoneen siisteydestd
(pOydan ja lattian pyyhintd).
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Jokainen huolehtii my&s siitd, ettd asiakkaan huone nayttad siistiltd ja we-
pytty on vedetty ja puhdas. Pilaantuva ja hoitotoimenpiteissa tullut jGte ja
erityisesti inkontinenssisuojajatteet viedddn asiakashuoneesta pois
valittédmasti. Muutoin asiakashuoneiden roskakorit tyhjennet&dn niiden
tayttyessa viikkosiivouksen yhteydessd.

5.5. Terveyden ja sairaanhoito

Topaasikodin ladkdaripalveluiden jarjestmisestd vastaa hyvinvointialue.
Asiakkaiden terveyden ja sairaanhoito pyritddn mahdollistamaan ensisijaisesti
aina Topaasikodin yksikdssd nimettyjen vastuulddkdarien toimesta. Kodissa
toteutetaan terveyden seurantaa erilaisten mittareiden avulla vahintadn
kerran kuukaudessa tai ladkdarin ohjeen mukaan useammin. Kaytdssé on
MuUN Muassa verenpaine-, happisaturaatio-, kuume- ja verensokerimittareita.
Infektioepdilyssd on mahdollisuus myds pika-CRP ottoon
(IGakaripalvelusopimuksen puitteissa).

Yhteisty6td, kiireellisté sairaanhoitoa vaativissa tilanteissa, tehdddn myds
alueen liikkuvan- ja kotisairaalan kanssa. Kotisairaalan asiakkuudesta p&attad
hoitava ladkari ja palvelun piiriin siirrytadn l&akarin IGhetteelld. Akuuteissa
tilanteissa ja l@dkarin IGhetteen perusteella asiakas voidaan Idhettdd myds
oman alueensa sairaalan pdivystykseen tarkempiin tutkimuksiin ja hoitoon.
Tietyin kriteerein ja hyvinvointialueen ohjeiden mukaisesti asiakkaisiin liittyvissa
hatatilanteissa soitetaan 112.

Yksikdssa tydskentelee useampi sairaanhoitaja, joiden tehtdvand on
koordinoida asiakkaiden terveyden- ja sairaanhoitoa. Sairaanhoitaja
tydskentelee kodissa viikon jokaisena pdivénd. Kodin sairaanhoitajat
vastaavat |[adkariyhteistydsté kokonaisuudessaan, muun muassa asiakkaiden
tulo- ja madrdaikaistarkastuksien aikatauluttamisesta, konsultoinneista ja
moniammatillisesta yhteistydsta.

Sairaanhoitajat tiedottavat muuta hoitohenkilbkuntaa asiakkaiden hoito-
ohjeisiin littyen ja vastaavat hoito-ohjeiden laadinnasta ja ajantasaisuudesta.
Ohjeistuksista tenhdddan asianmukaiset ja kattavat kirfjaukset myds asiakkaan
tietoihin. Sairaanhoitajat perehdyttavat muuta hoitohenkildkuntaa erilaisten
hoitotoimenpiteiden suorittamiseen. Sairaanhoitajat huolehtivat asiakkaiden
kausirokotuksista yhteistydssé hyvinvointialueen kanssa.
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Koko hoitohenkildkunnan tehtdvand on havainnoida asiakkaiden
terveydentilaa pdivittain ja raportoida asiakastietojdrjestelman liséksi
sairaanhoitajalle havaintonsa viipymattd. Henkildstd miettii yndessé
toiminnan alkaessa, ettd mik& on paras toimintatapa siihen, ettd asukkaan
terveydentilaan littyvat asiat tulevat sairaanhoitajan tietoon.

Kerroksen vastaavalla sairaanhoitajalla on kdytdssaddn tybpuhelin seké
ty&sdhkoposti, jota kautta hdnet tavoittaa tydvuorojen puitteissa (kiireelliset ja
ei kirreelliset asiat). Topaasikodin sairaanhoitajien yhteistiedot ovat myds
|Gheisten tiedossa sek& hoivakodin verkkosivuilla.

Asiakkaiden terveyden edistmisestd ja seurannasta huolehditaan
palveluiden toteuttamissuunnitelman mukaisesti kuntouttavalla ja
toimintakykyad yllapitavalla tydotteella ja hoivalla. Yksikdn sairaanhoitajat
varmistavat, ettd pitkdaikaissairauksien seuranta on |adkdarin ohjeen mukaista.
Terveyden edistdminen ja pitk&aikaissairauksien seuranta kirjataan asukkaan
palveluiden toteuttamissuunnitelmaan. Asiakasta tuetaan oman
terveydentilansa hoitamisessa ohjauksen keinoin, jos mahdollista.

Topaasikodissa mahdollistetaan asuminen ja hoiva asiakkaan eldman
loppuun asti. Asiakkaan vastuul&dkari laatii asiakkaalle mahdolliset
hoitolinjaukset ja DNR-paatdksen. Hoitava ladkari vastaa myds saattohoitoon
siirtymisestd pddtdksellddn ja ohjeistaen, asiakkaan hoitotahtoa kunnioittaen.
Edelld mainitut I&ddketieteelliset hoitopddtdkset kasitellddn padsadntdisesti
asiakkaan ladkdarin tekemdassd tulotarkastuksessa sekd ensimmdaisessa
hoitoneuvottelussa moniammatillisesti, joissa myds asiakkaan
|&heisen/asioidenhoitajan on hyva olla myds 1asnd.

Kuolemantapauksissa noudatetaan hyvinvointialueen laatimaa kirjallista
ohjetta kuoleman toteamiseen, vainajan kdasittelyyn ja muun muassa
vainajan kuljetukseen littyen. Koko asiakassuhteen, mutta erityisesti
saattohoidon vaiheessa, Idheisten merkitys ja heiddn kanssansa tehtava
yhteistyd korostuvat. Laheisten osallisuus eldmdan loppuvaiheen hoivassa on
merkityksellistd ja sen mahdollistamiseen panostetaan aktiivisesti ja
kunnioittavasti, asiakkaan toiveita kuunnellen.
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5.6. Suun terveys

Hyvin voiva suu on edistdd asiakkaiden terveyttd ja hyvinvointia.
Tavoitteenamme on asukkaidemme puhdas ja oireeton suu. Asiakas
puhdistaa pdivittdin (aamuin illoin) suunsa, hampaansa/ hammasproteesinsa
joko itse tai tydntekijdn avustamana tai ohjaamana. Ohjaamme asiakasta, ja
tarvittaessa I&heisid suuhygieniavdlineiden hankinnassa.

Asiakkaan suunhoidon hoidon tarpeet ja tavoitteet, keinot sekd seuranta
kirjataan tarkasti myds asiakkaan palveluiden toteuttamissuunnitelmaan.
Kirjauksissa otetaan huomioon mahdolliset suuhygienistin ja hammasladkarin
hoito-ohjeet. Suunhoidon toteutus kirjataan asiakkaan pdivittdisiin huomioihin
aamuin illoin ja niin, ettd niistd voidaan luotettavasti arvioimaan asiakkaan
suun terveyteen ja hoitoon liittyvat asiat.

Asiakkaiden suun terveydenhuollon palvelut jarjestetddn joko hyvinvointialue
toimesta tai yksityisesti asiakkaan toiveiden/tottumusten mukaan.
Asiakkaiden suunterveydenhuollon palvelut toteutetaan joko paikan padlla
tai terveyskeskuksen hammashoitolassa tai yksityiselld hammasladkdarissa.
Asiakas maksaa suun terveydenhuollon palvelunsa itse. Akuuteissa tilanteissa
voidaan konsultoida my&s asiakkaan hoitavaa ladkarid (suun tulehdukset

ym.).

5.7. Saattohoidossa olevan asiakkaan oireiden hoito

Topaasikodin erillinen saattohoito-ohjeistus perustuu THL:n "Palliatiivisen
hoidon ja saattohoidon kansalliseen laatusuositukseen™ (Palliatiivisen hoidon
ja saattohoidon kansallinen laatusuositus). Asukkaalla on oikeus asua
Topaasikodissa eldmdansd loppuun asti.

Asiakkaalle ja hdnen ldheisileen annetaan riittdvasti tietoa, jotta he voivat
osallistua hoitoa koskevaan padatdksentekoon. Padtdksen saattohoidon
alkamisesta tekee hoitava ladkari yndessd henkildkunnan, asiakkaan ja
h&nen ldheistensd kanssa. Paatds kirjataan asiakkaan tietoihin
asiakastietojarjestelmdadn. Laheiselle annetaan fietoja asiakkaan
suostumuksella. Laheisid tuetaan ja rohkaistaan olemaan 1asnd ja
halutessaan osallistumaan asiakkaan saattohoitoon. Laheisilld on
mahdollisuus yopyd asukkaan huoneessa vimeisissa vaiheissa.
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Saattohoidon vaiheessa asiakkaan kirjaukset tehd@dn Saattohoito-
huomioilla. Tarkemman saattohoitoon littyvat ohjeet 16ytyvat intranetistd
Hoitoydn ohjeita -> SAATTOHOITO- kansiosta.

Hoitosuunnitelma ja hoitotahto

Eldman loppuvaiheen hoitosuunnitelma laaditaan mahdollisuuksien mukaan
hyviss& ajoin yhdessd asukkaan, IGheisten, sairaanhoitajan/ omahoitajan ja
hoitavan I&akdarin kanssa. N&in asukas on mahdollisesti itse viel& kykeneva
iimaisemaan oman tahtonsa. Hoitosuunnitelma sisaltad keskustelut ja
kirjaukset sairauden vaiheesta, mutta myads siitd, miten asiakas toivoo hanta
kohdeltavan siind vaiheessa, kun sairaus etenee ja kuolema lIdhenee ja myos
toiveet kuoleman jalkeiseen aikaan.

1. Kuva Aikajana ennakoivan hoitosuunnitelman kattavasta ajankohdasta.

El&dmdan loppuvaiheen hoitosuunnitelma kirjataan asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitelmaan mahdollisimman tarkasti ja kdydadn IGpi asiakkaan
hoitoneuvottelussa. Toiveet hoivalle pyydetddn usein myds asiakkaalta
kirjallisena esitietolomakkeen avulla hoivakotiin muuton yhteydessa. Tarkedd
on huolehtia, ettd suunnitelma noudattaa asiakkaan mahdollisesti laatimaa
kirjallista hoitotahtoa. Kirjallinen hoitotahto skannataan asiakkaan Hilkka
tietoihin (litetiedostot) ja sen tiedot kirjataan asiakkaan palveluiden
toteuttamissuunnitemaan.
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Palliatiivinen hoito

Palliatiivinen eli oireenmukainen hoito kuuluu kaikille, jotka sairastavat
kuolemaan johtavaa tai henked uhkaavaa sairautta. Palliatiivisella hoidolla
tarkoitetaan parantumattomasti sairaan aktiivista oireenmukaista hoitoa siiné
vaiheessa, kun sairauden etenemiseen ei endd voida vaikuttaa. Palliatiivisen
hoidon tarkoituksena on kdrsimyksen lievitys ja eldmdanlaadun vaaliminen
kuitenkin muistaen, ettd kuolema on eldmdadn kuuluva normaali tapahtuma.

Asiakkaan oireita pyrit@dn tarkkaan selvittdmdadn haastattelemalla ja
havainnoimalla. Pitkdlle edenneen muistisairaan asiakkaan saattohoidon
vaiheessa hyddynnetddn PAIN-AID kivun arviointimittaria (shpO 1 1//70. pdf).
Asiakkaan kanssa, joka pystyy ilmaisemaan kivun voimakkuuden VAS- mittarin
avulla, hyddynnetddn kyseistd mittaria (Opi arvioimaan kipua). Tuloksia
vertaamalla kyet&dn arvioimaan esimerkiksi kipulddkityksen riittavyytta ja
tuloksista sekd arvioista informoidaan tarvittaessa hoitavaa ladkarid.

Saattohoito

Saattohoito on osa padalliatiivista hoitoa. Palliatiiviseen hoitoon siirtyminen tai
saattohoidon aloittaminen ovat tarkeitd, vaikkakin raskaita paatoksida.
Saattohoito gjoittuu IGhemmdaksi kuoleman todenndkdistd ajankohtaa,
yleensd viimeisiin pdiviin tai viikkoihin. Laheisten huomioiminen ja tfukeminen
ovat tarked osa palliatiivista hoitoaq, sillé vakava sairaus ja asukkaan
menehtyminen koskettavat IGheisid syvasti.

Karsimyksen lievitys ja eldmdanlaadun tukeminen sekd arvokas kuolema ovat
saattohoidon tavoitteita. Saattohoidon vaiheessa noudatetaan hoitavan
|&&karin ohjeita ja pidattaydytddn usein invasiivisistd hoidosta ja tutkimuksista,
joiden arvioidaan aiheuttavan asiakkaalle lisakarsimystd. Tavanomaisia
fysiologisia mittauksia tehdddn vain 1&&karin ohjeen mukaisesti ja esimerkiksi
|&dkityksen vaikutuksen arvioinnin tarpeista kdsin.

Kivun ja muiden vaikeiden oireiden hoidosta huolehditaan hyvan palliatiivisen
hoitokdyt&nndn ja hoitavan 1&&karin ohjeiden mukaisesti. Yhteistydtd voidaan
tehdd myds alueen kotisairaalan kanssa. Hoitaja huolehtii asiakkaan tarpeista
ja toteuttaa hdanen yksildllisia toiveitaan ja on Idheisen tukena. Kodin
henkildkunta ja johtaja arvioivat tapauskohtaisesti lisGresurssien tarpeen.
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Asiakkaan kuollessa toimitaan hyvinvointialueen ohjeistuksien mukaisesti.
Asiakkaan kuollessa omaisia tuetaan heiddn surussaan ja heille jarjestetddn
mahdollisuus kahdenkeskiseen rauhalliseen keskusteluun hoitajan kanssa.
Omaisia ohjeistetaan k&ytdnndn toimissa.

5.8. Ladkehoito

Ladkehoitosuunnitelma on THL:n "Turvallinen 1&dkehoito"- oppaan mukainen.
Ladkehoitosuunnitelmassa linjataan IGdkehoidon toteuttamisen periaatteet ja
siihen liittyv@ vastuunjako sekd vahimmaisvaatimukset, jotka yksikdn ja
|Gakehoidon toteuttamiseen osallistuvan tydntekijan on taytettava. Yksikon
|&akehoidon riskit ja suojauskeinot on kuvattu tarkemmin kodin
|ddkehoitosuunnitelmassa.

Topaasikodin Iddkehoito perustuu yksikkokohtaiseen
laakehoitosuunnitelmaan, jota pdivitetddn séanndllisesti, vahintaan kerran
vuodessa kodin sairaanhoitajien sekd kodin johtajan toimesta. Kodissa
tydskentelevat sairaanhoitajat vastaavat lddkehoitosuunnitelman
jalkauttamisesta, siinen liittyvastd perehdytyksestd, sen noudattamisesta ja
toteutumisen valvonnasta kdytadnndssd. Havaituista poikkeamista
sairaanhoitajat raportoivat kodin johtajalle.

Ladkehoitosuunnitelmaan tutustuminen kuuluu jokaisen I&dkehoitoon
osallistuvan hoitajan |Gdkehoitoon littyv&dn perehdytysohjelmaan.
Ladkeluvalliset sairaanhoitajat ja IGhihoitajat toteuttavat asiakkaiden
|Gdkehoitoa ja osallistuvat Iddkehoidon seurantaan. Heilld on vastuu puuttua
ja korjata lddkehoidon ongelmia, puutteita ja varmistaa I&ddkehoidon
turvallisuus siten, ettei asiakkaiden hyva hoito vaarannu. Asiakkaille
annettavat l[ddkkeet tarkastetaan aina annostelun ja antamisen hetkelld
erillisen tarkastusohjeen mukaisesti.

Ladkehoitoon osallistuvilla tydntekijéilld on aina oltava tarvittava ja kattava
perehdytys kodin lGdkehoitoprosessiin, voimassa olevat [Gdkehoitoon
vaaditut teoria- ja laskutentti suoritukset sekd kirjallinen ettd yksikk&kohtainen
voimassa oleva la&kehoitolupa (I&akarin allekirjoituksella hyvaksyma).

Yksikdn tydntekijdiden IGddkehoitoluvat sekd yksikdn [Gdkehoitosuunnitelman
hyvaksyy Solum Yhtididen palveluyksikdiden |Gdkehuollon vastuulddkdri on
VivaElo Kofiladkaripalvelut Oy:n Mika Mulari. liman yksikkdkohtaista
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|Gakehoitolupaa ei tydntekijd saa osallistua asiakkaiden lddkehoitoon.
Ladkeluvattomien henkildiden osallistuminen lddkehoitoon johtaa
tyénjohdollisiin toimiin.

Kodin asiakkaiden I&dkkeitd sdilytetdan lukollisissa ja asianmukaisissa tiloissa.
Jokaisessa kerroksessa on kerroskohtainen lukollinen I&&kehuone, joissa on
kameravalvonta sek& kulunvalvonta mahdollisuus. Jokaisen tydntekijdiden
velvollisuus on aina ilmoittaa havaitut [Gdkkeiden vadrinkdytdkset, varkaudet
tai niiden epdilyt yksikdn johtajalle. Yksikdn johtaja aloittaa viipymattd sisdisen
selvityksen ja on tarvittaessa yhteydessd tydterveyshuoltoon ja/tai
henkildstéhallintoon. Laakevarkauksista tai siihen liittyvasta epailysta tehdaan
aina rikosilmoitus poliisille ja kodin johtaja vastaa tyonjohdollisista toimista.

Asiakkaiden ladkkeet hankitaan sopimusapteekki Nurmijarven Seitseman
veljeksen apteekista, josta hankitaan asiakkaille koneellinen
annosjakelupalvelu. Asukas maksaa omat [Gdkkeensd, mutta
annosjakelukustannuksista vastaa Topaasikoti.

5.9. Yhteistyd eri toimijoiden kanssa

Yksikkd tekee fiivistd yhteistydtd asukkaan sijoittaneen hyvinvointialueen eri
toimijoiden kanssa asukkaan tarpeiden mukaisesti. Yksikdn johtaja on
matalalla kynnykselle yhteydessd hyvinvointialueeseen ongelmatilanteissa.

Vantaan-Keravan hyvinvointialueen kotisairaalaan tai likkuvaan sairaalaan
ollaan yhteydessd asukkaiden pdivystyksellisissé tilanteissa ja toimitaan
saatujen ohjeistusten mukaisesti. Kotisairaala tai likkuva sairaala korvaa
kaynnin pdaivystyspoliklinikalla, mutta ei hoida henked uhkaavia tilanteita,
joissa ollaan yhteydessa hatdkeskukseen soittamalla numeroon 112 erillisen
ohjeen mukaan.

Ennalta tiedossa olevissa ajanvarauksissa pyritddn siihen, ettd laheiset
j@rjestavat saattoavun. Erikseen sovittaessa henkildkunta voi ldhted
saattoavuksi tai saattoapu hankitaan kuljetuspalvelusta (yksityinen toimija).
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6. Asukasturvallisuus

Asukasturvallisuus on hyvan ja laadukkaan hoivan perusta.
Asukasturvallisuuden luovat osaavat tydntekijat, tilojen ja vdlineiden
asianmukaisuus sekd dokumentoinnin ja tiedonkulun turvallisuus. EdistGmme
asukasturvallisuutta riskien arvioinnilla, ehkdisevilld ja korjaavilla toimenpiteilla
sekd toiminnan jatkuvalla kehittamiselld. Teemme yhteistydtd turvallisuudesta
vastaavien viranomaisten ja toimijoiden kanssa.

6.1. Yhteisty® turvallisuusviranomaisten ja muiden
toimijoiden kanssa

Sosiaalihuollon omavalvonta koskee asiakasturvallisuuden osalta
lains&adanndsta tulevia velvoitteita. Palo- ja pelastusturvallisuudesta sekd
asumisterveyden turvallisuudesta vastaavat eri viranomaiset kunkin alan
oman lainsdadanndn perusteella. Asiakasturvallisuuden edistGminen
edellyttad kuitenkin yhteistydtd kaikkien turvallisuudesta vastaavien
viranomaisten ja toimijoiden kanssa. Palo- ja pelastusviranomaiset asettavat
omat velvoitteensa edellyttdmalld muun muassa
poistumisturvallisuussuunnitelmaa. Palveluntuottajilla on myds
iimoitusvelvollisuus palo- ja onnettomuusriskeistd pelastusviranomaisille. Kodin
poistumisturvallisuus selvitys laaditaan toiminnan alkaessa.

Yksikon johtaja on sédé@nndllisesti yhteydessé Vantaa-Keravan
hyvinvointialueen palotarkastajan kanssa sopien mm. sédanndllisista
palotarkastuksista. Poistumisturvallisuusselvitys pidetddn ajan tasalla ja
toimitetaan paloviranomaisille pdivitettynd vahintddn kolmen vuoden vdlein
ja toiminnan tai vastuutahojen yhteystietojen/ -henkildiden oleellisesti
muuttuessa.

6.2. Pelastus- ja turvallisuussuunnitelma

Pelastussuunnitelmassa kuvaamme, miten rakennusta kdytetddn turvallisesti
ja miten varaudumme vaaratilanteisiin. Pelastussuunnitelma tarkistetaan
vuosittain ja pdivitetddn tarvittaessa.

Paloviranomainen md&drittelee ajankohdat palotarkastuksille, joihin yksikdn
johtaja kutsuu tarvittaessa kiinteistdhuollon mukaan. Tydntekij@mme on
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koulutettu toimimaan palo- ja ensiaputilanteissa. Ensiapukoulutuksen tarpeen
kartoitus tehd&dan viipymattd kodin toiminnan aloittamisen jalkeen. Kodin
johtaja huolehtii tydntekijdiden voimassa olevien koulutusten filanteesta ja
ajantasaisuudesta henkildstdjarjestelman avulla.

7.3 Turvallisuuskoulutukset

Turvallisuuskoulutukset koostuvat paloturvallisuuskoulutuksesta, evakuointi- ja
ensiapukoulutuksista sekd vakivalta- ja uhkatilanteisiin varautumisesta.
Paloturvallisuuskoulutusten osalta teemme yhteistydtd paikallisen
pelastuslaitoksen ja/tai Solumin madrittelemdan turvallisuusalan yrityksen
kanssa.

Yksikon johtaja huolehtii, ettd turvallisuuskavely toteutuu vuosikellon
aikataulun mukaisesti. Tarkoitus on, ettd kaikki yksikdn tydontekijat osallistuvat
turvallisuuskdvelyyn sédanndllisesti. Turvallisuuskavelyistd tehdddn muistio, joka
tallennetaan yksikdn kansioon intfranettiin.

Ensiapukoulutusten osalta hatdensiapukoulutus on tarkoitettu kaikille
tyontekijoillemme. Lisdksi jarjestdmme EA2 tasoista ensiapukoulutusta yksikdn
tarpeen ja sopimusvelvoitteiden mukaisesti. Koulutukset toteutetaan "Presto
Oy:n" koulutuksien kautta.

Uhka- ja vaaratilannekoulutukset toteutetaan tarveharkintaisesti ja aina lain
edellyttdmissa tilanteissa. Tyontekijdille voidaan jarjestdd myds haastavien
tilanteiden koulutusta eri kouluttaja tahojen jarjestdmand. Kodin
turvallisuuskoulutukset huomioidaan kodin t&ydennyskoulutussuunnitelmassa
(tarkemmin kpl 7.4.).

/.4 Ladkinndlliset laitteet ja tarvikkeet

Asiakasturvallisuuden varmistamiseksi asiakkaiden terveydentilan tutkimisessa,
seurannassa ja edist@misessd kaytettdvien laitteiden ja tarvikkeiden on oltava
toimintakykyisid ja turvallisia. Tydnantajan velvollisuutena on varmistaa, etté
laitteita kayttavat osaavat niitd kdyttadd valmistajan ohjeiden mukaisesti ja
niin, ettei asiakasturvallisuus ei vaarannu.

Yksikdn hoivakalusteet ja apuvdlineet on hankittu Berneriltd, jonka
yllapitdmadn laiterekisteriin lisdtdan myds muut yksikon kdyttamat laitteet.
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Bernerin kanssa on sovitusti toiminnan aloittamisen yhteydess& hankittuihin
laitteisiin littyvad kayttdkoulutusta.

Ladkinndllisten laitteiden perehdytys ja rekisterdinti yksikdssdmme perustuu
lakiin 1&akinndllisista laitteista. Tydntekijalld, joka kayttad laakinndllisié laitteita,
on oltava laitteen turvallisen kdytdn vaatima perehdytys. Uudet tydntekijat
perehdytetddn laitteiden kayttdon.

Yksikkddn nimetddn laitevastaava, jonka tehtdviin kuuluu:

e Laiterekisterin yllGpito ja pdivittéminen

e Laitteiden ja vdlineiden kdytdon ohjaus ja tuki yksikdn tydntekijoille
e Kdayttéohjeiden saatavuuden varmistaminen

e Kdayttéohjeiden ajantasaisuudesta huolehtiminen

e Laiteperehdytykset

e Yhteistyd mm. Bernerin kanssa

Laitteiden toimintakyvyn ja turvallisuuden varmistamiseksi yksikdn
laitevastaava huolehtii yhdessd yksikdn johtajan kanssa, ettd laitteet
huolletaan valmistajien ohjeiden mukaisesti ja huollot dokumentoidaan
laiterekisteriin. Berner huoltaa heiltd hankitut laitteet ja yliGpitad laiterekisteric
omalta osaltaan.

Ladakinndllisten laitteiden ja tarvikkeiden ammattimaisen kayttdjan
velvollisuuksiin kuuluu vaaratilanteesta iimoittaminen. Laitteen tai tarvikkeen
aiheuttamasta vaaratilanteesta on aina tehtava iimoitus Fimealle niin pian
kuin mahdollista Fimean sivuilta (Imoita vaaratilanteesia - Fimea.fl - Fimea).

7. Henkilosto

7.1. Henkildston maard, rakenne ja riittdvyys

Henkildstdn mdadrd ja rakenne
Solum Yhtidt muodostuu nelj@std eri yrityksesta.

e Solum Asumispalvelut Oy
e Solum Yhtiét Aves Oy
* Solum Hoiva Oy (johon Topaasikoti kuuluu)
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e Hemcare Oy

Kokoaikaisia tydntekijoitd on 49 % koko henkildstostd. Tydntekijdidemme k&
vaihtelee 20 ja 65 vuoden vdalilld, ja keski-iké on 44 vuotta. Toimiala on
naisvaltainen ja henkildstostimme 69 % on naisia. Henkildstén
kokonaismdadréadn vaikuttavat eri palvelualoilla kéytdssé olevat
puitesopimukset seka niissd madritellyt henkildstomitoitukset, joiden avulla
varmistetaan riittéva henkiléstd palvelujen toteuttamiseen.

Solum Topaasikofi

Topaasikodin henkildstdn rekrytointiprosessi on alkanut maaliskuun 2026
aikana. Tavoitteena on rekrytoinnissa kiinnittdd huomiota henkildkunnan
hyvadn osaamiseen ja kokemukseen ik&dihmisten asumispalveluista ja
hoivasta.

Tavoitteena on, ettd Topaasikodissa tydskentelee ammattitaitoinen ja
koulutettu sekd suositusten, sopimusten ja lupaviranomaisten mukainen
henkildkunta. Henkildstomitoitus on ympdarivuorokautisessa palveluasumisessa
0,6 tydntekij@d asiakasta kohden.

Topaasikodin yksikdn johtaja on rekrytoitu alkuvuodesta 2026 ja hén on
aloittanut tydt maaliskuussa 2026. Yksikdn johtaja on kokoaikainen ja vastaa
yhdessé palveluntuottajan muun henkildston kanssa toimintayksikdn hyvastd
laadusta ja asiakasturvallisuudesta. Kodin johtaja tydskentelee arkisin virka-
aikaan.

Topaasikodin toiminta aloitetaan 4. kerroksen ryhnmdakotien osalta kesdkuun
2026 aikana.

Henkildstomadrd suhteutetaan aina asiakasmadrdadn ja heiddn
toimintakykyynsd. Asukaspaikkoja tulee olemaan 93.

Kartoitamme vdlillisen tydon tuntim&aran yksikkbmme tarpeiden mukaiseksi.
Topaasikodissa tydskentelee arviolta seitsemdadn kokoaikaista avustavaa
tyontekijaa.

Seuraamme henkildstédmitoitusta jatkuvasti ja huomioimme osaamisen sekd
asukkaiden tarpeet pdiva ja vuorokohtaisesti. Tydvuorosuunnittelusta ja

henkildston osaamisen varmistamisesta ja soveltuvuudesta vastaa kodin
johtaja, joka raportoi toteutuneesta mitoituksesta sovitusti tilaajaa.
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Periaatteet erilaisten tydsuhdemuotojen kdytdssa (riittdvyys)

Kokoaikaisten liséksi Solum Yhtidissa tydskentelee osa-aikaisia tydontekijoita
joko kiinteilld tydtunneilla tai vaihtelevan tydajan sopimuksilla. Osa-
aikaisuuden perusteena on pddsadantdisesti tydvoiman tarpeen
ennakoimattomuus tai tydntekij@n oma toive.

Madaraaikaisia tydsopimuksia solmitaan silloin, kun madardaikaisuudelle on
peruste, kuten loma- tai vanhempainvapaasijaisuus. Lisaksi k&ytdssé on
keikkatydntekijoitd runkosopimusten puitteissa. Vuokratydvoimaa ei kaytetd,
paitsi poikkeustilanteissa, joissa oma henkiléstopooli eiritd vastaamaan
akuuttiin tarpeeseen.

Tydn ja perhe-eldmdan yhteensovittamista tuetaan erilaisten tydaikamuotojen
avulla. Tyéntekijdiden toiveet otetaan huomioon erityisesti osa-aikatydn
mahdollistamisessa ja tydvuorosuunnittelussa.

Kaikki avoimet tydtehtévat julkaistaan myds sisdisesti, mik& mahdollistaa
henkildstdn urakehityksen ja teht&vdakierron Solumin sisalld.

/.2. Sijaisten kGyton periaatteet

Kodin arjessa sijaisjarjestelyistd vastaa kodin johtaja. Kodissa on sovittu myds
kaytadnnot sen varalle, jos yksikdn johtaja ei ole paikalla sijaistarpeen
yllattaessa. Kaytanteistd on erilliset kirjalliset ohjeistukset, joiden mukaan tulee
toimia, jotta esimerkiksi mitoitukseen ja osaamisen varmistamiseen liittyvat
asiat fulevat huomioitua ja tydvuoroissa turvattua ja toteutettua.

Madraaikaisia sopimuksia tehdddn vain, jos madrdaikaisuudelle on selked
peruste, kuten kesdloma- tai vanhempainvapaasijaisuus. Lisdksi kaytdssd on
keikkatydntekijoitd runkosopimusten puitteissa, joita hyddynnetddn erityisesti
akuutteihin sijaistarpeisiin, esimerkiksi sairauspoissaolojen paikkaamiseen.
Sijaisena tydskentelee henkilditd, jotka on perehdytetty kodin toimintaan ja
joilla on alan kokemusta ja/tai koulutus.

Vuokratydvoimaa ei pddsadantoisesti kaytetd, lukuun ottamatta
poikkeustilanteita, joissa palvelujohtaja tekee aloitteen sen kaytosta.

Topaasikotiin rakennetaan toiminnan k&ynnistytty& oma sijaisrinki, jonka
hoitajilla voidaan paikata akuutit puutosvuorot. Ennen téiden aloitusta sijaiset
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haastatellaan kodin johtajan toimesta ja perehdytetddn tydtehtdviin ja kodin
toimintaan.

Avoimet vuorot ilmoitetaan yhteiseen Signal-ryhmddn, josta sijaiset saavat
valita itselleen sopivat vuorot. Kiireellisissa tilanteissa sijaisille soitetaan.

/7.3. Henkildston rekrytointi

Rekrytoinnit ja perehdytys

Topaasikodissa kodin johtaja vastaa henkiléston rekrytoinnista. Tydntekijdiden
kelpoisuus varmistetaan Valviran JulkiTerhikist&/-Suosikista. Hakijan riittava
suomenkielentaito varmistetaan keskustelemalla hdnen kanssaan. Tydntekijat
toimittavat alkuperdiset tutkinto- ja tydtodistukset ndhtavdaksi esinenkildlle
ennen tydsuhteen alkamista. Yksikon johtaja skannaa todistukset Mepco-
henkildtietojarjestelmadn.

Rekrytoinnissa painotetaan aiempaa tydkokemusta, soveltuvuutta ja
motivaatiota. Katsomme eduksi mahdolliset alan lisdkoulutukset. Toteutamme
tyéhaastattelut pddasiassa paikan padlla yksikossd. Vakituisissa ja
pidempiaikaisissa tydsuhteissa kdytdmme 6 kuukauden koeaikaa.

Uudet rekrytoinnit kaynnistet@an rekrytoivan esinenkildn toimesta, ja ennen
prosessin aloittamista haetaan lupa omalta esinenkildltd.

Uuden tydntekijé@n perehdytys toteutetaan tydnkuvan mukaisesti
henkilbkohtaisen perehdytyssuunnitelman avulla. Perehdytyksen
j@rjest@misestd vastaa kodin johtaja ja toteutuksesta kodin johtajan
nimedmat perehdyttdjat (tarkemmin kpl 7.4.).

Uusien tydntekijdiden perehdytykseen osoitetaan riittavat resurssit kodin
johtajan toimesta. Uuden tydntekijdn perehtymist& seurataan ja arvioidaan
perehdytyslomakkeen avulla ja perehdytyksen aikaisilla palautekeskusteluilla.
Perehdytyksen padatdskeskustelusta vastaa kodin johtaja.

Avointen tydpaikkojen tasa-arvoa edistava tayttd

RekrytointikGytdnnodissd huomioidaan tasapuolisuus. Patevyysvaatimukset ja
valintakriteerit asetetaan siten, ettd ne kohtelevat kaikkia hakijoita
yhdenvertaisesti. Hakijan ik&, uskonto, poliittinen vakaumus, seksuaalinen

© Solum




Qc{lsolum

suuntautuminen, etninen tausta tai muu vastaava seikka eivat vaikuta
valintaan. Rekrytoinnit suunnitellaan huolellisesti, ja tavoitteena on 16yt&a
kuhunkin tehtGvadn sopivin henkild tarvittavilla kompetensseilla.

Tyévoimapula voi koskettaa myds Solumia, ja tulevaisuudessa rekrytointia
joudutaan mahdollisesti suuntaamaan kansainvdliseen tydvoimaan. T&dma
edellyttdd henkildstolle lisakoulutusta erityisesti kieli- ja kulttuuriasioissa.

7.4. Henkiloston perehdytys ja tadydennyskoulutus

Topaasikodissa jokainen uusi tydntekija kdy lapi yrityksen perehdytysohjelman.
Perehdytyksen jarjestdmisvastuu on kodin johtajalla. Perehdytysohjelmaan
kuuluu toimialakohtainen perehdyttdmisenlomake, jonka avulla pystytdan
seuraamaan perehdytyksen etenemistd. Jokainen aihekokonaisuus
perehdytyslomakkeessa merkitadn lapikdydyksi tydntekijan allekirjoituksella ja
pdivamadralla. Taytetyt lomakkeet litetdan tydntekijan tietoihin kodin
johtajan toimesta (Mepco).

Iso osa uuden tydntekijan perehdytyksestd tapahtuu kdytGdnndn tydn ohessa
ja sitd tekemalla@. Uusi tydntekija kulkee, oppii ja perehtyy tydtehtaviinsg
kokeneemman tydntekijan ohjauksessa. Ohjauksen aikana hén perehtyy
kodin yleisiin toimintatapoihin ja asiakastydhén. Kodin johtaja suunnittelee ja
sopii uuden tydntekij@n perehdytyspdivat tydvuorosuunnitelmaan ja nimedd
perehdyttgjat.

Uusien tydntekijdiden perehdytysvastuu on koko Topaasikodin tydyhteisdlld ja
mahdollisiin epdkohtiin puututaan edelld mainittujen poikkeama ja riskien
arviointi prosessien mukaisesti (ks. tarkemmin kappaleesta 3. Riskien hallinta).

My&s perehtyjdlld on oma vastuu omasta perehtymisestadn. Kodin johtaja
kay uusien tydntekijdiden kanssa perehdytyksen padattyessd keskustelun,
miss& kaydadan 1&pi perehdytyksen toteutuminen, laatu sekd tyontekijan
havainnot/palautteet. Samalla kodin johtaja arvioi tydontekijakohtaisesti
mahdollisten lisGperehdytyksen jarjestmisen tarpeita ja perehdytysprosessin
kokonaisuutta sekd laatua.

Uuden toimintansa aloittelevan, Topaasikodin, ja sen toiminnan aloittamiseen
littyva@n kehitt@misen tarpeeseen littyen kattavan perehdytyksen tarpeet
ovat toiminnan alkaessa korostuneet. Kun kokonaisuudessaan uusi henkildstd
aloittaa tydt uudessa yksikdssd, toiminnan edellytyksend on, ettd koko
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henkildstd osallistuu kodin toiminnan suunnitteluun ja perehdytyksen
laadintaan ja on avoin keskusteluille toimintatapoja yhteistydssa sovittaessa ja
laadittaessa.

Topaasikodissa toimintaa on tarkoitus kehitt&d koko henkildstdon voimin, jolloin
toimintatavoista, kehitysideoista, palautteista ja kokemuksista keskustellaan
akfiivisesti kodin henkildstopalavereissa. Osallistamisen ja vastuuttamisen
keinoin pyritddn jalkauttamaan sekd juurruttamaan sovittuja asioita
mahdollisimman tehokkaasti. Tdmda vaihe vaatii uudelta tydyhteisdlta
runsaasti positiivista asennetta, motivaatiota, osaamista sekd resilienssia.

Henkildstdn koulutus- ja kehittdmissuunnitelma

Yksikdn johtaja laatii yhteistydssd liketoiminta- tai palvelujohtajan kanssa
vuosittain yksikkdkohtaisen koulutussuunnitelman, johon kirjataan kaikki
koulutukset, myos lakisGdteiset. Solum tarjoaa tydntekijdille sGhkdisen
koulutusympdristdn Skhole Akatemia portaalin.

Topaasikodin johtaja kartoittaa tydntekijdiden koulutustarpeita, esimerkiksi
tyéntekijdiden kanssa kaytyjen haastatteluiden ja tulevien
kehityskeskustelujen pohjalta ja asiakastarpeista sekd saatujen palautteiden
pohjalta.

Koulutussuunnitelmaan sisaltoa vuodelle 2026 (kesa ja syksy):

* |adkehoidon koulutukset (Solum Akatemiaq)

* Ha&tdensiapukoulutus (Solum Akatemiaq)

* paloturvallisuuskoulutus, turvallisuuskdvely, evakuointi- ja
alkusammutusharjoitukset (Presto Oy)

* tietosuojakoulutus (Solum Akatemia)

* kirjaamiseen littyvat koulutukset (Kanta, Hilkka Myneva)

e Asiakkaiden itsemdadradmisoikeuden ja rajoittamisiin littyvat koulutukset
(Solum Akatemia)

* Aggressiivisen asiakkaan kohtaaminen- koulutus (Solum Akatemia)

* Saattohoidon koulutus (sisGinen)

* Apuvdlineiden kayttédnotto koulutukset (Berner)

e Ravitsemukseen liittyva koulutus (Solum Akatemia)
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Erilaisia koulutuksia jarjestad myds toiminnan vaatimusten ja asiakkaiden
tarpeiden mukaan esimerkiksi RAl-arviointimenetelmdastd, ergonomiasta,
muistisairaan kohtaamisesta sekd asiakkaan ja omaisen haastavista
tilanteista.

Henkildkunta suorittaa STM Turvallinen |ddkehoito oppaaseen perustuvan
|Gakehoidon osaamisen tentit ja ndytdt sekd kotikohtaisen perehdytyksen
ammattiryhmitt@in vahintédn 5 vuoden vdlein.

Lain madarddmissd aikarajoissa jarjestetddn koko henkildstolle pakolliset
ensiapu, palo- ja pelastuskoulutukset. Koulutusten jarjest@misvastuu on kodin
johtajalla.

Palaute ja kehityskeskustelut

Kehityskeskustelut kaydadn kerran vuodessa loppuvuodesta sekd
tarvittaessa, jos tydontekijan tydtehtavat muuttuvat merkittavasti ja/tai
tydntekij@n toiveesta. Sekd esihenkildon ettd tydntekijdn odotetaan
valmistautuvan keskusteluun. Tavoitteena on selkeyttdd tydntekijdn
tavoitteita sekd varmistaa ammatillinen osaaminen, kehittyminen ja
motivaatio.

Vuosittaisen kehityskeskustelun lisGksi jarjestetddn vahintaan yksi kevyempi
palaute- tai seurantakeskustelu kevatkaudella. Tydyhteisdssd kiinnitet&dn
huomiota akfiiviseen palautteen antoon. Palautteita kdsitellddn myds kodin
palavereissa avoimesti ja ratkaisukeskeisesti. Korjaavan ja kannustavan
palautteen tavoitteena on kehittdd henkildkunnan toimintaa ja edistad kodin
ty&ilmapiirié sekd tydntekijdiden tydhyvinvointia.

Johtamis- ja esihenkilétaidot

Topaasikodin johtajana tydskentelee Suvi Limatainen, joka on
koulutukseltaan sairaanhoitaja (YAMK). Kodin johtajan tydparina
ty&skentelevat kodin tiimivastaavat, jotka osallistuvat hoivatydn pdivittdiseen
johtamistydhon ja sijaistavat kodin johtajaa tarvittaessa.

Kodin johtamiseen liittyvid teemoja ja asioita kasitellddn kodin palavereissa ja
eri ammattiryhmien omissa, esimerkiksi kodin sairaanhoitagjien, palavereissa.
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Vuonna 2024 Solumilla k&ynnistettin HR-johtajan vet&dmat johtajasparrit, joissa
yksikdiden johtajat kokoontuvat kuukausittain kasittelemadn johtamiseen
littyvid teemoja.

Vuonna 2025 painopisteend on ollut esinenkildiden tydkykyjohtamisen
osaaminen. Ensimmadisen kvartaalin aikana jarjestettiin tydkykyjohtamisen
koulutus yhteistydssé eldkevakuutusyhtion kanssa. Vuoden 2026 painopisteet
madritellddn mydhemmin.

lkahoivan yksikdiden johtajat kokoontuvat myds viikoittain ja kdyvat 1api
johtamiseen liittyvid asioita palvelujohtajan johdolla. Kodin johtamiseen
littyvist& asioista raportoidaan yrityksen ohjeiden mukaisesti Solumin ylint&
johtoa.

Muut johtamiseen littyvat teemat ja tarpeet pyritddn tunnistamaan
palautteiden, kehityskeskustelujen ja tyotyytyvdaisyyskyselyiden tulosten
perusteella.

7.5. Tyohyvinvointi ja tyosuojelu

Yhteistoiminta sekd tydsuojeluorganisaatio

Tydsuojelutoimikunnassa kasitellddn tydntekijdiden turvallisuuteen, terveyteen
ja tydkykyyn liittyvid asioita. Se toimii myds yhteistoimintalain mukaisen
vuoropuhelun fooruminag, ja toimintaan osallistuvat sekd tydnantajan ettd
tydntekijdiden edustajat.

Solum Yhtididen tydsuojelutoimikuntaan kuuluu kolme tydnantajaon edustajaa
ja yhdeksan tydntekijdiden edustajaa. Toimikunta kokoontuu
nelj@nnesvuosittain.

Kokouksissa kdsiteltavid asioita ovat mm.:

* yrityksen kehitysndkymat ja taloudellinen tilanne

* yhteiset toimintatavat

» tydpaikkaselvityksissd esiin nousseet asiat

* henkildstdn osaamistarpeet ja kehittdmistoimenpiteet

e tydhyvinvoinnin yllapitdminen ja edistdminen

* tydsuojelun toimintaohjelma ja henkildstdon kehittdmissuunnitelma
(vuoden ensimmadisess& kokouksessa)
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e muut turvallisuusasiat, jotka nousevat palvelualakohtaisista
ty&suojelutoiminnoista

Palvelualakohtainen tydsuojelutoiminta

Solum Yhtididen tydsuojelutoimikuntaan kuuluu kaikista palvelualoista
edustaja. Tydsuojelutoiminnassa késitellddn muun muassa tydsuojelu- ja
tyéturvallisuusasioita, turvakavelyjd, tapaturmia (joista tarvittaessa
raportoidaan konsernitasolle) sek& muita palveluala- ja yksikkdkohtaisia
kysymyksid. Tydsuojelutoimikunta kokoontuu vahint&dn kaksi kertaa vuodessa
ja tarpeen mukaan useammin.

lkdihmisten palveluiden tydsuojeluvaltuutettu ja luottamusmies
Tyosuojeluvaltuutettu Terhi Flink

Terhi Flink tydskentelee Solum Toukolakodissa ja on parhaiten
tavoitettavissa vuorotydn takia sdhkodisesti.

P.044 902 9872, terhi.flink@solum.fi

Tydsuojeluvaltuutettu edustaa henkildstod tydturvallisuutta ja tydhyvinvointia
koskevissa asioissa ja hdn kuuluu konsernin tydsuojelutoimikuntaan. Hanen
tehtdvandadn on edistad turvallista, terveellistd ja sujuvaa tydympdaristod
alamme vaativissa ja usein kuormittavissa tydtehtdvissé yhteistydssé
tydnantajan, esihenkildiden ja henkildston kanssa.

Tydsuojeluvaltuutetulle on tydehtosopimuksessa mdadritelty aika, jonka han voi
kayttad tydsuojeluvaltuutetun tehtaviin, tdhdn vaikuttaa koko palvelualan
edustettavien tyontekijdiden madrd palvelualakohtaisesti.

Luottamusmies Minna Lehto
Sote Ry (Erto, SuPer, Tehy)
Parhaiten tavoitettavissa torstaisin klo 12-16

P.044 724 8105, minna.lehto@solum i

Luottamusmies edustaa oman palvelualansa tydntekijoita
tydehtosopimuksen sekd tydlainsadddanndn soveltamiseen liittyvissG asioissa.
Hanen tehtavanddn on edistdd oikeudenmukaista, avointa ja toimivaa
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yhteisty6td tydnantajan ja henkildston valilla sekd tukea tydntekijditd heiddn
tydsuhteeseensa liittyvissa kysymyksissd. Hanelld on oikeus kayttad tydaikaa
luottamusmiesteht&vien hoitamiseen Solum Yhtididen ja Sote ry:n valillé
laaditun luottamusmiessopimuksen mukaisesti.

Varhaisen valittdmisen malli

Varhaisen valittadmisen malli on tyéntekijé@n, tydnantajan ja tydterveyshuollon
vdlinen toimintatapa, jonka tavoitteena on henkildkunnan tydkyvyn
varmistaminen sekd tarpeettomien poissaolojen vahentdminen. Mallin avulla
voidaan myds tukea tydntekijdiden ikGantymistd, eldkeidn nousua ja ehkdisté
ennenaikaista eldkditymistd. Esinenkildilld on keskeinen rooli mallin kaytadnndn
toteuttamisessa.

Mallin tarkoituksena on tunnistaa tydkykyd uhkaavat tekijat mahdollisimman
varhain. Tyéntekijan tilanteesta keskustellaan, jos sairauspoissaolot ylittévat 20
pdivad vuodessa tai toistuvat vahintddn viisi kertaa vuoden aikana.
Keskustelu kdynnistetddn myas silloin, jos herdd huoli tydontekijan tydkyvystd,
vaikka poissaoloja ei olisi kertynyt.

Toimintamalli on tarkemmin kuvattu Solumin intranetiss@, henkildstohallinnon
kansiossa. Kaydyt keskustelut dokumentoidaan ja sovittujen asioiden
vaikuttavuutta seurataan sovittujen tapaamisten avulla.

Tydhyvinvointikysely

Tyéhyvinvointikysely j@rjestetddn kerran vuodessa, ja sen tulosten perusteella
kehitetddn toimintaa. Kyselyn avulla tunnistetaan myds koulutus- ja
kehittymistarpeita, jotka huomioidaan koulutussuunnitelmia laadittaessa.
Tydhyvinvointiin littyvad kyselyd ja kartoitusta tehdddn myds
tydterveyshuollon toimesta muun muassa tyopaikkaselvitysten yhteydessa.

8. Toimitilat

8.1. Toimitilat

Topaasikoti on uusi, toukokuussa avautuva 92-paikkainen ikdihmisten
ympdarivuorokautista asumispalvelua tarjoava hoivakoti Vantaan Kivistdssa
(Topaasikuja 10, 01700 Vantaa). Yksikkd on uudiskohde. Hoivakoti on osa
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suurempaa kiinteistékokonaisuutta, joka tarjoaa monenlaisia mahdollisuuksia
akftiiviseen arkeen.

Topaasikodin filat ovat kolmessa kerroksessa (4.—6. asuinkerroksissa). 4.
kerroksessa on valmistuskeittid ja 5. kerroksessa sijaitsee kodin saunaosasto
sekd pesula. Jokaisessa kerroksessa on lasitetut parvekealueet kodin ruokailu-
ja oleskelutilan yhteydessd, jossa asiakkaat voivat ulkoilla. Kodista p&dsee
hissilld esteettdmasti kodin omalle ulkoilualueelle sekd kauppakeskukseen.
Asiakkaiden vapaassa kdytdssd on yhteisid oleskelutiloja ja ruokailutila,
parveke, saunaosasto sekd esteetdn aidattu piha-alue.

Jokainen kerros on jaettu kahteen, noin 15 asiakkaan ryhmdakotiin.
Topaasikodin rynmdkotien nimet ovat seuraavanlaiset:

4. kerros: Viherlaakso A- ja B- ryhmakodit

5. kerros: Kultaniitty A- ja B- ryhmakodit

6. kerros: Harmonianldahde A- ja B- ryhmakodit

Asukashuoneiden koko vaihtelee 20m2-29m2 valilld. Huoneet ovat yhden
hengen huoneita. Kaikissa huoneissa on oma wc/ suihkutila. Huoneessa on
hoivakodin puolesta asiakkaalle hoitovuode, yopdytd, paloturvalliset verhot,
valaisimet sekd kiintedt kaapit. Muuten asukas voi sisustaa oman huoneensa
haluamallaan tavalla, kuitenkin niin, ettd esteettdomyys toteutuu.

Hoivakodissa on myds useampi varasto, siivoustila, henkildstdon sosiaali- ja
toimisto- ja taukotilat sekd jokaisessa kerroksessa on oma [Gdkehuone. Kodin
johtajan huone sijaitsee 4. kerroksessa henkildkunnan toimistontilan
yhteydessa.

Topaasikodin filat on suunniteltu esteettémiksi, kodikkaiksi, kauniiksi ja
harmonisiksi tukemaan ikddntyneiden arkea ja hoivaa. Piha-alue on esteeton.
Hoivakodissa on useita hissejd. lkkunoissa on sdlekaihtimet ja verhot.
Sisustuksessa on kiinnitetty huomiota ergonomiaan ja luonnon IGheiseen
varimaailmaan ja viihtyvyyttd luomaan on kéaytetty mm. valaisimia, tauluja ja
viherkasveja.
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8.2. Teknologiset ratkaisut

Topaasikodissa asukkailla on mahdollisuus hoitajakutsurannekkeen kayttdédn
ja se on osa kodin asiakasturvajdrjestelmdad. Hoitajakutsujarjestelma
hankitaan Tunstall Oy:lta ja jarjestelmdan kayttdkoulutusta jarjestelman
kayttddn saadaan toiminnan alkaessa ja aina tarvittaessa.

Rannekkeessa olevaa nappia painamalla hoitajakutsu tulee tydntekijan
k&nnykdssad olevaan sovellukseen. Jokaisella hoitajalla on hallussaan
tyépuhelin ja hdnen vastuullansa on huolehtia, ettd hoitajakutsujarjestelma
on toiminnassa koko vuoronsa ajan. Tydpuhelimien latauksesta vastaavat
vuoron hoitajat puhelinkohtaisesti. Kodissa on puhelimiin varavirtaldhde, jolla
voi puhelimia myds ladata. Mahdollisista lisaturvalaitteista esimerkiksi
liketunnistimilla varustetuista matoista tulee hdlytys samalla tavalla hoitajien
k&annykaihin.

Ranneke annetaan uvudelle asiakkaalle heti muuton yhteydessé ja sen kayttd
ohjataan ja opetetaan asiakkaalle, asiakkaan kognitio ja toiveet
huomioiden.

Rannekkeen kayttdéon littyvat asiat kirjataan asiakkaiden palveluiden
toteuttamissuunnitelmiin sek& niiden kdytostd keskustellaan moniammatillisesti
asiakkaan hoitoneuvotteluissa ja kodin palavereissa.

Uudet tydntekijat perehdytetddn kodin turva- ja kutsulaitteiden kayttédn
(perehdytyslomake). Nimetty vastuuhenkild tarkistaa laitteiden kunnon kerran
kuukaudessa, ja kodin johtaja ja vastaava(t) hoitaja(t) valvovat laitteen
kayttdd kaytdnnossa sekd erillisestd palvelun tarjoajan kayttéjariestelmasta
(lokitiedot).

Jokainen hoitaja on velvollinen huolehtimaan, ettd kutsujdrjestelma on
toiminnassa (sovelluksesta on kirfjauduttu asianmukaisesti jarjestelmadn) ja,
ettd asiakkaiden tekemiin kutsuihin reagoidaan ohjeen mukaisesti vipymatta.
Halytyksistd tehdddn myds asianmukaiset kirjaukset asiakkaan tietoihin
asiakastietojarjestelmadn. Kirjauksesta pitdd pystyd arvioimaan asiakkaan
avuntarve ja tehdyt hoivatoimet.

Yksikon ladkehuoneissa on tallentava kameravalvonta. Padoven ovikellosta
tulee myds merkkiddani hoitajien kadnnykk&aan kerroskohtaisesti.
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Hoitohenkildkunnalla on kdytdssadn tietokoneita ja puhelimia, joiden
toimintavalmiudesta (muun muassa akkujen lataamisesta), vastaavat
vuorossa kulloinkin tydskentelevat hoitajat. Uusien tydvdlineiden hankinnoista
vastaa kodin johtaja. Rikkoutuneista ja viallisista laitteista informoidaan kodin
johtajaa vipymatta.

Hoitajakutsujarjestelmdan HelpDesk on k&ytdssé 24/7 ja Solumin IT-
tukikumppani AlholT tuki@alhoit.fi 044 733 4900 (arkisin klo 8-17 vdlisend
aikana). Kaikissa asioissa auttaa tarvittaessa myds Solumin markkinointi- ja
viestintgjohtaja Joel Raatikainen jocl.raafikainen@solum. fi.

8.3. Terveyden huollon laitteet ja tarvikkeet

Topaasikodissa on kaytdssa useita terveydenhuollon laitteita, mittareitq,
likkumisen apuvdalineitd ja muita tarvikkeita, joiden toimivuudesta ja
turvallisen kéytdn osaamisesta ovat vastuussa kaikki tydntekijat (ks. tarkemmin
8.2. kappale).

Kaytdssa olevia laitteita ovat muun muassa verenpaine- ja verensokerimittarit
sekd happisaturaatio- ja kuumemittarit. Hyvinvointialueen
|G&karipalvelusopimuksen puitteissa kodissa voi olla myds kdytdssé pika-CRP
mittari, jolla voidaan infektiotautiepdilyssd mitata asiakkaalta tulehdusarvo.
Sen kaytdon perehdytyksestd, huollosta ja valineistd vastaavat taho, mistd
laite on yksikkddn toimitettu (hyvinvointialueen IGdkdaripalvelusopimuksen
mukaisesti). Muiden laitteiden kayttdohjaus ja -koulutus hankitaan erikseen tai
toteutetaan sisdisesti. Laitteisiin littyvistd hankinnoista vastaa kodin johtaja.

Asiakkaan apuvdlineiden riittdvyys arvioidaan asukkaan saapuessa
Topaasikotiin. Asiakkaan henkildkohtaiseen likkumiseen littyvat apuvdalineet
hankitaan asiakkaan oman alueen apuvdlinelainaamosta
(pitkGaikaislainoja). Henkildkohtaisten apuvdlineiden kuljetuskustannuksista
vastaa asiakas. Asukkaiden muuttuvia apuvdlinetarpeita seurataan
jatkuvasti, erityisesti asiakkaan omahoitgjien toimesta. Omahoitajien
tehtdvand on huolehtivat asukkaidensa apuvdalineiden asianmukaisuudesta
ja niiden puhtaudesta.

Topaasikodin omien sénkyjen, patjojen, henkildnostureiden ja muiden
Berneriltd hankittujen apuvdlineiden huollosta vastaa Berner. Muista
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asiakkaiden siirtymiseen ja likkumiseen hankittujen apuvdlineiden sekd
laitteiden hankinnoista ja asianmukaisesta huollosta vastaa hoivakoti.

Berner on kouluttanut henkildkunnan heiddn kauttansa hankittujen apu- ja
hoitovdlineiden turvalliseen ja oikeaoppiseen kayttddn ennen toiminnan
aloittamista.

Yhteystiedot Berner Medical:

Apuvdlineiden huoltopalvelut
med.huolto@berner.fi

puh. 020 690 /461

(ma-pe 8-16)

Kodin edustaja Tanja Pekkarinen, avainasiakaspddllikkd
Hyvinvointialueiden apuvdlinepalvelut ja tuoteratkaisut
tanja.pekkarinen@berner.fi

Kaikilla on velvollisuus raportoida laitteissa tai tarvikkeissa mahdollisesti
esiintyvistd vioista. Jos laitteen vian vuoksi tapahtuu vaaratiianne asiakkaan,
kayttgjan tai muun henkildon terveydelle, on tehtava kayttdjan
vaaratilanneilmoitus Fimealle (Imoita vaaratilanteesta - Fimea.fi - Fimea) sekd
laitteenvalmistajalle tai edustajalle.

Laitteisiin liittyva vaara- ja uhkatilanne ilmoitus tehdddn myos erilliselle
poikkeamalomakkeelle. Vaaran aiheuttava valine poistetaan valittomasti
kaytdstd ja toimitaan laitteen valmistajan/ edustajan tai kodin johtajan
ohjeiden mukaisesti.

9. Asukastietojen kasittely ja kirjaaminen

9.1. Asiakastyon kirjaaminen

Asiakastietojarjestelmdadn tehdddan asukkaan arjen ja hoidon kannalta
riittavat ja asianmukaiset kirfjaukset. Asukastydta kirjataan pdivittain
asiakastietojarjestelmda Hilkkaan ajantasaisesti ja kattavasti sekd asiakkaan
toimintakykyd& kuvailevasti. Kirjauksien perusteella tulee pystya luotettavasti
arvioimaan asiakkaan vointia, toimintakykya ja toteutuneen hoivan laatua.
Erityist& huolellisuutta tulee kiinnittdd kijaamisen ohjeisiin asiakkaan
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perusoikeuksien rajoittamisen yhteydessd, sairauksien oireiden ja esimerkiksi
toimenpiteiden (esimerkiksi haavanhoidon ja saattohoidon yhteydessd) tai jos
asiakkaan voinnissa havaitaan normaalista poikkeavaa oiretta tmv. Kodissa
on edelld mainittuihin asioinin tarkemmat kirjaamiseen liittyvat ohjeistukset
henkilbkunnan saatavilla seké erilaisia "check-listoja™ kifjaamisen tueksi.

Kirjaamisvelvollisuus koskee asukkaan hoitoon osallistuvaa sosiaali- ja
terveydenhuollon ammatillista ja avustavaa henkildstéd (hoiva-avustajat).
Kaytdss@ on kannettavat tietokoneet, joilla kijaaminen voidaan tehdd
asiakkaan valittémassa laheisyydessd. Rauhallista ympdristéd vaativa
kifaaminen (esimerkiksi |G&karin kierron asioiden kdasittely, IGdkelistojen
pdivitys, RAl arvioinnit ja palveluiden toteuttamissuunnitelmien pdivitys)
onnistuu myds henkildkunnan toimistotiloissa.

Jokainen tyontekija kirjaa asiakastietojarjestelmaan vain omilla
tunnuksillaan. Toisen tunnuksilla kifaaminen on ehdottoman kiellettyd.
Jokaisen tunnuksille on luotu ammattioikeuksien ja osaamisen perusteella
erilaisia oikeuksia. Vain l[adkeluvallinen hoitaja voi esimerkiksi muokata
asiakkaan ladkelistaa.

Dokumentaatiossa kaytettavan kielen on oltava selkedd ja ymmarrettavaad,
hyvad suomen kieltd. Ammatillinen kirjaaminen ei sisalld esimerkiksi
slangisanoja ja asiakastietoihin kirfjataan vain ja ainoastaan asiakasta
koskevia asioita. Virheellisistd kirjauksista, esimerkiksi epdhuomiossa on
tallennettu vadarén asiakkaan kirjaus toisen asiakkaan tietoihin, ollaan
asiakastietojarjestelmdan tukeen yhteydessd, jotta virheelliset kirjaukset
voidaan asiakkaan tiedoista poistaa. Jokaisesta asiakaskirjauksesta ja niihin
littyvistd muokkauksista ja korjauksista j&@& aina asiakastietojarjestelmdadn ns.
lokitiedot.

Laadukkaaseen kirjaamiseen liittyvat ohjeistukset ja koulutukset ovat tarked
osa kodin tydontekijdiden perehdytystd. Yksikdssad valitaan kirjaamisvastaava.
Kirjaamisen laadun jatkuvaa seurantaa (omavalvontaa) toteuttavat kodin
johtaja ja nimetyt vastuuhenkilot.

9.2. Asiakastietojen kdsittely

Tyéntekija allekirjoittaa tydhdntulovaiheessa salassapitosopimuksen ja sen
sis@ltd ka&ydadan hdnen kanssaan |Gpi osana perehdytystd. Asiakkailla on
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yksikdssd asiakaskansiot, jossa heille tarkeitd tietoja sdilytetddn. Kansiot
sdilytetddn henkildkunnan lukituissa filoissa lukitussa kaapissa.

Jokaisen tydntekijan velvollisuus on, ettd fietokoneet eivat jad auki ilman
valvontaa, eik& mitddn asiakastietoja sisaltavad materiaalia ole
asiaankuulumattomien nahtavilla. Tarpeettomat asiakirjat hévitetaan
tietosuojajatteend.

Raporttihetket ja palaverit toteutetaan myds niin, etteivat asianosattomat
kuule kd&siteltavid asioita tai ettei ndistd keskustelusta ole ulkopuolisen
tunnistettavissa salassa pidettavid asioita tai henkildtietoja.

Asiakas maarittad kenelle hédnen tietojaan saa kertoa. Téma tieto selvitetddn
asiakkaan muuttaessa ja asiakkaalla on oikeus tehdd muutoksia t&hdan
hoitosuhteensa aikana. Ajantasainen tieto kirjataan asiakkaan tietoihin
asiakastietojarjestelmadn.

Asukkaalla on oikeus saada ndhddkseen hdnestd tehtyjd kirjauksia. Ohjeistus
kirjausten pyytamisestd on erillisessé tietosuojasuunnitelmassa, joka on
asiakkaiden ja ldheisten ndhtavilld yksikdn sisdantuloaulan iimoitustaululla.

Puhelimessa tapahtuvissa tiedusteluissa varmistetaan, kuka asukkaan tietoja
kysyy, ja onko hdnelle lupa antaa fietoja. Vierailijan kdydessd kysytadn
kohteliaasti, kuka on kyseessd, jos henkildd ei tunnisteta ennalta.

Asiakastietoja ei kerrota kenellekddn asiaan kuulumattomille henkildille.
Tiedonkulun ja IGheisyhteistydn s&annot kdydadn 1&pi jokaisen asiakkaan
hoitoneuvottelussa ja kirjataan neuvottelun muistioon sekd asiakkaan
palveluiden toteuttamissuunnitelmaan. Epdselvissa tilanteissa asiakastietoihin
liittyviss@ kysymyksiss@ ollaan yhteydessd kodin johtajaan ja/tai Solumin
tietosuojavastaavaan (yhteystiedot kpl 9.3. lopussa).

9.3. Tietosuoja ja tietoturva

Tietosuoja on osa tydntekijdn perehdytystd. Henkildstdn perehdytykseen
kuuluu henkildtietojen kdasittelyn ja tietoturvan perehdytys. Kaikkien
tydntekijdiden tydsopimukseen liittyy salassapitositoumus. Jokainen tyontekija
kayttédd henkilbkohtaisia tunnuksia asiakastietojdrjestelmdadn kirjautumisen
yhteydessa. Asiakastietojarjiestelmdadn jad lokitiedot asiakastietojen
kasittelystd. Arkaluonteiset ja asiakkaisiin littyvat dokumentit sdilytetadn
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lukollisissa kaapeissa henkildkunnan toimistossa, johon ulkopuoliset eivat saa
tulla.

Tietosuojasuunnitelman noudattaminen on jokaisen tydntekijan velvollisuus.
Asiakastietojen kd&sittelyssd noudatetaan erityistd huolellisuutta. Asiakastietoja
|Ghettdessd esimerkiksi hoitavalle |Gdkdarille kaytetddn salattua sGhkdpostia.
Muistiomerkinn&t tehd&dn niin, ettei muistioon kirjata asiakkaiden
tunnistetietoja vaan kaytetddn sovittuja merkitsemistapoja (etukirjaimia tai
huoneen numeroaq).

Yksikon johtajan tehtdvand on huolehtia siitd, ettd tyontekijat ymmartavat
tietosuojan ja -turvan tarkeyden. Tietoja kdsittelevid tydontekijoitd koskee
vaitiolovelvollisuus, mikd jatkuu, vaikka tydsuhde olisi padttynyt
Topaasikodissa.

Kayttdoikeuden saaminen jarjestelmdadn edellyttad kirjallista vaitioloa ja
siftoumusta. Vaitiolovelvollisuus jatkuu tydsuhteen padtyttya.

Opiskelijat saavat tietoturvaan ja salassapitoon koulutuksen oppilaitoksessa.
Opiskelijan nimetty ohjaaja perehdyttdd opiskelijan henkildtietojen kasittelyyn
ja tietoturvaan. Henkilétietojen kasittelyyn ja tietoturvaan liittyvid asioita
kasitellddn kodin palavereissa myds saddnndllisesti.

Solumin tietosuojavastaava vastaa henkildstdrekisterien suojauksesta ja
valvonnasta, muusta kayttdéturvallisuudesta sekd tydntekijdiden koulutuksesta
tietoturvaan.

Tietosuojavastaavaan nimi ja yhteystiedot:

Saara Paukku, 044 724 1354, iictosuojavastaava@solum i

10. Yhteenveto kehittamissuunnitelmasta

Kehittdmissuunnitelma laaditaan sddnndllisesti nelj@n kuukauden jaksoissa
havaituista kehittGmistarpeista. Toiminnan k&ynnistyess& touko-kesdkuussa
2026 ensimmdinen kehitt@missuunnitelma tulloan tekemddn vuoden 2026
syksyll&.
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11. Omavalvontasuunnitelman seuranta

Tadma Topaasikodin omavalvontasuunnitelma julkinen asiakirja.
Omavalvontasuunnitelma toimii tydntekijdéiden ohjekirjana, josta voi aina
tarvittaessa tarkistaa toimintatapojen ohjeistuksia epdselvissa tilanteissa.

Yksityiskohtaisempia toimintaohjeita 16ytyy Topaasikodin infranet sivuilta muun
mMuassa viranomaiskansiosta, jossa ovat muun muassa kodin pelastus-,
|Gakehoito-, keittididen omavalvontasuunnitelmat, varautumissuunnitelma
sekd perehdytys- ja turvallisuuskansiosta (dokumentit I6ytyvat myds
paperisina kodin toimistoista).

Omavalvontasuunnitelman hyvadksyy ja vahvistaa yksikdn johtaja

Allekirjoitus:

Suvi Limatainen, Topaasikodin yksikon johtaja

Paikka ja pdivays: 8.5.2026 Espoo
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