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Johdanto

Toimintayksikdn omavalvonnalla parannetaan palvelujen laatua ja turvallisuutta seka potilaiden
oikeusturvaa. Samalla sen avulla edistetdan henkil6ston tyoturvallisuutta ja oikeusturvaa.
Omavalvontasuunnitelma on kdytannoén tyékalu yksikon toiminnan ohjaamiseen ja seuraamiseen.

Terveydenhuoltolaki 1.5.2011 (1326/2010) edellyttas, ettd terveydenhuollon toimintayksikon on laadittava
suunnitelma laadunhallinnasta ja potilasturvallisuuden taytantéonpanosta. Siind on otettava huomioon
potilasturvallisuuden edistaminen yhteistydssa sosiaalihuollon palvelujen kanssa.
Omavalvontasuunnitelman tulee olla julkisesti nahtavilla.

Malmin sairaalan omavalvontasuunnitelma pohjautuu Sosiaali- ja terveystoimialan yhteiseen
suunnitelmaan. Malmin sairaalan omavalvontasuunnitelma on saatavissa toimialan yhteisen suunnitelman
kanssa Helsingin kaupungin verkkosivuilla (www.hel.fi) ja sairaalan osastojen ilmoitustaululla. Suunnitelmia
taydennetdan toiminnan muutosten mukaan ja suunnitelmien toteutumista seurataan vuosittain.

Potilaalla on oikeus saada laadukasta ja turvallista hoitoa. Tdma toteutuu yhdessa sovituilla ja yhtenaisilla
toimintakaytanteilla, joiden toteutumista seurataan saannollisesti ja systemaattisesti.
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1 Suunnitelman laatiminen ja yllapito
Sosiaali- ja terveystoimialan organisaatiorakenne on:
e toimiala: Sosiaali- ja terveystoimiala
palvelukokonaisuus: Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut
palvelu: Helsingin sairaala
yksikk®: Malmin sairaala
ala- ja tyoyksikot: osastot 11,12,13,15 ja 3 seka potilasohjaustiimi, varahenkil6sto, hygieniahoitajat
ja laakarit

Palvelukokonaisuuksien johto maarittelee ne yksikot ja palvelut, joissa omavalvontasuunnitelma tehdaan.
Suunnitelman laatimisesta vastaa toiminnasta vastaava esimies. Suunnitelman laatimiseen osallistuu koko
henkil6std. Suunnitelma paivitetdaan toiminnassa tapahtuneiden oleellisten muutosten jalkeen, vahintdan
vuosittain (tammikuussa).

2 Palvelun tuottajaa koskevat tiedot

Malmin sairaala on yksi Helsingin sairaalan yksikoista.
Malmin sairaalan katuosoite: Talvelantie 6, rakennus 2 ja 18
Postinumero: 00099 Helsingin kaupunki

Postitoimipaikka: PL 6500

Malmin sairaalan vastuuhenkilt:

Yliladkari Annamaija Sutela

yhteydenotot hallinnonassistentti p. 09-31067212
Ylihoitaja Mari Muhonen

yhteydenotot hallinnonassistentti p. 09-31022971
sdahkopostit: etunimi.sukunimi@hel.fi

3 Toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Malmin sairaala tuottaa akuuttigeriatrista tutkimusta, hoitoa ja kuntoutusta helsinkildisille. Sairaalassa
toteutetaan toimintakykya edistavaa ja moniammatillista tydotetta tehden yhteisty6ta omaisten,
kotihoidon ja muiden potilasta hoitavien tahojen kanssa. Toimintamme ydin on hyva diagnostiikka,
kokonaisvaltainen hoito ja aktiivinen kuntoutus. Tavoitteenamme on potilaan paras mahdollinen hoito ja
asiakaskokemus.

4 Johtamisjarjestelma

Malmin sairaalan potilasturvallisuudesta vastaa yksikon yliladkari yhteistyossa ylihoitajan kanssa.
Lahiesihenkilot valvovat omalta osaltaan potilasturvallisuuden ja henkiloston turvallisuuden
toteutumisesta. Jokainen Malmin sairaalassa tyoskenteleva on vastuussa omasta tydstdan ja osallistuu
omavalvonnan keinoin kehittdmiseen ja potilas- ja asiakasturvallisuuden edistamiseen.

5 Laadunhallinta

Helsingin sosiaali- ja terveystoimessa toimintaa kehitetdan neljan ndakokulman kautta (nelimaali).
Nelimaalin osa-alueita ovat: asiakaskokemus ja palvelujen saatavuus, henkilstokokemus, vaikuttavuus ja
tuottavuus. Kehittamistydssa hyddynnetaan Lean-filosofiaa ja Leanin monenlaisia tyokaluja.
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6 Riskienhallinta

6.1. Riskienhallinnan jarjestelmat ja menettelytavat

Operatiivinen riskienhallinta kasittaa turvallisuusriskien tunnistamisen ja arvioinnin seka
turvallisuustoiminnan. Operatiivinen riskienhallinta tukee johtamista ja strategisten tavoitteiden
saavuttamista.

Vaarojen arvioinnin tekeminen tydpaikalla on lakisadteinen velvoite. Malmin sairaalassa esihenkil6t ja
tyontekijat tunnistavat ja arvioivat yhdessa tyopaikan vaara- ja kuormitustekijat.

Osastoilla on kadytossa Tyosuojelupakki—ohjelma, jonka kautta henkildstd voi mm. kartoituskyselyyn
vastaamalla tunnistaa tyopaikkansa vaara- ja kuormitustekijat. Tyosuojelupakki-ohjelmaan kirjataan
vaarojen arvioinnit, jolloin niitd voidaan hallita. Esihenkil6 paivittda tydsuojelupakin tiedot vahintaan kaksi
kertaa vuodessa.

Tybnantaja vastaa siitd, etta tyopaikan olosuhteet ovat tyontekijoille turvalliset.
Lahiesihenkild kay osastolla turvallisuuskavelyt uusien tyontekijoiden ja opiskelijoiden kanssa seka
huolehtii seurannasta (Tarkistuslistat)

6.2 Riskien tunnistaminen ja kdsitteleminen

Potilasturvallisuutta seurataan usealla erilaisella seurantajérjestelmalld/menetelmalla.

HaiPro on asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien tapahtumien raportoinnin sahkoinen sovellus, joka
mahdollistaa vaaratapahtumien kasittelyn ja raportoinnin organisaation eri tasoilla. Vaaratapahtuman
havainnut tyontekija tekee ilmoituksen HaiPro-jarjestelman kautta. llmoituksen tekemiseen ei tarvita
kayttajatunnuksia tai kirjautumista. HaiPro-ilmoitus ohjautuu kasiteltavaksi tapahtumayksikon esihenkilélle,
jonka on aloitettava ilmoituksen kasittely viikon kuluessa. IImoitus on kuitattava valmiiksi kuukauden
kuluessa. Osastoilla tulleita HaiPro- ilmoituksia kdydaan sdannollisesti lapi henkilékunnan yhteisissa
kokouksissa.

SAI- raportointijarjestelmalla seurataan hoitoon liittyvid infektioita.

Riskien hallintaan liittyy mm. potilaan eristdmisen ja lilkkkumisen rajoittamisen seuranta seka hoitajien
lddkehoito-osaamisen ja hoidon dokumentoinnin seuranta. Tarvittaessa hoitoprosesseja muutetaan
havaittujen epakohtien korjaamiseksi.

Tyosuojelupakki on tyovaline tyontekijoille turvallisuuspoikkeamista ilmoittamiseen.
Turvallisuuspoikkeamia ovat havaitut lahelta piti -tilanteet, vaaratekijat seka uhka- ja vakivaltatilanteet.
Turvallisuuspoikkeamailmoitusten tekemiseen ei tarvita tunnuksia eika kirjautumista.

SE on tyovaline johdolle, esihenkildille seka tydsuojeluorganisaatiolle tyéturvallisuuden hallintaan,
kehittdmiseen ja seurantaan. Tydsuojelupakin avulla voidaan tehda ja kasitella tydtapaturma- ja
turvallisuuspoikkeamailmoituksia. llmoitus tehdaan aina, kun tyon turvallisuus ja terveellisyys vaarantuvat.
Ty6suojelupakilla voidaan toteuttaa ja paivittda tydpaikan vaarojen arviointeja, hallinnoida
turvallisuustietoa tallentamalla ty6turvallisuuden kannalta olennaisia dokumentteja ja tehda johtamisen ja
paatdksenteon tueksi raportteja ja tilastoja tyotapaturmista, turvallisuuspoikkeamista seka vaarojen
arvioinneista.

Tyontekijat ilmoittavat havaitsemansa epidkohdat, laatupoikkeamat ja riskit omalle esihenkil6lleen.
Haittatapahtumien ja |aheltd piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja
raportointi. Vastuu riskinhallinnassa saadun tiedon hyddyntamisesta kehitystydssa on esihenkildlla, mutta
tyontekijoiden vastuulla on tiedon saattaminen johdon kayttoon.
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Haittatapahtumien kasittelyyn kuuluu my®os niista keskustelu tyontekijoiden, potilaan ja tarvittaessa
omaisen kanssa. Jos tapahtuu vakava, korvattavia seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, potilasta tai
omaista informoidaan korvausten hakemisesta.

7 Potilaan asema, oikeudet ja oikeusturva
Hoidon ja palvelun tarvetta arvioidaan yhdessa potilaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa, laheisensa tai
laillisen edustajansa kanssa.

ltsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen
vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Hoidosta saa myos kieltaytya. Jos potilas kieltaytyy
hanelle tarjotusta hoidosta, hanelld on oikeus saada hyvaa hoitoa ja kohtelua muulla ladketieteellisesti
hyvaksyttavalla tavalla.

Malmin sairaalassa toimivien eri ammattihenkildiden tehtdavana on kunnioittaa ja vahvistaa potilaiden
itsemaaraamisoikeutta seka kohdella potilaita hyvin ja tasapuolisesti.

Malmin sairaalassa on kaytdssa toimintaohje: Asiakkaan ja potilaan hyvd kohtelu ja kaltoinkohtelun
ehkdiseminen sosiaali- ja terveystoimialalla.

7.1 Hoitosuunnitelma

Hoidon suunnittelu tehdaan yhteisymmarryksessa potilaan kanssa. Hoidontarve kirjataan potilaan
henkilékohtaiseen, paivittdista hoitoa koskevaan suunnitelmaan. Suunnitelman tavoitteena on auttaa
potilasta saavuttamaan eldmanlaadulleen ja toimintakyvylleen asetetut tavoitteet. Paivittdisen hoidon
suunnitelma on asiakirja, jolla viestitdan potilaan hoidontarpeessa tapahtuvista muutoksista. Suunnitelma
paivitetddn noudattaen sovittuja méaaraaikoja tai asiakkaan toimintakyvyn/avun tarpeen/voinnin
olennaisesti muuttuessa.

7.3 Itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen

Potilaan hoito ja huolenpito perustuu ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen ja yhteisymmarrykseen. Palveluja
toteutetaan lahtdkohtaisesti rajoittamatta henkilon itsemaardamisoikeutta. Rajoitustoimenpiteille on aina
oltava laissa sdaadetty peruste ja itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa ainoastaan silloin, kun potilaan tai
muiden henkiléiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua. Itsemaaraamisoikeutta rajoittavista
toimenpiteistd tehddan asianmukaiset kirjalliset paatdkset voimassa olevan ohjeistuksen mukaisesti.
Mahdolliset rajoitustoimenpiteet toteutetaan lievimman rajoittamisen periaatteen mukaisesti ja
turvallisesti henkilon ihmisarvoa kunnioittaen.

7.4 Potilaan kohtelu

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléiden tehtdvana on kunnioittaa ja vahvistaa potilaan
itsemaaraamisoikeutta seka kohdella asiakkaita hyvin ja tasapuolisesti. Jokaisella potilaalla tulee olla
elamantilanteesta riippumatta mahdollisuus ja oikeus hyvaan ja arvokkaaseen eldamaan. Potilaalle annetaan
tietoa palveluista sekd hantd koskettavista asioista ymmarrettavalla tavalla seka tuetaan ja rohkaistaan
osallisuuteen ja osallistumaan palvelujensa / hoitonsa suunnitteluun, paatéksentekoon ja toteuttamiseen
kykyjensa mukaan. Potilasta koskeva asia on késiteltdva ja ratkaistava siten, ettd ensisijaisesti otetaan
huomioon potilaan etu. Potilasta on suojeltava kaikenlaiselta ruumiilliselta ja henkiselta vakivallalta,
huonolta kohtelulta ja hyvaksikaytolta. Malmin sairaalassa noudatetaan toimintaohjetta Asiakkaan ja
potilaan hyvd kohtelu ja kaltoinkohtelun ehkdiseminen sosiaali- ja terveystoimialalla.

Potilaita ja omaisia kohdellaan sairaalassa asiallisesti ja ystavallisesti. Potilaalle pyritddan saamaan sopiva
oikeudenmukainen hoito seka jatkosuunnitelma. Potilaan hoidosta neuvotellaan potilaan seka hanen
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nimedmansa omaisen kanssa. Kaikilta potilailta kysytdan omaa mielipidetta ja tavoitetta hoidon suhteen.
Jos esiintyy epaasiallista kohtelua potilaita tai omaisia kohtaan, asiaan puututaan valittomasti ja
selvittamaan tilanne. Kirjallisiin muistutuksiin vastataan mahdollisimman nopeasti.

7.5 Osallisuus

Sosiaali- ja terveystoimessa osallisuudella tarkoitetaan sitd, ettd turvataan potilaiden tiedon saanti, tuetaan
yhteisollisyytta ja alueellista vaikuttamista, otetaan kuntalaiset mukaan kehittamiseen, potilaalla on
aktiivinen rooli omassa hoidossaan seka palveluissamme syntyy erinomaisia asiakaskokemuksia.
Osallisuuden toimeenpanoa toiminnassa ovat mm. asiakaspalautteet. Potilaspalautteiden kerdamiseksi
osastoilla on kaytdssa Feedbackly- palautejarjestelma.

7.6 Potilasasiamies
- neuvoo ja ohjaa asiakaslain ja potilaslain soveltamiseen liittyvissa asioissa
- neuvoo ja tiedottaa asiakkaan asemaan ja oikeuksiin liittyvissa asioissa
- toimii asiakkaan ja potilaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi
- neuvoo ja tarvittaessa avustaa muistutuksen tekemisessa, potilasvahinkoasioiden kasittelemisessa
ja vahingonkorvausasioissa.

Potilasasiamieheen voi olla yhteydessa, jos potilas on tyytymatdn hoitoon, kohteluun tai palveluun sosiaali-
ja terveydenhuollossa tai tarvitsee neuvoja oikeuksistaan sosiaali- ja terveydenhuollossa.
Potilasasiamieheen voivat olla yhteydessa myos potilaiden omaiset ja muut ldheiset, kuntalaiset seka
yhteisty6tahot. Potilasasiamiehen tehtava on neuvova ja ohjaava. Potilasasiamies ei tee paatoksia eika ota
kantaa ladketieteelliseen hoitoon.

Asiakaspalvelu on puhelinnumerossa 09 3104 3355 maanantaisin, keskiviikkoisin ja torstaisin klo 9 - 11.30
seka tiistaisin klo 12 - 14.30.

Suojattua sahkopostia voi lahettaa linkistd https://securemail.hel.fi

Sahkopostiosoite on sosiaali.potilasasiamies@hel.fi

Postiosoite on PL 6060, 00099 Helsingin kaupunki

Henkilokohtaisesta tapaamisesta sovitaan aina etukateen

Lisdtietoa asiamiestoiminnasta saa internetsivuilta osoitteesta www.hel.fi/sosiaali-ja-potilasasiamies.

7.7 Muistutusten, kantelujen ja muiden valvontapaatosten kasittely

Muistutus tehdaan terveydenhuollon yksikon vastuuhenkilélle tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutus on
vapaamuotoinen, eika sen tekeminen rajoita asiakkaan oikeutta hakea muutosta siten kuin siitd on erikseen
sdddetty. Muistutuksen tekeminen ei myoskadan vaikuta asiakkaan oikeuteen kannella asiasta
sosiaalihuoltoa valvoville viranomaisille tai esimerkiksi muille kunnan viranomaisille.

Potilaslain 10 §:n mukaan ”jos muistutusta kasiteltdessa ilmenee, etta potilaan hoidosta tai kohtelusta
saattaa seurata potilasvahinkolaissa tarkoitettu vastuu potilasvahingosta, on potilasta neuvottava, miten
asia voidaan panna vireille toimivaltaisessa viranomaisessa tai toimielimessa”. Neuvontaa
potilasvahinkoasioissa annetaan muulloinkin kuin muistutuksen yhteydessa.

Vahingonkorvauslain mukaisesti korvataan myos sosiaali- ja terveystoimialan asiakkaille, heidan
omaisilleen, sosiaali- ja terveystoimialan tai toisen kaupungin toimialan henkilékunnalle, toiselle toimialalle
ym. sosiaali- ja terveystoimen toiminnassa aiheutuneet vahingot.

Hallintolain mukaan muistutukseen on annettava vastaus ilman aiheetonta viivytysta. Potilaalle on
pyynnosta kerrottava vastauksen arvioitu antamisajankohta ja vastattava kasittelyn etenemista koskeviin
tiedusteluihin.


https://securemail.hel.fi/
mailto:sosiaali.potilasasiamies@hel.fi
http://www.hel.fi/sosiaali-ja-potilasasiamies
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Muistutukseen ja kanteluun vastaamiselle on asetettu kohtuullinen vastaamisaika, joka on yksi kuukausi
muistutuksen ja kantelun saapumisesta yksikon tietoon. Helsingin kaupungin pysyvdisohjeessa (PYSY038
Lausuntojen ja vastausten valmistelu kanteluihin ja muistutuksiin) on maaritelty toimintatavat, miten
asiakkaiden tekemiin muistutuksiin ja kanteluihin vastataan. Yksikon toimintaa koskevat muistutukset ja
kantelut kdydaan yksikoissa lapi ja havaittuihin laatupoikkeamiin puututaan valittomasti.

8 Palvelun sisallon omavalvonta

8.1 Ladkehoito

Turvallinen ladkehoito perustuu saanndllisesti seurattavaan ja paivitettavaan ladkehoitosuunnitelmaan.
Helsingin sairaalan lddkehoitosuunnitelma perustuu STM:n Turvallinen lddkehoito —oppaaseen (THL 2016)
http://urn.filURN:ISBN:978-952-302-577-6 sek& Sosiaali- ja terveystoimen Turvallinen lddkehoito —
toimintaohjeeseen. Ladkehoitosuunnitelma on osa omavalvontasuunnitelmaa. Suunnitelman
paivittamisesta vastaa johtajaldaakarin nimittama seurantaryhma, joka kokoontuu kerran vuodessa tai
tarvittaessa useammin.

Ladkehoitosuunnitelmassa kuvataan ldadkehoidon sisaltda ja toimintatapoja sekda mahdollisia riskeja ja niihin
varautumista. Esimiehet vastaavat siita, etta yksikdssa on ajantasainen ladkehoitosuunnitelma, joka ohjaa
laadukkaan ja kdytannon laakehoidon toteuttamista. Jokainen tyontekija on perehdytetty ladkehoito-
suunnitelman kdyttéon ja toimii ladkehoitosuunnitelman mukaisesti.

Ladkehoitosuunnitelman keskeinen lahtokohta on toimintayksikon potilaiden tarvitsema ladkehoito. Sen
perusteella arvioidaan, minkalaista osaamista henkilokunnalla tulee olla ja minkalaista henkil6sto-
rakennetta ja— maaraa turvallisen lddkehoidon toteuttaminen edellyttda. Tyonantajan on huolehdittava
siitd, ettd jokaisessa tyovuorossa on riittdvasti terveydenhuollon ammattihenkil6ita toteuttamassa
|adkehoitoa.

Turvallisen ladkehoidon tavoitteena on antaa oikea ladke, oikealle potilaalle, oikeaan aikaan, oikealla
annoksella ja oikealla antotavalla. Ladkarit vastaavat lddkkeiden maaraamisesta ja ladkityksen kirjaamisesta
potilastietojarjestelmaan. Ladkehoidon toteuttamisesta vastaavat sairaalassa ldakarit, sairaanhoitajat,
lahihoitajat ja farmaseutit. Kaikilla potilaan hoitoon osallistuvilla on velvollisuus seurata |ladkehoidon
vaikuttavuutta. Ladkari ja hoitava henkilokunta kirjaa ladkehoidon vaikutuksista (myonteiset ja
sivuvaikutukset) merkinnat sahkoiseen sairauskertomukseen. Ladkkeiden ja rokotusten haittavaikutus-
ilmoituksista sairaalassa ldakarin tulee ilmoittaa Fimealle (Ladkealan turvallisuus — ja kehittamiskeskus)
epailemansa ja toteamansa ladkkeiden kayttoon liittyvat haittavaikutukset, seka kaikkien uusien laakkeiden
haitat. Laakityspoikkeamia seurataan HaiPro jarjestelman avulla.

Ladkehoidon toteuttaminen

Sairaalaan tullessa |adkari tarkistaa potilaan kdytdssa olevan kotildakelistan ja tekee tarvittaessa sinne
muutoksia. Muutosten toteuttamisesta vastaavat sairaanhoitajat. Potilaan sdanndllinen laakitys ja
tarvittaessa annettavat ladkkeet merkitaan ladkelistaan. Sairaanhoitaja jakaa lddkkeet potilaalle. Kaikki
jaetut ladkkeet kaksoistarkastetaan (kaksi eri henkil6a tarkistaa laakkeiden oikeellisuuden). Sdannéllinen
|aakitys toteutetaan ladkelistan mukaisesti. Sdannollisen laakityksen poikkeuksista tehdaan potilasasia-
kirjamerkinnat. Laakkeenantokirjaukset tehdaan aina, kun potilaalle annetaan tarvittaessa kaytettavia
|adkkeita. Potilas saa tarkistetun ja ajantasaisen |adkelistan ja reseptit mukaan kotiutuessa tai jatkohoitoon
|ahtiessa.

Sairaanhoitajat saavat ammatillisessa koulutuksessa laajan ladkehoidon koulutuksen. He voivat koulutuksen
perusteella toteuttaa laakehoitoa monipuolisesti (ladkkeiden tilaaminen, jakaminen, laakkeiden antaminen
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luonnollista tieta ja injektioina) ilman erillisia lupia. Sairaanhoitajat tarvitsevat kirjallisen luvan vaativaan
ladkehoidon toteuttamiseen (dareislaskimokatetrin asettaminen, laskimonsisdiset neste — ja lddkehoidot,
kipupumppu, verensiirto, rokottaminen). Se edellyttda tdydennyskoulutuksen suorittamista, kirjallista
koettaa valvotuissa olosuhteissa, osaamisen nayttdja seka kirjallista l1adkehoitolupaa. Luvan myontaa
ylilaakari. Ladkehoidon osaamista on osoitettava viiden (5) vuoden vélein tai luvan voimassaoloajan
paatyttya. Sairaalassa on kadytossa ladkeosaamista osoittava LOVE (Ldakehoidon osaaminen verkossa) -
koulutusmateriaali ja tentti, jonka hoitohenkilokunta suorittaa 5 vuoden vilein ja osoittaa nain
valtakunnallisesti osaamisensa ldadkehoidossa. Yliladakari myontaa ladkehoidonluvan.

Lahihoitajilla on suppeammat ladkehoitoluvat. Kaikki ovat koulutuksen (LOP = Ladkehoidon osaamisen
perusteet) lisdksi suorittaneet kirjallisen kokeen valvotussa tilassa ja antaneet naytdon osaamisesta.

Sairaanhoidonopiskelijalla tydskennellessdadn sairaanhoitajan sijaisena on suppeammat ladkehoidon luvat.
Han tyoskentelee aina kokeneen sairaanhoitajan kanssa.

Farmaseutti tarkistaa potilaiden ladkelistat, seuraa ladkkeiden eraantymista, tarkistaa huumeldakkeiden
kulutusta, osallistuu ladkehuoltoon, antaa ladkekdyton ohjausta henkilokunnalle ja potilaille. Farmaseutti
toimii yhteistydssa ladkareiden kanssa.

Kaikilla Iadkehoitoon osallistuvilla tyontekijoilla on Iadkehoidon koulutus ja he ovat Valviran Terhikki
rekisterissa. Esimies vastaa henkildston tarvittavien lddkehoitotaitojen varmistamisesta ja yllapitamisests,
varmistaa osaamisen, jarjestaad jatko- ja tdydennyskoulutusta ja tarvittaessa rajoittaa tyontekijan
osallistumista ladkehoitoon. Uudet tyontekijat perehdytetaan ladkehoitoon. Ladkehoidossa kaytettavista
laitteista saa erillistd koulutusta ja osaamisesta on annettava naytto. Laitteiden ohjeet sailytetdan osaston
kansliassa. Henkilokunnan kadytossa on sahkdinen laaketietokanta ja lddketabletit.

8.2 Hyvinvointia ja toimintakykya yllapitava toiminta

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia edellytyksia selviytyd hanelle itselleen
merkityksellisista ja valttamattomista jokapaivdisen elaman toiminnoista siind ymparistossa, jossa han elaa.
Potilaan tullessa osastolle selvitetdan potilaalta hanen ajatuksensa ja nakemyksensa hoidon tavoitteista ja
kuntoutuksesta. Potilas osallistuu aktiivisesti omaan kuntoutukseensa ja kertoo toiveensa hoidon suhteen.
Hoidon tavoitteista neuvotellaan hoitojakson aikana yhdessa potilaan/omaisten kanssa (potilaan
suostumuksella) yhdessa moniammatillisen tiimin kanssa (ldakari, fysioterapeutti, hoitaja,
toimintaterapeutti, sosiaalityontekija). Viikoittaisessa kuntoutuskokouksessa sovitaan keinot tavoitteeseen
paasemiseksi. Tavoitteet ja keinot kirjataan hoitosuunnitelmaan.

Aamupalaverissa (ldakari, hoitaja, fysioterapeutti) tarkistetaan potilaan kotiutumisen edellytykset (potilaan
vointi, mahdollisuus kotiutumiselle). Kotiutus on ennalta suunniteltu.

Ladkarinkierrolla yhteistydssa potilaan kanssa keskustellaan potilaan hoidosta, mahdollisista muuttuvista
hoitosuunnitelmista ym. Laakarinkierrolla sovitut asiat kirjataan potilaan hoitokertomukseen.

Tarvittaessa pidetddn hoitoneuvottelu, jossa yhteistydssa (moniammatillinen tiimi, potilas, ja
omainen/laheinen) sovitaan potilaan hoidon tavoite ja jatkohoitosuunnitelma. Potilaan kanssa voidaan
tehda kotikdynti, jossa suunnitellaan ja arvioidaan potilaan kotona selviytymista.

Potilaan paivittaiset toiminnot pitdvat ylla potilaan toimintakykya ja hdnta kannustetaan omatoimisuuteen.
Potilas osallistuu esim. yhteisiin ruokailuhetkiin paivasalissa, samalla tuetaan potilaan sosiaalista
toimintakykyd. Omaiseen otetaan yhteys potilaan saapuessa osastolle. Osastolla on kaytdssa televisio,
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potilaskohtaiset radiot, pdivdan sanomalehti. Oman tietokoneen ja puhelimen kaytto on sallittu. Vierailuajat
osastolla ovat klo 12-19.

Osastolla kaytettavia mittareita potilaan hyvinvoinnin ja toimintakyvyn seuraamiseksi:
- FRAT: Lyhyt kaatumisvaaran arviointi; sisaltaa potilaan kaatumishistorian, laakityksen, henkisen
tilan, kognitio/muistin.
- BRADEN: Riskipistemittari painehaavojen ennaltaehkaisyyn.
- GDS: Myohaisian depressioseula.
- MMSE: Muistiin ja alyllisiin toimintoihin liittyvia tehtavia.

8.3 Ravitsemus

Malmin sairaalan ravitsemuskaytannot pohjaa Valtion neuvottelukunnan ravitsemussuositukseen (2010).
https://valtioneuvosto.fi/artikkeli/-/asset publisher/1410837/valtion-ravitsemusneuvottelukunta-
ravitsemuksella-rakennetaan-hyvinvointia-ja-elinvoimaa-kuntiin-ja-maakuntiin

Hyva ja riittava ravitsemus on potilaan toimintakyvyn edellytys. Se nopeuttaa sairauksista paranemista,
estad kaatumisia seka tuo elamanlaatua potilaalle. Potilaalle ruoka tilataan potilaskohtaisesti, huomioiden
yksildlliset erityisruokavaliot seka riittdva ravinnon ja nesteiden saanti. Potilaalta kysytaan allergioita seka
valinnaisia juomia, leipid ym.

Jokaiselle potilaalle hoitajat tekevét ravitsemustilan arvioinnin (MNA) kolmen vuorokauden sisalla
sairaalaan saapumisesta. Sen perusteella seulotaan vajaaravitsemusriskissa olevat. Potilailta seurataan
osastolla myds painoa, painoindeksia (BMI), yleisvointia seka mahdollisesti laboratoriokokeita. Jos potilaalla
ilmenee vajaaravitsemusriskia, tilataan esim. tehostettu ruoka, |ddkari maaraa lisdravinteita ja tarvittaessa
nesteytetdan. Kokonaisnestetavoitteita ja nesterajoituksia seurataan ja toteutetaan ohjeiden mukaan.
Potilas avustetaan tarvittaessa hyvaan ruokailuasentoon seka kannustetaan ja avustetaan ruokailussa.

KaytOssa olevat mittarit ja toimintatavat sairaalassa:
- MNA — vajaaravitsemusriskin kartoitus (tehdaan 3 vrk kuluessa potilaan tultua osastolle)
- painon mittaus (lddkarin ohjeen mukaan, vahintaan kerran viikossa)
- BMI painoindeksi (heti kun paino on otettu)
- nestelista (huomio! nestetavoitteet ja —rajoitteet)
- potilaan yleistilanarviointi (joka tydvuorossa)

Potilaan hoitosuunnitelmaan kirjataan ravitsemus ja siind huomioitavat asiat, suun hoito ja mahdollinen
nielemisvaikeus. Hoitosuunnitelmaa pidetdan ajantasaisena seka ravitsemuksen ettad nesteytyksen osalta.
Tarvittaessa esimerkiksi nielemisvaikeuksissa on kdytdssa myos enteraalinen ravitsemus (nendmahaletku,
PEG-letku) sekd suonensisdinen ravitsemus. Ladkari voi tarvittaessa tehda nielemisvaikeudesta ldhetteen
puheterapeutille ja myds ravitsemusterapeuttia voidaan konsultoida.

Joka osastolla on ravitsemuksen vastuuhenkil6t, jotka tuovat tietoa kdytanteista ja jakavat ajantasaista
tietoa yksikoihin. Potilaan siirtyessa seuraavaan yksikkoon, tiedot hdanen ravitsemuksestaan siirretdan
hdanen mukanaan. Kotiutuessa potilaalle annetaan tarvittavat ohjeet mukaan.

Malmin sairaalaan ruoka tulee keskitetysti Suursuon sairaalan keittiostd. Ruoan lampdtilaa seurataan
kerran viikossa keskiviikkoisin. Mittaus tehddan ensimmaisesta ja viimeisesta jaettavasta ateriasta. Kuumina
tarjoiltavien ruokien tulee olla > +60 astetta. Kylmien ruokien tulee olla < +8 astetta. Poikkeamista
ilmoitetaan osastonhoitajalle. Han ottaa tarvittaessa yhteytta palvelun tuottajaan. Jadkaapin lampétila
mitataan kerran viikossa, maanantaisin. Tarkemmat ohjeet ovat potilasruokaoppaassa 2019, joka I6ytyy
osastolta.
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8.4 Tartuntatautien ja infektioiden ennaltaehkaisy seka hygieniakdaytannot

Malmin sairaalassa huomioidaan ne suojaus-ja varotoimet, joilla ennaltaehkaistaan tartuntatautilain
mukaisten yleisvaarallisten- ja valvottavien tartuntatautien levidminen potilaiden, tyontekijoiden, omaisten
seka vierailijoiden keskuudessa. Tydnantajan velvoite koskien tyontekijoiden rokotussuojaa I6ytyy kohdasta
9.5. Tartuntatautien tilastointi, valvonta, konsultaatioapu seka tartunnanjaljitys on keskitetty Helsingin
epidemiologisen toiminnan yksikkdon.

Sairaalassa noudatetaan valtakunnallisia hygieniakdytantoihin liittyvia saadoksia, suosituksia ja ohjeita.
Toimintayksikkdjen toiminnan luonne madrittelee vaadittavaa hygieniatasoa. Henkilokunta noudattaa
tavanomaiset varotoimet-ohjetta kaikkien potilaiden kohdalla ja muita tilannekohtaisia hygieniaohjeita,
jotka 16ytyvat toimialan sisdisilta verkkosivuilta. Potilaan hoitoon osallistuva henkilékunta saa
konsultaatioapua hygieniahoitajilta, epidemiologisesta toiminnasta seka infektiolddkareilta.

Sairaalassa tyoskentelee hygieniahoitaja, joka auttaa osastojen henkil6kuntaa toteuttamaan hoitoon
liittyvien infektioiden torjuntaa ja niiden hoitoon liittyvia kdytantoja. Han seuraa yhdessa esimiesten ja
hygieniavastaavien kanssa yleista hygieniatasoa hygieniakierroilla ns. rakennekartoituksella, hoitoon
liittyvien infektioiden tilastoinnilla seka kasihuuhde- ja suojakdsineiden kulutusseurannalla. Infektiolaakarit
seuraavat em. lisdksi sairaala-apteekista toimitettavien mikrobilddkkeiden kulutusta.

Potilaiden yksil6llisissa hoitosuunnitelmissa asetetaan hygieniakdytanndille tavoitteet, joihin kuuluvat
henkilékohtaisesta hygieniasta huolehtimisen lisdksi mm. tarvittaessa tarttuvien sairauksien levidamisen
estdminen eristamiskaytanndin.

Kasihuuhteen kaytto on rutiinikdytanto tartuntatautien ehkaisyssa seka tyontekijoilla etta potilailla ja tdhan
opastetaan myo6s omaisia seka muita vierailijoita. Osastojen hygieniavastaavat havainnoivat hoitajien ja
|adkareiden kasihygienian toteutumista siihen luodun eHuuhde- sovelluksen avulla. Seurantatietoja
kasitelldan sairaalan hygieniatyéryhmassa ja osastoilla. Toiminnan tukemiseksi hygieniahoitaja pitaa
sairaalahygienia luentoja henkilokunnalle.

8.5 Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden turvallinen kaytto, apuvalineet

Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden tulee olla turvallisia potilaiden tutkimiseen ja henkildston
kayttoon. Yksikon esimies ja nimetty laitevastaava huolehtivat siitd, etta laitteita kdytetdaan ohjeiden
mukaan potilasturvallisuutta korostaen. Laitteiden ja tarvikkeiden kayttajilla on myos omavastuu laitteiden
toimivuuden seurannassa. Jos jokin ei toimi tai rikkoutuu, siitd on velvollisuus ilmoittaa eteenpain
esimiehelle. Vaaratilanteista tulee ilmoittaa Valviralle heti, jos vaaratilanne liittyy laitteiden kdytt6on tai
niissa on jotakin muuta ongelmaa.

Laitehankinnat tehddan Helsingin kaupungin hankintasdantojen mukaisesti. Hankintojen suunnittelussa ja
hallinnassa on keskeista ladketieteellinen ja hoitotyon asiantuntijuus. Laite- ja tarvikehankinnat tehdaan
osastokohtaisesti tarpeiden mukaisesti. Sosiaali- ja terveystoimen ldakintalaitteiden vastaanotto-
tarkastuksesta vastaa HUS:n lddkintatekniikan keskus, joka vastaa myds Mequsoft-laiterekisterista.
Laitteiden huollosta huolehtivat HUS:n laakintatekniikan keskus seka laitetoimittajat.

8.6 Hoitotyohon liittyva tiedottaminen

Tiedon siirtymisen perustana ovat sdhkdiseen potilastietojarjestelmaan tallennetut ajan tasalla olevat ja
ohjeiden mukaisesti tehdyt kirjaukset (sairauskertomusmerkinnat, hoitosuunnitelma, paivittaiset kirjaukset
jne.). Tieto potilaan hoitoon liittyen tapahtuu hiljaisena tiedon siirtona (ns. hiljainen raportointi) seka
suullinen raportoinnin avulla. Tiedon siirtyminen on oleellista niin hoitojakson aikana kuin potilaan/asiakkaan
siirtyessa osastolta kotiin / jatkohoitopaikkaan. Hoitohenkildsto on yhteydessa omaisiin potilaan luvalla.
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9 Henkilostdjohtaminen ja turvallisen tyonteon edellytykset

9.1 Henkilostosuunnittelu ja rekrytointi

Sosiaali- ja terveystoimen henkiloston rekrytointi perustuu kaupungin virkoja ja tyosuhteisia tehtavia
koskeviin ohjeisiin, kaupungin talousarvion noudattamisohjeisiin, sosiaali- ja terveystoimen tulosbudjetti-
ohjeisiin seka tayttolupia ja henkilokunnan palvelukseen ottamista koskeviin ohjeisiin. Tyévoiman
muutostarpeet esitetdan seuraavan vuoden talousarvioesityksessa. Helsingin sosiaali- ja terveystoimessa
on ammattihenkil6ille maaritelty kelpoisuusvaatimukset, jotka ilmoitetaan aina tyopaikkailmoituksessa.
Tyontekijoiden soveltuvuus ja luotettavuus tydtehtaviin arvioidaan rekrytointitilanteessa. Opiskelijoiden
toimimisesta sijaisina ja palkkaamisesta on omat ohjeet.

Hoitotyon osalta rekrytointia tehddan osastonhoitajien ja ylihoitajan toimesta hoitajatarpeen ilmetessa.
Henkilokuntaa rekrytoidaan seka vakituisiin tehtaviin etta sijaisuuksiin. Rekrytoinnissa kdytetdaan Helbit-
rekrytointiohjelmaa. Haastattelut suorittaa kaksi esihenkil6a yhdessa. Ladkarityon osalta rekrytoinnista
vastaa yliladkari yhteistydssa apulaisyliladkarien kanssa.

Malmin sairaalan oma varahenkilosto sijaistaa akillisissa muutaman paivan kestoisissa hoitajapuutoksissa.
Jos varahenkildita ei riita akillisiin puutoksiin, sijaisia palkataan Seure henkiléstdpalvelun kautta tai kunkin
osaston ns. tuttujen sijaisten kautta.

Terveydenhuollon ammattien harjoittamisen vaatimukset on saddetty terveydenhuollon
ammattihenkil6istd annetussa laissa (559/1994). Terveydenhuollon ammateissa toimiminen edellyttds
koulutuksen ja Valviran laillistuksen tai rekisteréinnin lisaksi riittdvia ammattitaito- ja -tietoja, seka sita, etta
henkil6 kykenee terveydentilansa ja toimintakykynsa puolesta toimimaan ammatissaan.

Sosiaali- ja terveystoimen ohjeistuksen mukaan ty6nantaja tarkistaa ennen paatosta palvelukseen
ottamisesta, ettd palkattavalla henkil6lld on tutkinnon lisaksi my0s Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja
valvontaviraston Valviran rekisterdinti. Sosiaali- ja terveystoimi edellyttda, etta seka laillistetut etta
nimikesuojatut ammattihenkilét on merkitty Valviran rekisteriin. Sosiaali- ja terveystoimi vaatii
ostopalvelujen hankkimista koskevissa tarjouspyynnoissa myos yksityista palvelun tuottajaa tarkistamaan
ko. asiat palkattavalta tyontekijalta.

9.2 Henkildston maara, rakenne ja osaaminen

Nimike Maara
sairaanhoitaja 84
l&hihoitaja 32
osastonhoitaja 6
apulaisosastonhoitaja 5
|&&kari 16
osastonsihteeri 5
ylilaakari 1
ylihoitaja 1
hygieniahoitaja (antaa palvelua koko SKH:n alueelle) 5
hoitokoordinaattorit ja jonohoitaja (palvelu koko Helsingin sairaala) 8
Yhteensé 163

Malmin sairaalan hoitaja mitoitus (hoitaja/sairaansija) on 0,8 — 0,86.
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Malmin sairaalan toiminnassa huomioidaan, etta sairaalassa tyoskentelee monipuolinen ja yksikon
asiakastarpeita vastaava henkil6sto. Henkildstomitoitusta suunniteltaessa ja arvioitaessa otetaan
huomioon potilaiden toimintakyky ja avun tarve, palvelurakenne, palvelujen tuottaminen ja saatavuus seka
henkil6stoon ja tydn organisointiin liittyvat tekijat. Malmin sairaalaan potilaat tulevat suoraan Malmin
paivystyksestd, jossa heille on tehty hoidon tarpeen arviointi ja he ovat saaneet alkuvaiheen hoidon.
Hoidossa korostuu akuuttivaiheen arviointi ja hoito seka potilaan voinnissa tapahtuviin muutoksiin nopea
reagointi. Potilaiden hoitoisuutta seurataan paivittdin Rafaela- hoitoisuusmittarin avulla.

Minimi miehitys/osasto on arkisin kuusi hoitajaa aamuvuorossa ja iltavuorossa nelja. Viikonloppuisin ja
arkipyhina aamuvuorossa viisi ja iltavuorossa nelja hoitajaa. Yévuorossa jokaisena pdivana kaksi hoitajaa.
Aamuvuorossa hoitajista vahintdaan kaksi on sairaanhoitajia, iltavuorossa kaksi ja yévuorossa yksi.
Lahiesihenkild ja sairaalan johto seuraavat paivittain turvallisuusndakdkulmasta miehitystietoja suhteessa
potilaiden maaraan ja hoitoisuuteen. Tarvittaessa tehddan tilapaisia ratkaisuja potilaiden sisadnottoon, jos
paikalla ei ole tarvittavaa maaraa henkilokuntaa. Alimiehitystilanteisiin liittyy potilas- ja

henkildstoturvallisuus riski.

Uuden tyontekijan tyétehtaviin, tyéturvallisuuteen ja palvelusuhteeseen liittyvien tietojen perehdy-
tyksen ennakkovalmistelut kuuluvat esihenkil6tehtaviin, mutta perehdytysjakson aikaiseen opastukseen
osallistuvat esihenkilon lisdksi kaikki samaa tyota tekevat kollegat. Tyontekijan aikaisempi tyokokemus
huomioidaan perehdytyksen laajuudessa. Perehdytys jatkuu koko tyduran ajan uusien toimintatapojen

ilmetessa. Sote toimialan sisdisilta internet sivuilta |6ytyy tarkemmat ohjeet perehdytykseen.

Esihenkild seuraa ja kannustaa henkilostoa yllapitdmaan toiminnan edellyttamaa

osaamista. Henkilokunnalla itselldadn on my6s vastuu omasta osaamisestaan. Lakisdateinen koulutustavoite
on 3 pv. vuodessa. Sote-toimiala jarjestda koulutuksia tdydentamaan ammatillisen peruskoulutuksen
mukaista osaamista. Malmin sairaalalla on omat viikkokoulutukset ja henkilokunnalla on mahdollisuus
osallistua ulkopuolisten tahojen jarjestamiin koulutuksiin tarpeen mukaan. Koulutusten ja perehdytyksen

sisdlléssa painopiste on Malmin sairaalan potilaiden hoidon keskeisissa osaamistarpeissa.

9.3 Tiedottaminen (Tiedon kulku / tiedottaminen / viestinta tyoyksikossa)

Yksikoissa viestintda tapahtuu suullisena viestintdna ja tiedottamisena (mm. osastokokouksissa) seka
kirjallisena (mm. osastokokousmuistiot, sahkopostiviestintd, ilmoitustaulut (tiedotteet), organisaation
intranet (Helmi)). Viestinndn haasteena on tyontekijéiden kolmivuorotyd ja rajallinen aikaresurssi.

Tavoitteet: osallistuminen osastokokouksiin, muistioihin sekd ilmoitustaulujen tiedotteisiin tutustuminen,
sdhkopostiviestien lukeminen 1 - 2 kertaa viikossa -> henkiloéstd tietoinen toimintaan ja
henkiléstdjohtamiseen liittyvista asioista.

9.4 Henkildstd osana turvallisuustyota

Henkilokunta osallistuu monin tavoin moniammatilliseen laadunhallinnan ja asiakas- ja
potilasturvallisuuden kehittdmiseen ja saa palautetta oppimista ja oman toimintansa kehittamista varten.
Muistutukset ja kantelut kasitelldan tapahtumassa mukaan olleiden kanssa. HaiPron ja Tydsuojelupakin
kautta esille tulleet vaaratapahtumat kasitelldaan tyopaikoilla yhdessa henkiloston kanssa. limoituksista
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saatua tietoa hyodynnetdaan toiminnan kehittamisessa. Tiedot epdkohtia koskevista ilmoituksista ja
kehittamistoimista raportoidaan saannollisesti sosiaali- ja terveystoimialan johdolle.

Helsingin sosiaali- ja terveystoimen henkil6st6 vastaa toimintansa asiakas-/potilasturvallisuudesta.
Asiakkailla ja potilailla ja heidan ldheisillaan on myds keskeinen rooli asiakas-/potilasturvallisuuden
edistamisessa. Henkilokunnalle jarjestetadn toimialan sisdisia asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutuksia.
Yleisten koulutusten lisdksi on erillisid infektioiden, ladkehoidon ja tapaturmien ehkaisyyn liittyvia
koulutuksia.

Intranetissd on koko henkilokunnan kaytettédvissa asiakas-/potilasturvallisuussivusto. Sinne on koottu
yleistietoa asiakas-/potilasturvallisuudesta ja kerrotaan toimialan omasta toiminnasta sen edistamiseksi.

9.5 Henkiloston rokotukset

Tartuntatautilaki suojaa potilaita ja asiakkaita maaritellyilta tartuntataudeilta ja ndin ollen lisaa
potilasturvallisuutta. Tartuntatautilaki (1227/2016) sisaltaa velvoitteen tyontekijan ja tyoharjoittelussa
olevan opiskelijan rokotussuojasta (48 §). Helsingin kaupunki on tydnantajana vastuussa siitd, etta
henkil6std on asianmukaisesti rokotettu. Sairaalassa tyoskentelevalld henkilokunnalla on oltava
rokotussuoja tai sairastettu tuhka- ja vesirokko seka vuosittain uusittava rokotussuoja influenssaa vastaan.
IIman voimassa olevia rokotuksia ei sairaalan osastoilla voi tyéskennella!

Ty6- ja oppisopimussuhteiset henkil6t rokotetaan tydterveyshuollossa. Tyoharjoitteluun tulevien
rokotussuojasta huolehtii opiskeluterveydenhuolto. Muissa tilanteissa rokotteet annetaan omalla
terveysasemalla.

Mikali tyontekija ei anna selvitysta tai ei halua ottaa rokotteita, ohjaa esihenkil6 hdnet ottamaan yhteytta
omaan tyoterveyshoitajaan. Vastaavasti opiskelija ohjataan opiskeluterveydenhuoltoon ja ty6- ja
oppisopimussuhteessa olevat tai koulutussopimuksella opiskelevat henkil6t omalle terveysasemalle. liman
voimassa olevia rokotuksia ei sairaalaan osastolla voi tydskennella!

10 Tukipalvelut

10.1 Toimitilat

Malmin sairaalan toimitilat sijaitsevat osoitteessa Talvelantie 6. Tilat on vuokrattu Helsingin kaupungilta
sisdisena vuokrauksena. Malmin sairaalan tilat ovat terveyden- ja sairaanhoidon tiloja, vastaanottotyétiloja
seka toimistotiloja. Malmin sairaalan alueella toimii my6s huolto- ja varastotiloja, vainajatilat seka
vaestonsuoja.

Malmin sairaalassa toimiin Helsingin sairaalan osastoja (5 osastoa) ja kotisairaala, HUS paivystys, HUS
sisatautien osastoja (kolme osastoa), HUS laboratorio seka HUS kuvantaminen. Koko sairaalan toimitilojen
siivouksesta vastaa HUS Asvian laitoshuolto.

10.2 Potilaskuljetukset Malmin sairaassa

Sairaala-alueen sisalla tapahtuvat potilaskuljetukset (seka osastoilta toiselle tai osastolta tutkimuksiin ja
takaisin) tilataan puhelimitse. Potilaskuljettajat siirtavat potilaat pyydetysti (pyoratuolilla tai sangylla)
osastoilta toiseen tai osastolta tutkimuksiin ja takaisin.

Sairaala-alueen ulkopuolelle suuntautuvat potilaskuljetukset tilataan joko KAIKU-jarjestelmasta tai
soittamalla Kela-taksiin. KAIKU-jarjestelman kaytto tapahtuu internetissa olevan ohjelman kautta ja se
kattaa siis laitosten viliset siirrot sekd ambulanssilla kotiin menevat potilaat. Kela-taksi taas kattaa
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kavelevat, pyoratuolipotilaat ja paaritaksilla kotiin menevat. Kelakuljetusten omavastuu osuus on talla
hetkelld 25 euroa.

10.3 Ymparistotyo

Sosiaali- ja terveystoimialan ymparistotyota ohjaavat mm. lainsdadanto, kaupunkistrategia ja kaupungin
ymparistopolitiikka seka toimialan oma ymparistéohjelma. Ymparistokuormituksen vahentaminen on osa
jokaisen tyota ja ammattitaitoa.

Malmin sairaalassa jokaisessa tyOyhteisossa toimii ekotukihenkil®; osastoilla, varahenkil6stdssa, |ddkareilla
seka terapeuteilla omansa. Ekotukitoimintaa koordinoi sairaalaan valittu ekotukivastaava. Ekotukihenkil6t
opastavat ja kannustavat tyotovereitaan ympariston kannalta jarkevampiin toimintatapoihin oman tyénsa
ohella. Kaupunki ja toimiala tarjoavat ekotukihenkildille koulutusta ja tukea.

Jatelain (646/2011) mukaan kaikessa toiminnassa on ensisijaisesti vidhennettdva syntyvan jatteen maaraa ja
haitallisuutta. Syntyva jate ohjataan uudelleenkdyttoon, toissijaisesti kierratykseen materiaalina tai lopulta
hyodynnettavaksi energiana. Toimijoiden tulee tunnistaa, lajitella ja varastoida jatteet oikein ja toimittaa ne
asianmukaiseen vastaanottopaikkaan. Tavallisten yhdyskuntajatteiden (biojate, kartonki, pahvi, lasi, metalli,
kerays- ja toimistopaperi, pakkausmuovi, sekajate) jatehuolto kuuluu sosiaali- ja terveystoimialalla
vuokraan. Erityisjatteiden (Iadkejate, pistava ja viiltava jate, biologinen jate, sairaalalasi, vaarallinen jate,
sahko- ja elektroniikkaromu, tietosuojamateriaali) jatehuollon jarjestaminen kuuluu toimijoille itselleen
kaupungin tai toimialan kilpailuttamien sopimusten puitteissa. Ladkejatteiden kasittely ja havittaminen
kuvataan ladkehoitosuunnitelmassa.

11 Tietoturva ja tietosuoja

Helsingin kaupunki on potilas- ja asiakastietojen rekisterinpitdja. Rekisteriselosteet ovat nahtavissa
Helsingin kaupungin verkkosivuilla. Rekisteroidyt eli potilaat ja asiakkaat voivat kayttaa rekisterdidyn
oikeuksiaan sivustolla https://www.hel.fi/helsinki/fi/kaupunki-ja-
hallinto/hallinto/organisaatio/rekisteriselosteet tai asioimalla yksikssa. Yksikkoa koskevat rekisteri-
selosteet ovat aina saatavilla kirjallisena yksikoissa. Tarvittaessa tietosuoja-asioissa voi kdantya suoraan
sosiaali- ja terveystoimialan tietosuojavastaavan puoleen, tai toimintayksikon johtajan puoleen.

Korkeaa tietosuojan tasoa toteutetaan tarvittavin teknisin ja organisatorisin toimenpitein, mm.
tyontekijoiden perehdytyksissa, kdyttooikeuksien hallinnalla, kdytonvalvonnalla, ohjeistuksin sekd saannol-
liselld koulutuksella. Tietosuojan toteuttaminen kuuluu jokaiselle tyontekijalle, ja 1ahiesimiehet erityisesti
ohjaavat ja valvovat paivittdista tyoskentelya tastdakin ndkokulmasta. Tyontekijan tulee olla tietoinen siit,
etta rekisteroidylla eli henkil6lla, jonka tietoja kasitellaan, on oikeus pyytdd omat tietonsa. Tyontekijan
tulee ymmartaa, etta han ei kasittele (esim. ei katsele) kenenkdan muun salassa pidettavia henkilotietoja
kuin sellaisen henkilon, jonka tietoja hdnen tulee tyétehtadviensa puitteissa kasitella. Tarkastuksia tietojen
kaytosta tehdaan lokitarkastuksin.

11.1 Potilas- ja asiakastietojen kasittely

Perehdytyksen yhteydessa kaydaan lapi kaikki henkilotietojen kasittelyyn ja kirjaamiseen liittyvat
ohjeistukset ja kdydaan lapi, mistd ndma ohjeistukset 16ytyvat. Tyohon tullessaan tydntekija sitoutuu
noudattamaan ko. sddnnoksia ja ohjeita. Asiakastietojarjestelmista |6ytyvat ajan tasalla olevat
asiakastietojen kirjaamiseen liittyvat sisall6lliset ja tekniset ohjeet.

Asiakastietojen kasittelysta on laadittu kattava ohje " Terveydenhuollon potilasasiakirjojen tietosuoja”.
Lisdksi toimialalla on ohjeistettu kdyttdoikeuksien antamisesta. Jokaisella tyontekijalla on oma
henkilékohtainen tunnus, jolla han kirjautuu potilastietojarjestelmaan. Henkilokohtaista tunnusta ei saa
antaa muiden kayttoon.


https://www.hel.fi/helsinki/fi/kaupunki-ja-hallinto/hallinto/organisaatio/rekisteriselosteet
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Lahiesihenkil6 valvoo yksikkdnsa toimintaa, henkilotietojen kasittelya ja vastaa siitd, etta kasittely on
toimialan ohjeistuksien mukaista seka kirjaukset ovat oikeita ja riittavan kattavia kayttotarkoituksensa
kannalta. Lahiesihenkil6 valvoo henkil6tietojen kasittelya ja vastaa siita, ettad asiakastietojarjestelmien
lokitietoja tarvittaessa tarkistetaan. Kayttooikeudet ovat maaritelty tyontekijaryhmittdin. Keskitettya
koulutusta jarjestetaan saannollisesti yleisista henkilotietojen kasittelyn ja salassapidon perusteista ja
yksityiskohtaisempaa koulutusta jarjestetdaan tarpeen mukaan. Lahiesimies vastaa asiaan liittyvasta
kirjaamisen ja asiakastietojen kasittelyn valvonnasta ja perehdytyksesta seka lisakoulutuksen tarpeesta.

11.2 Potilaan tietojen luovutus

Potilaan ollessa hoidossa sairaalassa, on hanelle tai hanen luvallaan omaisella oikeus saada potilastietonsa
nahtavakseen tulosteena. Laajemmat, aikaisempia kirjauksia tai useampaa yksikkda koskevat tai arkisto-
hakua vaativat tietopyynnot Idhetetdan tietopyyntotiimille. Tietopyynnon voi tehda sahkdisen asioinnin
kautta (asiointi.hel.fi), paikan p&alla toimipisteessa tai kirjaamossa.

11.3 Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot

Kaupungin tietosuojavastaava on Paivi Vilkki, paivi.vilkki@hel.fi.

Sosiaali- ja terveystoimen tietosuojakysymyksiin vastaa tietosuojalakimies llkka Saskov, ilkka.saskov@hel.fi.
Toimintayksikon tietosuojakysymyksiin vastaa yksikon johtaja.

12. Seuranta, paivitys ja raportointi
Malmin sairaalan omavalvontasuunnitelma paivitetdaan vuosittain. Paivityksen yhteydessa laaditaan
yhteenveto suunnitelman toteutumisesta ja sen perusteella asetetaan uusia tavoitteita.

13. Arkistointi
Omavalvontasuunnitelmat toimitetaan allekirjoitettuina toimialan asiakirjahallintoon. Allekirjoittajia ovat
yksikén esimies ja hdnesta seuraava esimies.

14. Suunnitelman hyvaksynta

Helsingissa 1.10.2020

Annamaija Sutela Mari Muhonen
Ylilaakari Ylihoitaja
Malmin sairaala Malmin sairaala

Laura Pikkarainen
Johtajalaakari
Helsingin sairaala
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Liite 1 HaiPro-ilmoitusten kasittely Helsingin sosiaali- ja terveystoimialalla
HaiPro-vaaratapahtumailmoituksen tekija laatii ilmoituksen kiinnittden huomiota tapahtumahetken
olosuhteisiin, tapahtuman syntyyn vaikuttaviin tekijoihin sekad miten tapahtuman toistuminen voitaisiin
estaa. Jokainen tyontekija voi tehda HaiPro-ilmoituksen havaitsemastaan potilas-/asiakasturvallisuutta
vaarantavasta tapahtumasta (haittatapahtuma tai lahelta-piti-tilanne) intranetissa olevan linkin kautta.
Raportointi perustuu luottamukselliseen ja syyttelemattomaan vaaratapahtumien ilmoittamiseen ja
kasittelyyn.

IImoitusten kasittelijat (Idhiesimies ja ensisijainen sijainen tai toiminnan luonteen vuoksi joku muu esim.
osastonladkari) saavat viestin sdhkdpostiinsa uusista ilmoituksista. Viestit katsotaan pdivittdin ja arvioidaan
kasittelyn kiireellisyys. Valittdmia toimenpiteita vaativat asiat kasitelldan heti. Lahiesimies tekee
lisdmerkinndt ja aloittaa saapuneiden ilmoitusten kasittelyn viikon kuluessa. [Imoituksen tulee olla kasitelty
kuukauden kuluessa. Léahiesimiehen tulee huolehtia, etta jarjestelmassa on sijainen poissaolojen ajan.
Ylemmalle tasolle (yksikkotason tai tason 5 esimies) siirretaan kaikki tapahtumat, jossa
asiakkaalle/potilaalle on tapahtunut vakava haitta. Ylemmalle tasolle voidaan siirtda kasiteltavaksi asioita,
joihin halutaan tyoyksikkoa laajempi kasittely tai joilla on merkittavaa informaatioarvoa esim.
yksikkotasolla. Ylemman tason kasittelija arvioi ilmoituksen saatuaan, mika on siirretyn ilmoituksen oikea
kasittelyfoorumi, vaatiiko kasittely esim. esimieskokouksen kasittelyn. Tarvittaessa asia ohjataan eteenpain
asianomaisille vastuuhenkil6ille jatkokasittelya tai toimenpiteita varten. Tallaisia vastuuhenkil6ita voivat
olla linjajohdon lisaksi esim. potilastietojarjestelmien padkayttdjat, hygieniahoitajat ja infektioldaakarit,
opetushoitajat, muut nimetyt asiantuntijat tms., jotka omalla toiminta-alueellaan voivat kasitella esiin
tulevia potilasturvallisuusriskeja ja tarvittaessa esittda tdsmennyksia ohjeistuksiin.

Vaaratapahtumien raportointi ja kasittely organisaation eri tasoilla:

e Tason 6 kokouksissa (esim. osasto/tiimikokouksissa) kasitelladn oman ty6yksikdn tapahtuneita
vaaratapahtumia vahintdaan kerran kuukaudessa ja yksittdisten ilmoitusten aiheuttamia
toimenpiteita aina kun tapahtumat ovat ajankohtaisia.

e Yksikon ja tason 5 esimiesten kokouksissa kasitelladn potilas-/asiakasturvallisuuden tilaa ja ko.
tason raportit huomioiden myds toteutuneet kehittamistoimet vahintdaan 2 kertaa vuodessa ja
toimintakaytantojen muutoksia aiheuttavat ilmoitukset aina kun se on ajankohtaista. Kokouksissa
kasitelldan tarvittaessa vaaratapahtumailmoituksia ja arvioidaan tarvetta toimintakaytantojen
muutokseen.

e Palvelujen johtoryhma ja /tai laajennettu johtoryhma kasittelee HaiPro-raportteja (sis. myos
toteutuneet kehittdmistoimet) vahintdan kerran vuodessa ja toimintakaytantdjen muutoksia
aiheuttavat ilmoitukset aina kun se on ajankohtaista.

e Palvelukokonaisuuksien johtoryhma kasittelee HaiPro-raportteja (sis. myos toteutuneet
kehittdmistoimet) vahintaan kerran vuodessa.

e Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurantaryhma kasittelee toimialan HaiPro-raportit (sis. myos
toteutuneet kehittdmistoimet) kerran vuodessa ja vie asian toimialan johtoryhmaan.

Hallinnon kehittdmispalvelut tukee esimiehia ja henkilokuntaa HaiPron teknisessa kaytossa, jarjestelmasta
saatavan tiedon hyodyntdmisessa ja nostaa esiin ilmoituksista nousevia kasittelya vaativia havaintoja.
Samoin tuetaan vakavien vaaratapahtumien selvittelymallin kdytt66nottoa ja kehittdmista. HaiPron
paakdyttajavastuu on kehittdmisen tuessa.
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Liite 2 Tietosuojan vaatimuksenmukaisuuden osoittaminen

Yksikko osoittaa EU:n tietosuoja-asetuksen vaatimuksenmukaisuuden erilliselld itsearviointiin perustuvalla
selvitykselld, jota sdilytetdaan yksikén omassa hallussa. Osoitusvelvollisuuden osoittaminen voi tapahtua
yksikoittain hyvin eri tavoin. Yleisesti on oleellista, ettad voidaan osoittaa, etta henkil6tietoja kasitelldan
huolellisesti ja asiakkaiden/potilaiden henkildtiedoista pidetddn mahdollisimman hyvéi huolta.

Selvityksessa tulee pohtia osoitusvelvollisuuden pohjana olevia tietosuoja-asetuksen periaatteita:
e Kasittelyn lainmukaisuus, kohtuullisuus ja lapindkyvyys
e Kasittelyn kayttotarkoitussidonnaisuus
e Tietojen minimointi
o Tasmallisyys
e Sdilytyksen rajoittaminen
e Tietojen eheys ja luottamuksellisuus
(Nd@ma on avattu tarkemmin tietosuoja-asetuksen 5 artiklassa)

Kasittelytoimien turvallisuutta voi miettid ainakin seuraavien apukysymysten avulla:
e Mitka ovat kasittelyn tarkoitukset?
e Mita henkil6tietoja ja minkd henkiléryhmien tietoja kasittelette?
e Luovutetaanko henkilotietoja muille tahoille?
e Onko henkilttietojen poistot suunniteltu ja asiakirjojen sailytysajat tiedossa?
e Millaisia turvatoimia sdilytetyille henkil6tiedoille on?
e Muita henkil6tietojen suojaan vaikuttavia asioita?



