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1 Johdanto

Asiakas- ja potilasturvallisuus on tarkea osa palvelujen ja hoidon laatua. Potilaan ja asiakkaan
nakokulmasta potilas- ja asiakasturvallisuus on sitd, etta potilas tai asiakas saa oikeaa hoitoa, hoivaa
tai palvelua oikeaan aikaan ja oikealla tavalla niin, ettd toteutetuista toimista aiheutuu

mahdollisimman vahan haittaa.

Laajemmin potilas- ja asiakasturvallisuudella tarkoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa toimivien
henkiléiden ja organisaatioiden periaatteita ja toimintoja, joiden tarkoituksena on varmistaa
palvelujen, huolenpidon ja hoidon turvallisuus seka suojata asiakkaita tai potilaita vahingoittumasta.
Asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelma luo perustan systemaattiselle asiakas- ja
potilasturvallisuustydlle ja sen kehittamiselle Oma Hameessa. Suunnitelma on osa Oma Hameen

omavalvontaohjelmaa.

Suomen kansallisessa asiakas- ja potilasturvallisuusstrategiassa visiona on, etta Suomi on asiakas- ja
potilasturvallisuuden mallimaa vuonna 2026 ja valtamme véltettdvissa olevan haitan. Kansallinen
asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja sen toimeenpanosuunnitelma on otettu Oma Hameen
asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelman yhdeksi |dhtokohdaksi. Suunnitelma pohjautuu
lainsddadannon ja kansallisen asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian lisdaksi Oma Hameen
muodostavien organisaatioiden aikaisempiin asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelmiin ja
toimintatapoihin seka asiakas- ja potilasturvallisuutta varmistaviin hyviin kaytantoihin ja

menetelmiin.

Suunnitelma tarkistetaan ja paivitetdan kahden vuoden vilein tai tarpeen mukaan. Paivityksesta
vastaa Oma Hameen asiakas- ja potilasturvallisuusyksikkd, joka myds seuraa ja raportoi
suunnitelmassa kuvattujen kehittamiskohteiden edistymista. Suunnitelman hyvaksyvat Oma
Hameen lautakunnat ja aluehallitus. Suunnitelman toimeenpanosta vastaa Oma Hameen johto ja

toimeenpanoa toteutetaan organisaation jokaisella tasolla.
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Asiakas- ja potilasturvallisuuden tavoitteet ja

mittarit

Oma Hameen asiakas- ja potilasturvallisuuden edistamisen tavoitteet noudattavat kansallisen

asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian tavoitteita. Strategian nelja karkea ovat:

1. Yhdessa asiakkaiden ja potilaiden kanssa

2. Hyvinvoivat ja osaavat ammattilaiset

3. Turvallisuus ensin kaikissa organisaatioissa

4. Parannamme olemassa olevaa

Visio: Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026 — védltdmme valtettdvissad olevan haitan

Strateginen karki 1
Yhdessa asiakkaiden ja

potilaiden kanssa

Strateginen kérki 2
Hyvinvoivat ja osaavat
ammattilaiset

Strateginen karki 3
Turvallisuus ensin kaikissa

organisaatioissa

Tavoite 1.1
Lisddmme osallisuutta
turvallisuuden parantamiseksi

Tavoite 2.1
Varmistamme
turvallisuusosaamisen ja sen
lisddntymisen lapi tyéuran

Tavoite 3.1

Avoin ja saatavilla oleva tieto

ohjaa toimintaamme ja lisaa
turvallisuutta

Tavoite 1.2
Edistimme asiakas- ja
potilasturvallisuusty6ta
samaa tahtia

Tavoite 2.2
Luomme turvallisuutta
tukemalla tyhyvinvointia

Tavoite 3.2
Varmistamme kaikille turvalliset
etd- ja digipalvelut

Tavoite 1.3
Asiakkaiden, potilaiden ja
laheisten kokemukset ohjaavat
palveluidemme kehittamista

Tavoite 2.3
Parannamme turvallisuutta
aktiivisella johtamisella

Tavoite 3.3
Turvallisuuskulttuuri on
toimintamme perusta

Strateginen karki 4
Parannamme olemassa

olevaa

Tavoite 4.1
Lisdédmme lddkehoidon
turvallisuutta yhteisilla

toimintatavoilla

Tavoite 4.2
Huolehdimme laitteiden ja
tietojarjestelmien kdyton
turvallisuudesta

Tavoite 4.3
Yhtendistimme hywvit
infektiotorjunnan kdytannot
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Kuva 1. Kansallisen asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian tavoitteet.

Kansallisesta strategiasta ja sen toimeenpanosuosituksista on koottu tdhan suunnitelmaan

kehittamiskohteita, jotka on koottu yhteen suunnitelman viimeiseen kappaleeseen.
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Oma Hameessa seurattavat asiakas- ja potilasturvallisuusmittarit ja niiden raportointi ja seuranta

organisaation eri tasoilla on kuvattu alla olevaan taulukkoon 1.

Taulukko 1. Asiakas- ja potilasturvallisuuden seurannan mittaristo

Mittari

Vaaratapahtumailmoitukset Vuosittain Vuosittain 3 krt Jatkuvasti
vuodessa

Epdkohtailmoitukset Vuosittain Vuosittain 3 krt Jatkuvasti
vuodessa

Muistutukset, kantelut, Vuosittain Vuosittain 3 krt Jatkuvasti

potilasvahinkoilmoitukset vuodessa

Turvallisuuskulttuurikysely 3 vuoden 3 vuoden 3 vuoden 3 vuoden

vdlein valein valein valein

Tehty 5/2024

Tarkistuslistaindikaattorit Vuosittain Vuosittain - -

Kuuma linja -indikaattorit Vuosittain Vuosittain Jatkuvasti Jatkuvasti

Maaralliset vertailuindikaattorit Vuosittain Vuosittain Vuosittain Maaritellaan

e Potilas/asiakasturvallisuus
koulutusten suoritukset

e Somaattiseen
vuodeosastohoitoon
liittyvat infektiot

Lautakunnat

ja aluehallitus

HVA/toimiala

Tulosalue

Yksikko

erikseen

Vaaratapahtumailmoitukset ovat henkiloston tai asiakkaiden/potilaiden tekemid ilmoituksia
toteutuneista haittatapahtumista tai lahelta piti-tilanteista. Vaaratapahtumailmoitusten kasittelyn

ja seurannan prosessia on kuvattu tarkemmin luvussa 5.1.
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Epdkohtailmoitukset ovat sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston tekemia ilmoituksia

epakohdasta tai epakohdan uhasta sosiaali- ja terveydenhuollon toteuttamisessa.

Muistutukset ovat asiakkaiden, potilaiden tai heidan edustajiensa, omaistensa tai laheistensa
tekemia hoidon tai palvelun laatuun liittyvia palautteita hyvinvointialueelle. Kantelun voi tehda
valvontaviranomaiselle, jos epailee, ettda viranomainen tai virkamies ei ole noudattanut lakia tai

tayttanyt velvollisuuksiaan.

Potilasvahinkoilmoitukset ovat potilaiden tai heidan edustajiensa tekemia ilmoituksia epaillysta

hoitovirheesta. limoitus tehdaan potilasvakuutuskeskukselle.

Turvallisuuskulttuurikyselylla kartoitetaan henkilostéon kokemuksia oman yksikén ja laajemmin
koko organisaation asiakas- ja potilasturvallisuuskulttuurin tilasta. Kysely toteutetaan kolmen

vuoden valein.

Tarkistuslistaindikaattoreiden avulla seurataan ja kehitetaan asiakas- ja potilasturvallisuutta
edistavia rakenteita ja kdytanteita. Tarkistuslistaindikaattorit perustuvat valtioneuvoston kanslian
julkaisemaan Potilas- ja asiakasturvallisuuden tilannekuva ja seurantamenettelyt - Ehdotus

seurannan mittaristoksi -julkaisuun (VN TEAS, 2021).

Kuuma linja -indikaattorit kuvaavat Iso-Britannian kansallisen terveyspalvelun (National Health
Service, NHS) kriteereiden mukaisten Never events-tapahtumien esiintymistd. Never Events-
tapahtumat ovat hoitoon liittyvida vaaratapahtumia, joiden tulisi aina olla valtettavissa

asianmukaisesti toimien. Kuuman_linjan_indikaattorit excel-1.xIsx (haettu 2.4.2025)

Maaralliset vertailuindikaattorit ovat valtioneuvoston kanslian VN TEAS-hankkeen (2021) esittdama

indikaattorikokonaisuus kansallisesti seurattaviksi asiakas- ja potilasturvallisuusmittareiksi

Kansallisten indikaattorien lisdksi asiakas- ja potilasturvallisuuteen kytkeytyvat myos monet muut
Oma Hameessa seurattavat mittarit, kuten henkil6ston hyvinvointi ja asiakaspalaute. Lisdksi
toimialoilla voi olla omia seurattavia asiakas- ja potilasturvallisuusmittareita, kuten esimerkiksi

somaattiseen vuodeosastohoitoon liittyvien infektioiden mittarit ja rokotuskattavuus.

Asiakas- ja potilasturvallisuutta seurataan ja edistetddan myos potilas- ja sosiaaliasiavastaavien

kehittamisehdotusten ja vuosiselvitysten avulla.



https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fasiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi%2Fwp-content%2Fuploads%2Fsites%2F3%2F2025%2F04%2FKuuman_linjan_indikaattorit_excel-1.xlsx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fasiakasjapotilasturvallisuuskeskus.fi%2Fwp-content%2Fuploads%2Fsites%2F3%2F2025%2F04%2FKuuman_linjan_indikaattorit_excel-1.xlsx&wdOrigin=BROWSELINK
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/ Kehittamistoimenpiteet 2026-2027 \

® Asiakas — ja potilasturvallisuuden mittariston systemaattinen seuranta ja
hyodyntadminen paatoksenteossa (taulukko 1)
o Dokumentoidaan tehdyt toimenpiteet ja arvioidaan niiden vaikuttavuutta

Toimenpiteet:

\ e Maaritellaan vastuut ja aikataulut /

3 Asiakas- ja potilasturvallisuuden johtaminen ja

rakenteet

Asiakas- ja potilasturvallisuus kuuluu kaikille Oma Hameen tyontekijoille. Se edellyttda
systemaattista ja pitkdjanteistd, moniammatillista ja toimialuerajat ylittavda yhteistyota seka

jatkuvaa toiminnan ja hoito- ja palveluprosessien kehittamista.

Kokonaisvastuu asiakas- ja potilasturvallisuudesta on Oma Hameen johdolla. Johdon tehtavana on
korostaa asiakas- ja potilasturvallisuutta kaikessa toiminnassaan, sitoutua noudattamaan asiakas- ja
potilasturvallisuutta edistavia periaatteita omassa tydssaan ja varmistaa, ettd organisaation kaikilla

tasoilla toteutuvat turvallisen tyon tekemisen edellytykset.

Johtajaylildaakari (Ladketieteen professiojohtaja) toimii terveydenhuoltolain 57 § mukaisena
vastaavana laakarinda. Han johtaa ja valvoo hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon

toimintaa sekd johtaa ladketieteellista tutkimus-, koulutus-, ja kehittdmistoimintaa.

Sosiaalihuollon professiojohtaja muun ohella johtaa sosiaalihuollon ammatillisen osaamisen,
johtamisen ja tyo- ja toimintakdytdantdjen kehittdmistd; valvoo osaltaan sosiaalihuollon
asiakasturvallisuutta sekd vastaa sosiaalihuollon asiakastyon tuloksellisuuden ja nayttoon
perustuvien ammattikdaytantéjen vahvistamisesta ja kehittdmisesta. Sosiaalihuollon

professiojohtaja on myos lastensuojelulain 13 §:n tarkoittama johtava viranhaltija.
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Johtajaylihoitaja (hoitotyon professiojohtaja) johtaa hoitotyén ammatillisen osaamisen, johtamisen
ja hoito- ja toimintakdytantdjen kehittamista seka vastaa hoitotydon toimintakdytantdjen ja

menetelmien arvioinnista ja ndyttoon perustuvan hoitotyon vahvistamisesta.

Lahijohtajien velvollisuutena on luoda avoin, syyllistdamaton ja turvallisuutta arvostava ilmapiiri,
jossa jokaisella tyontekijalla on mahdollisuus tuoda esille nakemyksensa asiakas- ja
potilasturvallisuuteen vaikuttavista tekijoista. Lahijohtaja vastaa turvallisuusasioiden aktiivisesta
kasittelysta tyoyksikoissa ja huolehtii siita, etta tyoyksikon toimintaa ja kaytantoja kehitetaan

siten, etta toimintaan liittyvia riskeja arvioidaan ennakoiden ja systemaattisesti.

Jokainen ammattihenkil6 on velvollinen omalta osaltaan huolehtimaan asiakas- ja
potilasturvallisuudesta seka asiakas- ja potilasturvallisuutta edistavien menetelmien kaytosta

omissa tyotehtavissaan.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden edistamista koko organisaatiossa tukee Oma Hameen asiakas- ja
potilasturvallisuusyksikko. Lisdksi jokaiselle sosiaali- tai terveyspalveluita tuottavalle tulosalueelle
nimetaan asiakas- ja potilasturvallisuusvastaava ja ladkinnallisia laitteita kayttaviin yksikoihin
laitevastaava seka ladkehoitoa toteuttaviin yksikoihin lddkevastaava. Lisaksi hoitoa ja hoivaa

tuottaviin sosiaali- ja terveyspalveluyksikdihin nimetdan hygieniavastaava.

3.1 Asiakas- ja potilasturvallisuusyksikon asiantuntijat

Oma Hameessa toimii asiakas- ja potilasturvallisuusyksikko. Alla on kuvattu yksikdn tydntekijoiden

tehtavat.

Omavalvontapaaillikkd toimii asiakas- ja potilasturvallisuusyksikdon tiimivastaavana. Hanen
tehtdvanaan on asiakas- ja potilasturvallisuuden johtaminen yhdessa strategisen johdon kanssa
sekda asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelman laadinnan koordinointi ja toimeenpanon

varmistaminen.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden asiantuntija vastaa asiakas- ja potilasturvallisuustiedon
koostamisesta, analysoinnista ja raportoinnista, asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutusten

jarjestamisestd, vaaratapahtumailmoitusjarjestelman paakayttdjyydesta, asiakkaiden tekemien
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vaaratilanneilmoitusten kasittelysta, vakavien vaaratapahtumien tutkintojen koordinoinnista seka

muusta asiakas- ja potilasturvallisuutta edistavasta tyosta.

Laitehallinta-asiantuntija vastaa [3akinnallisten laitteiden hallinnan  toimintaprosessien
kehittamisestd, laitteiden kayttoympariston muutoksenhallinnasta, valvonnasta ja raportoinnista
koko hyvinvointialueella ja erityisesti ASSl-sairaalassa. Laitehallinta-asiantuntija toimii
laitehallintajarjestelma Effectorin jarjestelmdvastaavana ja osaamisen hallintajarjestelma
Laatuportin paakayttdjana. Lisaksi vastaa kayttoprosessien hallinnasta seka ladkinnallisten

laitteiden hankintaprosessin yhtendistamisesta.

Suunnittelija vastaa ladkinnallisten laitteiden hallinnan toimintaprosessien kehittamisesta yhdessa
laitehallinta-asiantuntijan  kanssa, turvallisuuden koordinoinnista, laiteturvallisuus- seka
jarjestelmakoulutuksista ja laitteiden osaamisen hallinnasta. Suunnittelija toimii osaamisen
hallintajarjestelma Laatuportin ja laitehallintajarjestelma Effectorin paakayttdjana. Lisdksi vastaa

kayttoprosessien hallinnasta seka laakinnallisten laitteiden yllapitoprosessin yhtendistamisesta.

Ladkitysturvallisuuden asiantuntija vastaa laakitysturvallisuuteen vaikuttavien ohjeiden,
suunnitelmien seka toimintatapamuutosten koordinoinnista, toimeenpanemisesta,

omavalvonnasta, seurannasta ettd mittaamisesta yhteistydssa muiden ammattilaisten kanssa.

Potilasasiavastaava neuvoo terveydenhuollon potilaita ndiden asemasta ja oikeuksista. Jos potilas
on tyytymatdén saamaansa hoitoon tai kohteluun, potilasasiavastaava neuvoo tai tarvittaessa
avustaa potilasta tekemdin muistutuksen. Potilasasiavastaava neuvoo, miten kantelu,
oikaisuvaatimus, potilas- tai lddkevahinkoa koskeva korvausvaatimus tai muu potilaan
terveydenhuollon oikeusturvaan liittyva asia saatetaan vireille toimivaltaisessa viranomaisessa tai
toimielimessa. Potilasasiavastaavan tehtavana on tiedottaa potilaiden oikeuksista, laatia yhdessa
sosiaaliasiavastaavan kanssa vuosittain selvitys aluehallitukselle potilaiden aseman ja oikeuksien

kehityksesta seka toimia muutenkin potilaiden oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi.

Sosiaaliasiavastaava neuvoo sosiaalihuollon ja varhaiskasvatuksen palveluita hakevaa tai kdyttavaa
asiakasta tai taman laillista edustajaa, omaista tai ldheistd heiddn asemaansa ja oikeuksiinsa
liittyvissa asioissa. Sosiaaliasiavastaava voi tarvittaessa avustaa sosiaalihuollon asiakaslain ja

varhaiskasvatuslain mukaisten muistutusten tekemisessa. Sosiaaliasiavastaavan tehtdvana on
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tarvittaessa neuvoa, miten esimerkiksi oikaisuvaatimus, valitus, kantelu tai
vahingonkorvausvaatimus laitetaan vireille. Sosiaaliasiavastaavan tehtavdana on tiedottaa
asiakkaiden oikeuksista, laatia yhdessa potilasasiavastaavan kanssa vuosittain selvitys
aluehallitukselle asiakkaiden aseman ja oikeuksien kehityksestd seka toimia muutenkin asiakkaan

oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi.

3.2 Palveluyksikoissa asiakas- ja potilasturvallisuudesta vastaavat

Yksikoissd toimivat alla olevat vastaavat. Tehtavia toteutetaan oman tyon ohella ja kyseessa on
yksikdn sisdinen tyonjako. Tehtdviin ei ole erityisia patevyysvaatimuksia, ja asiakas- ja

potilasturvallisuusyksikko vastaa vastaavien kouluttamisesta ja ohjeistamisesta tehtdavaansa.

Asiakas- ja potilasturvallisuusvastaava edistda asiakas- ja potilasturvallisuutta yhteistydssa
tulosaluejohdon kanssa yllapitamalla ja kehittamalla yksikdiden toimintaan liittyvid
tiedonhankinnan, seurannan ja riskienhallinnan  menettelytapoja sekd  yksikdiden

potilasturvallisuusohjeistusta.

Laitevastaava koordinoi ladkinnéllisten laitteiden hallintaa omalla vastuualueellaan ja edistda
vastuualueensa yksikoissa laiteajokorttien laadintaa ja nayttdjen suorittamista. Jokaiseen

ladkinnallisia laitteita kdyttavaan yksikkoon tulee nimeta laitevastaava.

Yksikon laakevastaava osallistuu yksikkonsa ladkehoitosuunnitelman laatimiseen ja paivittamiseen.
Han varmistaa, ettd suunnitelma on ajan tasalla ja ettd kaikki laakehoitoon liittyvat ohjeet ja
kdaytannot ovat selkeitd ja noudatettavissa. Jokaiseen ladkehoitoa toteuttavaan toimintayksikkoon
on nimettdva l|ddkevastaava. Ladkevastaavan tarkemmat tehtdvat kirjataan yksikon

|adkehoitosuunnitelmaan.

Hygieniavastaava toimii oman toimintayksikkdnsa asiantuntijana infektiotorjuntaan liittyvissa
asioissa. Jokaiseen hoitoa tai hoivaa toteuttavaan sosiaali- tai terveyspalveluita tuottavaan
toimintayksikk6on on nimettdava hygieniavastaava. Infektioyksikkd huolehtii hygieniavastaavien

koulutuksesta ja ohjauksesta.
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3.3 Asiakas- ja potilasturvallisuutta tukevat tyoryhmat

Oma Hameeseen on perustettu asiakas- ja potilasturvallisuutta tukevia tyéryhmia. Tyoryhmien
organisoitumista, kokoonpanoa ja tehtavia arvioidaan jatkuvaksi. Tyoryhmien kokoonpanossa on

huomioitu laaja-alainen sosiaali-, terveys-, ja pelastuspalveluiden integraatio.
Hygieniayhdyshenkildiden verkosto

Hygieniahoitajien vetama hygieniayhdyshenkildiden verkosto kattaa hyvinvointialueen hoitoa ja
hoivaa tarjoavat sosiaali- ja terveydenhuollon julkiset ja yksityiset yksikot seka

tukipalvelut. Verkosto valittaa tietoa uusista ohjeista ja infektioiden torjunnan ajankohtaisista
asioista jalkautettavaksi yksikoihin seka edistaa yksikkojen ja infektioiden torjuntayksikon valista

vuoropuhelua.

Kirjaamisen kokonaisuus

Kirjaamisen kokonaisuudesta vastaa kirjaamisen ohjausryhma, johon kuuluvat professiojohtajat ja
kirjaamisen asiantuntija. Ohjausryhma linjaa yhtenaiset kirjaamistavat koko asiakkaan ja potilaan
hoitoprosessin osalta seka huolehtii niista tiedottamisesta. Kirjaamisen asiantuntija valmistelee
tulosalueilta esiin nousseet asiat kirjaamisen ohjausryhmalle paatettavaksi. Ohjausryhma arvioi
kirjaamiseen liittyvia koulutustarpeita ja huolehtii kirjaamisen laadun varmistamisen suunnittelusta
ja kirjaamisen laadun seurannasta. Seuraa lainsddadannon muutoksia ja huomioi niiden vaikutukset

toimintaan ja jarjestelmiin.
Turvallinen ladkehoitotyoryhma

Turvallinen ladkehoitotydryhma seka ryhman alaisuudessa toimivat palvelualuekohtaiset tyoryhmat
tuottavat, kommentoivat ja hyvaksyvat niin suunnitelmia, toiminta- etta tyéohjeita, jotka ohjaavat

yksikoita turvalliseen ja laadukkaaseen ladkehoidon toteuttamiseen.
Ladkinnallisten laitteiden turvallisuusryhma

Oma Hameen ammattimaisen kayttajan vastuuhenkiloksi nimetyn henkilén johtama ryhma, jonka

vastuuna on huolehtia laakinnallisten laitteisiin liittyvien sddanndsten noudattamisesta. Ryhman
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tehtdvana on seurata kokonaistilannetta, jakaa tietoa ja tarvittaessa tuo johdon tietoon

lainsdaadannon edellyttamia velvoitteita.

Vakavien vaaratapahtumien tutkintaryhma

Vakavien vaaratapahtumien tutkintaryhman tavoitteena on vakavia vaaratapahtumia tutkimalla
loytaa tapahtuman taustalla olevat jarjestelman toimintaan liittyvat tekijat, puuttuvat
suojausmekanismit sekd muut kehittamiskohteet. Tavoitteena on ennaltaehkdistd vastaavanlaisia
tilanteita. Ryhman puheenjohtaja paatetaan tutkintakohtaisesti.

Tutkintaryhma toimii vakavien vaaratapahtumien tutkintojen koordinoivana ryhmana, josta
valitaan tutkijat alkaviin tutkintoihin. Ryhma yllapitdaa ja pdivittad hyvinvointialueen vakavien
vaaratapahtumien tutkintojen ohjeita seka seuraa suositusten toteutumista ja arvioi toteutettujen

toimenpiteiden riittavyytta.

Turvallisuustiimi

Johtajayliladkarin vetama tiimi, jossa edustus joka toimialueelta. Turvallisuustiimin tavoitteena on
seurata kokonaistilannetta ja jakaa tietoa asiakas- ja potilasturvallisuuden, tyoturvallisuuden,

yleisen turvallisuuden, tietosuojan ja tietoturvan ja sateilyn kdyton turvallisuuden osalta.

4 Asiakkaiden ja potilaiden osallisuus

Asiakkailla, potilailla ja heiddn omaisillaan on tarkea rooli asiakas- ja potilasturvallisuuden
edistamisessa. Tarkein osallisuutta vahvistava kokemus on ammattilaisten ja asiakkaan tai potilaan
valisessa kohtaamisessa ja vuorovaikutuksessa. Paatoksenteossa tulee edetd pelkdn
yhteisymmarryksen varaan rakennetusta toimintatavasta kohti aitoa jaettua, yhdessa tehtya
paatosta. Jos asiakas tai potilas ei pysty tai halua osallistua paatdksentekoon, ldheisten ja omaisten
rooli korostuu. Potilaan kanssa tulee keskustella avoimesti hoitoon liittyvistd riskeista ja niiden

sattumisen todennakoisyyksista.

Asiakkaat, potilaat ja heidan [aheisensa voivat ottaa esille turvallisuudessa havaitsemansa puutteet

ja tehdad vaaratilanneilmoituksia Oma Hameen internetsivujen kautta (Potilaan/omaisen
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vaaratapahtumailmoitus) Asiakkaiden, potilaiden ja omaisten tekemat vaaratilanneilmoitukset

ohjautuvat asiakas- ja potilasturvallisuuden — ja laakitysturvallisuuden asiantuntijalle, joka ohjaa ne

eteenpain ilmoitusta koskeviin yksikkoihin.

Asiakas- ja potilasturvallisuustapahtumia pyritdan jarjestamaan Oma Hameessa vahintaan kerran
vuodessa. Tapahtumia voivat olla mm. |ldadkehoidon paiva, potilasturvallisuuspdiva ja Maailman
terveysjarjeston  (World  Health  Organization, WHO) kansainvdlinen asiakas- ja

potilasturvallisuuspaiva.

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

e Asiakkaita, potilaita ja [aheisia kuullaan silloin, kun heita koskevia
suunnitelmia (esim. palveluketjukuvauksia) laaditaan
Kokemusasiantuntijoiden hyédyntaminen
Asiakkaille viestitaan mahdollisuudesta tehda vaaratapahtumailmoitus

Toimenpiteet yksikoissa ja tulosalueilla

® Pidetdaan nakyvilld viestinnan laatimaa tietoiskua ja QR-koodia HaiPro
ilmoituksen tekemisesta

e Palveluyksikot yllapitavat saavutettavia ohjeita ja tietoa sosiaalisen
turvallisuuden tekijoista seka sairauksista ja hoidoista riskeineen ja
varmistavat, etta asiakkailla ja potilailla on saatavilla riittavasti omaa
palvelua ja hoitoa koskevaa tietoa voidakseen osallistua itsedan
koskevaan paatoksentekoon.

e Palveluyksikot tarjoavat haavoittuvassa asemassa oleville asiakkaille ja
potilaille kohdennettua ja yksilollista tukea osallisuuden vahvistamiseksi

5 Asiakas- ja potilasturvallisuuden riskienhallinta

Asiakas- ja potilasturvallisuusriskien hallinta on osa organisaation kokonaisvaltaista riskienhallintaa

ja turvallisuussuunnittelua. Se sisaltaa riskien tunnistamisen, arvioinnin, hallinnan ja seurannan.
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Riskienhallinnan toimenpiteet voidaan jakaa ennaltaehkdiseviin ja korjaaviin toimenpiteisiin.
Ennaltaehkaisevia toimia ovat esimerkiksi henkiléston koulutus ja erilaiset ohjeet, kun taas korjaavia
toimenpiteita kaytetaan vaaratapahtumien jalkeen estamaan vastaavien tapahtumien toistuminen.
Riskien aktiivinen tunnistaminen ja korjaavien toimenpiteiden kdynnistaminen ovat keskeinen osa

asiakas- ja potilasturvallisuutta, seka toiminnan jatkuvaa kehittamista.

5.1 Vaaratapahtumien kasittely ja raportointi

Oma Hameessa vaara- haittatapahtumien ilmoittamiseen, kasittelyyn ja raportointiin hyddynnetdan
Awanic Oy:n HaiPro -jarjestelmaa. Vaaratapahtuma tai ldhelta piti-tilanne nostaa usein esiin
toimintaan liittyvia riskeja. Tapahtuman taustalla voi olla useita tekijoitd, jotka vaikuttivat

tapahtuman syntyyn.

Yksittdisen vaara- ja haittatapahtuman riskianalyysin tavoitteena on arvioida tapahtumaan liittyva
riski ja hyodyntaa tata tietoa toiminnan kehittamisessa. Riski maaritellaan tapahtuman seurausten
ja todennakodisyyden perusteella osana vaaratapahtumailmoituksen kasittelyd. Riskin
todennakaoisyyden arvioinnissa huomioidaan jo kdytdssa olevat riskin hallintaan liittyvat kaytannot
ja hallintakeinot. Seurauksissa puolestaan arvioidaan vastaavan tapahtuman tyypillisia seurauksia,
ei siis seurauksia juuri kyseisessd tapahtumassa. Riskiarvio kirjataan vaaratapahtuman

ilmoitusjarjestelmaan ilmoituksen kasittelijan toimesta.

Arvioimalla sdannollisesti suurempaa joukkoa vaaratapahtumia (tietty aikavali, toimintayksikko,
havaittu ongelma), voidaan tunnistaa keskeisid, usein toistuvia asiakas- ja potilasturvallisuuteen
liittyvia riskeja. Tapahtumajoukkoa analysoimalla arvioidaan toimintaan vaikuttavia riskeja seka
tyypillisia vaaran aiheuttavia tilanteita: ilmoituksissa kiinnitetddn huomio yleisimpiin
tapahtumatyyppeihin ja niissda tapahtuneisiin muutoksiin, mydtavaikuttaviin tekijoihin seka
tapahtumasta aiheutuneisiin  seurauksiin. Vaaratapahtumailmoitusten lisdksi asiakas- ja
potilasturvallisuusriskien  analyysissa voidaan hyoddyntdda asiakaspalautteita, kanteluita,

muistutuksia tai korvattuja potilasvahinkoja.

Vaaratapahtumailmoitukset tulee ottaa yksikdssa kasittelyyn viimeistaan kahden viikon kuluessa
ilmoituksen vastaanottamisesta. Kaikki yksittdiset vaaratapahtumailmoitukset eivat vaadi heti

kehittamistoimenpiteitad vaan suurta osaa ilmoituksista voidaan kasitella haittatapahtuma- ja [ahelta
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piti -tapahtumina. Vaaratilanteet, joista oli tai olisi voinut olla vakava seuraus, tulee ottaa heti

kasittelyyn.

Vaaratapahtumailmoituksen kasittelyssa tapahtumalle tehdaan riskiarviointi ja maaritelldaan
riskiluokka. Merkittavan (IV) tai vakavan (V) riskiluokan ilmoitukset siirtyvat kasiteltavaksi vakavien
vaaratapahtumien tyoéryhmalle. HaiPro jarjestelmasta saatavia raportteja tulee kasitella

saannollisesti moniammatillisissa ryhmissa yksikdissa seka tulos- ja toimialueilla.

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

o Yksikot hyodyntavat HaiProsta saatua tietoa toiminnan kehittamisessa asiakas- ja
potilasturvallisuuden edistamiseksi

Toimenpiteet yksikoissa ja tulosalueilla

e HaiPro ilmoitukset otetaan kasittelyyn ohjeen mukaan, kahden viikon sisalla
ilmoituksen tekemisesta

e HaiPro -ilmoitusten perusteella tehtavia kehittamistoimenpiteitd suunnitellaan ja
kasitelldaan yhdessa henkilokunnan kanssa moniammatillisissa yhteiskokouksissa.
Kaikki kehittdmistoimet kirjataan HaiPro -jarjestelmdan. Tulosalueilla seurataan
merkittavan ja vakavan riskiluokan tapahtumista seuraavien
kehittamistoimenpiteiden toteutumista.

5.2 Vakavien vaaratapahtumien tutkinta

Vakavassa vaaratapahtumassa asiakkaalle tai potilaalle on aiheutunut tai olisi voinut aiheutua
merkittavaa, vakavaa tai huomattavaa pysyvaa haittaa taikka hanen henkeensa tai turvallisuuteensa
kohdistuu vakava vaara. Vakava vaaratapahtuma on my®ds tilanne, jossa uhka kohdistuu suureen
joukkoon potilaita. Vakavia vaaratapahtumien tutkinnasta vastaa vakavien vaaratapahtumien

tutkintaryhma, jota asiakas- ja potilasturvallisuusyksikkd koordinoi.

Oma Hameen tyontekijoilld on velvollisuus ilmoittaa havaitsemistaan vakavista vaaratilanteista

omalle ldhijohtajalleen, joka kdynnistdada prosessin ilmoittamalla tilanteesta asiakas- ja
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potilasturvallisuusyksikk6on. Tutkinta aloitetaan johtajaylildadkarin paatokselld. IImoituksen voi
tehda puhelimitse tai sahkopostilla. Tutkinnassa kadytetdaan apuna potilasasiakirjamerkintéja ja
henkil6haastatteluja. Selvitykseen voidaan ottaa tapauksia myos HaiPro-ilmoitusten, muistutusten
tai kanteluiden pohjalta. Yksikoille, joita tutkinta koskee, tiedotetaan asiasta. Tapauskohtaisesti

tutkinnasta ilmoitetaan myos potilaille ja/tai omaisille.

Tutkinnasta tehddan raportti, joka sisdltdd myods toimenpidesuositukset, miten tapahtumien
toistuminen on mahdollista ehkaista tulevaisuudessa. Suositusten toimeenpanosta raportoidaan
omavalvontapaallikélle ja hyvinvointialueen johtoryhmalle kolmen kuukauden kuluessa tutkinnan

raportin esittelysta.

5.3 Johdon asiakas- ja potilasturvallisuuskavelyt

Johdon turvallisuuskavelyn tarkoituksena on kannustaa tyontekijoitd havainnoimaan asiakas- ja
potilasturvallisuuteen vaikuttavia tekijoita ja kehittdmaan omaa tyotaan sen mukaisesti. Kavelylla
osoitetaan johdon sitoutuminen asiakas- ja potilasturvallisuuden kehittamiseen. Se toimii myds
keinona parantaa asiakas- ja potilasturvallisuuskulttuuria ja lisatd seka tyontekijoiden ettd johdon
ymmarrysta turvallisuuteen liittyvista asioista. Turvallisuuskadvelyja tehdaan toimiala- tai
tulosaluejohdon aloitteesta siten, ettd asiakas- ja potilasturvallisuuden lisdksi kavelyllda voidaan
kasitella myos yleista turvallisuutta ja tyoturvallisuutta. Kavelya edeltavasti yksikoihin lahetetaan

lomake, jolla kartoitetaan ennakkotietoja turvallisuuden tilasta yksikdssa.

~N

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

e lLaaditaan Oma Hameen yhteinen ohjeistus ja toimintamalli johdon
potilasturvallisuuskavelyille.

- J

5.4 Riskien arviointi

Saannollisilla riskikartoituksilla pyritdaan tunnistamaan kaikki vaaratilanteet, jotka liittyvat yksikon
normaaliin toimintaan, keskeisiin prosesseihin, harvinaisiin ja satunnaisiin tilanteisiin seka hairidihin

tai poikkeamiin. Poikkeamia voivat olla esimerkiksi ruuhkahuiput, loma-ajat tai dkilliset poissaolot.
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Vuosien 2026—2027 aikana erityistd huomiota tulee kiinnittda toiminnan muutoksiin, joita tulee Assi

sairaalaan muuton seka palveluverkkouudistuksen myota.

Riskikartoituksessa tulee huomioida yksikdssa aiemmin tapahtuneet vaara- ja haittatapahtumat,
mutta myos sellaiset riskitekijat, jotka eivat ole vield aiheuttaneet vahinkoa, mutta joiden
toteutuminen on mahdollista. Saanndllisen arvion avulla voidaan ndin tunnistaa sellaisia riskeja,
joita ei vaaratilanneraporteista nouse esille tai joita ei ole aiemmin tunnistettu. Ennakoivat
riskikartoitukset ovat osa toiminnan jatkuvaa kehittamista seka hoidon laadun ja turvallisuuden
varmistamista. Hairiotilanteita ja poikkeusoloja varten organisaatiossa on erilliset valmius- ja

varautumissuunnitelmat.

Kehittamistavoitteet 2026-2027

e Kehitetddan Oma Hameen asiakas- ja potilasturvallisuusriskienhallintaa
kokonaisvaltaisesti osana kokonaisriskien hallintaa

e Selvitetdadn asiakas- ja potilasturvallisuusriskien arvioinnin sahkoisen alustan
kayttoonottoa osana organisaation muuta riskienhallinnan jarjestelman ratkaisua

® Assiin siirtyminen huomioiden potilaiden, asiakkaiden ja henkilokunnan turvallisuus

Toimenpiteet yksikoissa

e Toteutetaan riskiarvioinnit vuosittain seka aina toiminnan muuttuessa.

5.5 Tietosuoja ja tietoturva

Jokaisella on oikeus henkilotietojensa suojaan. Tietosuoja turvaa yksilon oikeuksien toteutumisen
henkilotietojen kasittelyssa. Tietoturva on yksi tietosuojan keinoista, ja sen tarkoituksena on suojata
tietoaineisto ja tietojarjestelmat. Tietoturva ilmenee organisatorisina ja teknisind toimenpiteina,
joilla varmistetaan tietojen luottamuksellisuus, eheys ja kaytettdvyys. Tietoturvaan sisaltyy

tekniikan lisdksi my06s tyontekijoiden tietoturvallinen toiminta.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon tietosuojasta ja tietoturvasta sdddetddn useassa eri laissa ja
asetuksessa. Kanta-Hameen hyvinvointialue toimii rekisterinpitdjana ja sen tulee noudattaa
tietosuojalainsaadantda. Tietosuojan ja tietoturvan varmistaminen on keskeisessa asemassa

organisaation toiminnassa.

Henkilokunta ja tietosuojavastaava avustavat asiakkaita tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvissa
kysymyksissa. Henkilokunta allekirjoittaa salassapitositoumuksen ja henkil6tietojen kasittelya
valvotaan lokimerkinnéin.  Henkilokuntaa  koulutetaan  saannollisesti  tietosuoja- ja
tietoturvakoulutuksin. Tietosuoja ja tietoturva huomioidaan myos hankinnoissa ja hankkeissa, ja

henkilotietojen kasittelyyn liittyvat riskit arvioidaan tietosuojan vaikutustenarvioinneilla (DPIA).

Kavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027 \

e Aiemmista organisaatioista periytyvan tietosuoja- ja tietoturvatoiminnan
yhtendistaminen, vakiinnuttaminen ja ulottaminen kattamaan koko uuden
organisaation

e Tietosuojaa ja tietoturvaa tukevan ohjeistuksen tarkastelu seka selkean ja
kayttokelpoisen kokonaisuuden luominen

e Tietosuojan ja tietoturvan riskienhallinnan kehittdminen mm. tehostamalla
tietosuojaa koskevien vaikutustenarviointien laatimista uusissa ja olemassa
olevissa digitaalisissa palveluissa

e Henkilokunnan tietosuoja- ja tietoturvatietoisuuden vahvistaminen

e Henkiloston tietosuojaosaamisen kehittaminen ja tietosuojan valvonnan

k tehostaminen /

6 Turvallisuuskulttuuri ja henkiloston tukeminen

vaaratilanteissa

Hyvassa asiakas- ja potilasturvallisuuskulttuurissa on kysymys siitd, ettd organisaation jasenten
keskuudessa turvallisuudesta valitetaan aidosti, toimintaan liittyvia vaaroja pyritdan aktiivisesti
ymmartdmaan ja ennakoimaan ja turvallisuus ymmarretddn kokonaisvaltaisesti organisaation
systeemiseksi ominaisuudeksi. Turvallisuuskulttuurin  kehittamisessé on tarkeda pyrkia

saavuttamaan avoin ja syyllistamaton kulttuuri, jossa kaikki tyontekijat uskaltavat ja kokevat
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tarkedksi tuoda esiin vaaratapahtumia (sisdltden haitta- ja laheltd piti —tilanteet) ja muita

havaitsemiaan epakohtia.

Oma Hameen henkildstolle tarjotaan tukea ja apua tilanteissa, jossa tyon kautta kohdataan
traumaattisia tai henkisesti poikkeuksellisen raskaita tilanteita. Tilanteita voivat olla esimerkiksi
asiakkaan tai potilaan kuolema, elvytystilanne, vakivaltaisen asiakkaan tai potilaan kohtaaminen,
tilanne, jossa itse tulee uhatuksi tai tilanteet, joissa itse tekee merkityksellisen virheen. Ty6ssa
kohdatut ja koetut tilanteet, jotka jadvat vaivaamaan ja vievat henkisia ja/tai fyysisia voimavaroja,

vaikuttavat tyontekijan jaksamiseen seka tyossa etta tyon ulkopuolella.

Defusing eli jalkipurku-menettelytavan avulla kdydaan lapi poikkeuksellisen rankka tyokokemus
mahdollisimman nopeasti, jolloin raskas kokemus ei kuormita psyykkisesti tai altista
traumaperaisille stressihairidille. Menettely tukee tyontekijoiden tyohyvinvointia ja
tydssdjaksamista. Oma Hameessa defusing-menetelma on kaytossa erityisesti pelastustoimessa

seka osassa sosiaali- ja terveyspalveluita ja se on tarkoitus laajentaa koko hyvinvointialueelle.

Second Victim —mallin mukaan virheen tehnyt tyontekija on virheen toinen uhri (second victim)
asiakkaan, potilaan tai hdanen ldaheisensa lisaksi. Second Victim -toimintamallin tavoitteena on
turvata ja palauttaa tyontekijan luottamus omaan ammattitaitoon ja vahvistaa kokemusta
tyoyhteis66n kuulumisesta. Second Victim — mallissa virheen tehneelle tydntekijalle nimetaan
tukihenkil®, joka pitaa saannollisesti yhteytta tyontekijaan jopa useiden kuukausien ajan. Second
Victim —malli on kaytossa Oma Hameen erikoissairaanhoidossa, ja prosessista on olemassa

erillinen ohje.

Traumaattisten tilanteiden jalkeen lahijohtajan tehtdvana on tukea tyontekijaa ja ohjata tyontekija

tarvittaessa tyoterveyshuoltoon.

~N

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

o Luodaan Oma Hameen yhteinen ohjeistus henkiléston tukemiseen henkisesti
raskaiden tai traumaattisten tilanteiden jalkeen.
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7 Henkiloston osaamisen varmistaminen

Lahijohtajien tehtdvdnda on varmistaa, ettd jokaisella ammattihenkil6lla on tehtdavan vaatima
patevyys, koulutus, perehdytys ja osaaminen. Muun ammatillisen osaamisen lisaksi tarvitaan myds

erityista asiakas- ja potilasturvallisuusosaamista erilaisten vaaratapahtumien ehkaisemiseksi.

7.1 Uuden tyontekijan rekrytointi

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammatinharjoittamisen edellytyksena on virallisesti hyvaksytty
tutkintoon johtava koulutus. Tutkinnon perusteella myénnetddan ammatinharjoittamisoikeus, -lupa
ja/tai nimikesuojaus. Tutkinnon olemassaolo, hakijan henkil6llisyys ja ammatinharjoittamisoikeus
varmistetaan tyohonottotilanteessa sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valviran
yllapitamasta JulkiTerhikki/JulkiSuosikki-rekisterista. Alaikaisten kanssa tyoskentelevilta henkiloilta
tarkistetaan rikosrekisteriote. Tietojen tarkistamisesta vastaa rekrytoiva lahijohtaja. Ulkomaisten
tyontekijoiden kohdalla huomioidaan lisdksi riittdava suomenkielentaito, ulkomailla suoritettujen
tutkintojen todistukset, oleskelulupa seka ty6lupa Suomeen. Opiskelijan kohdalla tarkastetaan
opintorekisteriote ja voimassa oleva opinto-oikeus seka tehtdvadan vaadittavien opintojen

suorittaminen.

7.2 Perehdytys seka asiakas- ja potilasturvallisuuskoulutukset

Tyontekijan  perehdytyksestd vastaa aina yksikdon ldhijohtaja ja  organisaatiotason
perehdytyssuunnitelmasta henkiléstopalvelut. Perehdytysohjelman tulee sisadltda asiakas- ja
potilasturvallisuusosiot seka perehtymisen Oma Hameen asiakas- ja

potilasturvallisuussuunnitelmaan seka yksikon omavalvontasuunnitelmaan.

Asiakas- ja potilasturvallisuusosaamisen varmistamiseksi ja lisdamiseksi Oma Hame mahdollistaa
henkilostolleen padsyn erilaisiin verkko-oppimisalustoihin. N&illd alustoilla suoritetaan myds kaikille
pakolliset kurssit. Palveluyksikot sisallyttdvat osaamista tukeviin ammattilaisten ja lahijohdon

valisiin keskusteluihin suunnitelman turvallisuusosaamisen tdydennyskoulutuksesta.

Koko henkiloston tulee suorittaa pakolliset koulutukset kertaalleen. Viiden vuoden sisalla aiemmin
tehty suoritus ja todistus aiemmin suoritetusta riittdd. Uudet tyontekijat suorittavat koulutukset

perehdytysjakson aikana.




Asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelma 19 (29)

Tavoitteena on, ettd jokaisessa ladkinnallisia laitteita kayttavassa yksikossa dokumentoidaan
tyontekijoiden laitteiden kayton osaaminen digitaalisten laitepassien avulla. Laiteosaamisen

nayttdja vastaanottavat yksikon laitevastaavat.

Sosiaalipalveluiden tyontekijoiden osalta harkitaan Potilasturvaportin Asiakasturvallisuutta taidolla
-kurssin tai vastaavan muun kurssin hankkimista ja sisallyttamista Oma Hameen yhteiseen asiakas-

ja potilasturvallisuuskoulutusmalliin.

Asiakas- ja potilasturvallisuudessa keskeista on myds palo- ja pelastussuunnitelmien seka
henkilosto- ja henkiloturvallisuuden riittdva osaaminen. Henkiloston hatdensiapu- ja
elvytysosaamisen ammattiryhmakohtainen riittavan osaamisen taso maaritetaan

toimintayksikoittdin ja tdydennyskoulutusta jarjestetdan sdannollisesti tehtavien vaatimalla tavalla.

Opiskelijoille  suositellaan asiakas- ja potilasturvallisuuden verkkokurssin  suorittamista

harjoittelujakson aikana.

7.3 Asiakas- ja potilasturvallisuusviestinta

Asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvan viestinnan tavoitteena on pitda henkildsto tietoisena
ajankohtaisista asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvista asioista. Viestinnan avulla lisataan myds
tietoisuutta asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvistd ohjeista sekd asiakas- ja
potilasturvallisuuteen vaikuttavista tekijoista (esimerkiksi havaituista riskeistd), jotta ndma on

mahdollista huomioida paivittdisessa tyossa.

Jokaisella tulosalueella on nimetyt asiakas- ja potilasturvallisuusyhdyshenkilét. Yhdyshenkilot
valittavat saannollisesti jarjestettavien yhdyshenkilotapaamisten keskeisen sisallon omalle

vastuualueelleen.

Asiakas- ja potilasturvallisuutta voi edistdda my6s tunnistamalla turvallisuutta edistavia ja

varmistavia tekijoita ja viestid niista. Hyvaksi todettuja toimintatapoja kannattaa hyddyntda koko

\

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

e Aktiivinen viestinta turvallisuutta parantaneista toimista.




Asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelma 20 (29)

organisaation toiminnassa eli oppia my6s onnistumisista. Huomioimalla my6s onnistumiset lisatdaan

myos tyontekijoiden tydhyvinvointia.

8 Asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistaminen

8.1 Hoidon, hoivan ja palvelun turvallisuus

Turvallinen hoito ja asiakasturvalliset palvelut toteutetaan oikeita menettelytapoja kayttdaen seka
lain vaatimuksia noudattaen oikea-aikaisesti asiakkaiden ja potilaiden sekd henkilokunnan
yhteistyona. Asiakas- ja potilasturvallisuus on vaikuttavan ja korkealaatuisen hoidon ja palvelun
osatekija. Se tulee huomioida kattavasti johtamisessa, kaikessa paatdoksenteossa, toiminnan

kehittamisessa ja paivittdisessa tyodssa.

8.1.1 Asiakkaan tai potilaan tunnistaminen

Virhe asiakkaan tai potilaan tunnistamisessa on merkittava, mutta myos helposti ehkaistavissa oleva
vaaratapahtuman aiheuttaja. Virheellinen asiakkaan tai potilaan tunnistaminen voi johtaa
laakitysvirheeseen, ndytteenottovirheisiin, kirjaamisvirheisiin, vaariin tai turhiin tutkimuksiin tai

vaaralle henkil6lle tehtyihin hoitotoimenpiteisiin tai palvelupaatoksiin.

Asiakkaiden tai potilaiden hoito- ja palvelupolkuun voi sisdltya useita siirtymavaiheita, joissa hoitava
henkild tai tiimi vaihtuu. Tallaisissa tilanteissa asiakkaan tai potilaan tunnistaminen on erityisen

tarkeda, jotta oikeanlainen hoito kohdistuu oikeaan henkil66n.

Asiakas ja potilas tunnistetaan aina vahintdan kahta eri tunnistetietoa kayttamalla, esimerkiksi
pyytamalla henkil6d kertomaan nimensa ja henkildotunnuksensa seka varmistamaan henkilétunnus

kuvallisesta henkilotodistuksesta.

Mikali henkild ei itse pysty kertomaan henkil6tietojaan, voidaan tietoja kysyda omaiselta, laheiselta
tai esimerkiksi saattajalta. Sairaaloissa ja muissa laitosmaisissa yksikoissda suositellaan

tunnistamisessa kdyttamaan tunnisteranneketta, joka laitetaan jokaiselle hoidossa olevalle.

Potilaan tunnistamiseen ja potilasrannekkeen kayttoon liittyva tarkempi ohjeistus [6ytyy Oma

Hameen intrasta. Potilaan  tunnistamisen  toteutumista erikoissairaanhoidon ja
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perusterveydenhuollon vuodeosastoilla seurataan sdaanndllisilla rannekeseurannoilla kaksi kertaa

vuodessa.

8.1.2 Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta
Turvallisilla tyo- ja toimintatavoilla ehkaistdaan tartuntojen leviamista, lisataan asiakas-, potilas- ja
tyoturvallisuutta sekda vahennetdaan hoitoon liittyvia infektioita. Tavanomaisten varotoimien

toteutuminen kattavasti on infektioiden ja tartuntojen ehkaisyn kulmakivi.

Tartuntatautilain mukaan jokaisen sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdn tulee suunnitelmallisesti
torjua hoitoon liittyvia infektioita ja tartuntoja. Yksikdiden on huolehdittava potilaiden, asiakkaiden
ja henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta sekd mikrobiladkkeiden
asianmukaisesta kaytosta. Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta on 0sa

omavalvontasuunnitelmaa.

Oma Hameessa toimii infektioiden torjuntayksikko, jonka tehtavana on mm. ohjeistaa ja kouluttaa
yksikoita hoitoon liittyvien infektioiden, mikrobiresistenssin sekd tartuntatautien torjunta- ja

seurantatyossa.

8.1.3 Kaatumisten ja painehaavojen ehkaisy
Kaatuminen on yleisin tapaturmatyyppi iakkailla henkil6illd. Kaatuminen voi johtaa vakavaan
vammaan, kuten lonkkamurtumaan. Lonkkamurtuma johtaa usein liikunta- ja toimintakyvyn

heikkenemiseen ja avuntarpeen lisdantymiseen.

Kaatumisen ehkdisemiseksi on olemassa useita ennaltaehkadisevia menetelmia. Tehokas kaatumisen
ehkdisy sisaltdd kaatumisvaaran arvioinnin, henkilokohtaisen kaatumisvaaran ehkaisyn
suunnitelman seka sen systemaattisen toteuttamisen yleisten kaatumisenehkaisykeinojen lisaksi.
Kaatumisriskia lisddvien tekijoiden, kuten runsas laakitys, erilaiset sairaudet, ymparistotekijat ym.
arviointi on tarkeda kaatumisten ehkaisyssd. Muistisairaus ja Parkinsonin tauti lisddvat
kaatumisvaaran 2-3 kertaiseksi. Jos on kaytossa 10 tai suurempi maara ladkevalmisteita,

kaatumisriski on 8-kertainen verrattuna niihin, joilla kdytdssa yksi ladkevalmiste.

Sairaalahoidossa olevan potilaan kaatumisvaaran arviointiin ja ennaltaehkaisyyn voidaan soveltaa
FRAT (Falls Risk Assesment Tool) mittaria tai Fall T.I.P.S. -mallia (Tailoring Intervention for Patient

Safety), jotka ovat tutkittuun tietoon perustuvia tyokaluja kaatumisvaaran arviointiin ja kaatumisen
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ehkaisyyn. Lisdksi muihin toimintaympéristdihin soveltuu IKINA-malli idkkdiden henkildiden

kaatumisen ehkaisyyn.

Painehaava aiheuttaa asiakkaille ja potilaille kipua, heikentdda toimintakykya ja huonontaa
elamanlaatua. Painehaavan seurauksena voi aiheutua mm. haavan tulehtuminen, verenmyrkytys ja
pahimmillaan kuolema. Painehaavojen hoito on pitkdkestoista ja usein ne pidentavat hoitoaikoja

seka lisdavat hoidontarvetta ja hoidon kustannuksia.

Painehaavariskin tunnistamisessa voidaan hyédyntaa BRADEN-mittaria. Kohonnut painehaavariski
huomioidaan asiakkaan ja potilaan palveluissa ja hoidossa apuvélineiden, asentohoidon, hyvan

ravitsemuksen, hyvan henkilokohtaisen hygienian seka ihon tarkkailun keinoin.

Painehaavojen ja kaatumisten seurannassa voidaan hyodyntdaa HaiPro-ilmoituksia. IImoitusta
tehdessa jarjestelma kysyy, onko kaatuneelle henkil6lle tehty kaatumisriskin arvio (FRAT) tai onko

painehaavan osalta tehty painehaavariskin arviointia (BRADEN).

8.1.4 Turvallinen kotiuttaminen ja potilassiirto
Turvallinen ja hyvin hoidettu potilaan kotiuttaminen tai potilassiirto edistavat potilasturvallisuutta
ja sujuvoittavat hoitoa sekd ammattilaisten tyota. Siirroissa ja kotiutuksessa korostuu selkea

jatkohoitosuunnitelma ja yhtenevaiset kaytannot.

Kotiuttamisessa ja potilassiirroissa on kaytossa tarkistuslista, joka muistuttaa kaikista kasiteltavista

asioista ennen asiakkaan/ potilaan kotiuttamista tai siirtamista toiseen yksikkoon.

8.1.5 Itsemadaraamisoikeus ja rajoittamistoimenpiteet

Asiakkaiden ja potilaiden itsemdardaamisoikeus on keskeinen perusoikeus, joka takaa oikeuden
henkilokohtaiseen vapauteen ja suojaa yksityisyyttd. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tatad oikeutta
voidaan rajoittaa vain erikseen laissa sdaddetyin perustein. Rajoitustoimenpiteiden kayton
edellytyksia ~ on  kuvattu  Kanta-Hameen  hyvinvointialueen  palveluyksikkékohtaisissa

omavalvontasuunnitelmissa. Ks. tarkemmin: Omavalvontasuunnitelmat - Oma Hame



https://omahame.fi/omavalvontasuunnitelmat
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8.2 Laakitysturvallisuus

Laakitysturvallisuudella tarkoitetaan laakkeiden kayttoon liittyva turvallisuutta, jonka tarkoituksena
on varmistaa ldadkehoidon turvallisuus seka suojata potilasta vahingoittumasta. Kaikissa ladkehoitoa
toteuttavissa yksikoissa tulee olla ajantasainen |ldaakehoitosuunnitelma. Ladkehoitosuunnitelmassa
kuvataan mm. yksikdon ladkehoidon prosessi, ammattilaisten tehtdvat ja vastuut ja

ladkehoitoprosessin riskit seka suojamekanismit.

Laakehoitoon osallistuvilta edellytetdaan voimassa olevaa ladkelupaa. Ladkeluvan voi saada, kun
tyontekijalla on riittdva ladkehoidon koulutus ja lddkehoito-osaaminen on varmistettu. Uudet

tyontekijat tulee perehdyttaa yksikon ladkehoitoprosessiin.

Turvallisen ladkehoidon toteutumista ohjaavat lisdaksi mm. LifeCare laakitysosion ohjauskirja,

sairaala-apteekin ohjeet seka muut ladkehoidon ja — huollon ohjeet.

Sairaala-apteekki toteuttaa yksikoissa laakitysturvallisuuden auditointeja, joiden tarkoitus on
kehittaa laakitysturvallisuutta tiimityona. Riskien ja kehitettavien asioiden tunnistamisen lisaksi,

auditoinnilla tunnistetaan myds toiminnan niitd osa-alueita, joissa ollaan vahvoja.

Ladkepoikkeamat kirjataan HaiPro jarjestelman kautta. Poikkeamailmoituksia seurataan
saannollisesti, niistd laaditaan yhteenvetoraportteja sekd kehitetdan toiminnan- ja

kdaytanndnmuutoksia ilmoituksista nousevien tarpeiden mukaan.

Yhteisty6lla avohuollon apteekkien kanssa pyritaan ladkitysturvallisuuden jatkumoon ja omahoidon

tukemisen lisdamiseen.

Oma Hameessa turvallista ladkehoitoa kehitetdaan yhteistydssa Turvallinen ladkehoitotyoryhman

kanssa.
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ﬂwoitteet ja kehittamiskohteet 2026-27 \

Kehittaa yhteistyota avohuollon apteekkien kanssa
Teknologian hyddyntaminen

Osastofarmasian kehittaminen

Ladkelupien sdahkoinen hallinnointi

Toimenpiteet yksikoissa

® TyoO- ja toimintaohjeiden kayttéonotto mm. perehdytyksessa

- /

8.3 Laiteturvallisuus

Laakinnalliset laitteet ovat laitteita, joita kdytetdan terveydentilan, sairauksien tai vammojen
havaitsemiseksi, diagnosoimiseksi, valvomiseksi tai hoitamiseksi. Ammattimaisen kayttajan tulee
nimetd ammattimaisen kayttajan vastuuhenkild, joka vastaa siitd, etta organisaatiossa noudatetaan
lakia laakinnallisista laitteista tai muissa laissa. Ammattimaiselle kadyttdjalle lain asettamista
vaatimuksista keskeisimpid ovat vaatimusten mukaisten laitteiden kayttd, laitteiden kayton
osaamisen varmistaminen, vaaratilanteista ilmoittaminen, asianmukainen laitteiden yllapito seka
laitteiden jaljitettavyydesta huolehtiminen. Ammattimaisen kayttdjan vastuuhenkilon tulee muun
muassa kehittdad menettelytavat laitteiden osaamisen hallintaan ja kayttéohjeiden saatavuuteen
laitteen kdyttopaikalla. Lisdaksi ammattimaisen kayttdjan vastuuhenkilon tulee varmistaa, etta
laitteita kdytetdan valmistajan ilmoittaman kayttotarkoituksen ja ohjeistuksen mukaisesti. Lisdksi

tulee huomioida, etta laitteen kayttopaikka soveltuu laitteelle.

Laakinnallisista laitteista sosiaalihuollossa tarkedand osana ovat esimerkiksi erilaiset turvavalineet,
joista monet luokitellaan laakinnallisiksi laitteiksi. Omavalvonnassa toimintayksikkéjen tulee nimeta
vastuuhenkild, joka huolehtii asiakkaiden henkilokohtaisessa kadytdssa olevien turvalaitteiden
turvallisuudesta ja toimintavarmuudesta. Laissa ladkinnallisistd laitteista (719/2021) kuvataan

ammattimaiselle kayttajalle asetetut vaatimukset ja yksityiskohtaiset vastuut.

Hyvinvointialue voi olla korvausvelvollinen vahingoista, jotka johtuvat hyvinvointialueen tilojen tai
laitteiden puutteellisesta kunnosta. Taman vuoksi laitteiden oikeanlainen kaytto ja viivytyksetta

toteutuvat huollot ja korjaukset ovat osa asiakas- ja potilasturvallisuutta.
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8.3.1 Seurantajarjestelma

Ammattimaisella kayttdjalla tulee olla seurantajarjestelma, jonka perusteella organisaatiossa
kaytossa olevat, edelleen luovutetut tai muutoin hallinnassa olevat ja potilaaseen implantoidut
laitteet ovat jaljitettdvissa. Seurantajarjestelmdan tulee tallentaa laitteen kayton yhteydessa

syntyneisiin vaaratilanteisiin liittyvat tiedot.

Oma Hameessa seurantajarjestelma rakentuu useista jarjestelmista, riippuen ladkinnallisen laitteen
kayttopaikasta tai kayttotarkoituksesta. Jarjestelmien avulla pystytdan varmistamaan laakinnallisen
laitteen jaljitettavyys. Keskeisimpia jarjestelmia ovat Effector ja Gemini. Effectorissa on yksikoissa
kdytossa olevat ladkinnalliset laitteet ja apuvalinepalveluiden apuvidlineet. Jarjestelmasta l0ytyy
ajantasainen tieto ladkinnallisen laitteen sijainnista, maaraaikaishuolloista, kdayttdajan merkinndista,
vaaratilanneilmoituksista, turvallisuustiedotteista, reklamaatioista ja kdyttdohjeista. Vastaavasti

Geminissa on ajantasainen tieto valinehuollon instrumenteista.

Jarjestelmia pitavat ylla ladkinnallisia laitteita kdyttavat toimintayksikot yhteistydssa Oma Hameen
tukipalvelut Oy:n kanssa. Toimintayksikodissa tulee olla nimettyna laitevastaava, jonka nimedmisesta

vastaa toimintayksikon ldhijohtaja.

8.3.2 Vaaratilanteista ilmoittaminen

Ammattimaisen kayttdjan on ilmoitettava Ladkealan turvallisuus- ja kehittamiskeskukselle (Fimea)
seka valmistajalle, valtuutetulle edustajalle, maahantuojalle tai jakelijalle vaaratilanteista, jotka ovat
johtaneet tai olisivat saattaneet johtaa asiakkaan, potilaan, kayttajan tai muun henkilon terveyden
vaarantumiseen ja jotka johtuvat l3adkinndllisen laitteen ominaisuuksista, ei-toivotuista
sivuvaikutuksista, suorituskyvyn poikkeamasta tai hairiosta, riittamattomasta merkinnasta,

riittdmattéomasta tai virheellisesta kayttdohjeesta.

Ammattimaisen kayttdjan on ilmoitettava vaaratilanteesta niin pian kuin mahdollista. Vakavasta
vaaratilanteesta on ilmoitettava 10 vuorokauden kuluessa ja muista vaaratilanteista viimeistdaan 30

vuorokauden kuluessa. Lahijohtaja tekee Fimea-ilmoituksen HaiPro-jarjestelman kautta.
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Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-27

e Llaiteturvallisuuden koulutusten lisdaminen
® Assisairaalan lddkinnallisten laitteiden osaamisen varmistaminen

9 Kansallinen, alueellinen ja jarjestoyhteistyo

Kansallisesti  asiakas- ja potilasturvallisuusty6ta koordinoi ja kehittda Asiakas- ja
potilasturvallisuuskeskus. Oma Hameen henkilosté osallistuu kansalliseen kehittamistyohon ja
hyodyntaa asiakas- ja potilasturvallisuuskeskuksen tyostamaa materiaalia Oma Hameen asiakas- ja

potilasturvallisuuden kehittamisessa.

Oma Hame tekee alueellista asiakas- ja potilasturvallisuusyhteisty6ta Sisa-Suomen yhteistyoalueella
(YTA) ja osallistuu yhteistydalueen jarjestamiin asiakas- ja potilasturvallisuuskokouksiin ja
kehittamistilaisuuksiin. Lisdaksi yhteistyota tehddian asiakas- ja potilasturvallisuutta edistavien

muiden viranomaisten, jarjestdjen, oppilaitosten ja yritysten kanssa.

~N

Tavoitteet ja kehittamiskohteet 2026-2027

® Asiakas- ja potilasturvallisuustyota tehdaan yhdessa yhdistysten ja yleishyodyllisten
yhteisdjen kanssa seka ylittdaen julkisen ja yksityisen palvelutuotannon rajat.

. J

10 Keskeiset lait, asetukset ja maaraykset

Fimean voimassa olevat maaraykset

Laki erdistd EU-direktiiveissa saddetyista ladkinnallisista laitteista 629/2010

Laki ikddntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista

980/2012

Laki kehitysvammaisten erityishuollosta 519/1977



https://fimea.fi/valvonta/lait_ja_ohjeet/maaraykset
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/629
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2012/980
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2012/980
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1977/19770519
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Laki julkisen hallinnon tiedonhallinnasta 906/2019

Laki 1d3kinnallisista laitteista 719/2021

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992

Laki potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista 739/2023

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000

Laki sosiaalihuollon ammattihenkildistd 817/2015

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kéasittelystd 703/2023

Laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kdytostd 552/2019

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023

Laki sdhkoisesta ladkemaarayksestd 61/2007

Laki terveydenhuollon ammattihenkildistd 559/1994

Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta 621/1999

Lastensuojelulaki 417/2007

Ladkelaki 395/1987

Mielenterveyslaki 1116/1990

Perustuslaki 731/1999

Paihdehuoltolaki 41/1986

Sosiaalihuoltolaki 1301/2014

Terveydenhuoltolaki 1326/2010

Tietosuojalaki 1050/2018



https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2019/20190906
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/719
https://finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1992/19920785
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2023/739
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2015/817
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2023/703
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2019/552
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2023/741
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2007/61
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1994/559
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1999/621
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2007/417
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1987/395
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1990/1116
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1999/731
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/1986/41
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2014/1301
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2018/1050
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Vammaispalvelulaki 675/2023

EU:n yleinen tietosuoja-asetus (EU) 2016/679

EU:n asetus ladkinnallisista laitteista (EU) 2017/745

Asetus terveydenhuollon ammattihenkildista 564/1994

Sosiaali- ja terveysministerion asetus sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta

457/2024

Vahingonkorvauslaki 412/1974

Valtioneuvoston asetus erikoissairaanhoidon tyonjaosta ja erdiden tehtdvien keskittamisesta

582/2017

Valtioneuvoston asetus sosiaalihuollon ammattihenkiloistd 153/2016

11 Lihteet

Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskus 2025: Laiteturvallisuussuunnitelman laatimisen kuvaus.

Saatavilla: Laiteturvallisuussuunnitelman laatimisen kuvaus - Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskus .

Haettu 11.9.2025

Ihmisoikeuskeskus 2021: Itsemadardaamisoikeus ikadntyneiden ymparivuorokautisessa palvelussa.

Ihmisoikeuskeskuksen julkaisuja 4/2021. Saatavilla: ITSEMAARAAMISOIKEUS IKAANTYNEIDEN

YMPARIVUOROKAUTISISSA PALVELUISSA . Haettu 8.9.2025.

Kurki, Taina, Jylha, Virpi & Kekoni, Taru (toim.) 2021: Asiakasturvallisuus sosiaali- ja terveysalalla.

Gaudeamus. Tallinna.

Ladkealan turvallisuus ja kehittamiskeskus Fimea: Vaaratilanteista ilmoittaminen. Fimean

verkkosivut. Saatavilla: Vaaratilanteista ilmoittaminen - Fimea.fi - Fimea. Haettu 8.9.2025.
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Sosiaali- ja terveysministerio 2021. Turvallinen ladkehoito: Opas ladkehoitosuunnitelman
laatimiseen. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2021:6.

http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8682-4 Haettu 9.9.2025.

Sosiaali- ja  terveysministerio  2022: Asiakas- ja  potilasturvallisuusstrategia ja
toimeenpanosuunnitelma 2022-2026. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2022:2. Saatavilla:

http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8464-6H Haettu 9.9.2025.

Sosiaali- ja terveysministerio 2025: Ladkehoidon turvallisuus. Saatavilla: L3aadkehaitat ja

lddkevahingot - Sosiaali- ja terveysministerio. Haettu 8.9.2025.

Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2023:31. Vakavien vaaratapahtumien tutkinta — Opas

sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioille (2023) Haettu 9.9.2025.

UKK-instituutti 2025: Kaatumisesta aiheutuvat seuraukset. Saatavilla: Kaatumisista aiheutuvat

seuraukset - UKK-instituutti. Haettu 8.9.2025.

Virkki, Maria ym. 2021: Potilas- ja asiakasturvallisuuden tilannekuva ja seurantamenettelyt: Ehdotus
seurannan mittaristoksi. Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja 2021:68.

Saatavilla: http://urn.fi/lURN:ISBN:978-952-383-334-0. Haettu 9.9.2025.
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http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-334-0.
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