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1. UPPGIFTER OM TJANSTEPRODUCENTEN, TJANSTEENHETEN OCH
VERKSAMHETEN

1.1 Tjansteproducentens och tjansteenhetens uppgifter

Tjansteproducent
Osterbottens valfardsomrade, FO-nummer: 3221324-6

Adress: Sandviksgatan 2-4, 65130 Vasa

Vaxel: 06 218 1111

Registratur: registrator@ovph.fi

Socialservicens registratur: socialvard.registratur@ovph.fi

Format pa e-postadresser: fornamn.efternamn@ovph.fi

Verksamhetsomradets namn
Rehabilitering och psykosociala tjanster

Verksamhetsomradesdirektorens namn
Kosta Hyvarinen

Tjansteenhetens namn
Kvadria dag- och arbetsverksamhet

Form av tjanst
Dag- och arbetsverksamhet

Adress
Gnejsgrand 1 G 65300 VASA

Telefonnummer
040-7254598

Ansvarsperson(er) for tjansteenheten eller tjansteomradena och kontaktuppgifter

Monica Eklund

Serviceforman

Tfn 040-7254598

e-post monica.eklund@ovph.fi

Servicepunkt som hor till tiansteenhet och ansvarpersoner

Kvadria serviceenhet arbetscentralen pa Gnejsgrand 1 G 65300 Vasa, serviceférman Monica
Eklund

Kvadria serviceenhet dagcenter pa Magasinsgatan 12 65100 Vasa, serviceansvarig Pia Lillkall,
serviceforman Monica Eklund

Kvadria serviceenhet lantgarde pa Kronviksvdagen 68 65410 Sundom, serviceférman Monica
Eklund, serviceansvarig Zandra Eklund

Kvadria serviceenhet i Molpe, Flatgrundsvagen 66210 Molpe, serviceansvarig Zandra Eklund,
serviceférman Monica Eklund



Resultatenhetens/verksamhetsenhetens uppgifter
Kvadria serviceenhet, Gnejsgrand 1 G 65300 VASA
Serviceforman Monica Eklund tfn 040-7254598
e-post monica.eklund@ovph.fi

1.2 Tjanster som kodps av underleverantorer

Osterbottens valfardsomrade ska sakerstélla att andra tjansteproducenter som producerar
tjidnster som omfattas av valfardsomradets organiseringsansvar har tillrackliga professionella,
verksamhetsmassiga och ekonomiska forutsattningar for att sorja for produktionen av
tjiansterna. Valfardsomradet ska styra och 6vervaka den tjansteproduktion som omfattas av dess
organiseringsansvar. (10 § i lag om vélfardsomraden, 611/2021).

Tjanst som kdps av underleverantor, och tjansteproducenten for
denna

Kopt tjanst Tjansteproducent

Transportservice till och fran vara enheter Tages taxi, Invataksi Niemi och Keskustaksi
Livsmedelsleverans Kespro, HK, Valio, Hultholm
Fastighetsservice Are

Sophamtningstjanster Ekoman

1.3 Verksamhetsidé, varderingar och verksamhetsprinciper

ENHETSBESKRIVNING

Kvadria serviceenhet pa Gnejsgrand erbjuder dag- och arbetsverksamhet for personer med
specialbehov enligt géllande lagstiftning pa svenska. Enheten erbjuder individuell service med
malséttning att uppréathalla, utveckla och framja anvandning av de egna resurserna i vardagen.
Verksamhetsprinciperna bygger pa delaktighet och sjalvbestammande for servicetagare.

En stor del arbetsverksamheten bestar av handarbete och tillverkning av produkter till butiken. Vi
har samarbeten med underleverantorer. Vi sorterar och packar olika produkter. Klienterna ar
indelade i 3 stora grupper och en mindre grupp. Den ena gruppen fokuserar mera pa
underleveransjobb. 2 av de andra grupperna har lite mera handarbete/pyssel-uppgifter. Vi har
aven biltvatt. Vi tar emot kunder utifran. Vi tvattar, vaxar och stadar bilar. Vi har 2 socionomer
som hjalper och handleder klienter med att hitta jobba pa vanliga arbetsplatser (utlokaliserat
arbete). Vi har sammanlagt 56 klienter i huset och ca 50 klienter som jobbar med utlokaliserat
arbete och arbete med stdd. Av de utlokaliserade jobbar vissa heltid med utlokaliserat arbete
och vissa jobbar delvis med utlokaliserat och har delvis arbetsverksamhet i huset pa Gnejsgrand.

2. UTARBETANDE AV EN PLAN FOR EGENKONTROLL, VERKSTALLANDE OCH
UPPFOLJNING

2.1 Utarbetande av en plan for egenkontroll



Enligt bestammelsen i 27 § i lag om tillsynen 6ver social- och hdlsovard (741/2023, hadanefter
tillsynslagen) ska privata och offentliga tjansteenheter inom social- och halsovarden utarbeta en
elektronisk plan for egenkontroll for att sakerstélla att den dagliga verksamheten ar av god
kvalitet, andamalsenlig och saker samt for uppfoljning av att den personal som deltar i klient-
och patientarbetet ar tillracklig.

Inom Osterbottens valfardsomrade utarbetas planer for egenkontroll inom verksamhetsomrade
och resultatomrade samt inom verksamhets- och resultatenhet (med beaktande av
speciallagstiftning, till exempel halso- och sjukvardslagen, barnskyddslagen, dldreomsorgslagen)
i enlighet med den riktlinje om utarbetande som faststalls av valfardsomradet. Nar kapitel 3 i
tillsynslagen trader i kraft 1.1.2026 kommer organisationens nuvarande resultatomraden att
registreringstekniskt motsvara tjansteenheter. For varje tjansteenhet ska utarbetas en plan for
egenkontroll som omfattar alla de tjanster som produceras vid tjansteenheten av
tjansteproducenten och for tjansteproducentens rakning.

De planer for egenkontroll som utarbetas inom valfardsomradet grundar sig pa Valviras foreskrift

1/24 (Tillstands- och tillsynsverket for social- och halsovarden, 8.5.24, Dnr V/42106/2023) om
innehadllet i samt utarbetandet och uppfdljningen av den tjansteenhetsspecifika planen for
egenkontroll for tjdnsteproducenter inom social- och halsovarden.

Planerna fér egenkontroll och 6évriga planer &r en del av Osterbottens vélfardsomrédes program
for egenkontroll. Programmet for egenkontroll styr tjdnsteenheterna i genomforandet av
egenkontroll. En handbok for egenkontroll och kvalitetssakring stoder tjansteenheterna i det
praktiska arbetet att utarbeta en plan for egenkontroll och genomfora olika delomraden av
egenkontroll. Varje tjansteenhet ansvarar for att utarbeta en egen plan for egenkontroll. Planerna
utarbetas i samarbete med personalen med hjalp av valfardsomradets enhetliga mall fér en plan
for egenkontroll.

Ansvarsperson(er) for utarbetande av planen for egenkontroll och uppféljning av
genomforandet och uppdateringen samt kontaktuppgifter

Monica Eklund, serviceforman, tfn. 040-7254598

Ansvarsperson(er) for godkannande av planen for egenkontroll samt kontaktuppgifter
Monica Eklund, serviceférman, tfn. 040-7254598

ENHETSBESKRIVNING

-Narchefen gar genom egenkontrollplan med personalen och uppdaterar innehallet regelbundet,
men minst en ggr/ar.

-Pa husmaten gar man genom aktuella saker och gor dven riskbedomning tillsammans med
klienterna.

2.2 Genomfdrande av en plan for egenkontroll, publicering och uppdatering

Det ar vasentligt for genomférande av egenkontroll och fér fungerande egenkontroll i klient- och
patientarbetet att hela personalen i tjansteenheten forbinder sig till egenkontroll och att
personalen forstar betydelsen, syftena och malen gallande egenkontroll. Planen for egenkontroll
styr personalens dagliga arbete och verksamheten i tjansteenheten.

ENHETSBESKRIVNING

Narchefen gar genom egenkontrollplan och riskbedémningen tillsammmans med personalen.
Varje personal kvitterar att ha last egenkontrollplan och tillhérande instruktioner. Raddningsplan/


https://www.finlex.fi/sv/viranomaiset/normi/562001/50504
https://www.finlex.fi/sv/viranomaiset/normi/562001/50504
https://www.finlex.fi/sv/viranomaiset/normi/562001/50504

sakerhetsplan bor dven uppgoras pa varje enhet.

-Egenkontrollplanen publiceras pa Osterbottens valfardsomradets sida under Om oss - Kvalitet
och tillsyn - Egenkontroll. Egenkontrolllplanen finns dven pa anslagstavlan pa enheten.

-Alla anstéllda har ansvar for att krav och kvalitetsmal efterféljs samt for att rapportera om
brister i kvaliteten, tillbud och negativa handelser.. Missforhallanden och brister i kvaliteten kan
upptackas av narstaende, klienten sjalv eller personal och rapporteras till linjeledningen.
Respons kan dven ges via OVPH:s webbsida via en elektronisk responslank (Roidu) eller via en
enhetsspecifik QR-kod i Roidus kundresponssystem. Tillbud rapporteras i den webbaserade
databasen HaiPro och missforhallanden i SPro. Uppdatering av egenkontrollplan och
riskbedomning gors arligen tillsammans med personalen.

3. KLIENT- OCH PATIENTSAKERHET

3.1 Kvalitetsmassiga krav pa tjansten

Osterbottens valfardsomrade dvervakar, féljer upp och utvarderar genom egenkontroll att
tjansterna ar av god kvalitet, lagenliga och sakra. Valfardsomradet ska dven sakerstalla
tillgangen till och kontinuiteten i tjdnsterna samt klienternas likvardighet och delaktighet.

Osterbottens valfardsomrade beviljades i januari 2024 ett SHQS-kvalitetscertifikat som omfattar
valfardsomradets alla tjanster. Certifikatet ar ett bevis pa hogklassig verksamhet pa hog niva
inom social- och halsovarden och ér i kraft fram till den 26 januari 2026. Certifikatet har beviljats
av ett finskt féretag inom kvalitetsutvardering, certifiering och utbildningstjanster, Labquality
nufortiden Aurevia Oy. Valfardsomradets kvalitetsprogram SHQS (Social and Health Quality
Standard) &r ett verktyg for ledning och utveckling inom social- och hélsovarden, och om
verktyget tillampats med framgang beviljas organisationen ett certifikat som erkdnnande.

ENHETSBESKRIVNING

-Ledningen ansvarar for att tillrackliga resurser har anvisats till att trygga en saker verksamhet.
Enhetens narchef bar ocksa huvudansvaret for att skapa en positiv attityd gentemot behandling
av missforhallanden och sékerhetsfragor.

Tillbud rapporteras i den webbaserade databasen HaiPro. HaiPro-rapporter gors kontinuerligt pa
enheten. Uppfdljning av dessa gors pa enhetsniva eller tillsammans med férman. Interna
auditeringar gors regelbundet av valfardsomradets inspektorer. Senaste inspektionen gjordes i
maj -24

-Narchefen gar igenom Egenkontrollplan och Riskbedémning tillsammans med personalen. Varje
personal kvitterar att ha last egenkontrollplan och tillhérande instruktioner.

Raddningsplaner bor dven uppgoras pa varje enhet.

-Varje anstalld forbinder sig till ett livslangt tystnadsplikts- och sekretessavtal vid anstéllningens
borjan. Se blankett "Anvandnings- och sekretessférbindelse gallande uppgifter och datasystem”.
Personalen forbinder sig nu dven elektroniskt till livslangt tystnadsplikts- och sekretessavtal.
Enligt "Dataskydd checklista for forman” bor anstallda ha avlagt en dataskydds- och
datasakerhetsutbildning. Varje personal gar in via Intran och klickar pa lanken "Dataskyddets
ABC for anstallda inom offentliga forvaltning 2020” for att avlagga fortbildningen. Narchefen
paminner sin personal om detta i samband med personalmé&ten/genomgang av
Egenkontrollplan.

-En forutsattning for god riskhantering ar att arbetsgemenskapen arbetar i en 6ppen och trygg
atmosfar dar personal, klienter och anhériga vagar ta upp missférhallanden i kvalitet- och
klientsakerhet.



Pa enheten rader positiv kultur kring HaiPro och rapporter skrivs med lag tréskel. Narchefen
diskuterar regelbundet med personalen kring missférhallanden och sakerhetsfragor.
Missforhallanden och sédkerhetsfragor diskuteras dven i samband med arbetsplatsmoten.

Anmarkningar och klagomal tas upp i enhetens personalgrupp. Beroende pa drendets art
informeras koordinerande serviceférman for delaktighetsstddet. Arendet utreds, dokumenteras
och diskuteras tillsammans med klienten och/eller narstaende.

Eftersom anmarkningars processbeskrivning ocksa dppnad klientens/anhérigs réatt att géra en
anmarkning till ansvarspersonen for verksamhetsenheten inom socialvarden eller till den
ledande tjanstemannen for socialvarden sa bra att beskriva forfarandet enhetligt och ta upp den
som svarar pa anmarkningarna. Klagomal gar sen till tillsynsmyndigheter om man ej ndjd med
svaret pa anmarkning.

3.2 Ansvar for tjansternas kvalitet

Ansvaret och ledningen av egenkontrollen inom Osterbottens valfardsomrade samt
sakerstéllande av kvaliteten och sdkerheten beskrivs i valfardsomradets forvaltnings- och
verksamhetsstadga, i programmet for egenkontroll samt pa praktisk niva i handboken for
egenkontroll och kvalitetskontroll.

ENHETSBESKRIVNING

Narchefernas uppgift ar att sakerstalla, folja upp och utveckla verksamhetens smidighet. |
genomforandet av kvalitets- och sdkerhetspolicyn ska narcheferna

W uppratthalla en 6ppen diskussion om kvalitet och sédkerhet i arbetsenheten och
intressentgrupperna och stodja utvecklingen av en atmosfar fri fran skuldbeldggning

N sakerstalla att personalen ar medvetna om rapporteringsskyldigheten i anslutning till
anmalningar om missforhallanden, kvalitetsavvikelser och negativa handelser samt utveckla
verksamheten utifran responsen

M regelbundet ta upp kvalitets- och sédkerhetsfragor

W Kvadria serviceenhet har ett tydligt introduktionsprogram for vikarier och nyanstallda.

K ge konstruktiv feedback till personalen regelbundet och i ratt tid.

3.3 Klientens stallning och rattigheter

Tjansteenheterna inom Osterbottens valfardsomrade iakttar bestammelserna i lagarna om
klientens/patientens stallning och rattigheter (812/2000; 795/1992) samt valfardsomradets
anvisningar for sakerstallande av klientens/patientens stallning och rattigheter.

Klienten/patienten har ratt till socialvard och halso- och sjukvard av god kvalitet samt till gott
bemdtande. Den tjanst/den vard som tillhandahalls en klient eller patient ska ordnas utan att
kranka dennas manniskovarde samt med respekt for dennas dvertygelse och integritet enligt
bestammelsernai 4 § i lag om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden (812/2000),
3 §ilag on patientens stéllning och rattigheter (785/1992) och 30 § i socialvardslagen
(1301/2014).

3.3.1 Tillgang till tjanster och vard

Information om tillgéng till tjanster och vard inom Osterbottens valfardsomrade samt vantetider
till vard finns pa Osterbottens valfardsomrades webbplats: Vard och Tillgéng till vard — véantetid
Om att fa vard stadgas narmare i 6. kap. i halsovard- och sjukvardslag (1326/2010). Aktuella
maximala vantetider for att fa vard finns pa Social- och halsovardsministeriets webbplats:



https://osterbottensvalfard.fi/vard/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/kundens-och-patientens-rattigheter/tillgang-till-vard/
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https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/kundens-och-patientens-rattigheter/tillgang-till-vard/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/kundens-och-patientens-rattigheter/tillgang-till-vard/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/kundens-och-patientens-rattigheter/tillgang-till-vard/

Tillgang till vard (vardgaranti) - Social- och hélsovardsministeriet (stm.fi)

Om tillhandahallande av socialvard, dess tillgdnglighet och lagstadgade behandlingstider
stadgas i 4. kap. i socialvardslagen (1301/2014).

Mera information om tillgangen till socialtjanster finns pa Social- och halsovardsministeriets
webbplats: Tillgang till socialvardstjanster

Ordnande av vard ifall att den maximala vantetiden 6verskrids

Om social- och halsovérden i Osterbottens vilfardsomrade inte kan ge en patientvard inom den
foreskrivna maximala vantetiden maste valfardsomradet se till att patienten har mojlighet att fa
vard nadgon annanstans, antingen i ett annat valfardsomrade, genom kop av tjanster eller genom
att ge patienten en servicesedel. For det betalar patienten inte nagra extra avgifter, utan
patienten betalar endast valfardsomradets kundavgift for varden. Patienten har ratt att vagra ta
emot vard pa en annan enhet och kan vénta tills varden kan ges pa den enhet som patienten valt.
Om valfardsomradet inte kan ordna vard i Finland inom den i lagen foreskrivna tiden, maste
valfardsomradet pa patientens begaran ge férhandstillstand att pa valfardsomradets bekostnad
sOka vard i ett annat EU-land eller EES-land eller i Schweiz. (STM: Vantetiderna inom varden
(vardgarantin)

ENHETSBESKRIVNING

Servicebeddmning gors av funktionshinderservicens socialarbetare i samband med uppgoérande
av vard- och serviceplan. ICF anvands som referensram och gemensam vardtyngdmatare (Rai
ID) kommer att tas i bruk under hosten 2025 inom Rehabiliteringen. Gallande enhetens klienter
bor anhdriga och serviceenhetens personal tas med i bedomningen av klienten servicebehov.
Hittills har vi kunnat ordna servicen pa nan av Kvadrias enheter. Vara mindre enheter Kvadria
lantgarden och Molpe har lite storre begréansningar pa grund av begransat utrymme i fastigheten.
Vi forsoker ordna sa att man kan vara nan dag pa dessa enheter men att man kombinerar det
med annat om man behdver arbetsverksamhet alla vardagar.

Om social- och halsovérden i Osterbottens vilfardsomrade inte kan ge en patientvard inom den
foreskrivna maximala vantetiden maste valfardsomradet se till att patienten har mojlighet att fa
vard nadgon annanstans, antingen i ett annat valfardsomrade, genom kop av tjanster eller genom
att ge patienten en servicesedel. For det betalar patienten inte nagra extra avgifter, utan
patienten betalar endast valfardsomradets kundavgift for varden. Patienten har ratt att vagra ta
emot vard pa en annan enhet och kan vénta tills varden kan ges pa den enhet som patienten valt.
Om valfardsomradet inte kan ordna vard i Finland inom den i lagen foreskrivna tiden, maste
valfardsomradet pa patientens begaran ge férhandstillstand att pa valfardsomradets bekostnad
sOka vard i ett annat EU-land eller EES-land eller i Schweiz. (STM: Vantetiderna inom varden
(vardgarantin)

3.3.2 Bedomning av servicebehov/vardbehov

ENHETSBESKRIVNING

Servicebeddmning gors av funktionshinderservicens socialarbetare i samband med uppgérande
av vard- och serviceplan. ICF anvands som referensram och gemensam vardtyngdmatare (Rai
ID) kommer att tas i bruk under hésten -25 inom Rehabiliteringen. Gallande enhetens klienter bor
anhoriga och serviceenhetens personal tas med i beddmningen av klienten servicebehov.

Vi har en eller ett par personal som fungerar som kontaktperson med klienten. Den som jobbar
mest med klienten ifrdga fungerar som kontaktperson och narvarar vid méten kring klienten.

3.3.3 Planering och genomférande av tjansten/varden
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ENHETSBESKRIVNING

Socialarbetare inom funktionshinderservice gor upp serviceplan for varje klient. Serviceplanen
ligger som grund for genomfoérandeplanen. Genomfdérandeplanen uppgors pa den enhet dar
klienten far sin service och den gors utgaende fran en bedémning av klientens helhetssituation.
Enhetens narchef ansvarar for att planerna gors och klientens kontaktperson koordinerar
uppgorandet av planen. Planen gors i samarbete med personer i klientens vardag. Information
insamlas géllande klientens 6nskemal och behov. Planen ger en helhetsbeskrivning av innehallet
i den service klienten erhaller. | planen beskrivs bl.a. vardagliga lang- och kortsiktiga
malséattningar. Genomforandeplanen foljs upp arligen eller beroende pa klientens behov.
Tidpunkt for uppfoljning antecknas i planen.

3.3.4 Bemotande av klient/patient och rattigheter

Klienten/patienten har ratt till gott bemdtande, det vill saga hens manniskovarde, dvertygelse och
integritet ska respekteras. Klientens/patientens énskemal, asikt, intresse och individuella behov
samt modersmal och kulturbakgrund ska beaktas i tjdnsterna/varden. Kravet pa gott bemotande
galler saval de tjanster som valfardsomradet sjalv producerar och de tjanster som
valfardsomradet koper.

Valfardsomradet har utarbetat anvisningar for gott bemotande och god behandling av en klient
eller patient (intra). | anvisningen beskrivs vad en anstalld ska géra om hen observerar osakligt
beteende och osaklig behandling i sitt arbete. Anstallda ska ingripa i osakligt beteende och
osaklig behandling och alla som jobbar i enheten ska kanna till hur man anmaler. En anmalan om
en situation dar man upplevt osakligt beteende eller osaklig behandling kan @ven goras av klient,
patient eller anhérig. Aven anstéllda eller andra personer som varit narvarande kan gora en
anmalan. Det finns flera anmalningskanaler.

Anmalningskanaler for klienter, patienter och personer utanfor organisationen finns pa
valfardsomradets webbplats: Ge respons - Osterbottens valfardsomrade (osterbottensvalfard.fi).
En klient, patient eller anhorig kan aven ge muntlig respons. Anmalningskanaler for personalen
(HaiPro och SPro) finns pa intra.

Sjalvbestammanderatten ar varje manniskas grundlaggande rattighet, och den inbegriper ratt till
personlig frihet, likvardighet, integritet och sakerhet. Den har ndra samband med ratten till
privatliv och skydd for privatlivet. Tjanster och vard genomfdrs i regel utan att begrénsa en
persons sjalvbestammanderatt. Om man ar tvungen att vidta atgarder som begransar
sjalvbestammanderatten, ska det finnas en laglig grund for detta och sjalvbestammanderatten
kan begransas endast ifall att klientens/patientens eller andra personers hélsa eller sakerhet
hotar att dventyras eller om andra metoder inte hjalper. Begransningsatgarderna ska utforas i
enlighet med principen om lindrigaste majliga begransning och pa ett sdkert satt med respekt for
manniskovardet. En anvisning om anvandning av begransningsatgarder har utarbetats for
valfardsomradets personal. Anvisningen finns i materialbanken pa intra.

Behandling av en klient/patient och rattigheter

ENHETSBESKRIVNING

Personalen tar i beaktande sjalvbestammande, sjalvstandighet, delaktighet och jamlikhet bland
klienterna. Osterbottens vélfardsomrade erbjuder dven méngprofessionellt stdd vid stdd och
kompetens-centret. Personal erbjuds kontinuerlig intern och extern fortbildning. Personalen
genomgar lagstadgade fortbildningar sdsom “Avekki”. For att sdkerstélla att dven ny personal
bemaoter klienterna val, ges introduktion enligt en checklista och utbildning innan personalen
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inleder arbetet.

Negativa handelser och risksituationer rapporteras i den webbaserade programvaran HaiPro. |
forsta hand gar kontaktpersonen och/eller enhetens narchef igenom handelsen eller
risksituationen med klienten, efter intraffad negativ handelse kan psykologen vid stéd och
kompetenscentret kontaktas for samtal. Klienter och anhdriga uppmuntras aven att anmala
missforhallanden i SPro.

Vid behov kontaktas anhoriga per telefon av enhetschefen och ett natverksmote bokas in dar
klienten, anhoriga, enhetschefen och/eller ansvariga handledaren deltar for att diskutera den
negativa handelsen. Vid behov kopplas dven koordinerande serviceférmannen, socialarbetaren,
psykologen eller nepsy/habiliteringshandledaren in.

Sjalvbestammanderatt

ENHETSBESKRIVNING

Personal arbetar, i dagliga samtal med klienterna lyhort, med att starka klienternas ratt till
sjalvbestammande och 6kad delaktighet med respekt for deras integritet. Personcentrerad
planering (PCP) for samtliga klienter tillampas pa enheten. Samtal mellan klienter och
kontaktperson halls ungefar en gang i aret eller oftare om behov finns.. | genomférandeplanen
dokumenteras pa vilket satt klientens sjalvbestdammande starks. Denna plan delges Ovrig
personal, sa att alla gemensamt kan arbeta for att tillmétesga och uppfylla 6nskemal.

Alla klienter bor ha mojlighet att uttrycka dnskemal och ge respons pa servicen, vilket kan
innebara att personliga kommunikationshjalpmedel behover utformas och anvandas.

All personal arbetar utgaende fran férebyggande atgarder. Begransande atgarder vidtas endast
om det &r absolut nddvandigt och i sa fall férordas lagenliga tidsbundna beslut av
enhetscheferna.

Innan begransande atgarder far vidtas bor olika I6sningar och arbetssatt forst noggrant provas.
For bearbetning av dylika fragor finns stod och kompetenscentret till enheternas forfogande.
Begransande atgarder tillampas enligt lag om specialomsorger (381/2016) § 42.

For bearbetning av dylika fragor finns inom OVPH IMO-grupp.

Pa Kvadria/Gnejsgrand har vi inga beslut pa begransande atgarder. Endast tillfalliga beslut tas
om det ar absolut nédvandigt

Om klienten &r sa pass upprord och det inte gar att lugna ner hen férs klienten i ett avskilt rum
for att andra inte skall bli stérda

Personal ar med klienten i rummet tills hen har lugnat ner sig. Detta dokumneteras i Lifecare
som tillfallig begransande atgard.

3.3.5 Anmarkning, klagomal och anmalan om patientskada
Anmarkning

Inom social- och héalsovarden ar en god service och god vard ett resultat av samarbete mellan
klienten/patienten, anhdriga och professionella. Om du ar missndjd med den tjanst/vard som du
fatt, ta genast upp det med den person som tillhandahallit tjansten/gett varden eller fattat
beslutet eller med hens chef vid den verksamhetsenhet dar du skott ett drende eller fatt vard. Om
arendet inte kan redas ut genom diskussion, har en klient som ar missndjd med kvaliteten pa
socialvarden eller med behandling inom socialvarden réatt att géra en anmarkning till
ansvarspersonen for verksamhetsenheten inom socialvarden eller till den ledande
tjdnstemannen for socialvarden (lag om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden
812/2000, 23 §).



En patient som ar missnéjd med hélso- och sjukvarden eller med bemdotandet har ratt att géra en
anmarkning till den ansvariga direktoren for hdlso- och sjukvarden inom verksamhetsenheten i
fraga (lag om patientens stéllning och rattigheter 785/1992, 10 §). Vid behov ger socialombudet
eller patientombudet hjalp och vagledning for att utreda saken eller géra en anmarkning.

En skriftlig anmarkning kan du lIdamna pa ett digitalt formular pa valfardsomradets webbplats
eller genom att fylla i en blankett som skrivs ut.

Formular for anmarkning som galler tjanster inom socialvarden och anvisningar for ifyllandet
finns pa var webbplats: Klientens rattigheter inom socialvarden.

Motsvarande formular for anmarkning som galler tjanster/vard inom halso- och sjukvarden och
anvisningar for ifyllandet finns pa var webbplats: Missnojd med varden.

Pa en anmarkning ges ett svar inom skalig tid, cirka 1-4 veckor.

Klagomal

En anmarkning &r det primara sattet att anmaéla missnoje, och ett klagomal det sekundara sattet.
Om den som gjort en anmarkning inte ar néjd med svaret pa anmarkningen, kan hen lamna ett
klagomal (lag om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden 812/2000, 23 a §; lag om
patientens stallning och rattigheter 785/1882, 10 a §) till regionforvaltningsverket och i
specialfall till Valvira. Formular och anvisningar for att lamna ett klagomal finns pa
regionforvaltningsverkets webbplats: Anmarkning och klagomal. Anvisningar for ett klagomal
finns dven pa valfardsomradets webbplats: Rattigheter som galler en klient inom socialvarden
och Missndéje med varden.

Tillaggsuppgifter: Klient- och patientsakerhetscentrets webbplats: Anvisning for klienter och
patienter.

Patientskadeanmalan

Patientforsakringscentralen (PFC) handlagger alla patientskadeanmalningar som galler halso-
och sjukvarden i Finland. En patientskada ska anmadlas till Patientférsakringscentralen. Ett
formular for skadeanmalan och tillaggsuppgifter fas av patientombudsmannen, pa
valfardsomradets webbplats: Missndjd med varden samt pa Patientférsakringscentralens
webbplats: <a href="">Skadeanmalan.

Anmarkning

Inom social- och halsovarden &r en bra tjanst och god vard ett resultat av samarbete mellan
klienten/patienten, anhdriga och professionella. Om du &r missndjd med den tjanst/vard som du
fatt, ta genast upp det med den person som tillhandahallit tjansten/gett varden eller fattat
beslutet eller med hens chef vid den verksamhetsenhet dar du skott ett drende eller fatt vard. Om
arendet inte kan utredas genom diskussion, har en klient som ar missnojd med kvaliteten pa
socialvarden eller med behandling inom socialvarden rétt att géra en anmarkning till
ansvarspersonen for verksamhetsenheten inom socialvarden eller till den ledande
tjidanstemannen for socialvarden (socialvardslag 812/2000, 23 §).

En patient som ar missnojd med hélso- och sjukvarden eller med bemotandet har réatt att géra en
anmarkning till den ansvariga direktoren foér halso- och sjukvarden inom verksamhetsenheten
ifraga (hélso- och sjukvardslag 785/1992, 10 §). Vid behov ger socialombudet eller
patientombudet hjalp och vagledning for att géra en anmarkning.
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En skriftlig anmarkning kan du lamna pa ett digitalt formular pa valfardsomradets webbplats
eller genom att fylla i en blankett som skrivs ut.

Formular for anmérkning som géller tjanster inom socialvarden och anvisningar for ifyllandet
finns pa var webbplats: Klientens rattigheter inom socialvarden - Osterbottens valfardsomrade
(osterbottensvalfard.fi).

Motsvarande formular for anmérkning som géller tjdnster/vard inom hélso- och sjukvérden och
anvisningar for ifyllandet finns pa var webbplats: Missndjd med varden - Osterbottens
valfardsomrade (osterbottensvalfard.fi)

Pa en anmarkning ges ett svar inom skalig tid, cirka 1-4 veckor.

Klagomal

En anmarkning ar det primara séttet att anmaéla missnoje, och ett klagomal det sekundara sattet.
Om den som gjort en anmarkning inte ar n6jd med svaret pa anmarkningen, kan hen lamna ett
klagomal (socialvardslag 812/2000, 23 a §; halso- och sjukvardslag 785/1882, 10 a §) till
regionforvaltningsverket och i specialfall till Valvira. Formular och anvisningar for att Ilamna ett
klagomal finns pa regionforvaltningsverkets webbplats: Anmarkning och klagomal. Anvisningar
for ett klagomal finns dven pa valfardsomradets webbplats: Réattigheter som géller en klient
inom socialvarden och Missnoje med varden.

Tillaggsuppgifter: Klient- och patientsakerhetscentrets webbplats: Anvisning for klienter och

patienter.

Patientskadeanmalan

Patientforsakringscentralen (PFC) handlagger alla patientskadeanmalningar som galler halso-
och sjukvarden i Finland. En patientskada ska anmalas till Patientforsakringscentralen. Ett
formular for skadeanmalan och tillaggsuppgifter fas av patientombudsmannen, pa
valfardsomradets webbplats: Missnoje med varden samt pa Patientforsakringscentralens
webbplats: <a href="https: https://www.pvk.fi/sv/

ENHETSBESKRIVNING

Anmarkningar och klagomal tas upp i enhetens personalgrupp. Beroende pa drendets art
informeras koordinerande serviceférman for delaktighetsstodet. Arendet utreds, dokumenteras
och diskuteras tillsammans med klienten och/eller narstaende.

Namn och kontaktuppgifter till den person som ansvarar for behandling av en anmarkning som
galler halso- och sjukvarden vid verksamhetsenheten (ldkare) eller den ansvariga direktoéren for
hélso- och sjukvarden

Annica Sundberg ledande lakare REHAB tfn. 0504385973

Namn och kontaktuppgifter till den person som ansvarar for behandling av en anmarkning som
galler socialvarden vid verksamhetsenheten

Enhetens anmarkningar kan tas emot av: Personalen

Enhetens serviceférman Monica Eklund tfn. 040-7254598 e-post monica.eklund@ovph.fi
Koordinerande serviceforman Mari-Anette Ronnlund tfn. 050-5744753, e-post mari-
anette.ronnlund@ovph.fi
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Formular for anmarkning som géller tjanster inom socialvarden och anvisningar for ifyllandet
finns pa var webbplats: Klientens rattigheter inom socialvarden - Osterbottens valfardsomrade
(osterbottensvalfard.fi).

3.3.6 Social- och patientombudens tjanster

Social- och patientombudens uppgifter och kontaktuppgifter

For att framja tillgodoseendet av rattigheterna och rattsskyddet for patienter och klienter ska
valfardsomradet ordna patientombuds- och socialombudsverksamhet. Patientombudens och
socialombudens uppgifter grundar sig pa lagen om patientombud och socialombud (739/2023,
1-2 §, 8 §). Social- och patientombuden vid Osterbottens valfardsomrade tillhandahaller social-
och patientombudsservice &t samtliga offentliga och privata serviceproducenter i Osterbotten.

Socialombudens och patientombudens uppgifter:

- Ge rad och informera klienter/patienter eller deras lagliga foretradare, anhériga eller andra
narstdende om klientens stéllning och rattigheter inom socialvarden (812/2000) samt om
arenden enligt lagen om patientens stéllning och rattigheter (785/1992).

- Ge rad och vid behov hjalpa en klient/patient eller patientens lagliga foretradare, anhoriga eller
andra narstaende att géra en anmarkning.

- Ge rad hur ett klagomal, rattelseyrkande, besvar, skadeersattningsyrkande, erséattningsyrkande
som galler en patient- eller lakemedelsskada eller ett annat darende som galler rattsskyddet i
anknytning till en klients socialvard eller en patients hélso- och sjukvard kan lamnas till en
behorig myndighet.

- Informera om klientens/patientens rattigheter.

- Sammanstalla information om kontakterna med klienter/patienter och félja upp klienternas/
patienternas rattigheter och stallning.

- Utéver namnda uppgifter bidra till att klienternas/patienternas rattigheter framjas och
forverkligas.

Socialombudets kontaktuppgifter

Socialombud, telefonnummer: 040 507 9303, telefontid: mandag—fredag kl. 08.00-14.00
E-postadress: socialombud@ovph.fi (oskyddad e-post)

Besoksadress: Osterbottens vilfardsomrade, Vasa centralsjukhus, A1, Sandviksgatan 2-4,
65130 Vasa

Patientombudens kontaktuppgifter:

Patientombud, telefonnummer: 06 218 1080, telefontid mandag-—torsdag kl. 09.00-11.00 och
12.00-13.00

E-postadress: patientombud@ovph.fi (oskyddad e-post)

Besoks- och postadress: Osterbottens valfardsomrade, Vasa centralsjukhus, A1, Sandviksgatan
2-4,65130 Vasa

Kontaktuppgifter till socialombudet och patientombuden finns dven pé webbplatsen for
Osterbottens valfardsomrade: Klientens och patientens rattigheter - Osterbottens
valfardsomrade (osterbottensvalfard.fi)

3.3.7 Klienternas/patienternas delaktighet

Kunder inom Osterbottens valfardsomrade har méjlighet att delta i utvecklandet av servicen
genom att delta i invanarpanel, paverkansorgan eller andra forum for kunddelaktighet. En del
kunder kan delta i tjansteproduktionen i samarbete med professionella, till exempel som
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erfarenhetsexperter. En delaktighetsplan som utarbetats fér Osterbottens vélfardsomrade utgor
ramen for utveckling av delaktighetsarbetet. Delaktighetsplanen finns pa valfardsomradets
webbplats.

Valfardsomradet har féljande paverkansorgan: ungdomsfullmaktige, dldreradet och rad for
personer med funktionsnedsattning. Delaktigheten for valfardsomradets kunder stods dven
bland annat genom partnerdiskussioner mellan valfardsomradets sektorer samt organisationer
och féreningar samt genom koordinerad organisations- och frivilligverksamhet (OLKA). OLKA-
verksamheten genomférs som ett samarbete mellan Osterbottens Féreningar r.f. och
Osterbottens valfardsomrade.

ENHETSBESKRIVNING

Klienten deltar i uppgorande av genomforandeplanen och i natverksmaoten. Med klientens
tillstand kan dven narstaende delta i dessa moten. Enligt overenskommelse med klienten kan
kontaktperson och narstaende diskutera med varandra samt vid behov kontakta enhetschefen
eller koordinerande serviceférman inom delaktighetsstodet.

Kvalitetsmatning gors arligen.

Klienter, narstdende, personal och utomstaende kan pa Osterbottens vélfardsomrédes hemsida
ge fritt formulerad eller riktad respons. Det gar ocksa att skanna QR-koden som finns pa enheten
for att ge respons. Den finns pa anslagstavlan och i alla grupprum.

3.4 Beaktande av regelbundet insamlad respons och ovrig respons

Inom Osterbottens valfardsomrade kan en klient/patient/néarstdende ge respons om en tjanst
eller vard som hen tagit del av och saledes paverka utvecklingen av tjdnsterna genom sin egen/
en narstaendes upplevelse av tjdnsten/varden. Respons insamlas regelbundet dven av
studerande och personal.

Respons av klienter

Vara kanaler for respons fran kunder finns pa valfardsomradets webbplats: Ge respons -
Osterbottens valfardsomrade (osterbottensvalfard.fi)

Respons kan ges om social- och halsovardstjansterna, webbsidorna eller allmén respons (da
galler responsen inte en enskild enhet). Respons kan ges muntligt eller skriftligt till en enhet som
tillhandahaller tjanster eller vard, till exempel via kundresponsapparater vid enheterna samt via
QR-koder. Pa vissa enheter kan man dven ge respons via en lank som finns i textmeddelandet.

Kundupplevelse och kundnojdhet

Valfardsomradet méater kundupplevelsen och kundnéjdheten med hjalp av
nettorekommendationsindex, det vill sdiga NPS-métare (Net Promoter Score). NPS-mataren
anger hur stor del av kunderna som kan rekommendera de tjanster som Osterbottens
valfardsomrade tillhandahaller. NPS-talet ligger mellan -100 och 100. Vanligen anses 50 som ett
bra resultat. Ju hogre tal, desto fler kunder kan rekommendera valfardsomradets tjanster.

Respons som insamlas av studerande

Valfardsomradet insamlar dven regelbundet respons av studerande med hjalp av NPS-matare
och en responsforfragan for studerande (CLES). NPS-talet ligger mellan -100 och +100. Vanligen
anses 50 som ett bra resultat. Anvisningar for studerande som ska ge respons samt resultat fran
NPS-métaren och CLES-forfragan finns pa valfardsomradet intra.

Respons av personalen
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Av personalen insamlas respons om arbetsplatsen bland annat med hjalp av en NPS-
rekommendationsmatare. Genom maétaren fas information om personalens trivsel och om vad
arbetstagarna tycker om sin arbetsplats. Matningen gors tva ganger per ar per e-post.
Anvisningar for behandling av resultaten, rapportering och genomgang finns pa
valfardsomradets intra. Resultat for varje sektor publiceras pa intra.

ENHETSBESKRIVNING

Klienten deltar i uppgorande av genomforandeplanen och i natverksmaoten. Med klientens
tillstand kan dven narstaende delta i dessa moten. Enligt overenskommelse med klienten kan
kontaktperson och narstaende diskutera med varandra samt vid behov kontakta enhetschefen
eller koordinerande serviceférman inom delaktighetsstodet.

Kvalitetsmatning gors arligen.

Klient, narstdende, personal och utomstaende kan pa Osterbottens vélfardsomrédes hemsida ge
fritt formulerad eller riktad respons

Man kan ge respons via QR-koden som finns pa enheten. Man skannar koden for att komma till
responsblanketten. Man kan ocksé ge respons pa Osterbottens valfardsomréades hemsida
www.osterbottensvalfard.fi

Responsen anvands som grund for kartlaggning av utvecklingsbehov av organisationens
servicekvalitet. Enheternas egna malsattningar (som revideras arligen) gors bl.a. utgdende fran
inkommen respons

3.5 Personal

Tjansteenheterna inom Osterbottens valfardsomrade ska ha tillrackligt med séddan personal som
verksamheten kraver (tillsynslagen 741/2023,9 §, 10 §). | personalen som deltar i klient- och
patientarbete kan vid behov dven inga yrkespersoner som kops av en annan tjansteproducent
(kravet i arbetsavtalslagen 55/2001, 7 § ska uppfyllas). Antalet arbetstagare som deltar i klient-
och patientarbete ska vara tillrackligt i relation till antalet patienter/klienter samt deras behov av
vard, hjalp, stod och tjanster samt forandringar i behoven.

Anvisningar som galler valfardsomradets anstallda, personaldrenden, arbetsskyddet samt
uppfyllandet av forpliktelser i enlighet med arbetarskyddslagen (738/2002) finns pa
valfardsomradets intra: Mitt anstéallningsforhallande och Materialbanken och i applikationen
Alma. Formella kompetenskrav for tjanster och befattningar inom valfardsomradet, sdsom
yrkesmadssig behorighet och krav pa sprakkunskaper beskrivs i behorighetsstadgan.
Behorighetsstadagan finns pa valfardsomradets webbplats.

3.5.1 Mangden och strukturen for personal

ENHETSBESKRIVNING

Pa Gnejsgrand finns en serviceférman, 3 chaufforer, 2 kockar, 3 socionomer, 2 handledare, 7
vardare och 2 vardbitraden. All personal ar i allmén arbetstid.

3.5.2 Principer for anvandning av vikarier och for rekrytering

ENHETSBESKRIVNING

Alla langre vikariat (+5 man) och befattningar lediganslas via Kuntarekry. Ordinarie tjanster och
befattningar besatts efter att offentliga ansékningar inkommit, intervjutillfallen ordnats och
utvarderats. Enheten ar enligt styrelsebeslut klassificerad som ensprakig (svensk). Stammer for
alla Karkullas gamla enheter.


https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/toihin-meille/hyvinvointialue-tyonantajana/kaksikielinen-organisaatio/

Vikarier anstalls vid behov for att sakerstalla tillracklig personaldimensionering och trygga
klientsakerheten.

Vid rekrytering vardesatts erfarenhet av liknande arbete och goda insikter i varderingar och
principer i arbete med personer med specialbehov. Utgangspunkten &r att samtliga anstéllda ska
ha lamplig utbildning fér arbetsuppgiften, vara motiverade och visa gott bemotande. For att
kunna arbeta ensam som ansvarig for klienter behévs registrering hos Valvira. Da ldkemedel
hanteras kravs ldkemedelstillstand i form av avklarad LOVE-tentamen. Lamplighet kontrolleras
pa begaran via referenser. Straffregisterutdrag bor uppvisas av personal som arbetar med barn
under 18 ar. Anstéllningarna inleds med provotid upp till halften av anstallningstiden, dock
maximalt 6 manader.

Sakerstallande av lamplighet och palitlighet vid rekrytering till arbete med barn och &ldre och
personer med funktionsnedsattning

ENHETSBESKRIVNING

Arbetsgivaren ar i lag skyldig att via inlamnat straffregisterutdrag kontrollera om det finns
brottslig bakgrund hos personer som arbetar med barn, dldre och personer med
funktionsnedsattning (fran 1.1.2025). | platsannonsen ska det namnas att den som anstalls skall
visa upp ett straffregisterutdrag.

Vid rekrytering vardesatts erfarenhet av liknande arbete och goda insikter i varderingar och
principer i arbete med personer med specialbehov. Utgangspunkten ar att samtliga anstéllda ska
ha lamplig utbildning for arbetsuppgiften, vara motiverade och visa gott bemdotande.

Narchefen dokumenterar pa HR-blankett nar arbetstagaren har uppvisat straffregisterutdraget.

3.5.3 Introduktion, fortbildning och sakerstallande av kunnande

Introduktion for personalen

Introduktion fér personal inom Osterbottens vélfardsomréde ordnas enligt ett
introduktionsprogram i tre delar (delar 1-3). Den forsta delen bestar av allméan introduktion. Den
ar avsedd for alla arbetstagare och aven for studerande och sommarjobbare. Den andra delen
bestar av introduktion till en specifik sektor (torde bli klar vid arsskiftet 2024-2025). Den tredje
delen producerar enheten/avdelningen pa en fardig mall (blir klar ar 2025).

Valfardsomradets introduktionsprogram ar konstruerat i programmet Laatuportti. | Laatuportti
finns aven kompetensmatriser for personalen. Laatuportti har dessutom gransshnitt till HRM-
systemet. Via systemen kan cheferna folja upp vilka delar av arbetstagarens introduktion som
utforts. Ett natbaserat introduktionsprogram sakerstaller utover uppfoljningen aven att
introduktionen ar av jamn kvalitet for alla. De arbetstagare som genomgatt
introduktionsprogrammet far en responsforfragan som galler introduktionsmaterialet.

Natbaserad introduktion utesluter aldrig personlig introduktion. En ansvarsperson for
introduktionen ska alltid utses for en ny arbetstagare. Den personliga introduktionen ar viktigare
an introduktionen pa natet. Innehallet i introduktionsprogrammet beskrivs narmare i
valfardsomradets intra.

ENHETSBESKRIVNING

Vi har en checklista dar vi checkar av alla omraden som bor informeras om bade till nyanstéllda
och studerande.

Fortbildning och sakerstallande av kunnande



Valfardsomradets personal- och utbildningstjanster utarbetar varje ar i samarbete med
tjanstesektorerna en plan for att uppratthalla och framja arbetstagarnas yrkesméssiga
kunnande. Fortbildning ordnas bade internt och externt.

Personalens kunnande och utbildningsbehoven bedéms i relation till utvecklingen av
forfarandena inom social- och halsovardsverksamheten och valfardsomradets strategi.
Dessutom ska varje arbetstagares personliga utbildningsbehov gas igenom varje ar vid ett
utvecklingssamtal. Arbetstagarna har skyldighet att uppratthalla sitt eget yrkesméssiga
kunnande och arbetsgivaren har skyldighet att ge personalen mdjlighet att delta i fortbildning.
(Social- och halsovardsministeriets forordning om fortbildning for social- och
halsovardspersonal 57/2024).

For personalen ordnas regelbundet olika slags utbildning, sdsom till exempel utbildning i férsta
hjalpen, hygien- och sakerhetsutbildning, natutbildning i Iakemedelsbehandling (LoVe),
datasakerhets- och dataskyddsutbildning och utbildning i olika elektroniska system.

| Laatuportti finns enhetsvisa gruppmatriser for uppféljning av personalens kompetenser. Via
den egna gruppmatrisen kan cheferna félja upp vilka kompetenser personalen innehar
(lakemedelslov och apparatpass). Personalen kan &ven sjalv folja med sina kompetenser och nar
de behover fornyas.

ENHETSBESKRIVNING

Statistik pa antalet fortbildningsdagar fas utgaende fran anmalningar i utbildningskalendern.
Narchefen foljer upp antalet fortbildningsdagar och personal ar sjélv aktiv i deltagande i sddan
fortbildning som kravs och/eller finns att erbjuda i fortbildningskalendern.

Med hjalp av laatuportti lagger vi in utférda tentamen och hur lange den ar i kraft. Systemet
paminner da det ar dags att fornya kunskaperna i t.ex lakemedelsbehandling.

Checkllista finns géllande datasekretessen och vad personalen bor tédnka pa.
Narchefen/serviceansvariga ser till att utvecklingssamtal halls minimi en ggr/ar.

Narchefen ska aktivt félja upp om osakligt bemdétande i form av mobbning eller trakasserier och
missforhallanden av olika slag som

forekommer pa arbetsplatsen och pa eget initiativ ingripa i dem. | allménhet &r det lattare att
stoppa dylikt beteende ju tidigare man ingriper

Egenkontrollplanen uppgors och uppdateras med personalen.

Sakerhetspromenad gors arligen.

3.5.4 Arbetshilsa och arbetarsiakerhet

ENHETSBESKRIVNING

W Narchefersadkerstéller personalens vdalmaende och arbetshalsa, arbetar med férebyggande
verksamhet samt uppgor direktiv for hur problem till foljd av bristande arbetsformaga

eller arbetsprestation ska behandlas (arbetarskyddslagen 8 §).

Samarbetet med foretagshalsovarden ar ytterst viktig vid atergang till arbete efter en langre
sjukledighet.

Personalens arbetstider planeras och verkstélls i Titania.

X Narchefen skapar en trygg verksamhetskultur och framjar personalens kompetensutveckling
och beredskap att presterai ett arbete i

forandring.

W Informerar om praxis och eventuella férandringar samt forbinder sig att folja dessa.

W Foljer upp effekter av olika typer av atgarder.



Néarschefen ansvarar for arlig uppdatering av enhetens raddningsplan. Personalen forbinder sig
att lasa och handla enligt planen. Myndighetskontroller gors regelbundet bl.a. av
slackningsapparatur. Brand- och utrymningsovningar ordnas enhetsvis pa eget initiativ samt
kontroll av larmband, larmtelefoner och eventuella larmklockor. Arlig riskbedémning forebygger
uppkomsten av nya risker samt kartlagger kritiska arbetsmoment.

3.6 Uppfoljning av tillrackligheten for den personal som deltar i klient- och
patientarbetet

Osterbottens valfardsomrades personalplan grundar sig pa valfardsomradets strategi,
personalpolicy och malen i personalprogrammet. Valfardsomradet ska som tjansteproducent
folja upp att det finns tillrdckligt med personal for tillhandahallandet av tjansterna bade inom den
egna tjansteproduktionen samt inom kopta tjanster (tillsynslag 741/2023, 23 §). Uppfdljningen
ska beakta de krav som finns i speciallagstiftningen gallande personaldimensioneringen och
resurstilldelningen, sdsom till exempel vardardimensioneringen (lagen om stddjande av den aldre
befolkningens funktionsférmaga och om social- och halsovardstjanster for dldre 980/2012, 20

§).

Ett tillrackligt personalantal sakerstélls aven genom de konkurrensutsattningar som utfors i
samarbete med upphandlingsenheten. Da forman rekryteras till tjainsteenheterna och da vikarier
skaffas stdds rekryteringsprocessen av resursenheter inom valfardsomrades olika
tjanstesektorer.

Verksamhets- och resultatomradets beredskapsplan ska innehalla en plan for personalférdelning
i allvarliga storningssituationer och undantagstillstand.

Tjansteenheterna ska rapportera och publicera i uppféljningsrapporten for planen for
egenkontroll sddana avvikelser som galler ett tillrackligt personalantal och vilka korrigerande
atgarder som vidtagits.

ENHETSBESKRIVNING

Utgdende fran klienters gjorda behovsbedémningar. Under Lista 7 28.4-18.5 var klienternas
narvaro 2251 h och personalens narvaro var 1108 h. Personaldimensioneringar har varit 0,43.
Vikarier anstalls vid behov for att sakerstalla tillracklig personaldimensionering och trygga
klientsakerheten. Vi samarbetar med resursenheten vid rekrytering av vikarier. Haipro-
anmalningar féljs upp for att utvardera om personalantalet ar tillrackligt.

3.7 Sektorsovergripande samarbete och samordning av tjanster

ENHETSBESKRIVNING

Av klienterna kan begaéras tillstand kring att samarbete utférs mellan social- och halsovarden.
Gemensamma natverksmoten/multiprofessionellt samarbete kan hallas vid behov.

3.8 Lokaler och utrustning

ENHETSBESKRIVNING

Vi har enbart allméanna utrymmen pa dag- och arbetsverksamhet. Personalen skoter stadningen
av vara utrymmen. Storstdadning bestalls en ggr/ar. Ekoman skoter om avfallshanteringen.

3.9 Maedicintekniska produkter, informationssystem och anvandning av teknik
Utrustningar och produkter som anvéands i valfardsomradets tjansteenhet ska uppfylla kraven



och vara sakra. Tjansteproducenten ska svara for forpliktelser enligt lag som getts om
medicintekniska produkter (719/2021). Yrkesmaéssig anvédndare ska ha namngiven ansvarig
person som ansvarar for att lagen om medicintekniska produkter (719/2021, 32-33 §) foljs i
anvandarens verksamhet.

Fimea 6vervakar att medicintekniska produkter motsvarar kraven och aktorerna i branschen i
Finland. Overvakningen av att produkterna motsvarar kraven galler medicintekniska produkter
som sldppts ut pa marknaden och deras yrkesmassiga anvandning och underhall. Om tillbud
som social- och halsovardens medicintekniska produkter fororsakar och som har lett till eller
kunde ha lett till ventyrande av klients, anvandares eller annan persons hélsa ska alltid avlaggas
en anmalan om tillbud till Fimea (Fimea: Bestdmmelse och anvisning 16.05.2023, Dnr
FIMEA/2021/007734).

Namn pa och kontaktuppgifter till ansvarig for yrkesmassig anvandning av produkter i
hélsovarden
Chef for sjukhusteknik, telefonnummer 044 323 1181

Osterbottens valfardsomrade sakerstaller tillsammans med 2M-IT experter att datasystem som
motsvarar kraven i kunduppgiftslagen (703/2023) anvands inom valfardsomradet/
tjansteenheten och att datasystems anvandningssyfte motsvarar tjansteproducentens
verksamhet och att uppgifterna om tjansteproducenten finns i Valviras register éver
informationssystem. Informationssékerhetsplan for internt bruk i organisationen (intra) har
utarbetats for valfardsomradet 2024. Informationssakerhetsplanen uppfyller kraven som finns
foreskrivna i 77 § i kunduppgiftslagen (703/2024) och i THL:s bestammelse 3/2024. IT-
direktorerna ar ansvariga for informationssakerhetsplanen och dess uppdatering.

Informationssékerhetsplanen granskas en gang om aret enligt arsklockan och vid behov i
samband med att anvisningar for behandling av personuppgifter eller datasystemet andras eller
uppdateras. 2M-IT tillsammans med experter i Osterbottens valfardsomrade féljer och utvecklar
verkstallandet av informationssakerhetsplanen. IT-direktorerna samt 2M-IT-experten svarar for
det praktiska genomférandet av informationssakerhetsatgarder. Valfardsomradets
dataskyddsombud ansvarar for det praktiska genomforandet av dataskyddsatgarder.

Om enheterna anvander kameraovervakning ska personen informeras om det med
kameraovervakningsmarke fore han eller hon kommer in pa 6vervakat omrade/ in i 6vervakad
byggnad. som valfardsomradet utarbetat. | fraga om kameradvervakning handlar man pa
valfardsomradet i enlighet med anvisningar som véalfardsomradet har utarbetat och som
upphittas pa intra-natverket. Dessa baserar sig pa Regionforvaltningsverkets styrningsbrev for
kameraovervakning i verksamhetsenheter inom socialvarden utfardat 2.2.2024
(LSSAVI/677/2024). Registerbeskrivningen av kameradvervakning finns pa valfardsomradet
webbsida: https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/organisation-och-beslutsfattande/var-
dataskyddspraxis/

Medicintekniska produkter

ENHETSBESKRIVNING

Utvardering och kartlaggning av behovliga hjalpmedel kan goras av experter vid
Kompetenscentret (fysioterapeut, ergoterapeut, nepsyhandledare) med 6verlédkare, ndrstaende
och /eller servicetagarens kontaktperson tillsammans med servicetagare sjalv, ansvarig
sjukskotare och serviceférman. Personalen vid Kompetenscenter eller HVC hjalper personalen
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att instruera servicetagare i anvandning av hjalmedlen.

Pa enheten sakerstalls personalens kompetenser i apparatanvandning genom att ordna
systematisk introduktion i all ny apparatur som tas i bruk samt genom att sorja for och évervaka
att kunskapen upprétthalls. Avsikten ar att trygga klienters och personals sdkerhet da apparater
anvands. Enhetens férman ska mojliggora deltagande i utbildning i ny apparatur for all personal
som pa nagot satt ska anvanda apparaten i utforandet av sitt arbete och arbetstagaren ska sjalv
ansvara for att uppratthalla sina kunskaper.

Kompetens i apparatanvandning avlaggs genom apparatpass, som faststalls separat for varje
enhet. | nulaget anvander de flesta enheter pappersversionen av apparatpass men en
digitalisering med registrering av apparatkompetenser i laatuportti ar under utveckling sa dven
hos oss.

Namn pa och kontaktuppgifter till namngiven ansvarig for medicintekniska produkter (enhetens
apparatansvarige)

Maria Ronn

maria.ronn@ovph.fi

tfn. 0503154992

Informationssystem och informationssakerhet

ENHETSBESKRIVNING

Pa intran hittas "Dataskydd checklista for forman" . Det skall finnas en uppdaterad
dataskyddsbeskrivning pa enheten. Den finns pa anslagstavlan.

Personalen bér avldagga en dataskydds- och datasékerhetsutbildning (dataskyddets ABC &r
minikravet).

Personalen uppmanas att skriva under anvandnings- och sekretessforbindelsen elektroniskt.

Anvandande av teknologi

ENHETSBESKRIVNING

Utvardering och kartlaggning av behovliga hjalpmedel kan goras av experter vid
Kompetenscentret (fysioterapeut, ergoterapeut, nepsyhandledare) med 6verlékare, narstdende
och /eller servicetagarens kontaktperson tillsammans med servicetagare sjalv, ansvarig
sjukskotare och serviceférman. Personalen vid Kompetenscenter eller HVC hjalper personalen
att instruera servicetagare i anvandning av hjalmedlen.

Pa enheten sakerstélls personalens kompetenser i apparatanvandning genom att ordna
systematisk introduktion i all ny apparatur/teknologi som tas i bruk samt genom att soérja for och
overvaka att kunskapen uppratthalls. Avsikten ar att trygga klienters och personals sdkerhet da
apparater anvands. Enhetens forman ska maojliggora deltagande i utbildning i ny apparatur for all
personal som pa nagot satt ska anvanda apparaten i utférandet av sitt arbete och arbetstagaren
ska sjalv ansvara for att uppréatthalla sina kunskaper.

Kompetens i apparatanvandning avlaggs genom apparatpass, som faststalls separat for varje
enhet. | nulaget anvander de flesta enheter pappersversionen av apparatpass men en
digitalisering med registrering av apparatkompetenser i laatuportti ar under utveckling sa aven
hos oss.

Namn pa och kontaktuppgifter till person som ansvarar for person-/klient-/
patientsakerhetsutrustningars och/eller trygghetstelefoners

Tuija Viitala tfn. 040-584 4296
Anne Korpi tfn. 040-183 2211



3.10 Lakemedelsbehandling

Varje enhet som verkstaller lakemedelsbehandling och handledning i lakemedelsbehandling i
Osterbottens valfardsomrade ska ha uppdaterad plan for lakemedelsbehandling som beskriver
lakemedelsbehandlingen som genomfors i enheten och hur lakemedelsbehandlingen
forverkligas. Planen ska vara undertecknad av lakare.

| valfardsomradet sékerstéller alla legitimerade yrkespersoner inom social- och halsovarden
samt utbildade yrkespersoner med skyddad yrkesbeteckning som i sitt arbete deltar i
genomforande av lakemedelsbehandling sitt kunnande i lakemedelsbehandling.
Lakemedelstillstandet fornyas med fem ars intervaller. Ansvaret for godkdnnandet av
lakemedelsplaner och -tillstand har delegerats genom chefsoverldkares beslut till sarskilt
namngivna ansvariga ldkare regionalt eller enligt specialomrade.

Arbetsenheternas ldkemedelsplaner grundar sig pa SHM:s handbok om sé&ker
ladkemedelsbehandling SHM:s handbok om séker lakemedelsbehandling (2021: 6), Osterbottens
valfardsomradets handbok om genomfoérande av sédker lakemedelsbehandling (intra) samt
anvisningar for olika sektorer och resultatomraden. | handboken om séker ldkemedelsbehandling
beskrivs delomraden som paverkar sakerheten och genomférandet av ldkemedelsbehandlingen
pa organisationsniva, principer samt rutiner och anvisningar genom vilka man stravar efter att
garantera medicineringssakerheten. Handboken styr utarbetandet av planer for enskilda sektorer
och arbetsenheter. | handboken beskrivs ansvarsférdelningen i samband med genomférande av
lakemedelsbehandling samt minimikrav som arbetstagare som deltar i genomforande av
lakemedelsbehandling ska uppfylla.

Enskilda arbetsenheters planer for lakemedelsbehandling utarbetas pa valfardsomradets mall av
plan for lakemedelsbehandling. Enheterna uppdaterar planerna for lakemedelsbehandlingar en
gang om aret och vid behov oftare om verksamheten i enheten, ansvariga eller lagstiftningen
andras.

ENHETSBESKRIVNING

Serviceforman ansvarar tillsammans med enhetens sjukskotare for enhetens lakemedelsplan
som arkiveras elektroniskt via Dynasty. Undertecknad pappersversion bevaras pa enheten. All
personal bor introduceras i och bekanta sig med ldkemedelsplanen. Lakemdelsplanen
uppdateras arligen under forsta halvaret. Av all vardpersonal som hanterar lakemedel kréavs ett
lakemedelstillstand. Lakemedelstillstand fas efter att ha tenterat givna delar i natutbildningen for
lakemedelsbehandling. (LOVE) samt pavisat sitt kunnande till en sjukskotare. Tillstanden &r i
kraft 5 ar. Pa enheten bor det alltid finnas utbildad behorig personal for lakemedelsbehandling.
Osterbottens valfardsomrades ldkemedelsplan ar uppbyggd enligt Institutet for halsa och
vélfards (THL) uppdaterade handbok, Saker lakemedelsbehandling , som publiceras av Social-
och halsovardsministeriet. Enhetspecifika lakemedelsplaner godkanns av Rehabiliteringens
overldkare Annica Sundberg (fysiaktrisk specialldkare).

Namn pa ldkare som ansvarar for lakemedelsbehandlingshelheten i enheten och
kontaktuppgifter

Annica Sundberg
annica.sundberg@ovph.fi

Namn pa sjukskotare som ansvarar for verkstallandet av lakemedelsbehandlingshelheten i
enheten och kontaktuppgifter

Sofia Valsberg
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sofia.valsberg@ovph.fi
tfn. 044-458 1727

3.11 Naring

ENHETSBESKRIVNING

Kvadrias storkok finns pa Gnejsgrand. Vi har 2 kockar som lagar ett mal varm mat om dagen.
Sarskilda dieter och begransningar beaktas i all matlagning. Anpassade ingredienser inkdps av
enheten.

3.12 Hygien, forebyggande och bekampning av infektioner

| Osterbottens valfardsomrade foljs lagen om smittsamma sjukdomar (1227/2016) och Institutet
for halsa och valfards (THL) anvisningar och rekommendationer. Utgaende fran dessa har egna
anvisningar om hygien och bekampning av infektioner utarbetats. Dessa anvisningar finns for
personalen och tjansteproducenterna i valfardsomradets intra och Sharepoint.

Hygienskotarna arbetar tillsammans med valfardsomradets infektionsldkare som sakkunniga i
bekampning av infektioner i social- och hilsovardens enheter. Kontaktuppgifterna till
hygienskotare som arbetar i valfardsomradet och deras ansvarsomraden finns i
valfardsomradets intra och pa webbsidorna.

Infektionsskotare arbetar i social- och halsocentralerna och ansvarar tillsammans med
infektionsldkare for radgivning for medborgare, skolor och daghem och for utredningsarbetet i
samband med smittosamma sjukdomar: https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/
hygien-och-forebyggande-av-infektioner/smittsamma-sjukdomar/

Enheten ska ha egen namngiven hygienansvarig. Hygienansvarigas roll i arbetsenheterna och
deras uppgiftsbeskrivning finns i intra och for privata tjansteproducenter i Sharepoint.

Mer information om hygienpraxis och bekampning av infektioner:

Institutet for halsa och valfards (THL). Anvisningar for forebyggande och bekdampning av
infektioner: https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-
bekampning/anvisningar-for-forebyggande-och-bekampning-av-infektioner

Institutet for halsa och vélfards (THL). Infektionssjukdomar och vaccineringar: https://thl.fi/sv/
teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer

Osterbottens valfardsomradets intrasidor: Hygien och bekdmpning av infektioner

Osterbottens valfardsomradets webbsidor: Anvisningar for tjansteproducenter

ENHETSBESKRIVNING

Mat- och livsmedelsleverans kontrolleras, enligt hygienforeskrifter av personal som mottar varor.
Ovriga kvalitetskontroller gérs i samband med riskbedomningar. Enheten har
temperaturuppfoljning av livsmedel, kyl och frys.

Stadningen utfors tillsammans med klienterna eller av enhens personal. Samma praxis galler
skotsel av tvatt o dyl. Handledning kring hygienfragor ges av personalen. .

Personal som skoter stadning och tvatt foljer de direktiv som THL har gett gallande stadning och
hygien inom omsorgen. Toaletterna stddas ett par ganger/vecka och vid behov. Allménna
utrymmen stddas en ggr/vecka. Handhygien i form av handtvatt fore och ibland efter maltiderna
foljs hos personalen och klienterna.

God handhygien, munskydd vid behov, anvandning av platshandskar vid nédra vardarbete med
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klienten samt matlagning.
Vi ger enbart medicin fran docetter och ur burkar/medicinkartor.

3.13 Halso- och sjukvard

ENHETSBESKRIVNING

Halso- och sjukvarden ordnas fran boendena. Vi ansvarar inte for den pa dag- och
arbetsverksamheten.

3.14 Framjande av vélbefinnande, rehabilitering och utveckling

ENHETSBESKRIVNING

Personal stoder klienters delaktighet och sjalvbestdmmande pa alla nivaer, enligt grundldggande
principer. Personal arbetar i dagliga samtal med klient lyhort med att starka deras ratt till
sjalvbestammande och 6kad delaktighet med respekt for deras integritet. Personcentrerad
planering (PCP) for samtliga klienter tillampas pa enheten.

Genomférmandeplan uppdateras arligen. Dessa samtal dokumenteras och delges 6vrig personal
sa att alla gemensamt kan arbeta for att tillmotesga och uppfylla 6nskemal..

Alla klienter bor ha maijlighet att utrycka dnskemal och ge respons pa servicen,vilket kan
innebara att personliga kommunikationshjalpmedel behover utformas och anvandas. Under
enhetens husmoten kan klienterna ge respons och uttrycka sina asikter och dnskemal.

Metoder och insamling av informtion som stdd att uttrycka asikter och 6nskemal samt vid
planering och utvardering ar bl.a. kommunikationsplattor, Widgit online (bildstod).

OVPH har en arbetsgrupp for sjalvbestammandefragor (IMO-grupp), vilken finns tillanglig for
konsultation, handledning och fortbildning.

Vid starten gar vi genom klienters styrkor, svagheter, intressen och maende for att kunna
uppgora en bra plan fér dag- och arbetsverksamheten. Efter ca. 6 man har vi uppféljningsmote
for att fanga upp dagssituationen. Klienten tar ocksa egna initativ vid dnskemal om &ndringar i
upplagget av dag- och arbetsverksamheten. Personalen har arliga samtal och oftare vid behov
med klienterna kring situationen pa dagverksamheten.

3.15 Behandling av klient- och patientuppgifter och dataskydd

Osterbottens valfardsomrade ar registeransvarig for klient-/patientuppgifter i den tjanst som hor
till dess organiseringsansvar. Valfardsomradet/tjansteenheten ska se till att tjdnsteenheten i sin
verksambhet foljer EU:s allmanna dataskyddsférordning (679/2016) och stadganden i
kunduppgiftslagen (703/2023) och instruktioner om behandling av kund- och patientuppgifter
och om dataskydd som Osterbottens valfardsomrade utarbetat.

Tillvdgagangssatt i frdaga om valfardsomradets dataskyddspraxis och behandling av
personuppgifter har beskrivits p& Osterbottens vilfardsomradets webbsidor: Var
dataskyddspraxis och for personalen i intra (Dataskydd och datasdkerhet). P4 samma
webbplats finns @ven anvisningar fér personalen om hur de ska handla enligt artikel 34 i
dataskyddsforordningen (679/2016) i samband med personuppgiftsincidenter (Anmalan om
personuppgiftsincident).
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Alla valfardsomradets arbetstagare, studerande och 6vriga personer som behandlar
sekretessbelagda uppgifter i organisationen undertecknar sekretessforbindelse om anvandning
av uppgifter och informationssystem. Tystnadsplikten galler arbetstagare under och efter
anstallnings- eller uppdragsforhallandet. Av arbetstagarna forutsatts vidare att de slutfor
dataskydds- och informationssakerhetsutbildning. Lank till utbildningen och
sekretessforbindelsen finns i Intra (Dataskydd och informationssakerhet). Plan for
informationssakerhet som upprattats for intern anvéndning i Osterbottens vilfardsomrade finns i
valfardsomradets intra.

ENHETSBESKRIVNING

All ordinarie personal bor avlagga en dataskydds- och datasakerhetsutbildning. Varje personal
gar in via intran och "dataskydd". Dar hittar man en lank dar man avlagger dataskyddets ABC.
Narchefen paminner sin personal om detta i samband med personalmdten/genomgang av
egenkontrollplan. Serviceférman/serviceansvarig introducerar och delger tillangligt material
kring saker informationshantering.

Inskolning i dokumentering i Lifecare ges till all ordinarie personal pa enheten. Det finns
ansvarspersoner som hjalper 6vriga i anvandningen av Lifecare och dokumenteringen. Vikarier
introduceras av personal pa enheten.

Det ar pa narchefens ansvar att se till att varje arbetstagare har atkomst endast till uppgifter som
hen behodver i egna arbetsuppgifter.

Namn pa och kontaktuppgifter till chef/ansvarig person som svarar for behandlandet av
klientuppgifter i tjansteenheten enligt 7 § i kunduppgiftslagen (703/2023) och anvisningar som
hanfor sig till det.

Monica Eklund, serviceforman

monica.eklund@ovph.fi

tfn. 040-7254598

Kontaktuppgifter till Osterbottens vilfardsomradets dataskyddsombud och leveransadresser for
loggdataforfragningar

Valfardsomradets dataskyddsombud behandlar inkomna loggdataforfragningar och utredningar.
Dataforfragningarna ska lamnas in skriftligt till adressen:

Osterbottens valfardsomrade, Dataskyddsombud / C.0, Sandviksgatan 2-4, 65130 Vasa
Dataskyddsombud: Tuija Viitala
Telefonnummer 06 213 1840, e-post: tietosuojavastaava@ovph.fi eller

Osterbottens valfardsomrade, Dataskyddsombud, Dammbrunnsvégen 4, 1. vaningen, 65100
Vasa Dataskyddsombud: Anne Korpi
Telefonnummer: 040 183 2211, e-post: dataskyddsombud@ovph.fi

4. EGENKONTROLLENS RISKHANTERING

4.1 Ansvar for riskhantering, identifiering och bedomning av risker

Riskhanteringens ansvar i Osterbottens valfardsomrade har beskrivits i valfardsomradets
forvaltningsstadga, verksamhetsstadga och program for egenkontroll. Forfaringssatt i
riskhanteringsprocessen och i riskhanteringspraxis har beskrivits i handboken i riskhantering



(intra/materialbanken) avsedd for intern anvandning i organisationen.

Riskhanteringen och -bedomningen ar en del av det systematiska utvecklandet av klient-/
patientsdkerheten i Osterbottens valfardsomrade och normal verksamhet i enheterna.
Forutsattningen for riskhanteringen ar att ett Oppet och tryggt klimat rader i arbetsgemenskapen
dar bade personalen och klienterna/patienterna och deras anhoriga vagar ta upp observationer
och missforhallanden i kvaliteten och klient- och patientsédkerheten.

Riskbedomningen gors pa enhetsniva i dagligt arbete och som en del av ledningens
beslutsprocess. Forutseende riskbedomning &r en del av kontinuerligt utvecklande av
verksamheten bade pa enhetsniva och regional niva samt pa organisationsniva. Ledningen och/
eller chefen i enheten svarar for att faststalla vilka risker ar acceptabla och vilka atgarder behovs
for att sdnka riskerna till acceptabel niva.

Riskprocess indelas i tre delar: operativa och strategiska risker och forandringsrisker. Operativa
eller funktionella risker bedéms hela tiden men minst en gang om aret gor enheterna en
systematisk riskbedomning. For att identifiera funktionella risker har valfardsomradet skapat en
strukturerad riskbedémningsblankett (Kvalitetsportal) som stdd for enheterna. Strategiska risker
dokumenteras varje host i samband med att verksamhetsplanen utarbetas (Opiferus).
Strategiska risker ar risker som kan hota eller forhindra genomférandet av verksamhetsplanen.
Forandringsriskerna ar antingen externa eller interna forandringar i verksamheten. De kan sta i
samband med projekt eller andra forandringar i verksamheten. Da stravar man efter att gora
riskbedomningen redan i planeringsskedet sa att riskerna kan minimeras pa férhand.
Riskbedomningen gors i forsta hand i den egna enheten tillsammans med personalen.

ENHETSBESKRIVNING

Ledningen ansvarar for att tillrdckliga resurser har anvistats till att trygga en saker verksamhet.
Enhetens serviceférman bar ocksa huuvdansvaret for att skapa en positiv attityd gentemot
behandling av missforhallanden och sakerhetsfragor. Tillbud rapporteras i den webbaserade
databasen HaiPro- Haipro -rapporter gors kontinuerligt pa enheten. Uppféljning av dessa gors pa
enhetsniva eller tillsammans med forman.

Serviceférman ga genom egenkontrollplan och riskbedémning tillsammans med personalen.
Tillsammans bedomer vi riskerna och hur vi de paverkar var verksamhet. Personalen kvitterar
att ha last egenkontrollplan och tillhérande instruktioner. Rdddningsplan uppgors pa varje enhet.

En forutsattning for god riskhantering ar att arbetsgemenskapen ar god och att man arbetar i en
oppen och trygg atmosfar dar personal, klienter och anhoriga vagar ta upp missférhallanden i
kvalitet- och klientsakerhet.

Pa enheten rader positiv kultur kring HaiPro och rapporter skrivs med lag troskel. Serviceforman
diskuterar regelbundet med personalen kring missférhallande och sdkerhetsfragor.
Missforhallanden och sadkerhetsfragor diskuteras dven pa arbetsplatsmoten.

4.2 Riskhantering, behandling av missforhallanden och brister som framkommer i
verksamheten

Egenkontrollen baserar sig pa riskhantering dar risker och eventuella missforhallanden i tjanst
eller serviceprocess bedoms mangsidigt genom att undersoka klient- och patientsdkerheten och
den tjanst som klienten/patienten far. Att identifiera riskerna som aventyrar klient- och
patientsakerheten ar utgangspunkten for planen fér egenkontroll och genomforandet av



egenkontrollen. Utan att identifiera missférhallanden kan man inte férebygga riskerna i klient-
och patientsadkerheten och systematiskt ingripa i missforhallanden. Valfardsomradets personal
beddmer kontinuerligt den egna verksamheten, hor klienter/patienter och gor observationer i
frdgor som galler verksamheten, kvaliteten och klient-/patientsdkerheten samt beaktar
klientresponsen nar verksamheten utvecklas.

Program, planer och anvisningar som beskriver och stoder genomforandet av egenkontrollen
och riskhanteringen i Osterbottens vilfardsomrade &r bland annat:
- Osterbottens vilfardsomradesstrategi
Forvaltnings- och verksamhetsstadgan
+  Programmet fér egenkontroll
« Hur mér Osterbotten
Handbok for egenkontroll och kvalitetshantering
+ Handbok for riskhantering
+ Allmanna delen i valfardsomradets beredskapsplan, beredskapsplanerna for verksamhets-
och resultatomraden och resultatenheternas handlingskort for storningar
+ Enhetens sdkerhetssida som innehaller sakerhetsplan, utredning om utrymningsséakerhet
(24/7 enheterna) och handlingskort, sékerhetsinstruktioner
+ Informationssakerhetsplan
Tillsynsplan
+ Delaktighetsplan
+ Anvisningar om personalens anmalningsskyldighet
- Vilfardsomradets plan for lakemedelsbehandling, planer for lakemedelsbehandling for
enskilda verksamhets- och arbetsenheter
+ LOVe-handbok
+ Etiska riktlinjer
+ Verksamhetsprogram for arbetarskyddet
+ Personal- och utbildningsplan
+ Introduktionsprogram (delarna 1-3)
Anvisningar om apparatsakerhet
+ Anvisningar om hygien och forebyggande av infektioner
Anvisningar om begrdansande atgarder
+ Anvisning om identifiering av klient

ENHETSBESKRIVNING

Alla anstéllda har ansvar for att krav och kvalitetsmal efterfoljs samt for att rapportera om brister
i kvaliteten, tillbud och negativa handelser. Missférhallande och brister i kvaliteten kan upptéackas
av narstaende, klienterna sjélva eller personal och rapporteras till linjeledningen. Respons kan
dven ges via OVPH:s hemsida eller genom att skanna QR-koden som finns péa enheten. D4
kommer man till en responsblankett. Tillbud rapporteras i den webbaserade databasen HaiPro.
Risker och missforhallanden tas regelbundet upp pa personalmoétet eller i direkt diskussion
mellan personal och serviceforman.

Sakerhetspromenad:

Sakderhetsvandringar ar ett utmarkt satt att forbattra enhetens sakerhetskultur och férsakra sig
om att raddnings- och sdkerhetsaspekterna ar aktuella i enheten. Under vandringen sa far de
anstéllda repetera de viktigaste raddnings- och sikerhetsaspekterna. Osterbottens
valfardsomradets enheters narchefer och kvalitets- och sdkerhetskontaktpersoner haller arliga
sadkerhetsvandringar. Vi gor dessa sdkerhetsvandringar en ggr/ar

Vasentliga risker som tjansteenheten/enheten identifierat och



metoder som anvands for att hantera dem

Risk Vilka metoder anvands for att hantera dem
Personalen inte vet tillrackligt om klientens Tack vare Lifecare har vi nu tillgang till
diagnos och medicinering klientens diagnos och mediciner.

Risken finns for fysiska skador t.ex skarsar Bor visa kokspersonalen hur man goér haipro .

m.m. och att inga rapporter blir gjorda om
kokspersonalen inte kanner till hur man gor.

4.2.1 Tjansteproducentens och personalens anmalningsskyldighet

Tjansteproducenten har skyldighet att underratta personalen om anmalningsskyldigheten
(Tillsynslagen 741/2023, 30 §). Tjansteproducenten ska underratta personalen om
anmalningsskyldigheten och fragor som hanfér sig till den. Instruktioner om hur
anmalningsskyldigheten verkstalls ska inkluderas i tjansteenhetens egenkontrollplan som avses
i 27 §. Anmalningsskyldigheten for valfardsomradets personal och instruktionerna om
anmalningsskyldigheten finns i intra.

Tjansteproducentens och personalens anmalningsskyldighet (tillsynslagen 741/2023, 29 §)
Tjansteproducenten ska trots sekretessbestammelserna omedelbart underratta Osterbottens
valfardsomrade/tjansteanordnaren och tillsynsmyndigheten om sadana missférhallanden som
framkommer i tjansteproducentens egen eller dennes underleverantors verksamhet och som i
vasentlig grad aventyrar klient- och patientsakerheten samt om handelser, skador eller tillbud dar
klient- och patientsakerheten har dventyrats allvarligt och om andra sadana brister som
tjansteproducenten inte har formatt eller inte férmar atgarda genom egenkontroll.

En person som ingar i valfardsomradets/tjansteproducentens personal eller arbetar med
motsvarande uppgifter i ett uppdragsforhallande eller som underleverantor ska trots
sekretessbestdammelserna utan drojsmal underratta ansvarspersonen for tjansteenheten eller
nagon annan person som ansvarar for dvervakningen av verksamheten, om hen i sina uppgifter
upptacker eller far kannedom om ett missforhallande eller en uppenbar risk for ett
missforhallande vid tillhandahallandet av socialvard eller halso- och sjukvard for klienten eller
patienten eller upptacker eller far kinnedom om en lagstridighet av annat slag. Den som tagit
emot anmalan ska underratta tjansteanordnaren eller tjansteproducenten om saken.
Tjansteanordnaren, tjdnsteproducenten och ansvarspersonen ska vidta atgarder for att avhjalpa
missforhallandet eller den uppenbara risken for ett missforhallande eller lagstridigheten av annat
slag. Anmalan kan goras trots sekretessbestammelserna.

Den som tagit emot anmalan ska anmala och den som gjort anmalan kan trots
sekretessbestammelserna underrétta tillsynsmyndigheten om saken, om missférhallandet eller
den uppenbara risken for ett missforhallande eller lagstridigheten av annat slag inte avhjalps
utan dréjsmal. Tillsynsmyndigheten kan besluta om atgéarder pa det satt som foreskrivs i 38 §
(741/2023) eller meddela ett forelaggande enligt 39 § for att undanrdja missforhallandet. Den
som gjort anmalan far inte bli féremal for negativa motatgarder till f6ljd av anmalan.

Elektroniska anmalningssystem som personalen har tillgang till &r:



- HaiPro-systemet (klient- och patientsakerhetsanmalan, arbetssdkerhetsanmalan, dataskydds-/
personuppgiftsanmalan)

- SPro-systemet (anmalan om observerade missforhallanden eller risker for missforhallanden i
verkstallandet i socialvarden).

Pa anmalningar gjorda i ovan ndamnda system verkstélls bedémning av risker och i dem
dokumenteras utvecklande/korrigerande atgarder for att undanréja/minska riskerna.

| 6vriga lagar stiftade anmalningsskyldigheter som galler personalen.

Barnskyddsanmalan och anmélan om misstanke om brott mot barn (417/2007, 25 §,
12.2.2010/88)

Arbetstagare som uppges i barnskyddslagen (25 §) har skyldighet att gora barnskyddsanmalan
om de i sitt arbete har fatt veta om ett barn vars behov av vard och omsorg, forhallanden som
aventyrar utvecklingen eller eget beteende kraver utredning av eventuellt behov av barnskydd.
Narmare anvisningar om hur du gor barnskyddsanmalan och anmalan om brott som riktas mot
barnet finns pa Osterbottens vélfardsomradets webbsidor: <a href"https://osterbottensvalfard.fi/
vara-tjanster/socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-barn-unga-och-familjer/barnskydd/
barnskyddsanmalan/">Barnskyddsanmalan.</a>

Anmalan om behov av socialvard (socialvardslagen 1301/2014, 35 §)

Om en sadan yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden som avses i lagen om
yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden (559/1994), eller annan person som ndmns
i 35 § i socialvardslagen, i sitt arbete har fatt kinnedom om en person vars behov av socialvérd
ar uppenbart, ska hen styra personen till att soka socialtjansten eller om personen samtycker till
det kontakta den myndighet som ansvarar for valfardsomradets socialvard, sa att stodbehovet
kan bedomas. Om samtycke inte kan fas och personen &r uppenbart oférmdégen att svara for sin
omsorg, halsa eller sdkerhet, eller om ett barns basta absolut kraver det, ska yrkespersonen utan
drojsmal géra en anmalan om behovet av socialvard trots sekretessbestdmmelserna. Anvisning
och anmalningsblankett for bedémning av stédbehov hos person som kommit till socialvarden
finns pa valfardsomradets webbsidor: https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/
socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-seniorer/socialarbete-for-aldre/

Anmalan till raddningsmyndighet om uppenbar brandfara eller annan risk for olycka
(raddningslagen 379/2011, 42 §)

Om valfardsomradets personal/myndigheter i samband med sin tjansteforrattning upptacker
eller annars far kdinnedom om uppenbar brandrisk eller annan risk for olyckor i en byggnad, en
bostad eller nagot annat objekt ska de oberoende av eventuella sekretessbestammelser
underratta valfardsomradets raddningsmyndighet om saken (42 §). Anvisningar om hur du gor
anmalan och lank till elektronisk anmalningsblankett finns pa webbsidorna for raddningsverket i
Osterbottens valfardsomrade: Anmalningar till riddningsverket.

Anmalan om farliga situationer forknippade med produkter (lag om medicintekniska produkter
719/2021,358)

Om farliga situationer som skett inom social- och halsovardsbranschen och som ar férknippade
med medicintekniska produkter och som har lett eller kunde ha lett till att patients, anvandares
eller annan persons hélsa dventyrats ska alltid skrivas en rapport om tillbud till Fimea (lag om
medicintekniska produkter, 35 §). Tillbudsanmalan till Fimea ska goras utan dréjsmal och den
kan goras direkt elektroniskt samtidigt med HaiPro-anmalan. Nar du anmaler ett tillbud direkt
genom HaiPro sparas uppgifterna om tillbudet i det elektroniska systemet. Anvisningar om hur
du gor anmalan i HaiPro-systemet finns i valfardsomradets intra (produktsakerhet).
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Anmalan om sakerhetsovertradelse (dataskyddsforordning, 679/2016, artikel 34)

Personalens handlingsdirektiv for anmalning av personuppgiftsincident till dokumentering finns i
intra (anmalan om personuppgiftsincident). Sakerhetsovertradelsen dokumenteras dven i
HaiPro-systemet (informationssékerhet).

Anmalan av epidemier och allvarliga infektioner i samband med vard (HARVI)
Anvisningarna om hur du gor anmalan finns pa THL:s webbsidor: Anmélan av andra epidemier
och allvarliga vardrelaterade infektioner (HARVI).

Anmalan om oegentligheter i organisationen (EU:s Whistleblowing-direktiv, 2019/1937; Lagen
om skydd for rapporterande personer 1171/2022)

| Osterbottens valfardsomrade finns en intern etisk kanal fér anmélning av oegentligheter och
olamplig verksambhet i organisationen. Anvisningarna om hur du gér anmalan och lank till
anmalningskanalen finns i valfardsomradets intra (etisk anmalningskanal).

ENHETSBESKRIVNING

Alla arbetstagare inom organisationen bor reagera pa risker och avvikelser i patient- och
klientsakerheten och rapportera om dessa i HaiPro systemet. Att gora patient- och
klientsakerhetsanmalan om néra dgat handelser och negativa handelser som drabbat patient
eller klient ar en del av den viktiga egenkontrollen. Rapporteringen bidrar till att man bade pa
enhetsniva och organsationsniva kan utveckla och forbattra verksamheten. | samband med
inskolningen av ny personal informerar serviceférman om anmalningsskyldigheten.

4.2.2 Anmalningskanaler for klient/patient och extern tjansteproducent

Klients, patients eller anhorigs anmalan om negativ handelse

Om fel, missforhallande eller tillbud skett i klients/patients eller anhorigs vard eller tjanst kan
klienten/patienten géra anmalan om tillbud pa elektronisk blankett p& Osterbottens
valfardsomradets webbsidor. Anmalningsblanketten finns pa valfardsomradets webbsidor:
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/

Extern tjansteproducents/samarbetspartners anmalan om farlig handelse eller missférhallande
Osterbottens valfardsomradets samarbetspartners kan lamna extern tjansteproducents/
samarbetspartners anmalan om allvarlig handelse, missférhallande eller tillbud i
valfardsomradets verksamhet via en webblankett. Anmaélningarna styrs till klient- och
patientsakerhetskoordinatorerna samt till kvalitetsdirektoren varefter anmalningen behandlas
tillsammans med ansvariga personer. Vid behov deltar aven 6vervakningen i utredandet av den
farliga handelsen eller missférhallandet.

Anmalningsblanketten finns pa Osterbottens valfardsomradets webbsidor: https://
osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/

Privat tjansteproducents egenkontrollanmalan

Privat tjansteproducent (producenter av koptjanster och servicesedelproducenter) ska ldmna
egenkontrollanmalan om farlig hdndelse i egen verksamhet pa Osterbottens valfardsomradets
webbsidor: Privata tjdnsteproducentens egenkontrollanmaélan

4.2.3 Behandling av farliga situationer, brister, missforhallanden och korrigerande atgarder

ENHETSBESKRIVNING
En allvarlig avvikelse ska alltid rapporters via Haipro-systemet fér anmalning av farliga
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situationer. Allvarliga avvikelser ska utredas grundligt, analyseras och atgarder vidtas for att
undvika liknande handelser i fortsattningen.
https://intra.pohjanmaanhyvinvointi.fi/service-och-stod/kvalitet-och-tillsyn/kund-och
patientsakerhet/Negativ hdandelse:klient och patientsdkerhetsanmalan(Haipro)

Serviceférman tar tillsammans med sin koordinerande serviceférman stallning till hur
informationen till personal och samarbetspartner bor ske med beaktande av @rendets art. Ifall
informationen sker genom muntlig framstallning bor det ocksa sékerstéllas att en skriftlig
dokumentation av drendet finns tillganglig for uppfoljning. Ifall att korrigerande atgarder kravs pa
hogre niva ansvarar ledande tjansteinnehavare for att informationen nar till ratt malgrupp.

Personal: Information ges via e-post, intranat, arbetsplatsmaote, enhetens infohafte. Lifecare
elektronisk dokumentering.
Samarbetspartners: Information ges via brev, e-post, telefonkontakt och hemsida.

Utvecklingsplan for egenkontroll

Brister i kvaliteten pa tjansten och klient-/patientsdkerheten som man upptéackt i
tjansteenhetens/enhetens uppfdljning av egenkontrollen och framkomna utvecklingsbehov och
atgarder for att korrigera dem skrivs in i utvecklingsplanen i egenkontrollen. | planen skrivs in
ocksa vem som ansvarar (uppgiftsbenamning) for vilka utvecklingsatgarder och med vilken
tidtabellen atgarderna verkstalls. Utvecklingsplanen finns i bilaga 1 i egenkontrollplanen.

4.3 Koptjanster och underleverans

Valfardsomradena ska pa grundval av sitt organiseringsansvar fortlopande styra och 6vervaka
de privata tjansteproducenterna och deras underleverantorer nar tjanster produceras (tillsynslag
741/2023, 24 §, lag om vélfardsomraden 611/2021, 10 §). Som ordnare och bestéllare av tjanst
sakerstaller Osterbottens valfardsomrade i konkurrensutséattningsskedet innehallet i, kvaliteten
pa samt klient- och patientsdkerheten i tjanster som produceras som underleverans/koptjanst
eller i servicesedelproducenternas godkannandeprocess eller i tjanster som skaffas som
direktupphandling nar avtal ingds. Bestallaren svarar for att kontrollera att tjansteproducenten
uppfyller kraven enligt bestéllaransvarslagen samt uppfyller kraven pa innehall, kvalitet och
klientsakerhet.

Tjansteinnehavare som ansvarar for avtalet foljer och dvervakar att tjansteproducenten foljer
avtalet och uppfyller sitt tjanstelofte och att man utan dréjsmal reagerar pa respons som
erhallits av klienterna och personalen pa det sétt som responsen kréver. Aven férfaranden for att
sakerstalla sakerhetskunnandet och uppfdljningen av verkstallandet ar en del av den
egenkontroll bestallaren genomfoér. Anvisningar om avtalshantering, upphandlingar och
reklamationer finns i valfardsomradets intra.

ENHETSBESKRIVNING

Serviceforman foljer upp att avtalet foljs och 6vervakar att tjansteproducenten foljer avtalet och
uppfyller sitt tjdnstel6fte och att man utan drojsmal reagerar pa respons som erhallits av
klienterna och personalen pa det satt som responsen kraver.

4.4 Beredskaps- och kontinuitetshantering

Osterbottens valfardsomrade beaktar i sin riskhantering skyldigheter som géller beredskapen
och kontinuiteten i tjdnsterna bade i egen verksamhet och néar valfardsomradet skaffar tjanster
av en annan tjansteproducent. Som en del av kontinuitetshanteringen sakerstalls klient- och
patientsakerheten dven i eventuella stérningssituationer och undantagsférhallanden (Statsradets



forordning om vélfardsomradenas beredskap for storningssituationer inom social- och
halsovarden 308/2023; raddningslag 379/2011; beredskapslag 1552/2011).

| fraga om valfardsomradets tjansteproduktion ansvarar verksamhetsomradesdirektérerna for
beredskapen och planeringen av beredskapen (Forvaltningsstadgan, § 104). Uppgiften for
personerna som ansvarar for resultatomradena ar att utveckla viktiga processer inom sitt
ansvarsomrade tillsammans med verksamhetsomradesdirektéren och resursdirektorerna
(Forvaltningsstadgan § 43). Hit hor ocksa beredskap och planering av beredskap varfoér ansvarig
for resultatomradet handledd av verksamhetsomradesdirektoren och resursdirektéren ansvarar
for att producera beredskapsplan for sitt resultatomrade. Verksamhetsomradena kan anda
overfora befogenheten som alagts dem vidare till understallda aktorer. Det har géller dven
uppgifter forknippade med beredskap men med férutsattningen att de som fatt dessa uppgifter
och/eller denna befogenhet inte kan éverfora dem vidare.

Genom beredskapsplanering och utgaende fran riksomfattande och regional riskbedémning
samt fran valfardsomradets riskbedomning skapas en hanteringsmodell for storningssituationer
genom vilken man sakerstaller ledningssystemet och strategimodellen for att sakerstalla
kontinuiteten i tjdnsterna. Valfardsomradets beredskapsplan bestar av en allmén del,
beredskapsplaner for verksamhets- och resultatomraden samt av tillaggsplaner som bland annat
katastrofplan, pandemiplan, beredskapsplan for jodtabletter vid stralningsolyckor och nedfall
samt evakueringsplan for flyttning av befolkning i en region. Resultatenheternas sakerhetsplaner
och handlingskort for storningssituationer kompletterar planeringen av beredskapen.

| valfardsomradet utarbetar varje enhet egen sédkerhetssida. Sakerhetssidan innehaller enhetens
sadkerhetsplan, utredning om utrymningsséakerhet (de enheter som har lagstadgad skyldighet till
det), raddningsplan for fastigheten (fastighetsdgaren utarbetar), handlingskort och andra
sakerhetsanvisningar som behovs i enheten. Sarskild raddningsplan finns inte i enheterna.
Uppgifterna pa sakerhetssidan uppdateras alltid nar dndringar sker i verksamheten/utrymmena.

Valfardsomradets arbetstagare deltar minst vart 5. ar i en utbildningsdag om sakerhet. Alla i
enheten deltar varje ar i sdkerhetspromenaden som enhetens chef och kvalitets- och
sakerhetspersoner ansvarar for.

ENHETSBESKRIVNING

Serviceférman ansvarar for arlig uppdatering av enhetens raddningsplan. Personalen férbinder
sig att lasa och handla enligt planen. Myndighetskontroller gors regelbundet bl.a. av
slackningsapparatur. Brand- och utrymningsdvningar ordnas enhetsvis pa eget initativ. Arlig
riskbedomning forebygger uppkomsten av nya risker samt kartlagger kritiska arbetsmoment. Har
klienten behov av intressebevakare ar det serviceférman som kontaktar socialarbetaren for
klienten vid funktionshinderservicen. Socialarbetaren kontaktar klientens hemkommun for
utredning av behov av intressebevakare. Kontakter till intressebevakare uppratthalls fran
enheten.

Vi har gatt genom olika stornings- och undantagssituationer, men vi har ingen skriftlig plan
eftersom dagverksamheten ser till att klienten kommer sig hem sa fort som majligt vid en
undantagssituation.

Sakerhetspromenaden gor arligen och dokumentering av deltagarna gors i protokollet.
Raddningsplanen har blivit uppdaterad 30.10.2024.
De flesta av personalen pa Kvadria arbetscentralen har deltagit i utbildningsdagen om sékerhet.



Namnet pa personen som ansvarar for tjansteenhetens beredskaps- och kontinuitetshantering
och beredskaps- och kontinuitetsplan

Monica Eklund, serviceférman

5. UPPFOLJNING AV EGENKONTROLL OCH RAPPORTERING

5.1 Uppfdljning av kvalitet, riskhantering och rapportering

Om risker i valfardsomradets verksamhet och egenkontroll rapporteras regelbundet till
valfardsomradets ledningsgrupper samt till sektionen for intern kontroll och riskhantering och
styrelsen. | enlighet med riskhanteringspolitiken ska man ingripa i identifierade risker med olika
metoder i riskhanteringen. Aven nar beslut fattas ska man beakta de risker som lyfts fram i
forhandsbedémningen av effekterna och aktivt félja hur riskerna utvecklas.

ENHETSBESKRIVNING

Egenkontrollplanen uppdateras vid férandringar, men ca.1 ggr/ar. Haipron skrivs alltid vid farliga
handelser och incidenter bade da det géller klienter och personal. Om personal drabbas gors
aven en arbetarskyddsanmalan. Skadeanmalan till forsakringsbolaget If gor koordinerande
serviceforman gallande klienters olycksfall. Serviceférman gor skadeanmalan till
forsakringsbolaget If vid personalens olycksfall. Serviceforman gar genom haipro-anmalningar
regelbundet med personalen.

| samband med Haipro- anmalningar gors plan pa vad som bor goras for att forebygga dylika
situationer.

5.2 Uppfaljning och rapportering av hur egenkontroll genomfors

Ansvariga personen i tjansteenheten/enheten och hens personal har skyldighet att handla i
enlighet med egenkontrollplanen och aktivt félja hur planen genomfors. Det handlar om att
kontinuerligt och regelbundet kontrollera kvaliteten pa tjansterna som produceras och klient- och
patientsdkerheten. Om brister upptacks i verksamheten ska enheten vidta korrigerande atgarder
for att avhjalpa saken.

Tjansteenheten (resultatomradet) utarbetar med fyra manaders intervaller (perioderna 1.1.-31.4,
1.5.-31.8, 1.9.-31.12) en uppfoljningsrapport om hur planen for egenkontroll och egenkontrollen
genomfdrs och korrigerande atgarder som forutsatts i den. Uppfoljningsrapporten publiceras pa
valfardsomradets webbsidor: Egen kontroll samt i tjansteenheten i samband med planen for
egenkontroll.

Resultat/verksamhetsenheterna som hor till tjansteenheten (dvs. ifrdgavarande resultatomrade)
bedémer och foljer hur egenkontrollen genomfors i enheten och utarbetar med fyra manaders
intervaller en plan for utveckling av egenkontroll som uppdateras enligt i kontrollen upptackta
korrigerings- och utvecklingsbehov. Utvecklingsplanen finns som bilaga till egenkontrollplanen
som resultat/verksamhetsenheten utarbetat.

ENHETSBESKRIVNING

Serviceforman gar genom egenkontrollplanen pa personalmote/planeringsdag och kompletterar
med personalens kommentarer. Serviceférmannen ansvarar for att egenkontrollplanen uppgérs
och uppdateras. Med hjélp av bra planering och forebyggande atgarder korrigerar vi de flesta
brister.

6. Uppgifter for utarbetande och godkannande av plan for egenkontroll


https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/kvalitet-och-tillsyn/program-for-egenkontroll/
https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/kvalitet-och-tillsyn/program-for-egenkontroll/

Plan for egenkontroll ar utarbetad/uppdaterad, version nummer
25.9.2025, version 2,0

Ansvarspersonens underskrift och godkannande
Monica Eklund, serviceférman 25.9.2025



Bilaga 1. Utvecklingsplan for egenkontroll

Bilaga 1. Utvecklingsplan for egenkontroll

Pa verksamhets- och resultatsenhetsniva gors uppfoljning och bedomning av genomfdrandet av
egenkontroll utgdende fran utvecklingsplanen for egenkontroll.

Planen uppdateras minst med fyra manaders intervaller (1.1-31.4, 1.5-31.8 ja 1.9-31.12) och
alltid da behov av utveckling och korrigerande atgarder framkommer.

Uppdaterad
25.9.2025

Sammandrag av verksamhetsenhetens/resultatenhetens
utvecklingsplan

Utvecklingsobjekt/ Mal Tidtabell/férdelning av
korrigerande atgard ansvar/lage

Diskussion kring hur man pa Vi forsoker introducera "Ris Varen -26/Serviceforman,
basta satt dokumenterar den  och ros" pa vara sidor pa AC.  Socionomer/ Pa gan
feedback som man far fran Man gar genom t.ex veckan

anhoriga, klienter. som gatt vad som varit bra

Tillsynslagen 27 § lyfter och dalig. Sedan

denna punkt fram som sammanfattar vi feedbacken

foljande: och lagger in den i teams

Tjansteproducentens (Kvadria Gnejsgrand

egenkontroll. D&
tjdnsteenhetens plan for
egenkontroll utarbetas och
andras ska
tjansteproducenten ta hansyn
till respons som regelbundet
samlas in fran de klienter och
patienter som tillhandahalls
tjanster vid enheten, deras
anhoriga och narstaende
samt fran tjansteenhetens
personal. Diskuteras detta
som en utvecklingsforslag.
Bra att ha samarbete med
andra enheter med
motsvarande verksamhet och
eventuellt fa modeller hur de
forverkligat detta pa basta
satt.

Brister i kvaliteten pa tjansten  Serviceférman skriver in i Varen -26/Serviceférman



Utvecklingsobjekt/
korrigerande atgard

och klient-/patientsakerheten
som man upptackt i
tjansteenhetens/enhetens
uppfoljning av egenkontrollen
och framkomna
utvecklingsbehov och
atgarder for att korrigera dem
skrivs in i utvecklingsplanen i
egenkontrollen. | planen
skrivs in ocksa vem som
ansvarar
(uppgiftsbendamning) for vilka
utvecklingsatgarder och med
vilken tidtabellen atgarderna
verkstalls. Utvecklingsplanen
finnsibilaga 1i
egenkontrollplanen
Diskussion om detta och lyfts
fram som utvecklingsférslag.
Till ar 2026 kommer pa
organisationsniva annu
preciserade anvisningar och
aven exempel pa
anvandningen och
beskrivning. | sjalva planen
for egenkontroll kan denna
punkt lyftas frami: 5.2
Uppfoljning och rapportering
av hur egenkontroll
genomfors

Mal

utvecklingsplanen vartefter
behov finns av korrigerande
atgarder.

Tidtabell/fordelning av
ansvar/lage



