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1. UPPGIFTER OM TJANSTEPRODUCENTEN, TJANSTEENHETEN OCH
VERKSAMHETEN

1.1 Tjansteproducentens och tjansteenhetens uppgifter

Tjansteproducent
Osterbottens vilfirdsomrade, FO-nummer:; 3221324-6

Adress: Sandviksgatan 2-4, 65130 Vasa

Vaxel: 06218 1111

Registratur: registrator@ovph.fi

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

Verksamhetsomradets namn
Service som ges hem

Verksamhetsomradesdirektorens namn
Pellfolk Tony

Telefonnummer
040128 6327

Tjansteenhetens namn
Service som ges hem

Form av tjanst
Service som ges hem

Adress
Jeansborgsvagen 1b, 66900 Nykarleby

Telefonnummer
0444038557

Ansvarsperson(er) for tjansteenheten eller tjansteomradena och kontaktuppgifter
Olin Paula, Chef for Hemvard, 0401450410

Rabacka Markus, Overlakare i geriatrik, 0404695943

Frostdahl-Blomqvist Siw Servicechef Hemvard 0401869819

Servicepunkter som hor till tjansteenhet och ansvarpersoner
Norra hemvard omrade 5

Nykarleby

Adress: Jeanborgsvagen 1 b, 66900 Nykarleby
Munsala

Sodra Munsalavagen 113, 66950 Munsala
Jeppo

Jungarvagen 25, 66850 Jeppo

Oravais

Ourvégen 25, 66800 Oravais



Anvarspersoner for samtliga tjansteenheterna:
Luoma-Stenvall Noora, serviceférman, noora.luoma-stenvall@ovph.fi,0444038557
Eng Ulrika, serviceansvarig, ulrika.eng@ovph.fi,

1.2 Tjanster som kops av underleverantorer

Osterbottens valfardsomrade ska sakerstélla att andra tjdnsteproducenter som producerar
tjidnster som omfattas av valfardsomradets organiseringsansvar har tillrackliga professionella,
verksamhetsmassiga och ekonomiska forutsattningar for att sorja for produktionen av
tjidnsterna. 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

Personalens arbetsklader
Stadtjanster

Vaktartjanst

Sekreteskarl Nykarleby
Sekreteskarl Oravais
Maskinell dosdispensering
Lakemedelsautomat
Trygghetstelefon for klienter
Maltidsservice for klienter
Laboratorietjanster
Datatjanster
Arbetstelefoner leasing
Personalens arbetsbilar, leasingavtal
Distansvard

Arbetshalsovard

Tjansteproducent

Lindstrom

Alerte

Axia och Botnia Sec
Encore

Oravais paper
Nykarleby apotek, Anja/ Vora apotek
Evondos

Everon

Alerte, Stod Botnia tuki
Fimlab laboratoriot Oy
2M-It

Telia

Porho Auto Oy
eKonsultaatio

Tyoplus



Kopt tjanst Tjansteproducent

Lifecare TietoCaretech
Arbetstidsuppfoljning Nepton Flexim
Privata serviceproducenter Oy Medipunkt Service Ab, Omsorg

1.3 Tjanster, verksamhetsidé, varderingar och verksamhetsprinciper

ENHETSBESKRIVNING

Serviceform: Verksamhetsomrade, typ av service och dess omfattning

Verksamhetsomrade inom socialvarden: Service som ges hem

Typ av service, 6ppenvard

Verksamhetens omfattar cirka 170 regelbundna klienter

Tjanster som produceras ar regelbunden hemvard, tillfallig hemvard, hemsjukvard -regelbunden
och -tillfallig. Tjansterna kan forverkligas genom fysiska besok eller som distansbesok.

Med hemvard avses service som sakerstaller att en person klarar av de funktioner som hor till
det dagliga livet i sitt hem och i sin boendemiljo. Hemvarden omfattar vard och omsorg,
verksamhet som stoder personens formaga att klara sig sjalv samt hemsjukvard. Stodtjanster
ordnas enligt personens individuella behov. Hemvard kan vid behov fas oberoende av tid pa
dygnet. Kriterierna for service som ges i hemmet finns till for att servicen ska kunna beviljas
jamlikt, rattvist och andamalsenligt.

Service som erbjuds i hemmet grundar sig pa de lagar, forordningar och rekommendationer som
star nedan:

- Lag om ordnande av social- och hélsovard (612/2021)

- Halso- och sjukvardslagen (1326/2010)

- Socialvardslagen (1301/2014) och Socialvardsférordningen (607/1983)

- Folkhélsolagen (66/1972)

- Lagen om stédjande av den dldrebefolkningens funktionsférmaga och om social- och
halsovérdstjanster for dldre (den s.k. Aldrevardslagen 980/2012)

- Lag om patientens stéllning och rattigheter (785/1992)

- Lag om klientens stéllning och rattigheter inom socialvarden (812/2000)

- Kvalitetsrekommendationer for att trygga ett bra dldrande och forbattra servicen (STM 2017:7)
- Nationellt aldersprogram fram till ar 2030 for ett alderskunnigt Finland (STM 2020:32)

- Lag om vélfardsomradenas finansiering (617/2021)

- Lag om klientavgifter inom social- och halsovard (734/1992)

- Férordningen om klientavgifter inom social- och halsovard (912/1992)

- | kartlaggningen av klientens servicebehov anvands bedomningsinstrumentet RAI
(Aldrevardslagen 980/2012 § a 15)

Hemvardens grunduppgift ar att ordna stod for att uppréatthalla funktionsférmagan,
handlingsformagan och halsotillstandet hos dldre, konvalescenter, multisjuka och handikappade
sa att boende hemma &r tryggt.

Hemvard kan ordnas som egen offentlig verksamhet, upphandlas som koptjénst eller ordnas



med servicesedel. Oberoende av om hemvarden ordnas med offentliga medel eller via
upphandling/servicesedel foljer den principerna, innehallet och anvisningarna i detta dokument.
Utgangspunkten for arrangemangen kring hemvardstjansterna ar rattvis och lika behandling av
klienterna i valfardsomradet samt att hemvarden ska ordnas i enlighet med personens behov.
Hemvarden ska, oberoende av tid pa dygnet, stéda kundens servicebehov och fraimja kundens
formaga att bo i eget hem eller gemensamt boende.

Avsikten med hemvard &r att starka klientens delaktighet och sjalvstandighet. Klienten stods i att
klara det dagliga livet genom att man beaktar hens individuella resurser. Genom att oka
anvandningen av teknologiska I6sningar i hemmet starks majligheterna till boende hemma och
tryggheten okar. Faktorer som paverkar beviljandet av teknologiska lI6sningar &r klientens
funktionsformaga, kostnadseffektivitet och verkningsfullhet.

For det mesta ordnar Hemvard Norra omrade 5 sina tjanster sjalv, men ibland finns det behov av
servicesedel nar klientantalet ar stort.

Var mission och varderingar:

Vi arbetar verkningsfullt tillsammans med manniskorna i vart omrade for att erbjuda trygghet,
funktionsférmaga och valmaende pa tva sprak.

1. Vi agerar jamlikt och jamstallt
2. Vi arbetar fran manniska till manniska

3. Vi ser framat ansvarsfullt

RESPEKTFULLA MOTEN

| kund- och patientarbetet:

- Vi bemoter klienterna i deras hem vardigt och respektfullt, samt tar hansyn till deras levnadssatt
och asikter.

- Vi tar i beaktande klientens sjalvbestammanderatt.

- Vi utfor vara uppgifter i klientens hem pa ett lugnt och harmoniskt satt.

- Vi producerar kvalitativ service at vara klienter pa de bada inhemska spraken.

| personalledningen och det centrala arbetet:

- Vi bemoter klienterna i deras hem vardigt och respektfullt, samt tar hansyn till deras levnadssatt
och asikter.

- Vi tar i beaktande klientens sjalvbestdammanderatt.

- Vi utfor vara uppgifter i klientens hem pa ett lugnt och harmoniskt satt.

| samarbetet mellan organisationer samt i forvaltning och ledarskap:

- Vi vill vara delaktiga och ha bra samarbete med alla instanser inom organisationen, samt med
ovriga samarbetspartners.

- Vi bemoter vara samarbetspartners /arbetskompanjoner med vanlighet och respekt.



OPPENHET

| kund- och patientarbetet:

- Vi lyssnar, ar 6ppna och arliga i méten med vara klienter och deras anhériga.

- Vi respekterar och vardesatter klienternas onskemal och behov.

- Vi tar oppet emot respons och forsoker anvanda det i utvecklandet av verksamheten.

| personalledningen och det centrala arbetet:

- Vi samarbetar, respekterar och tar hansyn till varandra.

- Vi stravar till att fora en 6ppen dialog dar vi obesvarat kan ge och ta emot respons.
- Viinformerar varandra och haller varandra uppdaterade gallande olika drenden.

| samarbetet mellan organisationer samt i forvaltning och ledarskap:

- Vi ar 6ppna och flexibla géallande férandringar och vi vill utveckla var enhet och vart arbete.
- Vi stravar till gott samarbete mellan personalen, férmannen och 6vriga samarbetspartners.

DELAKTIGHET

| kund- och patientarbetet:

- Vi lyssnar pa och tar i beaktande klienternas behov och 6nskemal i planeringen av varden.
- Vi later dven anhoriga vara delaktiga i varden av vara klienter genom att |ata dem bli horda,
samt genom dmsesidig information till varandra.

- Genom ett rehabiliterande arbetssatt stoder vi klientens delaktighet i varden.

| personalledningen och det centrala arbetet:

- Vi har regelbundna Team-moten inom teamen, samt med formannen dar vi 6ppet diskuterar och
besluter om gemensamma saker som vi kan paverka.

- Vilyssnar och lar av varandra, samt deltar i utvecklingen av verksamheten inom enheten.

| samarbetet mellan organisationer samt i forvaltning och ledarskap:

- Personalen deltar i olika skolningar inom organisationen, samt ger feedback géllande dessa pa
enhetens moten.

- Vi tar aven aktivt del av valfardsomradets sociala natverk och av den info som dar finns
tillgangligt.

ANSVARSTAGANDE

| kund- och patientarbetet:

- Vi vardar och tar hand om vara klienter ansvarsfullt och professionellt.

- Vi ger vard med hog kvalitet och arbetar sa kostnadseffektivt som maijligt.

- Vid behov tillfragas hjélp av ansvarsperson eller expert inom olika yrkesgrupper i planeringen
och forverkligandet av klientarbete.

| personalledningen och det centrala arbetet:

- Vi uppmuntrar och stoder varandra for att orka och klara av vart ansvarsfulla arbete.
- Vi tar hansyn till varandra, diskuterar oppet och forsoker se till att alla trivs i arbetet.

- Alla ansvarar for sitt eget arbete och de ansvarsuppgifter man blivit alagda, samt for
vidarebefordran av information.



| samarbetet mellan organisationer samt i forvaltning och ledarskap:

- Vi samarbetar med olika instanser for vara klienters basta, samt for att de skall kunna bo kvar i
sitt eget hem sa lange som majligt.
- Vi foljer organisationens verksamhetsprinciper och mal.

JAMLIKHET

| kund- och patientarbetet:

- Vi behandlar vara klienter jamlikt och vardigt.

- Vi tar hansyn till klienternas behov och énskemal.
- Vi respekterar varandra omsesidigt.

| personalledningen och det centrala arbetet:
- Vi behandlar och bemoter varandra jamlikt och rattvist inom arbetsgemenskapen.
- Vi strévar till en 6ppen och &rlig dialog dér alla blir horda och far meddela sina asikter.

| samarbetet mellan organisationer samt i forvaltning och ledarskap:
- Vi samarbetar flexibelt med 6vriga instanser for att nd samma mal och for vara klienters basta.
- Vi vardesatter jamlik behandling i planering av verksamheten och i beslutsfattanden.

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. De offentliga
tjansteproducenterna (valfardsomradena) registrerar sig i registret over tjansteproducenter
Soteri fore utgangen av ar 2027. Fran och med den 1.1.2028 kommer vélfardsomradets
resultatomraden registreringstekniskt att motsvara tjansteenheter.

De planer for egenkontroll som utarbetas inom valfardsomradet grundar sig pa pa den tidigare
myndigheten Valviras foreskrift 1/24 (numera Tillstands- och tillsynsverket for social- och
halsovarden, 8.5.24, Dnr V/42106/2023) om innehallet i samt utarbetandet och uppfoljningen av
den tjansteenhetsspecifika planen for egenkontroll for tjansteproducenter inom social- och
halsovarden. Det riksomfattande och sektorsovergripande Tillstands- och tillsynsverket (TTV),
som lyder under statens centralforvaltning, har inlett sin verksamhet den 1.1.2026. Tillstands-
och tillsynsverket skoter tillstands-, tillsyns-, registrerings-, verkstéllighets- och styrningsuppgifter
samt dvervakning av det allmanna intresset. Myndigheten skoter framover de uppgifter som
tidigare hanterades av Valvira, de sex regionforvaltningsverken och de 15 NTM-centralerna.



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

Planerna fér egenkontroll och 6vriga planer &r en del av Osterbottens valfardsomrédes program
for egenkontroll. Programmet for egenkontroll styr tjdnsteenheterna i genomforandet av
egenkontroll. En handbok fér egenkontroll och kvalitetssakring stoder tjansteenheterna i det
praktiska arbetet att utarbeta en plan for egenkontroll och genomféra 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

Luoma-Stenvall Noora, serviceenhetschef, noora.luoma-stenvall@ovph.fi, 0444038557

Ansvarsperson(er) for godkdannande av planen for egenkontroll samt kontaktuppgifter
Frostdahl - Blomqvist Siw, tf. servicechef, siw.frosdahl-blomqvist@ovph.fi, 0401869819

ENHETSBESKRIVNING

Luoma-Stenvall Noora, serviceenhetschef
Eng Ulrika, serviceansvarig

2.2 Genomforande av en plan for egenkontroll, publicering och uppdatering

Det ar vasentligt for genomforande av egenkontroll och for 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 fér egenkontroll
styr personalens dagliga arbete och verksamheten i tjansteenheten.

ENHETSBESKRIVNING

Egenkontrollplan fungerar som en del av introduktionen for ny personal och studerande.
Egenkontrollplanen finns med som en skild bilaga i enhetens introduktionsmapp.

Serviceférmannen informerar sin personal om uppdatering av planen och ber personalen
bekanta sig med planen. Hela personalen laser igenom och bekantar sig med planen och en del
deltar i utarbetandet av egenkontrollplanen. Personalen laskviterar efter att de har last planen.

Egenkontrollplanen uppdateras regelbundet, minst 1x/ar samt om det dar emellan férekommer
stora forandringar i verksamheten.

Egenkontrollplanen finns pa alla fyra byraer, samt pa valfardsomradets webbsida (Framsida ->
Om oss -> Kvalitet, tillsyn och egenkontroll -> Egenkontroll).

3. KLIENT- OCH PATIENTSAKERHET

3.1 Kvalitetsmassiga krav pa tjansten

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

Osterbottens valfardsomrade beviljades i januari 2026 ett SHQS-kvalitetscertifikat som omfattar
valfardsomradets alla tjanster. Valfardsomradet fick sin forsta gemensamma SHQS-
kvalitetserkdannandet i 2023. Erkannandet har nu fornyats och galler till och med 26.1.2029.



Certifikatet ar ett bevis pa hogklassig verksamhet pa hég niva inom social- och hélsovarden och
ar i kraft fram till den 26 januari 2026. Certifikatet har beviljats av ett finskt foretag inom
kvalitetsutvardering, certifiering och utbildningstjanster, Labquality Oy. Valfardsomradets
kvalitetsprogram SHQS (Social and Health Quality Standard) ar ett verktyg for ledning och
utveckling inom social- och hdlsovarden samt raddningstjansten, och om verktyget tillampats
med framgang beviljas organisationen ett certifikat som erkdnnande.

ENHETSBESKRIVNING
Kvalitetskraven pa vara tjanster sédkerstalls bland annat pa foljande satt:

- Enhetens sjalvutvardering uppdateras minst 1x/ar.
- Egenkontrollplanen uppdateras minst 1x/ar.

- Lakemedelsplan uppdateras minst 1x/ar.

- Riskbedomning uppdateras minst 1x/ar.

- Kompetent personal: utbildad vardpersonal, tillrdcklig introduktion, lakemedelslov, apparatpass,
dataskyddsskolning, FHJ-skolning, sékerhetsskolning.

- Apparaturregister.

- Vdlmaende personal (aktivt stédsamtal).

Haipro, rapportering av tillbud och negativa handelser. Formannen behandlar Haipro-anmalningar
tillsammans med hela personalen regelbundet i samband med personalmaoten. Olika risker och
missforhallanden atgardas sa fort som mojligt.

- Regelbundna interna och externa auditeringar.

- Distanstjanster: En del av hemvardsklienterna har distansbesdk via eKonsultaatio och en del
har Evondos-lakemedelsautomater. Evondos har servicetjanster for Iakemedelsautomater, och
foljer med eventuella problem. Byte av automater skots via Evondos.

Vid problem med distansvérd, skickas plattan till en skild servicepunkt inom Osterbottens
valfardsomrade. Teamen har kontaktuppgifter om detta. Vissa av klienter har trygghetstelefon
och vardarna testar regelbundet 1x/manad att klienternas trygghetstelefon fungerar.

- Klient- och patientsakerheten sékerstélls pa foljande séatt: Mediciner i dospasar, nyckelbox,
ldsbara medicinskap i hemmen, trygghetstelefoner, lakemedelsautomat, surfplatta for
distansvard, lakartjanster, vardplan och RAI-bedémning minst 2x/ar, kartlaggning av vardbehovet,
olika slags hjalpmedel, rehabiliterande arbetssatt, ta hansyn till klientens delaktighet och
sjalvbestammanderatt (lagen om funktionshinderservice), service pa klientens modersmal,
checklista i hemmet (hemmets sakerhet) samt dokumentation.

3.2 Ansvar for tjansternas kvalitet

Ansvaret och ledningen av egenkontrollen inom Osterbottens vélfardsomrade samt
sakerstallande av kvaliteten och sadkerheten beskrivs i valfardsomradets forvaltningsstadga och i



programmet for egenkontroll samt pa praktisk niva i handboken for egenkontroll och
kvalitetskontroll.

ENHETSBESKRIVNING

Enhetsbeskrivning
Serviceenhetchefens uppgifter omfattar:

Uppdatera egenkontrollplanen arligen.

Sakerstalla att verksamheten fungerar smidigt samt folja upp och utveckla verksamheten
tillsammans med serviceansvarig.

Sakerstalla att informationsflodet mellan alla som deltar i varden och servicen fungerar.
Sakerstalla att personalen kanner till sin anmalningsskyldighet géallande rapportering av
orosanmalningar, missforhallanden, kvalitetsavvikelser och risk- eller tillbudshandelser.
Regelbundet diskutera och utveckla kvalitets- och sdkerhetsfragor tilsammans med personalen.
Sakerstalla att enheten har ett introduktionsprogram for vikarier och nyanstallda.

Sakerstalla kontinuerlig utveckling och uppdatering av den egna kompetensen genom att delta i
fortbildning och vidareutbildning

3.3 Klientens och patientens stallning och rattigheter

Tjansteenheterna inom Osterbottens vélfardsomrade 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
bemotande. Den tjdanst/den vard som tillhandahalls en klient eller patient ska ordnas utan att
kranka dennas manniskovarde samt med respekt for dennas overtygelse 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

ENHETSBESKRIVNING

Vard- och servicebehovet bedoms tillsammans med klienten och vid behov med hens anhdériga
eller narstaende eller hens lagliga foretradare. Utgangspunkten for bedémningen ar klientens
egen uppfattning om sina resurser och om starkandet av dem. Vid utredning av servicebehovet
fasts vikt vid att aterstélla, bevara och framja funktionsférmagan samt majligheterna att bli
rehabiliterad. En bedémning av servicebehovet tacker alla dimensioner av funktionsférmagan,
dvs. fysisk, psykisk, social och kognitiv funktionsférmaga. Vid bedomningen beaktas dessutom
riskfaktorer forknippade med de olika dimensionerna och som forebadar nedsatt
funktionsformaga. Det kan till exempel vara fraga om ett instabilt halsotillstand, en svag
naringsstatus, otrygghet, fa sociala kontakter eller smarta.

Nya klienter tas emot via socialhandledningen, som gor den férsta bedomningen och
kartldggningen av klientens servicebehov. Man utgar fran klientens service och vardbehov och
jamfor detta med hemvardens kriterier. | bedomningen av klientens funktionsférmaga och
servicebehov anvands RAI-mé&tare. Bedomningen gors at klienter med halv ars mellanrum och i
samband med vasentlig forandring i klientens vardbehov.

Klienternas besok planeras i optimeringsprogrammet, dar enhetens alla klienter och besok syns



som en helhet. Alla klientbesok grundar sig pa ett giltigt vardbehov i enlighet med hemvardens
kriterier.

Det kan tidvist vara svart att fa regelbunden hemvard omedelbart. Klienternas tillgang till
hemvard foljs upp av servicehandledningen, som har aktuell information om vilka personer som
har det mest bradskande behovet av hjalp.

Om hemvarden inte har majlighet att ta emot nya klienter inom den egna verksamheten, beviljas
klienten i forsta hand en servicesedel for tillfallig hemvard och vid behov darefter dven en
servicesedel for regelbunden hemvard.

Servicehandledningen och servicechefen samarbetar tatt for att sékerstalla att klienterna far den
service de behover.

3.3.2 Bedomning av servicebehov/vardbehov

ENHETSBESKRIVNING

Klienternas vard- och servicebehov granskas och bedoms kontinuerligt dagligen i samband med
hembesok och dokumentering av hembesok. Via personalens statistikforing foljer vi med varje
manad andringar i klienternas servicetimmar.

Varje klient har en individuell vard- och serviceplan som baserar sig pa en bedémning av
funktionsformagan (RAI). RAI och vardplan uppdateras regelbundet minst 2x/ar, samt dar
emellan vid behov ifall det har framkommit en vasentlig &ndring i klientens vardbehov.

Varje klient har en egenvardare som ansvarar for uppdatering av klientens RAI och vardplan.
Klienterna har tillgang till ett telefonnummer i optimeringen som nas mellan kl. 7-14:30 samt
teamet egna sjukskoétarens telefonnummer och teamtelefonnummer. Vid behov tar personalen
kontakt med en socialarbetare inom Osterbottens vilfardsomrade.

3.3.3 Planering och genomforande av tjansten/varden

ENHETSBESKRIVNING

Servicebeslut fattas av servicehandledningens personal. Under kartldggningsbesdket far
klientens och hens anhoriga information om olika tjanster och vard samt klientens delaktighet
och horande av asikt. | servicebeslutet ingar klientplanen, som klienten far. Klienten far ett
skriftligt beslut over beviljad service.

Servicen som motsvarar klientens hjalpbehov faststalls i klientplanen tillsammans med klienten,
hens ndarmaste anhoriga och vid behov med 6vriga aktorer. | klientplanen ska det pa grundval av
den bedomning som blivit gjord av en aldre persons funktionsformaga faststéllas vilka social-
och hélsovardstjanster som behovs for att stodja dennes valbefinnande, halsa, funktionsformaga
och egen aktivitet samt for att sdkerstélla en god vard.

Klientplanen har ett aktiverande arbetssatt som tar till vara klientens resurser osv. som innehaller
konkreta malsattningar som stoder den aldre till en 6kad sjalvstandighet. Nar hemvard inletts
fungerar teamets sjukskotare som klientens huvudsakliga kontaktperson. Hela hemvardsteamet
i samarbete med servicehandledningen bedémer och utvarderar kontinuerligt klientens vard- och
servicebehov. Nar en klientplan utarbetas och klientens besdk planeras in, gors en vardplan och
besoksinnehallet skrivs ner i optimeringsprogrammet. Via mobilen har personalen hela tiden
tillgang till ovanndmnda information under hembesoken och via mobilen dokumenteras och
statistikfors varje klientbesok.

Inom vart omrade finns socialhandledare som beddmer klientens vard- och servicebehov och
beviljar service, samt tillsammans med hemvardsteamet gor uppfdljning och dndrar beviljad
service vid behov.



Klienten har ratt att delta i och paverka planeringen och genomférandet av sin vard och tjanster.
En klient inom socialvarden har ratt att fa ett skriftligt beslut om ordnandet av socialvarden och
att soka andring i beslutet.

Socialhandledare, Hemvérd: Emilia Blom, tel. 0408051970 (team Ostra, team vastra samt team
Centrum)

Socialhandledare, Hemvard: Joanna Hermans- Bjorkskog, tel. 0503626446 ( team Jeppo/
Munsala samt team Oravais)

3.3.4 Bemotande av klient/patient och rattigheter

Klienten/patienten har ratt till god vard, god service, gott bemétande, sjalvbestdmmanderatt, en
vard- och serviceplan, rattsskydd och att fa information pa ett satt som respekterar hans eller
hennes manniskovarde, vertygelse och integritet. Klientens/patientens dnskemal, asikt, intresse
och individuella behov samt modersmal och kulturbakgrund ska beaktas i tjansterna/varden.
Kravet pa gott bemdétande géller saval bade 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 anstélld 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 aven 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. En klient, patient eller anhérig kan dven ge muntlig
respons. Anmalningskanaler for personalen (HaiPro och SPro) finns pa intra.

Vid genomforandet av social- och halsovard ska klientens och patientens sjalvbestdmmanderatt
respekteras. Sjalvbestammanderatten &r varje manniskas grundlaggande rattighet, och den
inbegriper ratt till personlig frihet, likvardighet, integritet och sakerhet. Den har nara samband
med ratten till privatliv och skydd for privatlivet. Patienten och klienten har ratt att delta i och
paverka planeringen och genomférandet av sin vard och sina tjanster. Om en myndig kund inte
formar delta i och paverka planeringen och genomférandet av sina tjanster, ska kundens vilja
utredas i samarbete med hans eller hennes lagliga féretradare, anhorig eller ndgon annan
narstaende person.

En minderarig kunds asikt ska beaktas enligt hans eller hennes alder och utvecklingsniva. Vard
ges i samforstand med patienten. For att inleda varden inhamtas alltid, nar det ar maijligt,
patientens eller dennes lagliga foretradares, narstaendes eller annan néra persons samtycke. En
minderarig patients asikt om en vardatgard ska beaktas nar den minderariga ar tillrackligt
utvecklad for att uttrycka den. Bedomningen av den minderarigas utvecklingsniva gors av en
lakare eller annan yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden. En minderarigs
vardnadshavare har inte ratt att forbjuda vard som behovs for att avvarja en fara som hotar den
minderarigas liv eller hélsa.

Tjanster och vard genomfors i regel utan att begrdansa en persons sjalvbestammanderatt. Om
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man ar tvungen att vidta atgarder som begransar sjdlvbestammanderatten, ska det finnas en
laglig grund for detta och sjalvbestammanderatten kan begransas endast ifall att klientens/
patientens eller andra personers hélsa eller séakerhet hotar att aventyras eller om andra metoder
inte hjalper. Begransningsatgarderna ska utforas i enlighet med principen om lindrigaste méjliga
begrénsning och pa ett sdkert satt med respekt fér manniskovardet. En anvisning om
anvandning av begransningsatgéarder har utarbetats for valfardsomradets personal. Anvisningen
finns i materialbanken pa intra.

Patienten/klienten har réatt till avgiftsfria tjdnster och radgivning av social- och
patientombudensamt ratt att Iamna in en anmarkning om eventuella brister i varden eller
tjansten.

Behandling av en klient/patient och rattigheter

ENHETSBESKRIVNING
Behandling av en klient/patient och rattigheter

Hemvard Norra omrade 5 har bade svensk- och finsksprakiga klienter, varav majoriteten ar
svensksprakiga. Vi stravar till att ordna service pa klientens modersmal. Vardplaner gors pa
klientens modersmal och alla infotexter via optimeringsprogrammet till mobilen stravar vi efter
att skriva pa bada inhemska spraken néar det géller en finsksprakig klient.

Varje anstalld ar skyldig att meddela sin enhetschef om hen marker att en klient beméts osakligt.
(Anmalningsskyldighet enligt halsoskyddslagen § 48, § 49). Arbetstagarnas
anmalningsskyldighet enligt socialférsakringslagen har de anstallda instruerats om och direktiv
for detta hittas via intranet. Klienten och/eller hens foretradare kontaktas sa snart som mojligt
efter det skedda, och man reder ut situationen. Arendet dokumenteras i patientdatasystemet. Vid
behov ordnas en vardpalaver for utredning av drendet.

En klient som ar missnojd med bemodtandet har ratt att gora en anmarkning till enhetens
ansvarsperson eller socialvardens ledande tjansteinnehavare. Vid behov kan en klient ta kontakt
med social- och patientombudsmannen. Arendet behandlas i enlighet med instruktionen
gallande behandling av respons.

Personalen paminns om att meddela om de observerar osakligt bemotande av nagot slag.
Personalen ar bekant med anmalningsforfarandet via Haipro. Klienter och anhériga har mojlighet
att anmala om osakligt bemotande via valfardsomradets webbsida. Respons kan dven
forekomma muntligt. Respons géllande osakligt bemotande behandlas genom en diskussion
med berdrda personer. Nar det handlar om incidenter eller farosituationer behandlas dessa
tillsammans med teamet och/eller klienten och anhoriga och forebyggande atgarder genomfors.

Personalen informerar vid behov sina klienter och deras anhoriga om kontaktuppgifter till
patient- eller socialombudsmannen.

Inom hemvarden har personalen inget att gora med klienternas ekonomi/kontanter.

Sjalvbestammanderatt

ENHETSBESKRIVNING

Sjalvbestammanderatten ar en grundldaggande rattighet som alla har och som bestar av ratten till
personlig frihet, integritet och trygghet. Nara forknippade med detta ar ratten till privatliv och



skydd for privatlivet. Personlig frihet skyddar férutom personens fysiska frihet aven viljans frihet
och sjalvbestammanderatten. | socialvarden har personalen i uppgift att respektera och starka
klientens sjalvbestammanderatt och stddja hens delaktighet i planeringen och genomfdrandet av
sin service.

Varden och omvardnaden av en socialvardsklient baserar sig i forsta hand pa frivillighet.
Utgangspunkten ar att service genomfors utan att begransa personens sjalvbestammanderatt.
Inom socialvarden kan sjalvbestdmmanderéatten begrdansas endast om en klients eller andra
personers halsa eller sakerhet annars kan aventyras. Det fattas erforderliga skriftliga beslut om
atgarder som begrénsar sjalvbestimmanderéatten. Begransningsatgéarder ska alltid genomféras
enligt principen for lindrigast mdojliga begransning. De ska ocksa genomfdras tryggt med respekt
for personens manniskovarde. | en klients vard-, service- eller rehabiliteringsplan gors
dokumentation om praxis och utrustning for begransning av sjalvbestammanderatten.

Principer och praxis i frdga om sjalvbestammanderéatten diskuteras bade med klientens
behandlande ldkare och med anhdriga och nérstaende, och de dokumenteras i klientens vard-
och serviceplan. Begransningsatgarder dokumenteras ocksa i klienthandlingar.

Inom aldreomsorgen finns inga sarskilda bestdmmelser om begransningsatgarder. | vissa
situationer anvands olika sdkerhetsanordningar inom hemvarden (trygghetstelefon, dorralarm,
trygghetsspis ), med vars hjalp klientens trygghet sékras. Ibruktagande av dessa har
overenskommits med klient och dennes anhdriga och om detta dokumenteras i
patientdatasystemet. Vissa klienter klarar inte av tryggt lakemedelsintag sjalvstandigt och
orsaken ar oftast minnessjukdom eller minnesproblem. | sddana fall ar det en risk att ha
mediciner tillgangliga for klienten och medicinerna behdver vara i ett lasbart medicinskap eller
Evondos-lakemedelsautomat.

Riktlinjer for hem- och institutionsvard &r att restriktiva tvangsatgarder i princip inte anvands.
Restriktioner som begransar rorligheten far endast anvandas i situationer dar klientens/
patientens personliga sdkerhet ar allvarligt hotad. Begransande atgarder anvands i varje enskilt
fall, endast i den utstrackning som ar nédvandig. Beslutet ar alltid patientspecifikt och fore ett
beslut kan goras bér man overvaga om det finns andra lampliga metoder for att 6ka sakerheten.
Nar det fattas beslut om atgarder som begransar rorelsefriheten for klienten/patienten bér
nackdelarna och fordelarna med begransningen beaktas pa lika villkor.

3.3.5 Anmarkning, klagomal och anmalan om patientskada

Anmarkning

Inom social- och halsovarden 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
drendet inte kan redas ut genom diskussion, har en klient som ar missnojd med kvaliteten pa
socialvarden eller med behandling inom socialvarden ratt 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 missndjd med hélso- och sjukvarden eller med bemotandet
har ratt att géra en anmarkning till den ansvariga direktoren for halso- och sjukvarden inom
verksamhetsenheten i frdga (lag om patientens stéllning och rattigheter 785/1992, 10 §). Om du
vill ger socialombudet eller patientombudet hjalp och vagledning for att géra en anmarkning. En



skriftlig anmarkning kan Iamnas med den digitala blankett som finns pa valfardsomradets
webbplats, eller genom att fylla i en utskrivbar blankett eller genom att skriva en fritt formulerad
text dar alla uppgifter som efterfrdgas i anmarkningsblanketten framgar. Pa en anmaérkning ges
ett svar inom skalig tid.

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

Formular for anmarkning som galler verksamhet inom halso- och sjukvarden och anvisningar for
ifyllandet finns pa var webbplats: Missnojd med varden.

Klagomal

Om den som gjort en anmarkning inte &r n6jd 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 Tillstdnds- och tillsynsverket. Formular
och anvisningar for att lamna ett klagomal finns pa Tillstand- och tillsynsverkets webbplats:
Klagomal till Tillstands- och tillsynsverket Anvisningar for ett klagomal finns dven pa
valfardsomradets webbplats: Klientens rattigheter inom socialvarden.

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

patienter.

Patientskadeanmalan

| patientskadelagen (948/2019) foreskrivs om ersattning ur patientforsakringen for
personskador som har orsakats en patient i samband med hélso- och sjukvard.
Patientforsakringscentralen (PFC) handlagger alla patientskadeanmalningar som galler halso-
och sjukvarden i Finland. En patientskada ska anmalas till Patientférsakringscentralen. Narmare
information finns att fa av patientombudet och pa valfardsomradets webbplats under avsnittet,
Missnojd med varden. Blanketter finns att fa pa Patientforsakringscentralens webbplats:
Patientforsakringscentralen

ENHETSBESKRIVNING

Att ta hansyn till klienter av olika aldrar och deras familjer och narstaende &r en vasentlig del av
utvecklingen av servicens innehall och kvalitet, klientsdkerheten och egenkontrollen. Eftersom
kvalitet och god vard kan betyda olika saker for personalen och en klient ar det viktigt att kunna
utnyttja feedback som samlats systematiskt pa olika satt i utvecklingen av enheten. Klientens
och de anhorigas delaktighet innebéar att deras standpunkter och 6nskemal beaktas i alla
situationer som ar forknippade med service och utveckling av verksamheten.

Klienten kan ge respons direkt i responssystemet via webbplatsen i responssystemet Roidu och
HaiPro. Skriftlig klientrespons kan ocksa lamnas in hos verksamhetsenheten. Skriftlig respons
kan ocksa ges till verksamhetsenheten i form av ett fritt formulerat brev. Klienten och anhoériga
ger ocksa muntlig feedback i samband med hembesok per telefon eller epost.
Dokumentationsplattformen for muntlig respons ar avsedd for personal som matar in respons
som kunder gett muntligt om nagon enhet. Muntlig respons sparas i Roidus kundresponssystem
pa samma satt som annan kundrespons. Muntlig respons innehaller endast Oppen respons, men
ett meddelande skickas alltid till responshanteraren for varje registrerad muntlig respons.
Muntlig respons kraver dock inte ndgon hantering i Roidu. Enheten kan granska inkommande
muntlig respons i Roidus avsnitt "Enskilda respondenter/Feedback” under "Svar” . Minst en gang
per ar samlas klientfeedback in till enheterna.

Vi behandlar anmarkningar och klagomal tillsammans med personalen pa personalmdten, samt
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ar vid behov i kontakt med klienten och hens anhoriga. Vid behov ordnar vi gemensam
vardpalaver hem hos klienten med berérda personer.

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

Marcus Réaback, Overlakare i geriatrik, tel. 0405695943

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

Paula Olin, chef for hemvard, tel. 0401450410

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 §). Osterbottens valfardsomradets social- och patientombud tillhandahaller social- och
patientombudstjanster till alla offentliga och privata tjansteproducenter som ar verksamma inom
Osterbottens omrade.

Social- och patientombudens uppgifter:

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

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

- Ge rad hur ett klagomal, rattelseyrkande, besvar, skadeerséattningsyrkande, ersattningsyrkande
som galler en patient- eller lakemedelsskada eller ett annat arende 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.

- Utover 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 valfardsomrade, 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 &ven pa webbplatsen for
Osterbottens valfardsomrade: Klientens och patientens rattigheter.

ENHETENSBESKRIVNING

Enheten sakerstaller att uppdaterade kontaktuppgifter till social - och patientombuden finns
framme i enheten pa foljande satt:

Enhetens servicemann eller serviceansvarig

Uppdaterar materialet i enheten vid férandringar och meddelar personalen om nya
kontaktuppgifter.

Informationen skall alltid finnas pa anslagstavla for klientinformation.
Kontaktuppgifter kontrolleras 2 ganger / ar av ansvarspersoner

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
erfarenhetsexperter. En delaktighetsplan som utarbetats fér Osterbottens vilfardsomrade utgor
ramen for utveckling av delaktighetsarbetet. Delaktighetsplanen finns pa valfardsomradets
webbplats.

Valfardsomradet har foljande paverkansorgan: ungdomsfullmaktige, dldreradet och rad for
personer med funktionsnedsattning. Invanarnas delaktighet i valfardsomradet stéds genom att
framja samarbetet mellan valfardsomradet och organisationsaktdrerna samt genom den
koordinerade organisations- och volontarverksamheten (OLKA). OLKA-verksamheten genomfors
i samarbete mellan Foreningar i Osterbotten rf och Osterbottens valfardsomrade.

Kunder inom Osterbottens valfardsomrade har mojlighet 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
erfarenhetsexperter. En delaktighetsplan som utarbetats fér Osterbottens valfardsomrade utgor
ramen for utveckling av delaktighetsarbetet Delaktighetsplanen finns pa valfardsomradets
webbplats. Valfardsomradet har foljande paverkansorgan: ungdomsfullméktige, dldreradet och
rad for personer med funktionsnedsattning. Invanarnas delaktighet i valfardsomradet stods
genom att framja samarbetet mellan valfardsomradet och organisationsaktorerna samt genom
den koordinerade organisations- och volontéarverksamheten (OLKA). OLKA-verksamheten
genomfdrs i samarbete mellan Féreningar i Osterbotten rf och Osterbottens vélfardsomréde.

ENHETSBESKRIVNING

Vara klienter stods i att klara det dagliga livet genom att man beaktar klientens individuella
resurser och saledes forsoker starka eller bidra till att starka klientens delaktighet och
sjalvstandighet. Hemvardspersonalen har ett rehabiliterande arbetssatt, vilket betyder att man
later klienten utfora s@ mycket som mojligt sjalvstandigt med hjalp och stod vid behov.
Klienterna blir delaktiga i vardplaner och RAI-bedémningar, dven anhdriga involveras i
bedomningen av klientens funktionsformaga och vardbedémning. Vid behov kan
socialhandledare och hemvarden hjélpa till med att ordna hjélp eller stod at klienterna ocksa fran
andra instanser sa som férsamlingen osv.

3.4 Beaktande av regelbundet insamlad respons och 6vrig respons

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

Respons av kunder

Vara kanaler for respons fran kunder finns pa valfardsomradets webbplats: Ge respons.

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 textmeddelande.

Kundupplevelse och kundnojdhet

Valfardsomradet méater kundupplevelsen och kundnéjdheten med hjalp av
nettorekommendationsindex, det vill siga NPS-métare (Net Promoter Score). NPS-méataren
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 hjélp 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

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 fér behandling av resultaten, rapportering och genomgang finns pa
valfardsomradets intra. Resultat for varje verksamhetsomrade publiceras pa intra.

ENHETSBESKRIVNING
Vi samlar in respons av klienter och/eller anhériga pa féljande satt:

Via THL samlas in klientrespons med tva ars mellanrum.

Till responssystemet ROIDU fas klientrespons digitalt via Osterbottens valfardsomrades
webbplats, terminalerna for klientrespons och via QR-kod som finns som bilaga i réda mappen
hemma hos klienter. Responsen ges anonymt, men de som ger respons via webbplatsen kan
dven uppge sina kontaktuppgifter om de vill bli kontaktade. | sa fall kontaktas responsgivaren
inom tva veckor. Responsen forutsatter behandling i det elektroniska ROIDUsystemet. For varje
enhet har en responshandldggare utsetts. Inom Hemvard Norra omrade 5 &r det
serviceenhetschefen som &r ansvarig for detta. Aven muntlig och dvrig skriftlig respons tas
emot inom enheten. Via ROIDU kan muntlig respons sparas i Roidus kundresponssystem pa
samma satt som annan kundrespons. Muntlig respons innehaller endast 6ppen respons, men ett
meddelande skickas alltid till responshanteraren for varje registrerad muntlig respons. Muntlig
respons kraver dock inte ndgon hantering i Roidu. Enheten kan granska inkommande muntlig
respons i Roidus avsnitt "Enskilda respondenter/Feedback” under "Svar”.

Det ar viktigt att dokumentera muntlig respons sa att den kan anvandas som underlag for
utvecklingsarbete i enheten. Muntlig respons, ger viktig vardefull information om kundernas


https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/

upplevelser av servicen, bade positiv respons och utvecklingsbehov.

FOr att registrera muntlig respons behover du inte logga in i Roidu-systemet. Lanken finns pa
intranatets sidor har:https://intra.pohjanmaanhyvinvointi.fi/service-och-stod/kvalitet-och-tillsyn/
delaktighet/dokumentation-av-muntlig-klientrespons/

De som ansvarar for hantering av enhetens responser kan i Roidu-programmet granska muntligt
lamnad respons separat genom att vélja responskanalen "muntlig respons” under
Bakgrundsinformation — Responskanal.

Via vélfardsomradets webbsidor (S& har fungerar vi; Ge respons) (osterbottensvalfard.fi)

Fortsattningsvis kommer storsta delen av responsen muntligt via klienterna och deras anhoriga.
-Feedback som gaéller situationer som har att géra med patientsakerhet, arbetarskydd eller
dataskydd anmals via HAIPRO-systemet.

Av personalen insamlas ocksa systematiskt x 2 / ar respons via e-post med hjalp av en NPS-
matare. Denna respons galler arbetsplatsen och ger information om hur personalen trivs i sitt
arbete. All respons som kommer till var enhet gar vi igenom med personalen pa personalméten.
Korrigerande och forebyggande atgarder vidtas vid behov. Den respons som inkommer fungerar
som ett redskap for utvecklingsarbetet inom var enhet.

Alla studerande uppmuntras att fylla i en Cless-enkat efter varje slutford praktikperiod som ar
utford pa enheten. Svaren anvands for att fa en bild av hur den nuvarande studerande
handledning forverkligas samt for att kunna identifiera utvecklingsbehoven. NPS vardet
representerar ndjdheten hos vara studeranden.

3.5 Personal

Tjansteenheterna inom Osterbottens vilfardsomrade ska ha tillrackligt med sddan personal som
verksamheten kraver (tillsynslagen 741/2023,9 §, 10 §). | personalen som deltar i klient- och
patientarbete kan vid behov dven inga yrkespersoner som képs 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 géller valfardsomradets anstéllda, personaldrenden, arbetsskyddet samt
uppfyllandet av forpliktelser i enlighet med arbetarskyddslagen (738/2002) finns pa
valfardsomradets intra: Mitt anstallningsforhallande och Materialbanken och i applikationen
Alma. Formella kompetenskrav for tjanster och befattningar inom valfardsomradet, sasom
yrkesmassig behoérighet och krav pa sprakkunskaper beskrivs i behorighetsstadgan.
Behorighetsstadagan finns pa valfardsomradets webbplats.

3.5.1 Mangden och strukturen for personal

ENHETSBESKRIVNING
Hemvard Norra omrade 5 ordinarie personal av foljande:

Serviceenhetschef: 1

Serviceansvarig: 1


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

Sjukskotare: 6
Narvardare: 26

Vid morgonskift vardagar finns 6 ordinarie sjukskotare och 1 pool sjukskotare, 25 - 26 personer
narvardare/omsorgsassistenter vid arbetet. Vardagar kvallskifte finns 10 personer narvardare/
omsorgsassistenter, pa natten 1 person som ar narvardare.

Under helgdagar morgonskift 19 personer narvardare/ omsorgsassistenter, kvallsskift 10
personer narvardare/omsorgsassistenter, pa natten 1 person som &ar narvardare.

Nattvard med planerade regelbundna nattsbesok, samt akuta nattbesok som kommer via
socialjouren eller trygghetslarmcentrale

3.5.2 Principer for anvandning av vikarier och for rekrytering

Inom Osterbottens valfardsomrade baserar sig rekryteringen péa befintliga tjanster och det
uppkomna personalbehovet. Alla rekryteringar foljer behorighetsstadgan, dar de
uppgiftsspecifika examens- och sprakkunskapskraven ar faststéllda.

Den rekryterande narchefen sakerstaller vid arbetsintervjun den sékandes formella behorighet,
det vill sdga utbildning, sprakkunskaper samt vid behov yrkesréattigheter inom social- och
hédlsovarden via registren JulkiSuosikki och JulkiTerhikki. Narchefen bedémer dessutom den
sOkandes lamplighet for uppgiften utgaende fran arbetserfarenhet, kompetens och vid behov
lakemedelsbevis. Vaccinationsskydd enligt lagen om smittsamma sjukdomar samt
straffregisterutdrag kontrolleras i de uppgifter dar det kravs.

Vid behov av vikarier utnyttjas i forsta hand den egna personalen, och externa vikarier anlitas vid
behov. For anskaffning av kortvariga vikarier anvands Sotender-applikationen bade under
tjianstetid och utanfor den, dven vid plotsliga franvaron. Inhyrd arbetskraft eller
underleverantorstjanster anvands endast i begransad omfattning for att komplettera den egna
personalen. Om ett vikariat behdvs i 5 manader eller langre, tillsatts tjdnsten genom ett offentligt
ansokningsforfarande i Kuntarekry.

Studerandes rétt att arbeta sékerstélls genom examensintyg fran utbildningsanordnarna, och
deras handledning och tillsyn skots av en utsedd handledare i enheten.

Internationella arbetstagares arbetstillstand och uppehallstillstand kontrolleras genom
handlingar eller via Migrationsverkets tjanster. Narchefen skickar en kopia av uppehallstillstandet
och arbetstillstandet till HR-enheten via servicebestallningssystemet.

ENHETSBESKRIVNING

Till lAngvariga vikariat sa som moderskaps- och vardledigheter, semestrar, langvariga
sjukledigheter och 6vriga langre vikariat soker rekryteringsenheten och serviceenhetschefen
tillsammans vikarier.

For kortvariga och plotsliga frdnvaron anvands i forsta hand rekryteringsenhetens personal. Ifall
dessa gj finns tillgangliga, sokes vikarier via Sotender-applikationen. | Sotender-systemet finns
registrerat forutom korttidsvikarier som gor inhopp, dven en del av var ordinarie personal, som
tar extra skiften vid behov. Alla registrerade personer i Sotender ar godkanda av enheten och
rekryteringsenheten, d.v.s. att har alla nédvandiga behorighetskrav godkanda. Ifall ett akut
vikariebehov ej kan atgardas via Sotender, har vi inom enheten en Whatsapp-grupp, via vilken
personal kan rekryteras i akuta situationer. Ifall inte ett vikariebehov trots dessa forsok inte kan



atgéardas, borjar besoksplaneraren tillsammans med serviceansvariga och serviceenhetschefen
kontaktar personal via telefonsamtal.

Optimeringen av besoken skoéts fran Jakobstad och Oravais. Optimeringens personal arbetar inte
kvallar, vilket betyder att om en akut oférvantad personalfranvaro uppkommer, borjar personalen
som ar i jobb soka vikarie via Whatsapp-gruppen.

Till ordinarie befattning anstéalls endast kompetent social- och halsovardspersonal och dessa bor
helst ha erfarenhet inom aldrevarden. Social- och halsovardsstuderande kan anstéllas som till
exempel semestervikarier med tidsbundna arbetsavtal nar de har tillrackligt med studiepoang
och innehar studieratt samt har utfort lakemedelslov for studerande. Personalen bor ha korkort
och egen bil till sitt forfogande for att kunna genomféra hembesok. Vikarier utan padgaende
vardutbildning behéver vara myndiga.

| en rekryteringssituation kontrolleras den sokandes identitet, arbetserfarenhet och skolbetyg
och/eller studieprestationer. Behorigheten hos yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden och socialvarden kontrolleras i JulkiTerhikki-/JulkiSuosikki-registret: Malet &r att
forsakra sig om att den som rekryteras har den behoérighet och kompetens som kravs och/eller
tillracklig arbetserfarenhet for uppgiften. | arbetsavtalet for ny personal antecknas prévotid,
under vilken man féljer med den nyanstélldas lamplighet och tillférlitlighet. Ovrig outbildad
personal, det vill sdga omsorgsassistenter, utfor Minilop-lakemedelslov och far ge fardigt delade
lakemedel och lakemedel pa naturlig vdg. De deltar inte i uppgifter som hor till narvardare/
sjukskotare, sa som sarvard, katetrisering och sa vidare , utan enbart i grundvard.

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

ENHETSBESKRIVNING

Inom Osterbottens valfardsomrade baseras rekryteringen péa befintliga befattningar och det
uppkomna personalbehovet. Vid all rekrytering f6ljs behorighetsbestammelserna, dar de
examens- och sprakkunskapskrav som galler for respektive uppgift har faststéllts. Den
rekryterande enhetschefen sakerstaller i samband med anstallningsintervjun den s6kandes
formella behdrighet, det vill sdga utbildning, sprakkunskaper samt yrkesréattigheter inom social-
och halsovarden via registren JulkiSuosikki och JulkiTerhikki. Dessutom bedomer enhetschefen
den sokandes lamplighet for uppgiften utifran arbetserfarenhet, kompetens och vid behov
pavisad lakemedelsbehandlingskompetens. Vaccinationsskydd enligt lagen om smittsamma
sjukdomar samt utdrag ur straffregistret kontrolleras for de uppgifter dar detta kravs.

Vid behov av vikarier anvands i forsta hand den egna personalen, och externa vikarier anlitas vid
behov. For anskaffning av kortvariga vikarier anvands Sotender-applikationen bade under
tjdnstetid och utanfor tjanstetid, dven vid pl6tsliga franvarotillfallen. Inhyrd arbetskraft eller
underleverantorstjanster anvands endast i begransad omfattning som komplement till den egna
personalen. Om behovet av vikarie varar i fem manader eller langre, tillsatts tjansten genom ett
offentligt ansokningsforfarande via Kuntarekry.

Studerandes ratt att arbeta sékerstélls genom examensintyg fran utbildningsanordnarna, och for
deras handledning och tillsyn ansvarar en utsedd handledare pa enheten.

Gallande internationell arbetstagare kontrolleras arbetsratten innan anstallningens borjan samt
under anstallningstiden om att en internationell arbetstagare har ratt att arbeta i Finland. Den



anstéllda skall uppvisa uppehallstillstandskortet och pass eller officiellt identitetsdokument.
Arbetsgivaren sparar kopia eller bild av handlingen som visar ratten att arbeta. Den lagras i ett
lasbart skap hos arbetsgivaren.

Kontrollen antecknas i enhetens interna rekryteringschecklista. Chefen skickar en kopia av
uppehallstillstandet och arbetstillstandet till HR-enheten via systemet for servicebegéran.

Serviceenhetschefen och/eller servicansvarig for enheten intervjuar nya medarbetare innan
anstallningen inleds. Vid intervjun granskas de ursprungliga intygen och det sakerstalls att den
person som anstalls, utéver sin examen, ar registrerad hos Valvira, Tillstands- och tillsynsverket
for social- och halsovarden. Bade legitimerade yrkesutbildade personer och yrkesutbildade
personer med skyddad yrkesbeteckning kontrolleras i Valviras register (JulkiTerhikki/
JulkiSuosikki).

Nya medarbetare har alltid en prévotid. Fran och med den 1 januari 2024 kravs ett utdrag ur
straffregistret av alla nya medarbetare. Serviceenhetschefen och/eller servicechefen for
resursenheten granskar den nya medarbetarens straffregisterutdrag och dokumenterar pa en
separat blankett datumet for straffregisterutdraget samt den dag da formannen har granskat det.

3.5.3 Introduktion, fortbildning och sakerstallande av kunnande

Introduktion for personalen

Introduktionen &r en strategisk process for var organisation och sakerstéller att en ny
arbetstagare sa effektivt som mojligt tillagnar sig de kunskaper och fardigheter som ar centrala
for arbetet. Kraven i arbetsavtalslagen och arbetarskyddslagen styr introduktionens
grundldggande innehall, men pa grund av valfardsomradets sarskilda forutsattningar betonas
dessutom branschens sédkerhetsfragor samt tryggandet av klient- och patientsdkerheten.

Var organisations introduktionsprogram bestar av en allméan, webbaserad e-introduktion. Ett
uppfoljningssystem mojliggor realtidsuppfoljning av genomférd introduktion. Den 1.1.2025
infordes e-introduktionsmaterial for studerande, vilket de far ta del av redan innan
praktikperiodens borjan. Utover den allménna introduktionen pagar det tekniska uppbyggandet
av ett enhetsspecifikt introduktionsprogram som ska sakerstalla att nya arbetstagare beharskar
de séarskilda krav som galler inom deras eget ansvarsomrade. Enheterna fyller sjélva i
uppgifterna i sitt enhetsspecifika introduktionsprogram, och malet ar att programmet ska vara
fardigt for hela organisationen under ar 2026. | slutet av det enhetsspecifika
introduktionsprogrammet ingar dessutom en responsenkat om hur tillracklig introduktionen har
varit. Introduktionsprogrammen finns i Laatuportti-programmet.

ENHETSBESKRIVNING

Osterbottens valfardsomrade har utarbetat en introduktionsutbildning i kvalitetsmodulen
Laatuportti, som personalen utfor.

Hemvard Norra omrade 5 har en egen introduktionsmapp pa varje hemvardsbyra och innehaller
foljande:

-Information om arbetsforhallanden, lakemedelslov, arbetslistor, Sotender, sjukanmalan, ID-kort,
nycklar, arbetsklader, utryckspenning och E-passi.

-Allman information om hemvarden, till exempel hemvardens kriterier, plan for egenkontroll,
raddnings- och beredskapsplan, lakemedelsplan, olika kontaktuppgifter med mera.



. -Information om datorer och mobiler: Valfardsomradets intra, e-post och alma, populus,
Lifecare, optimeringen, RAI och vardplan, Haipro med mera.

-Ovrig viktig info, t.ex. bestallningar, Evondos, distansvérd, arbetsbilar, hygienguide.

-Olika skolningar och blanketter som utfors/ifylls: Lakemedelsloy, inskolningsdagar, apparatpass,
introduktionskort (i inskolningsmappen), dataskyddets ABC, anvandar- och sekretessforbindelse,
beredskapsplan (smal) i Laatuportti.

Introduktion ges pa enheten till studerande, nya medarbetare samt medarbetare som varit borta
fran arbetslivet en langre tid. Som stod for introduktionen finns utbildningar i Laatuportti, bland
annat allman introduktion, Dataskyddets ABC och forsta hjalpen vid nodsituationer. Nya
medarbetare fyller i en elektronisk sekretessforbindelse gallande uppgifter och
informationssystem i intranatet. Studerande fyller i en skriftlig sekretessforbindelse och tar
dessutom del av introduktionsmaterialet p& Osterbottens valfardsomrades webbplats.

En del av personalen har genomgatt utbildning for arbetsplatshandledare. De kan ta emot
studerandes yrkesprov. Vi anvander ocksa en enhetsspecifik allméan introduktion samt en
checklista for introduktionen. Checklistan lamnas in till serviceenhetschefen, som darefter
bedomer om introduktionen har varit tillracklig.

Alla nya medarbetare och studerande tilldelas en ansvarig handledare. Nya medarbetare
(narvardare och sjukskotare) genomfér Folkpensionens/Kanta-tjansternas webbutbildning (séker
informationshantering, patientdataarkivet och elektroniska recept). Nya medarbetare arbetar 3-5
arbetspass tillsammans med sin handledare innan de sjalvstandigt utfér hembesok. Nya
medarbetare genomfor dven ett apparatpass i Laatuportti.

Studerande genomfor alla hembesdk tillsammans med sin handledare under sin praktikperiod.
Introduktionsparmen finns tillganglig for nya medarbetare och studerande pa informationshyllan.

Sjukskotaren eller ndrvardaren gar igenom hemvardens lakemedelsplan, lakemedelsprocessen
samt ovriga uppgifter som ar relaterade till lakemedelsbehandling tillsammans med den nya
medarbetaren eller den studerande. Sjukské&taren eller narvardaren tar emot de nodvandiga
praktiska proven inom ldkemedelsbehandling. En del av narvardarna har genomfort utbildningen
for bedomning av lakemedelsprov i Moodle och kan darmed ta emot sadana prov.

Fortbildning och sakerstallande av kunnande

Fortbildning &r en vasentlig del av var organisations kompetensutveckling. Social- och
halsovardsministeriets forordning om fortbildning for personalen inom social- och halsovarden
(57/2024) forutsatter att fortbildningen ska baseras pa en plan och stodja personalens
yrkesmadssiga utveckling sa att den motsvarar bade individuella och yrkesgruppsspecifika
kompetensbehov. Denna planmassighet sakerstaller att fortbildningen starker personalens
formaga att erbjuda klient- och patientsékra tjanster som framjar befolkningens hélsa och
valfard.

Malet med fortbildningen &r att fordjupa och rikta den professionella kompetensen sa att den
motsvarar verksamhetens faktiska behov och strategiska tyngdpunkter. Personalens
kompetensbehov identifieras pa alla nivaer i organisationen, och ansvaret for
kompetensutvecklingen delas mellan professionsledningen, verksamhetsomraden och
resultatomraden, narchefer samt personalen sjalv.



Fortbildningsbehoven kartlaggs genom en arlig utbildningsbehovsenkat som riktas till
narcheferna. | kartlaggningen beaktas aven individuella kompetensbehov som framkommer till
exempel vid utvecklingssamtal. Sammanstallningen av utbildningsbehov lyfts fram i den arliga
planen for sdkerstéllande av personalens kompetens, som dven innehaller utbildningsplanen.
Resultaten fran den arliga utbildningskartlaggningen fungerar dessutom som underlag for
foljande ars utbildningar. Akuta utbildningsbehov som uppstar under verksamhetsaret beaktas
skyndsamt i utbildningsplaneringen. Sddana akuta behov kan grunda sig pa bristande kunskap
om ny information eller nya arbetsmetoder, processforandringar (till exempel HaiPro- och SPro-
anmalningar, anmarkningar, klagomal, klient- och patientskador) eller utvecklingsférslag fran
externa aktorer (till exempel Tillstdnds- och tillsynsverket, SHQS, auditeringar).

Principerna for fortbildning i var organisation omfattar regelbunden uppféljning av
utbildningarnas mangd, kvalitet och genomslag. Vi samlar in information om utbildningarnas
kvalitet och effekt genom utbildningsspecifika responsenkater. Organisationen anvander CGl:s
HRM-system som ett personalledningsverktyg, vilket dven anvands i utbildningsuppféljningen.
Detta mojliggdr en bedomning av hur fortbildningen stéder de uppstéllda malen och motsvarar
personalens och verksamhetens behov, baserat pa utbildningskalenderns deltagaruppgifter och
de utbildningsansokningar som godkants av narcheferna i personaladministrationssystemet
Alma. P3 var utbildningsplattform Laatuportti finns dessutom ett stort utbud av
webbutbildningar tillgangliga for personalen. De statistiska utbildningsuppgifterna anvands for
uppfoljning av verksamhetsmal, personalrapportering och statistikforing.

Personalens deltagande i fortbildning foljs upp per yrkesgrupp och verksamhetsomrade.
Personalens utbildningsdagar rapporteras i personalrapporten och verksamhetsberattelsen.
Storre satsningar pa kompetensutveckling foljs pa styrelseniva. Organisationen och cheferna
foljer personalens lagstadgade, myndighetskravda och évriga kompetens huvudsakligen genom
Almas utbildningsregister, utvecklingssamtal och kvalitetsarbete. Narchefer och medarbetare far
genom ett elektroniskt larmssystem (Laatuportti) en avisering nér giltighetstiden for
tidsbegrdansade behdrigheter haller pa att [6pa ut. Omfattningen och kostnaderna for den
yrkesinriktade fortbildningen rapporteras till Kommunarbetsmarknadsverket.

ENHETSBESKRIVNING

Personalen informeras om vilka skolningar organisationen erbjuder och vilka skolningar som ar
obligatoriska. Enhetens serviceenhetschef och serviceansvariga féljer med dessa, paminner och
informerar personalen. Skolningsintygen samlas in i en mapp.

En del av skolningarna registreras automatiskt i personalprogrammet Alma, men formannen for
dven ett eget register pa personalens skolningar. Vissa skolningar behover uppdateras med
jamna mellanrum, sd som lakemedelsskolning och sé@kerhetsskolning.

Personalen och serviceenhetschef far via e-post en paminnelse om personalens kommande
uppdatering av lakemedelslov. | huvudsak deltar personalen i interna skolningar, men aven
mojligt ibland att delta i externa fortbildningsskolningar.

Formannen haller regelbundet utvecklingssamtal med sin personal och dessa samtal ifylles
elektroniskt i personalprogrammet alma.

Lagen om yrkesutbildade personer inom socialvarden (817/2015, § 5) och lagen om
yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden (559/1994, § 18) forpliktar yrkesutbildade



personer att uppratthalla och utveckla sin yrkeskompetens samt forutséatter att arbetsgivaren
skapar forutsattningar for deltagande i fortbildning.

Servicechefen/serviceansvariga informerar personalen om aktuella utbildningar. Personalen har
ocksa moijlighet att sjélva se vilka interna utbildningar som erbjuds via utbildningskalendern.
Manga utbildningar ordnas via Teams, vilket gor det lattare for personalen att delta. De
utbildningar som viljs via utbildningskalendern registreras automatiskt pa medarbetarens
utbildningskort. Serviceenhetschefen/serviceansvariga kan folja upp personalens deltagande i
utbildningar genom medarbetarens utbildningsuppgifter.

Laatuportti innehaller enhetsspecifika tabeller for uppféljning av personalens kompetens, vilka
serviceenhetschefen/serviceansvariga kan anvanda for att folja upp kompetensen
(lakemedelstillstand och utrustningspass). Personalen kan ocksa sjalva folja sin kompetens i
Laatuportti och se nar den behdver uppdateras.

Servicechefen/serviceansvariga samlar dessutom utbildningsuppgifter i en separat tabell.
Tabellen innehaller information om bland annat foljande utbildningar: forsta hjélpen,
sakerhetsutbildning och RAIl-utbildningar.

Serviceenhetschefen genomfor arligen utvecklingssamtal med sin personal.
3.5.4 Arbetshalsa och arbetarsakerhet

ENHETSBESKRIVNING

Hemvardens serviceenhetschef anvander verktyg for kunskapsbaserad ledning for att félja upp
och utvardera hur personalens arbetstid fordelas, den aktiva kundtiden samt hur dessa uppgifter
kan kopplas samman med kundstrukturen. Dessa verktyg hjalper till att ge tillforlitlig och aktuell
information som stod for den dagliga ledningen och beslutsfattandet inom hemvarden.

Personalens arbetsskift planeras i programmet Titania. Dar kontrolleras ocksa hur arbetstiden
har forverkligats. For uppféljning av arbetstiden anvands NeptonFlexim i Nykarleby, med hjalp av
vilket serviceenhetschef sakerstaller att arbetstiderna foljs och vid behov ingriper vid underskott
eller 6verskott av arbetstimmar. | Oravais finns inte arbetstidsuppfoéljning utan personalen
antecknar manuellt avvikande arbetstider.

Via Tyoplus och TT Botnia ordnas regelbundet lagstadgade halsogranskningar for personalen
vart femte ar. Serviceformannen foljer med antalet sjukfranvaron och goér beslut pa dessa i
personalprogrammet alma. Férmannen far meddelande via sin e-post om personalens
sjukfranvaro da de uppnatt en viss méangd eller niva under en viss period. Utgaende fran detta
utfor formannen sa kallade "aktivt stod —samtal” med personen i fraga. | samarbete med
Ty6plus/ TT Botnia ordnas vid behov trepartsmoten vid langre sjukfranvaroperioder, dar man gar
igenom personens arbetsformaga, arbetsprestationer och ork i arbetet.

3.6 Uppfoljning av tillrackligheten for den personal som deltar i klient- och
patientarbetet
Osterbottens vilfardsomrades personalplan grundar sig pa vélfardsomradets strategi,

personalpolicy och malen i personalprogrammet. Valfardsomradet ska som tjansteproducent
folja upp att det finns tillrackligt 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 géllande personaldimensioneringen och
resurstilldelningen, sdsom till exempel vardardimensioneringen (lagen om stddjande av den dldre
befolkningens funktionsférmaga och om social- och halsovardstjanster for dldre 980/2012, 20

§).

Ett tillrackligt personalantal sakerstalls aven genom de konkurrensutsattningar som utfors i
samarbete med upphandlingsenheten. Narcheferna far stod i rekryteringen och i uppgiften att
skaffa vikarier av de resursenheter inom valfardsomradet som ansvarar for personalrekrytering.
Verksamhets- och resultatomradets beredskapsplan ska innehalla en plan for personalférdelning
i allvarliga storningssituationer och undantagstillstand. Tjansteenheterna (resultatomraden) ska
rapportera och publicera i uppféljningsrapporten for egenkontroll sddana avvikelser som galler
ett tillrdckligt personalantal och vilka korrigerande atgarder som vidtagits.

ENHETSBESKRIVNING

Inom hemvarden finns inga nationella krav fér hur manga vardare per klient det bor finnas,
eftersom klienterna vardas i sitt eget hem. Personalresurserna och behoven bedoms och
beaktas kontinuerligt i planeringen av verksamheten i bada arbetsschemaprogrammet och
optimeringsprogrammet. Enheten har ett givet antal befattningar inom olika yrkesgrupper.
Rekryteringen av personal (langtidsvikarier, korttidsvikarier) sker via den egna enheten och
rekryteringsenheten.

Respons fran klienter och patienter samlas regelbundet in for att utvardera tjansternas kvalitet.
Av personalen samlas respons in om arbetsférhallanden, arbetsbelastning och arbetshalsa.

| planeringsskede planeras grundbemanning pa 25 vardare i morgonskift och minst 10 vardare i
kvallsskift. Inom enheten anvander vi flexibelt vara befintliga personalresurser mellan olika team,
men varje anstalld har dock ett "hemteam” dar man i huvudsak utfor sitt arbete. Via
optimeringsprogrammet styrs personalresurserna dag for dag. Klientantalet inom enheten
varierar.

Situationen &r sadan, att det inte finns att fas till alla vikariat tillracklig mangd kompetent
personal, det vill sdga yrkesutbildade narvardare. Darfor har vi varit tvungna att anstalla
outbildade, men som inom enheten kunnat utféra de utbildningar/skolningar som kravs for att
kunna arbeta som omsorgsassistenter med grundvardsuppgifter. Till en viss del begransar det
besoksplaneringen, men underlattar dock enhetens verksamhet i sin helhet, eftersom alla
klienter inte behéver medicinsk vard. For tillfallet har vi tva laroavtalsstuderande som utbildar sig
till narvardare.

| planeringen av arbetslistor identifieras risken till tillgangen till kunnig personal. | varje skift
maste det finnas tillrdckligt manga utbildade narvardare, eftersom omsorgsasisstenter inte far
utfora narvardaruppgifter. Vi ar man om studeranden som kommer pa praktik och ser till att de
far tillrackligt med inskolning och introduktion, sa att de trivs och kanner sig trygga och
valkomna. Detta i sin tur bidrar till att studerandena stannar som vikarier (bade inhopp och avtal).

Vi anvander en verksamhetsmodell for undantagsforhallanden for att sakerstélla trygga
arbetsforhallanden for bade klienter, patienter och personal. Om den egna personalen och
tillgangliga vikarier inte racker till for att genomféra de planerade klientbesoken, begar vi hjalp
fran andra enheter inom det norra omradet av Osterbottens valfardsomréade. Vid behov kan vi
aven be anhoriga om hjalp samt prioritera arbetsuppgifterna.



3.7 Sektorsovergripande samarbete och samordning av tjanster

ENHETSBESKRIVNING

Socialhandledaren har nara samarbetar med privata serviceproducenter. Socialhandledaren
beviljar servicesedlar till de klienter som inte kan tas emot inom den egna verksamheten.
Socialhandledaren informerar klientens hemvardsteam om aktuella fragor som berér klientens
vard och service.

Socialhandledaren meddelar ocksa férandringar till optimeringen. Informationsutbytet kring
klientens tjanster sker pa flera olika sétt tillsammans med socialhandledaren. Socialhandledaren
kontaktar enhetschefen via meddelanden i Lifecare eller genom att traffa eller ringa dem.

Informationsflodet till teamen sakerstalls genom att socialhandledaren varje vecka deltar i
samarbetsmaten tillsammans med optimeringen, enhetschefen och sjukskotaren.
Socialhandledaren deltar ocksa en gang per manad i teamets veckomote. Vid akuta
klientdrenden kan socialhandledaren nas snabbt

3.8 Lokaler och utrustning

ENHETSBESKRIVNING

Norra omrade 5 enheterna finns placerad i fyra olika stéllen med hemvardsbyraer i Nykarleby,
Munsala och Jeppo samt Oravais. Serviceenhetschef och serviceansvarigas kansliutrymmen ar
placerade i Nykarleby. Vid alla hemvardsbyraer finns forutom teamrummen skilda rum for
sjukskotare, pausutrymme och wc. Hemvardsbyrderna stddas 1-2 ganger per vecka av Alerte.
Hemvardsutrymmena hyrs ut av Staden Nykarleby och av Vora kommun i Oravais. Pa varje
hemvardsbyra finns en beredskapsmapp innehallande raddningsplaner for fastigheterna och
personalen, samt olika 6vriga sdkerhetsanvisningar. Hemvarden har ingen
mottagningsverksamhet och dorrarna till hemvardsbyraerna hélles lasta.

Riskavfall samlas i separata riskavfallskarl. Ovrigt avfall sorteras och hanteras enligt allmdnna
direktiv. Kansliga dokument samlas i ett stort avfallskarl amnat for detta, som finns placerad vid
alla hemvardsbyraer. Enheten har utarbetat sin egen sédkerhetssida i Laatuportti, innehallande
sakerhetsplan, handlingskort, raddningsplaner mm. Fastighetsdgaren ansvarar for uppgifter som
har att géra med underhall av fastighet och gardsplan/parkering.

3.9 Medicintekniska produkter, informationssystem och anvandning av teknik

Medicintekniska produkter

Utrustningar och produkter som anvands i valfardsomradets tjansteenhet ska uppfylla kraven
och vara sakra. Tjansteproducenten ska svara for forpliktelser enligt lag som getts om
medicintekniska produkter (719/2021). Yrkesmassig anvandare ska ha namngiven ansvarig
person som ansvarar for att lagen om medicintekniska produkter (719/2021, 32-33 §) foljs i
anvandarens verksamhet.

Namn pa och kontaktuppgifter till ansvarig for yrkesmassig anvandning av produkter i
halsovarden
Petri Luoma, chef for sjukhusteknik, telefonnummer 044 323 1181

| enheterna ska man identifiera vilka apparater som ar medicintekniska produkter och sakerstalla
att endast CE-markta och for professionellt bruk avsedda apparater anvands i varden. Fimea



https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-
https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-
https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-
https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-
https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-
https://fimea.fi/sv/medicintekniska_produkter/vad-ar-medicintekniska-produkter-

overvakar att medicintekniska produkter motsvarar kraven och aktérerna i branschen i Finland.
Overvakningen av att produkterna motsvarar kraven galler medicintekniska produkter som
slappts ut pa marknaden och deras yrkesméassiga anvandning och underhall. Om tillbud som
social- och hélsovardens medicintekniska produkter fororsakar och som har lett till eller kunde
ha lett till &ventyrande av klients, anvandares eller annan persons héalsa ska alltid avlaggas en
anmalan om tillbud till Fimea (Fimea: Bestammelse och anvisning 16.05.2023, Dnr
FIMEA/2021/007734.

Informationssystem

Osterbottens valfardsomréade 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 Tillstdnd- och tillsynsverkets
register over informationssystem. Informationssakerhetsplan for internt bruk i organisationen
har utarbetats for valfardsomradet. Informationssékerhetsplanen uppfyller kraven som finns
foreskrivna i 77 § i kunduppgiftslagen (703/2024) och i THL:s bestdmmelse 3/2024. IT-
direktorerna ar ansvariga for informationssakerhetsplanen och dess uppdatering.

Informationssakerhetsplan

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 sakkunniga i valfardsomrade foljer 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.

Kameraovervakning

Om enheterna anvander kameradvervakning ska personen informeras om det med
kameradvervakningsmarke fore han eller hon kommer in pa dvervakat omrade/ in i overvakad
byggnad. som vélfardsomradet utarbetat. | frdga om kameradvervakning handlar man inom
valfardsomradet i enlighet med anvisningar som valfardsomradet 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: Var dataskyddspraxis.

Medicintekniska produkter

ENHETSBESKRIVNING

Det finns en utsedd person (serviceansvarig) som ar ansvarig for de medicintekniska produkter
som anvands. Vid behov skickas apparaturen pa service. Varje anstalld utfor apparatpass, som
registreras i Laatuportti. Enheten har ett eget apparaturregister, som uppdateras vid forandringar.

Hjalpmedlen som klienterna anvander kommer fran hjdlpmedelsutlaningen. Hjdlpmedlen lanas ut
pa medicinska grunder. Hjalpmedelsutlaningen skaffar hjalpmedlen som behovs, underhaller
dem och skickar dem vid behov for reparation. Hemvarden har mgjlighet att ta med en fysio- eller
ergoterapeut pa hembesoket for att kartlagga behovet av hjalpmedel. Klienten blir handledd i hur
ett hjalpmedel anvands, och vid behov kan man ocksa fraga rad och handledning via
hjalpmedelscentralen. Det finns ocksa mojlighet att fa hjalp av en fysioterapeut for bedémning,
radgivning och handledning av en klients hjalpmedelsbehov.
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En del av hemvardens klienter har distansbesok via Evendos lakemedelsautomat eller
distansplatta for att trygga lakemedelsbehandlingen. Evondos har servicetjanster for
lakemedelsautomater, och foljer med eventuella problem. Reparation och byte av automaterna
skots via Evondos. Vid problem med distansbesok skickas plattan till en skild servicepunkt inom
valfardsomradet. Teamen har kontaktuppgifter om detta.

Namn pa namngiven ansvarig for medicintekniska produkter (enhetens apparatansvariga)
Eng Ulrika, serviceansvarig, tel. 0444038453

Petri Luoma, chef for sjukhusteknik, telefonnummer 044 323 1181
Informationssystem och informationssakerhet

ENHETSBESKRIVNING

Alla anstéllda undertecknar en anvandarforbindelse dar man gar igenom det grundldggande om
datasekretess och datasékerhet. Dessutom ska personalen genomga en webbkurs i
datasekretess och datasakerhet; Dataskyddets ABC for anstéllda inom offentliga forvaltning.

Dataskyddsansvariga och administratorer genomfor loggovervakning med syfte att folja med att
personuppgiftslagen, lagen om patientens stallning och rattigheter samt lagen om klientens
stéllning och rattigheter inom socialvarden foljs.

Anvandande av teknologi

ENHETSBESKRIVNING

Evondos-lakemedelsautomat. Vid stérningar larmar Evondos vardaren via mobilen. Forst utreds
om hemvarden kan atgarda problemet som uppstatt. Ifall ej, har vardarna till férfogande ett
telefonnummer till Evondos-support, darifran de pa distans kan atgarda flera slags problem. Om
automaten behover bytas ut/behdvs pa service, sa har vi reservautomat i lagret. Klienten ger ett
muntligt samtycke.

Trygghetstelefon. Vardarna testar regelbundet att klienternas trygghetstelefoner fungerar (1x/
manad). Fel och storningar rapporteras omedelbart vidare och man féljer givna anvisningar.
Trygghetslarm tas emot och kvitteras via Everon app. Appen finns installerad i varje
arbetstelefon. Personalen loggar in sig i appen vid skiftets borjan och loggar ut nar skiftet slutar.
Klienten ansoker om trygghetstelefon i pappersform.

Distansvardsplatta. De klienter vars hembesok helt eller delvist kan utféras pa distans har en
platta for detta i sitt hem. | samband med nér klienten far plattan, undertecknar klienten en
tillstandsblankett som berattigar hemvardspersonalen till att tvinga fram ett samtal. Detta gors
nar en klient inte svarar och da finns det en risk nagonting hdant med klienten. Om klienten annu
heller svarar, ringer vardarna med vanlig telefon. Om man fortfarande inte far kontakt med
klienten, utfors ett fysiskt hembesok.

Brandvarnare (klientens egen). Vardarna kan vid behov testa klienternas brandvarnare och se till
att klienten har en brandvarnare. Behovet av att anvanda teknologi i klienternas hem utvarderas
och beddéms individuellt. Klienten ska fa tydlig information om planen och i samrad med
varandra kan man ta i bruk olika teknologiska hjalpmedel i hemmet. All ny personal far inskolning
i de teknologiska hjalpmedel som anvénds i klienternas hem (Apparatpass).

Namn pa person som ansvarar for enhetens person-/klient-/patientsakerhetsutrustningars och/



eller trygghetstelefoners funktionssakerhet
Evondos: Evondos-support. Mikko Saari som kontaktperson, tel. 0504076010

Trygghetstelefon: Everon-support.

Distansvard: Inom var enhet har vi Eng Ulrika som huvudanvéndare, tel. 0444038453. Mikaela
Béars-Sunabacka fungerar som kontaktperson inom valfardsomradet, tel. 040 1371439.

3.10 Lakemedelsbehandling

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

| valfardsomradet sakerstaller 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.
Lakemedelstillstdndet fornyas med fem ars intervaller. Ansvaret for godkdnnandet av
lakemedelsplaner och -tillstand har delegerats genom chefséverldkares beslut till sarskilt
namngivna ansvariga ldakare regionalt eller enligt specialomrade.

Arbetsenheternas lakemedelsplaner grundar sig pa SHM:s handbok om saker
lakemedelsbehandling SHM:s handbok om séker |dkemedelsbehandling (2021: 6), Osterbottens
valfardsomradets handbok om genomfdrande av saker lakemedelsbehandling (intra) samt
anvisningar for samt anvisningar for verksamhets- och resultatomraden. | handboken om saker
lakemedelsbehandling beskrivs delomraden som paverkar sdkerheten och genomférandet av
lakemedelsbehandlingen 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 ansvarsfordelningen i
samband med genomforande av lakemedelsbehandling samt minimikrav som arbetstagare som
deltar i genomforande av lakemedelsbehandling ska uppfylla.

Enskilda arbetsenheters planer for Idkemedelsbehandling 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

Lakemedelsbehandlingen i enheten baserar sig pa enhetens plan for Iakemedelsbehandling, som
uppdateras regelbundet. Planen fér lakemedelsbehandlingen ar en del av introduktionen for
personalen. Ansvaret for upprattande av lakemedelsplanen inom enheten ar férutom
serviceenhetschef, serviceansvariga samt enhetens lakemedelsansvariga sjukskotare.

Nar det géller lakemedelsbehandling ska hemvardens personal kunna reda ut klientens
helhetsmedicinering och tillsammans med lakaren bedoma om den ar korrekt, folja upp
lakemedelseffekterna och -sékerheten samt ge rad och handledning. Dessutom hjalper
personalen med dosering och administration av lakemedel samt med apoteksarenden och
fornyande av recept. Hemvarden sékerstaller ocksa i samrad med klienten och de anhériga att
lakemedlen forvaras pa ratt satt i klientens hem samt ser till att hygienforeskrifterna iakttas i
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samband med administration av lakemedel.

| hemvarden administreras lakemedel pa foljande satt: Iakemedelsbehandling pa naturlig vég,
intrakutana injektioner, subkutant och i muskeln. Intravends vatske- och lakemedelsbehandling
mera sallan. Maskinell dosdispensering av lakemedel innebar att apoteket levererar klientens
morgon-, dag- och kvéllsmediciner i separata dosdispenseringspasar varannan vecka. Man
anvander e-recept (i annat fall forvarar/fornyar apoteken recepten). | forsta hand féljer vardarna
upp lakemedelseffekterna och handleder klienterna.

Den vardande ldkaren ansvarar for lakemedelsbehandlingen. Hemvardens sjukskdtare har
helhetsansvaret for Iakemedelsbehandlingen pa sitt eget ansvarsomrade. Med helhetsansvar
avses organisering av verksamheten, arbetsférdelning inom klientvard samt handledning,
radgivning och évervakning av lakemedelsbehandling. Det innebéar ocksa ansvar for att
lakemedelsforsorjningen i arbetsenheten fungerar i samrad med vardarna och andra aktdrer som
deltar i varden.

Namn pa lakare som ansvarar for lakemedelsbehandlingshelheten i enheten
Kautiainen Markku, overlakare i geriatri, 062183173

Namn pa sjukskotare som ansvarar for verkstallandet av Iakemedelsbehandlingshelheten i
enheten

Wikblad Annika, sjukskotare, 0444038424

Rimmi Lena, sjukskotare, 0444038334

Kvist Carina, sjukskotare, 0444038345

Johnson Annika, sjukskotare, 0444038455

Nyman Ellinor, sjukskotare, 044403845

Langskog Malin, Sjukskétare, 0503618296

3.11 Naring

ENHETSBESKRIVNING

Klienternas naringstillstand bedoms via RAI-programmet 2x/ar med en MNA-matare. Dessutom
foljer man med klienternas vikt regelbundet ca. en gang per manad eller vid behov. Olika tillaggs
naringspreparat anvands vid behov. Personalen féljer med under hembesdken att klienter ater
och hjélper till om det behovs vid maltider. En stor del av klienterna har maltidsservice och
personalen hjalper endast till att servera och varma detta. Vid behov hjédlper man ocksa till med
att satta fram morgon, -mellan och kvallsmal. Personalen hjélper ocksa klienten att bestélla varor
via butikskassen, ifall klienten sjalv eller anhoriga inte kan gora det.

Klienternas dieter beaktas i Lifecare riskuppgifter. Vardarna tar hansyn till dieter vid bestéllning
av mat fran butiken och maltidsservice och vid servering av mat. Klienternas dnskemal tas i
beaktande nar hemvarden bestaller, serverar och varmer mat

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. Under ar 2026
overfors anvisningarna pa Sharepoint-webbplatsen till valfardsomradets webbplats under
kategorin, For professionella och serviceproducenter.



Hygienskotarna arbetar tillsammans med valfardsomradets infektionslakare 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 webbsidor: Hygienskotare

Enheten ska ha egen namngiven hygienansvarig. Hygienansvarigas roll i arbetsenheterna och
deras uppgiftsbeskrivning finns i intra och for privata tjansteproducenter i valfardsomradets
webbplats: For professionella och serviceproducenter

Infektionsskotare arbetar i social- och hédlsocentralerna och ansvarar tillsammans med
infektionslékare for radgivning fér medborgare, skolor och daghem och for utredningsarbetet i
samband med smittosamma sjukdomar: Hygien och férebyggande av infektioner

Mer information om hygienpraxis och bekampning av infektioner:

Institutet for halsa och valfards (THL). Anvisningar for forebyggande och bekdmpning av
infektioner: Anvisningar for forebyggande och bekdmpning av infektioner

Osterbottens valfardsomradets intrasidor: Hygien och bekdmpning av infektioner
Osterbottens valfardsomradets webbsidor: For professionella och serviceproducenter

ENHETSBESKRIVNING

Alla vardare inom hemvardsenheten bar sitt eget ansvar for forverkligande av god hygien i
varden. Riskfaktorerna for infektioner & samma i hemvarden som i 6vriga sjukhusvarlden. Trygg
och hogklassig hemvard sakerstalls. Uppkomst och spridning av infektioner férhindras genom
att man agerar aseptiskt.

Forebyggandet och férhindrandet av infektioner och sjukdomar forsoker man forhindra genom
att folja allmanna direktiv fran infektionsenheten. Betydelsen av sedvanliga forsiktighetsatgarder
och god hygien framhavs speciellt i hemvarden. Infektionsbekdmpning som hor till varden ar en
viktig del av klientens serviceprocess. Inom hemvarden ska ex arbetsordningen och hembeséken
forsoka planeras s4, att barare av multiresistenta bakterier vardas efter de 6vriga klienterna och
att en noggrann anvisning over forsiktighetsatgarder efterfoljs, med ex skyddsklader etc.
Enheten har en sjukskotare som ar utsedd till enhetens hygien- och infektionsansvarig. Hen
deltar regelbundet i hygienskolningar inom organisationen och informerar vidare at andra i den
egna enheten. Alla i personalen kontrollerar dock nya direktiv gallande hygien- och
infektionsanvisningar. Vid fradgor och oklarheter kontaktar enheten hygienskotaren.
Skyddsatgarder: Handdesinfektion; Rumstavlor med handdesinfektion- och ratt teknik for
handtvétt ar uppsatta vid handtvéttstallen pa hemvardsbyran. Handdesinfektionsmedel finns
tillforfogande i varje hemvardsvaska, i firmabilen, nara enhetens ytterdorr, i allméanna utrymmen, i
personalens utrymmen, pa Wc samt vid varje handtvattstall pa hemvardsbyran. Skyddshandskar
och skyddstossor samt i behov 6vriga skyddsklader finns aven till forfogande i varje
hemvardsvaska. Vardredskap och hemvardsvaskorna; Alla i hemvarden har egna
hemvardsvaskor som de ansvarar for sjalva, att de rengors med desinfektionsmedel som ar
lampliga for detta. Arbetsklader; Personalen anvander arbetsklader som till en del fas av
arbetsgivaren. For anskaffning, rengoring och reparation av kladerna ansvarar arbetsgivaren.
Arbetsskorna ska vara sakra, samt lattrengdrliga och arbetstagaren ansvarar sjalv i regel for
rengdring och anskaffning av skorna

Hygienpass kravs inte inom hemvarden, men grundforutsattningen for matforsorjning hos
klienterna i hemvarden ar rena hander, karl och hanteringsredskap, stddad arbetsomgivining, ratt
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slags forvaring av livsmedel och en god allman handhygien. Hemvardsenheten bor ha och har en
uppdaterad skriftlig stadplan. | planen bér framkomma vem som ansvarar for stadningen, nar
och vad innehallet av stddningen &r pa enheten. Epidemier och vaccinationer; Personalen inom
hemvarden erbjuds vaccinationer inom nationella vaccinationsprogrammet och far arligen
sdsonginfluensa-vaccination utan kostnad. Dessutom fas andra nodvéandiga vaccinationer via
foretagshalsovarden. Bland annat noro- och influensavirus orsakar tidvis epidemier pa enheten.
For smittbekdmpningens del ar det viktigt att man vid uppkomst av epidemi foljer noggrant
foreskrifter for smittbekdmpning for att bryta epidemin. Personalen anvander skyddsutrustning
sa som munskydd, noggrann handhygien samt vid behov konsultera hygienskotaren for omradet.

Steriliseringen av instrument och utrustning ar centraliserad och utfors av sjukhusets
sterilcentral. Vardpersonalen rengér medicintekniska produkter och utrustning efter varje
anvandning. Bestallningar av personalens skyddsutrustning och handdesinfektionsmedel gors
fran centrallagret och lakemedelscentralen.

Arbetsklader som férorenats med kroppsvatskor placeras i en separat tvattpase. Tvéattservicen
skots av Lindstrom. Stadningen av hemvardens lokaler ansvarar Alerte for.

Namn pa hygienansvarig
Rimmi Lena, sjukskotare

Blomqvist Nina, primarvardare
3.13 Halso- och sjukvard

ENHETSBESKRIVNING
Icke bradskande sjukvard forverkligas enligt plan av enhetens och teamets sjukskotare

Enheten har en ansvarslakare inom valfardsomradet for regelbundna hemvardsklienter.
Hemvardens sjukskotare far anvisningar och direktiv géllande olika sjukvardskravande
situationer av HVC lakare.

Lakartjanster for enhetens tillfalliga och regelbundna hemvardsklienter ordnas via HVC. Ifall
klientens tillstand vid hembesok kraver omedelbar sjukvard, kontaktas nddcentralen direkt.

Ifall klientens tillstand inte ar akut kontaktas under tjanstetid HVC lakare for att fa fortsatta
varddirektiv. Utanfor tjanstetid kontaktas Jakobstads sjukhusjour alternativt allméan
vardbedomning inom valfardsomradet. Nar det géller tillfalliga klienter och drendet inte ar akut,
kan man konsultera HVC lakare vardagar. Vid plotsligt dodsfall har valfardsomradet anvisning
som finns tillgangliga inom enheten. Under tjanstetid tas kontakt med den egna HVC lakare och
utanfor tjanstetid med Jakobstad Sjukhus jouren. Valfardsomrade har en egen anvisning
gallande dodsfall i hemmet.

Gallande klienternas tandvard har klient/anhorig/personal majlighet att kontakta hélsocentralens
tandklinik.

Den palliativa polikliniken ansvarar for vardlinjen for palliativa klienter. Hemvarden ansvarar
tillsammans med hemsjukhuset fér genomfdrandet av varden.

Nar det galler klienter som har palliativ vardlinje eller &r i terminalvard foljs direktiv som ordineras
fran palliativa sjukskotare.



Varje team har egna sjukskotare ar pa plats vardagar kl. 7:00 -15:00 ( ibland 7:00-13:00.
Klientens halsa medfdljes i samband med alla hembesdk och vid behov kan HVC-lakare
kontaktas gallande klientens hélsotillstand. Sjukskotarna konsulterar ansvarslakare alltid vid
behov och vid behov Jakobstad sjukhus jouren.

Personalen uppdaterar sina livraddandeforstahjalp kunskaper var tredje ar enligt plan.

3.14 Framjande av valbefinnande, rehabilitering och utveckling

Att ordna verksamhet som stodjer klienternas valbefinnande, delaktighet och utveckling regleras
bland annat i dldreomsorgslagen (980/2012), lagen om klientens/patientens stéllning och
rattigheter (812/2000; 758/1992), barnskyddslagen (417/2007), kvalitetsrekommendationen for
barnskyddet (SHM 2019:8) samt i lagen om vélfardsomradet (611/2021).

| lagen om ordnande av social- och hélsovard (612/2021, lagen om ordnande av social- och
halsovard) definieras framjande av valfard och halsa som en del av det social- och
halsovardsansvar som aligger valfardsomradet. Exempelvis det forebyggande rusmedelsarbetet
ar en del av framjande av valfard och hélsa och omfattas av sarskild lagstiftning (lagen om
ordnande av forebyggande rusmedelsarbete 523/2015). Den arliga valfardsberattelsen (Hur mar
Osterbotten? -rapporten) beskriver arbetet med att framja vélfard och hélsa i omradet, och malen
i valfardsplanen samt verksamheten i omradet riktas mot vardagsstod och framjande och
forebyggande atgarder for halsa och véalbefinnande.

Valfardsomradet har ansvar for att framja valfard och hélsa i sina tjanster. Framjande av valfard
och hédlsa omfattar atgarder som riktas till individer, familjer, gemenskaper, befolkningen,
levnadsforhallanden och livsmiljoer samt till organiseringen av tjansterna, med syftet att
forbattra befolkningens valfard och halsa samt minska valfards- och halsoskillnader mellan olika
befolkningsgrupper. Inom vélfardsomradet samordnas arbetet med halsoframjande av enheten
for delaktighet och granssnitt. Malet med arbetet for att framja valfard och halsa ar att forebygga
sjukdomar, olycksfall och marginalisering samt att stodja arbets-, studie- och funktionsférmagan
samt att starka kanslan av gemenskap, delaktighet och trygghet.

Valfardsomradets yrkesutbildade personer ska i sina olika uppgifter kunna identifiera klientens
behov och vid behov hanvisa dem till olika tjanster for levnadsvanevagledning som en del av
hélso- och livsstilsradgivningen. Vid kartlaggningen av klientens situation bedéms vid behov till
exempel sdmn, naring, motionsvanor och andra faktorer. Malet ar att vagleda klienten till
halsosamma levnadsvanor, for att starka deras valbefinnande och férebygga sjukdomars
uppkomst. Klienter hanvisas aktivt, till exempel med hjalp av valfardsguiden, till tjanster som
produceras av kommuner och organisationer.

| klienternas/patienternas service- och vardplaner antecknas mal som bland annat géller den
dagliga rorelsen och uppratthallandet av funktionsférmagan, utevistelse, socialt umgange,
rehabilitering och rehabiliterande verksamhet.

ENHETSBESKRIVNING

At alla klienter uppgérs en individuell vard-, service- och rehabiliteringsplan, vilken gors upp
tillsammans med klient och vid behov ocksa med anhériga. Som grund for planen anvands RAI-
bedémningen och darifran de uppgifter som berattar om klientens funktionsformaga.



| planen dokumenteras mal for t.ex. daglig rorelse, utevistelse, rehabiliterande verksamhet osv.
Dessutom dokumenteras mal som klienten stéllt at sig sjalv och uttryckt sig om. Klientens
funktionsformaga stods med hjélp av ett rehabiliterande arbetsséatt, man gor inte nagot for
klienten som hen kan gora sjalv, utan man stoder och handleder klienten att anvanda egna
resurser sa langt som mojligt. Tillsammans med klienten gor man vardagliga sysslor (kladtvatt,
disk, fora ut roskis osv.).

At klienten ges uppmuntrande feedback. Klienten handleds till deltagande i hobby och
klubbverksamhet om mojligt, ex. dagverksamhet. Klienten férses med nodvandiga hjalpmedel,
med vars hjalp klientens funktionsformaga och vdlmaende stods.

Anhérigas delaktighet i klientens vard &r viktig i samarbete med hemvarden. Vid behov stéder
hemvarden klienten att till exempel ringa telefonsamtal tillsammans at en anhérig (om inte
klienten klarar av det sjalv). Uppfdljning av klientens vardplan sker regelbundet 2x/ar och vid
behov. Genom daglig dokumentering och kontakt med klienten uppféljs valbefinnandet,
funktionsférmagan och att vardplanen foljs

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 fraga om valfardsomradets dataskyddspraxis och behandling av
personuppgifter har beskrivits p& Osterbottens valfardsomradets webbsidor: Var
dataskyddspraxis och for personalen i intra (Dataskydd och datasdkerhet). P4 samma
webbplats finns dven anvisningar fér personalen om hur de ska handla enligt artikel 34 i
dataskyddsforordningen (679/2016) i samband med personuppgiftsincidenter (Anmélan om
personuppgiftsincident).

Alla vélfardsomradets 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
anstéllnings- eller uppdragsforhallandet. Av arbetstagarna forutsétts vidare att de slutfor
dataskydds- och informationssakerhetsutbildning. Utbildningarna i informationsséakerhet och
dataskydd finns i Laatuportti via Intra.

ENHETSBESKRIVNING

N&r personal inleder ett arbetsforhallande eller praktikperiod, bekantar de sig med
organisationens anvandar- och sekretessforbindelse, undertecknar den och saledes forbinder sig
att folja de anvisningar som dar beskrivs. Sekretessen galler under hela den perioden som
arbetsforhallandet eller praktikperioden varar samt efter det. Dessutom ska personalen genomga
en webbkurs i datasekretess och datasadkerhet; Dataskyddets ABC. Inom hemvarden anvander vi
datasystem Lifecare

Klientuppgifter arkiveras inte langre i pappersform, utan elektroniskt i namnda
patientdatasystem. Vissa uppgifter overfors automatiskt till Kanta-tjansten.
Dataskyddsansvariga och administratérer genomfor loggévervakning med syfte att félja med att
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personuppgiftslagen, lagen om patientens stallning och rattigheter samt lagen om klientens
stallning och rattigheter inom socialvarden f6ljs. Personalen i hemvarden dokumenterar och
statistikfor besdken via mobilen, d.v.s. utan drojsmal eller senast under samma dag.

All ny personal har 3-5 inskolningsdagar med handledare och under den perioden introduceras
aven dokumentering av klientuppgifter.

At studerande ansoker enhetschefen om studerande inloggningar till patientdatasystemet, vilket
betyder att handledaren alltid bor godkanna en studerandes dokumentation.

At personal ansokes anvandarrattigheter till olika program i enlighet med vad de har for
kompetens (studerande, narvardare, sjukskotare osv.).

Personalen gor en elektronisk anmalan om alla tillbud och avvikelser som skett en klient och
skickar anmalan till sin ndrmaste chef for behandling. Haipro (anmélan om riskfylld situation
eller sékerhetsobservation) samt SPro &r ett rapporteringsforfarande for och ett datatekniskt
redskap vid handelser som aventyrar patient- och klientsakerheten.

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

Tuija Viitala, dataskyddsombud, 062131840, e-post: tietosuojavastaava@ovph.fi

Kontaktuppgifter till Osterbottens valfardsomradets dataskyddsombud och leveransadresser for
loggdataforfragningar

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

Osterbottens valfardsomrade, Dataskyddsombud / G4, Sandviksgatan 2-4, 65130 Vasa
Dataskyddsombud: Tuija Viitala

Telefonnummer 06 213 1840, e-post: dataskyddsombud@ovph.fi

eller

Osterbottens valfardsomrade, Dataskyddsombud, arkiven fér socialvard, Tvargrand 7, 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

Riskhanteringen och -bedémningen ar en del av det systematiska utvecklandet av klient-/
patientsdkerheten i Osterbottens vélfardsomréde och normal verksamhet i enheterna.
Forutsattningen for riskhanteringen ar att ett 6ppet 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 ar 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 &r acceptabla och vilka atgarder behovs
for att sdnka riskerna till acceptabel niva.

Riskprocessen ar indelad i tre delar: operativa, strategiska och férandringsrisker. Operativa, det
vill sdga funktionella, risker bedéms kontinuerligt i det dagliga arbetet. Identifieringen av risker
stods av anmalningar om farliga handelser och néra dgat situationer. Utgangspunkten for
verksamheten ar dock en proaktiv riskhantering, vars mal ar att forebygga uppkomsten av farliga
handelser innan de intraffar. De strategiska riskerna bedéms en gang per ar. Strategiska risker
hotar genomforandet av verksamhetsplanens mal. Forandringsriskerna ar antingen externa eller
interna forandringar i verksamheten. De kan sta i samband med projekt eller andra férandringar i
verksamheten. D3 stravar man efter att gora riskbedémningen redan i planeringsskedet sa att
riskerna kan minimeras pa férhand. Atgarderna inom riskhanteringen vidtas i férsta hand i den
egna enheten tillsammans med personalen.

ENHETSBESKRIVNING

Enhetschefen tillsammans med serviceansvarig ansvarar for enhetens riskbedéomningar och
riskhanteringar. En riskbedomning inom enheten gors regelbundet 1x/ar, tillsammans med
personalen. Regelbundet och kontinuerligt anmaler personalen via Haipro-systemet risker och
avvikelser samt tillbud, som behandlas med personalen pa teammote och/eller pa
personalmoten.

En plan for hur risker forebyggs verkstalls sa fort som mojligt, utgdende fran hur akut och stor
risken ar. Mest akuta risker behandlas omgdende. Personalen véljer sjdlv om man anmaler en
avvikelse anonymt eller med namn.

Anmalningarna behandlas pa en neutral och allméan niva, utan att beskylla ndgon direkt eller lyfta
fram namn pa nagon enskild person. Vid kansliga fall kan drendet behandlas separat med en
skild person.

| introduktionen av var enhets personal ingar dven forfaringssattet gallande Haipro-anmalningar.

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

Egenkontrollen baserar sig pa riskhantering dar risker och eventuella missférhallanden i tjansten
eller serviceprocesserna forst identifieras och darefter regelbundet bedoms ur ett mangsidigt
perspektiv av klient- och patientsdkerhet samt den service som klienten/patienten far. Att
identifiera riskerna som aventyrar klient- och patientsakerheten ar utgangspunkten for planen for
egenkontroll och genomférandet av egenkontrollen. Utan att identifiera missforhallanden kan
man inte forebygga riskerna i klient- och patientsakerheten och systematiskt ingripa i
missforhallanden. Valfardsomradets personal bedomer kontinuerligt den egna verksamheten,
hor klienter/patienter och gor observationer i fragor 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 valfardsomradesstrategi
Forvaltningsstadgan
+ Beslutsdelegeringstabell for socialvarden
Programmet for egenkontroll
* Hur mar Osterbotten



Handbok for egenkontroll och kvalitetshantering

Handbok for riskhantering

Allméanna delen i valfardsomradets beredskapsplan, beredskapsplanerna fér verksamhets-
och resultatomraden och resultatenheternas handlingskort for storningar

Enhetens sakerhetssida som innehaller sdkerhetsplan, utredning om utrymningssékerhet
(24/7 enheterna) och handlingskort, sékerhetsinstruktioner

Informationssakerhetsplan

Tillsynsplan

Delaktighetsplan

Anvisningar om personalens anmalningsskyldighet
+ Vaélfardsomradets plan for I1akemedelsbehandling, planer for lakemedelsbehandling for
enskilda verksamhets- och arbetsenheter
+ LOVe-handbok

Etiska riktlinjer

Verksamhetsprogram for arbetarskyddet

Personalprogram

Plan for sakerstallande av kompetens

Introduktionsprogram (delarna 1-3)

Anvisningar om apparatsakerhet

Anvisningar om hygien och férebyggande av infektioner

Anvisningar om begrdnsande atgarder

Anvisning om identifiering av klient

ENHETSBESKRIVNING

Genom behandlingen av enhetens HaiPro-anmalningar identifieras risker bade i klientens
hemmiljé och i enhetens arbetsséatt. Med hjélp av dessa kan olika risker forebyggas, sasom
fallolyckor och lakemedelsavvikelser.

Riskhanteringsatgarderna utvarderas och foljs upp regelbundet som en del av kvalitets- och
sakerhetsledningssystemet. Detta omfattar en kontinuerlig process for identifiering, bedémning
och hantering av risker. Riskhanteringsmetoderna utvecklas fortlopande utifran genomforda
utvarderingar, respons och nya forskningsron. Detta sakerstaller att de metoder som anvands
alltid ar aktuella och effektiva.

Om missforhallanden upptécks i enheten ingrips det pa det satt som situationen kraver, och
planen for egenkontroll uppdateras arligen. Begaran om utredning, styrning och beslut fran
tillsynsmyndigheterna tas alltid pa allvar och atgardas om mojligt omedelbart.

Om ett drende inte kan behandlas pa enhetsniva dverfors det till en hdgre niva for vidare
handlaggning.

Vasentliga risker som tjansteenheten/enheten identifierat och
metoder som anvands for att hantera dem

Risk Vilka metoder anvands for att hantera dem

Avbrott i arbetet Oppnalandskaps kontor miljo medfor
utmaningar med ljud av 6vriga i personalen.
Detta forebyggs med brucreducerande



Risk Vilka metoder anvands for att hantera dem

horlurar.

Brist pa narvardare under arbetsskiftet Vid planeringen av arbetsskiften beaktas att
det i varje arbetsskift finns ett tillrackligt antal
narvardare i forhallande till klienternas behov.

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 frdgor som hanfor 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 sddana 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
tjdnsteproducenten inte har formatt eller inte formar atgarda genom egenkontroll.

En person som ingar i valfardsomradets/tjansteproducentens personal eller arbetar med
motsvarande uppgifter i ett uppdragsfoérhallande eller som underleverantor ska trots
sekretessbestammelserna utan dréjsmal underratta ansvarspersonen for tjansteenheten eller
nagon annan person som ansvarar for dvervakningen av verksamheten, om hen i sina uppgifter
upptacker eller far kdinnedom om ett missférhallande eller en uppenbar risk for ett
missforhallande vid tillhandahallandet av socialvard eller hdlso- och sjukvard for klienten eller
patienten eller upptacker eller far kdinnedom 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 missférhallande 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 drojsmal. 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 foremal for negativa motatgarder till f6ljd av anmalan.

Elektroniska anmalningssystem som personalen har tillgang till ar:

- HaiPro-systemet (klient- och patientsdkerhetsanmalan, arbetssakerhetsanmalan, dataskydds-/
personuppgiftsanmalan)

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



Pa anmalningar gjorda i ovan namnda system verkstalls bedémning av risker och i dem
dokumenteras utvecklande/korrigerande atgéarder 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 géra 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 vélfardsomrédets webbsidor: Barnskyddsanmalan.

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 socialvard
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 ar uppenbart oférmogen att svara for sin
omsorg, halsa eller sakerhet, eller om ett barns basta absolut kraver det, ska yrkespersonen utan
drojsmal géra en anmalan om behovet av socialvard trots sekretesshestdmmelserna. Anvisning
och anmalningsblankett for bedomning av stoddbehov hos person som kommit till socialvarden
finns pa valfardsomradets webbsidor: Socialarbete for dldre.

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

Om vélfardsomradets personal/myndigheter i samband med sin tjansteforrattning upptacker
eller annars far kdannedom 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: Anmaélningar till raddningsverket.

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).

Anmalan om sdkerhetsovertradelse (dataskyddsforordning, 679/2016, artikel 34)

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

Anmalan av epidemier och allvarliga infektioner i samband med vard


https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-barn-unga-och-familjer/barnskydd/barnskyddsanmalan/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-seniorer/socialarbete-for-aldre/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-seniorer/socialarbete-for-aldre/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/socialvardstjanster/socialvardstjanster-for-seniorer/socialarbete-for-aldre/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/raddningsverket/forebyggande-av-olyckor/anmalningar-till-raddningverket/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/raddningsverket/forebyggande-av-olyckor/anmalningar-till-raddningverket/
https://osterbottensvalfard.fi/vara-tjanster/raddningsverket/forebyggande-av-olyckor/anmalningar-till-raddningverket/

Anvisningarna om hur du gor anmalan finns pa THL:s webbsidor: Anmélan av andra epidemier
och allvarliga vardrelaterade infektioner

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

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

ENHETSBESKRIVNING

Vid inskolning av ny personal inom hemvardsenheten, informeras att alla inom personalen har
skyldighet att anmala missférhallanden eller uppenbara risker for missforhallanden som de
upptacker i forverkligandet av klienternas vard.

Anmalan gors forst till enhetchefen, som i forsta hand tar emot avvikelseanmalningar.
Enhetschefen anmaler drendet vidare till socialvardens ledande tjdnsteinnehavare. Ifall inte
arbetsgivaren vidtar tillrackliga atgarder trots diskussioner som forts pa enheten och
klientsakerheten aventyras, skall en anmalan goras till regionalférvaltningsverket.

Den person som tar emot en anmalan ska vidta atgarder for att ratta till missférhallandet eller
avvarja risken sa fort som mojligt. For klienter som beviljas service finns krav som bor uppfyllas
for att bade klienternas och personalens sékerhet ska garanteras.

Klienten forbinder sig att folja arbetsskyddsbestammelserna i enlighet med arbetsskyddslagen.
Till arbetsgivarens skyldighet hor att sakerstalla att den anstéllda inte blir utsatt for olycksrisker,
risker i arbetsmiljo eller for skadlig belastning i hemmet.

Vid tillbud och incidenter gor personalen anmalningar via Haipro och Spro —programmen.

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: 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.

Anmilningsblanketten finns pa Osterbottens valfardsomradets webbsidor: Ge respons.

Privat tjansteproducents egenkontrollanmalan

Privat tjansteproducent (producenter av koptjanster och servicesedelproducenter) ska lamna
egenkontrollanmélan om farlig hdndelse i egen verksamhet pa Osterbottens valfardsomradets
webbsidor: Privata tjansteproducentens egenkontrollanmalan



https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://thl.fi/sv/teman/infektionssjukdomar-och-vaccinationer/sjukdomar-och-bekampning/utredning-och-anmalning-av-epidemier/anmalan-av-andra-epidemier-och-allvarliga-vardrelaterade-infektioner-harvi-/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/
https://osterbottensvalfard.fi/sa-har-fungerar-vi/ge-respons/
https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/for-serviceproducenter/privata-tjansteproducentens-egenkontrollanmalan/
https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/for-serviceproducenter/privata-tjansteproducentens-egenkontrollanmalan/
https://osterbottensvalfard.fi/om-oss/for-serviceproducenter/privata-tjansteproducentens-egenkontrollanmalan/

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

ENHETSBESKRIVNING

Missforhallanden, olyckshandelser, farliga situationer och brister som hander inom enheten goér
personalen anmalningar om via Haipro och Spro —programmen. Dessa behandlas i forsta hand
inom enheten.

Vid allvarligare fall har vi kontakt med personal utanfor enheten, t.ex. arbetsskyddsfullmaktige,
kooridnerande serviceforman, dataskyddsombud osv. Den information och resultat som fas fran
avvikelseanmalningar anvands i utvecklingen av enhetens verksamhet. Personalen kanner till
forfaringssattet gallande anmalningar via Haipro och Spro. Haipro-anmalningar som gas igenom
med personalen gors pa en neutral och allmén niva, utan skuldbeldggande.

Anmadlningarna kan goras anonymt. Missforhallanden, olyckshéndelser, farliga situationer och
brister som hander inom enheten gor personalen anmalningar om via Haipro och Spro -
programmen. Dessa behandlas i forsta hand inom enheten. Vid allvarligare fall har vi kontakt
med personal utanfor enheten, t.ex. arbetsskyddsfullméaktige, kooridnerande serviceférman,
dataskyddsombud osv.

Den information och resultat som fas fran avvikelseanmalningar anvands i utvecklingen av
enhetens verksamhet. Personalen kanner till forfaringssattet gallande anmalningar via Haipro
och Spro. Haipro-anmalningar som gas igenom med personalen gors pa en neutral och allmén
niva, utan skuldbeldggande. Anmalningarna kan goras anonymt.

Uppfoljnings- och utvecklingsplan for egenkontroll

De brister i tjansternas kvalitet och klient-/patientsakerhet samt de utvecklingsbehov som
framkommer vid uppféljningen av tjansteenhetens/enhetens egenkontroll, liksom de
genomférda och planerade korrigerande atgarderna, ansvarspersonerna for genomforandet och
tidtabellen for atgarderna, antecknas i uppféljnings- och utvecklingsplanen fér egenkontrollen.
Uppfoljnings- och utvecklingsplanen for egenkontrollens genomférande finns i slutet av
egenkontrollplanen, i bilaga 1.

4.3 Koptjanster och underleverans

Valfardsomradena ska pa grundval av sitt organiseringsansvar fortlopande styra och 6vervaka
de privata tjansteproducenterna och deras underleverantérer nér tjdnster produceras (tillsynslag
741/2023, 24 §, lag om valfardsomraden 611/2021, 10 §). Som ordnare och bestéllare av tjanst
sakerstéller Osterbottens valfardsomréade i konkurrensutséattningsskedet innehallet i, kvaliteten
pa samt klient- och patientsékerheten i tjanster som produceras som underleverans/koptjanst
eller i servicesedelproducenternas godkannandeprocess eller i tjanster som skaffas som
direktupphandling nar avtal ingas. 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 6vervakar att tjansteproducenten féljer
avtalet och uppfyller sitt tjanstelofte och att man utan dréjsmal reagerar pa respons som
erhallits av klienterna och personalen pa det sitt som responsen kréver. Aven forfaranden for att
sakerstalla sakerhetskunnandet och uppféljningen av verkstallandet ar en del av den
egenkontroll bestallaren genomfor. Anvisningar om avtalshantering, upphandlingar och
reklamationer finns i valfardsomradets intra.



ENHETSBESKRIVNING

Osterbottens valfardsomradet kan upphandla social- och halsovardstjanster fran privata
tjansteleverantorer i enlighet med principerna for avtalshantering (ur ett kund- och
patientsakerhetsperspektiv).

Foljande punkter maste beaktas:

Den kopta tjansten maste motsvara avtalet. Tjdnstebeskrivningar (kriterier) maste inga i
anbudsforfragan.

Samarbetet och informationsutbytet maste fungera i bada riktningarna.

Kontrakt for tjanster som ska upphandlas maste innehalla regelbundna évervaknings- och
rapporteringsskyldigheter avseende arbetssakerhet, arbetshalsa och adekvata personalresurser.
Strukturer, roller och ansvar som ror kvalitet samt kund- och patientsdkerhet maste beaktas i
avtalshanteringen.

Alla inkép inom Osterbottens valfardsomradet hanteras genom inkdpstjansten och
logistikcentret. En kontaktperson/ansvarig person méaste anges i alla avtal inom Osterbottens
valfardsomradet.

Chefen for det operativa omradet eller en person som utsetts av chefen for det operativa
omradet ska utse en kontaktperson/ansvarig person for avtalet.

Upphandlingar genomférs i enlighet med lagen om offentlig upphandling och de
upphandlingsprogram som godkants av Osterbottens Valfardsomradets styrelse.

Efterlevnaden av dessa regler sakerstaller att sdkra och hogkvalitativa tjanster tillhandahalls pa
ratt satt och vid ratt tidpunkt. Befintliga resurser utnyttjas pa basta mojliga satt. Samarbetet och
kommunikationen mellan tjanste- och vardgivare, kunder och deras anhoriga ar effektivt.

Kundsékerhet ar ett gemensamt ansvar inom valfardsomradet. Det kraver att ledningen och all
personal ar engagerade i gemensamma mal. Syftet ar att kontinuerligt utveckla verksamheten
och regelbundet utvardera risker sa att ingen kund drabbas av skada till f6ljd av avvikelser.

4.4 Beredskaps- och kontinuitetshantering

Osterbottens valfardsomrade beaktar i sin riskhantering skyldigheter som géller beredskapen
och kontinuiteten i tjansterna bade i egen verksamhet och nar valfardsomradet skaffar tjanster
av en annan tjansteproducent. Som en del av kontinuitetshanteringen sakerstalls klient- och
patientsdkerheten dven i eventuella storningssituationer och undantagsforhallanden (Statsradets
forordning om valfardsomradenas beredskap for storningssituationer inom social- och
halsovarden 308/2023; raddningslag 379/2011; beredskapslag 1552/2011).

| fraga om vélfardsomradets tjansteproduktion ansvarar verksamhetsomradesdirektoérerna for
beredskapen och planeringen av beredskapen (Forvaltningsstadgan, § 103). Uppgiften for
personerna som ansvarar for resultatomradena &r att utveckla viktiga processer inom sitt
ansvarsomrade tillsammans med verksamhetsomradesdirektoren och professionsdirektorerna
(Forvaltningsstadgan § 42). Hit hor ocksa beredskap och planering av beredskap varfoér ansvarig
for resultatomradet handledd av verksamhetsomradesdirektoren och professionsdirektoren
ansvarar for att producera beredskapsplan for sitt resultatomrade. Verksamhetsomradena kan
anda overfora befogenheten som alagts dem vidare till understéllda aktorer. Det héar galler dven
uppgifter férknippade 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 psykosocialt stod, 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 sakerhetssida. Sékerhetssidan innehaller enhetens
sadkerhetsplan, utredning om utrymningsséakerhet (de enheter som har lagstadgad skyldighet till
det), raddningsplan for fastigheten (fastighetsdgaren utarbetar), handlingskort och andra
sakerhetsanvisningar som behdvs i enheten. Sarskild raddningsplan finns inte i enheterna.
Uppgifterna pa sakerhetssidan uppdateras alltid nar andringar 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

Valfardsomradet har ingatt samarbetsavtal med olika myndigheter och aktorer. Till dessa hor
bland annat polisen, raddningsverket och regionforvaltningsverket. Avtalen definierar principerna
for samarbetet och parternas ansvar. Pa enheten kan man komma éverens om att en vaktare
foljer med pa hembesdk, men beslutet fattas alltid av chefen.

Serviceproducenterna sakerstaller att avtal om beredskap och tjansternas kontinuitet tydligt
definieras nar tjanster upphandlas av en annan serviceproducent. Detta sakerstaller att alla
parter ar medvetna om sina ansvar och skyldigheter.

Anvisningar for storningssituationer och undantagsforhallanden finns pa intranatet. Dessa har
gatts igenom tillsammans med personalen. Personalen har uppmanats att ta del av bland annat
beredskapsplanen, dar det finns anvisningar for avvikande situationer. Servicenhetschefen och
servicesansvarig ansvarar for att all personal deltar i en sdkerhetsrond en gang per ar och att
detta dokumenteras.

Enhetschefen ansvarar ocksa for att personalen deltar i utbildningen Sékerhetsdagen vart femte
ar.

Om de elektroniska informationssystemen inte fungerar eller uppdateras anvands
pappersbaserade klientlistor. Alla team har mindre reservkraftskallor som kan anvandas till
exempel for att ladda telefoner. De mobila enheterna laddas regelbundet for att batterierna inte
ska ta slut. De barbara datorerna har batterier som ger strom under en begransad tid.

| borjan av varje arbetsskift kontrolleras att samtliga klienter finns med pa de planerade
besokslistorna. | varje team finns en aktuell klientlista i ett last skap, dar det framgar vilka besok
varje klient har. Klienternas nycklar forvaras i ett Iast skap vid kansliet.



| kontorsutrymmena genomfors regelbundet sakerhetsronder dar brandsakerhetsrelaterade
fragor gas igenom, till exempel visas nodutgangar och atersamlingsplats. | klienternas hem gors
en brandsakerhetskartlaggning. Anhoriga ansvarar for att eventuella brister atgardas.
Hemvarden kontrollerar brandvarnarna en gang i manaden.

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

Noora Luoma-Stenvall

Serviceenhetschef

5. UPPFOLJNING AV EGENKONTROLL OCH RAPPORTERING

5.1 Uppfaljning av kvalitet, riskhantering och rapportering

Om risker i valfardsomradets verksamhet och egenkontroll rapporteras regelbundet till
valfardsomradets ledningsgrupper 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 forhandsbedomningen av effekterna och aktivt folja hur riskerna
utvecklas.

ENHETSBESKRIVNING

Klienter och anhoriga kan ge respons via Osterbottens vélfardsomrades webbplats eller genom
QR-koden som finns i klientens hem.

Medarbetarna kan rapportera risker via HaiPro. Vid behov gor de ocksa
arbetarskyddsanmalningar via HaiPro. Arbetarskyddsfullmaktige tar del av alla anmalningar om
arbetsolyckor och kontaktar vid behov enhetens chef.

| SPro-systemet rapporteras missférhallanden eller risk for missférhallanden vid genomfdrandet
av socialvarden. SPro ar ett elektroniskt anmalningsverktyg for personal inom socialvarden.

Andra metoder for att identifiera och hantera risker ar egenkontroll, riskbedomning av arbetet,
sjalvvardering samt bade interna och externa revisioner.

Risker som personalen lyfter fram behandlas vid team- och personalméten. Om
forbattringsatgarder inte kan genomfdras pa enhetsniva rapporteras riskerna vidare till en hogre
niva for fortsatt behandling.

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 atgéarder
for att avhjalpa saken.

ENHETSBESKRIVNING

Serviceenhetschef ansvarar for uppfoljningen av egenkontrollen och genomférandet av planen
for egenkontroll. Planen for egenkontroll uppdateras en gang per ar.

Alla medarbetare ska lasa och ta del av enhetens plan for egenkontroll genom en laskvittering.



6. Uppgifter for utarbetande och godkannande av plan for egenkontroll

Plan for egenkontroll ar utarbetad/uppdaterad, version nummer
31.8.2026 versio 3.0

Ansvarspersonens underskrift och godkannande
Noora Luoma-Stenvall, servicenehetschef

Bilaga 1. Uppfoljnings- och utvecklingsplan for egenkontroll
Inget att fylla i. Rubriken finns endast for innehallsforteckningen.



Bilaga 1. Uppfoljnings- och utvecklingsplan for egenkontroll

Bilaga 1. Uppfoljnings- och utvecklingsplan for egenkontroll

Uppfoljningen av genomférandet av egenkontroll gors med stod av uppfoljnings- och
utvecklingsplan fér egenkontroll. Planen uppdateras alltid nar behov av korrigerande atgarder
eller utvecklingsatgéarder uppstar.

Uppdaterad
Dokumentation av muntlig respons

Uppfoljnings- och utvecklingsplan for egenkontroll

Korrigerande/ Mal Tidtabell/fordelning Lage (under
utvecklingsatgard av ansvar planering, under
arbete, fardig)

Personalen lar sig att ~ Att fa mera 21.9.2026 - Under arbete
dokumtera muntlig dokumtenterat 30.3.2027

respons som fas av feedback om

kunden eller dens verksamheten

anhoriga.



