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1 Johdanto

Pohjois-Savon hyvinvointialueen ikaantyneiden palvelut jarjestavat sosiaalihuoltolain 21 ¢ §:n
mukaisia asumispalveluja ikdantyneille pohjoissavolaisille, jotka erityisesta syysta tarvitsevat
ymparivuorokautista palveluasumista.

Ensisijaisesti ikaantyneiden asumista tuetaan omassa kodissa, ikaantyneille tarkoitetuissa pal-
velutaloissa tai perhehoidossa sinne jarjestettavilla sosiaali- ja terveyspalveluilla, jotka sovite-
taan sisalloltaan ja maaraltaan vastaamaan ikaantyneen henkilon kulloisiakin palveluntarpeita
(vanhuspalvelulaki 14 §). Pysyvan ymparivuorokautisen asumispalvelupaikan edellytyksena
on, etta asiakas on ollut laaja-alaisten kotiin annettavien palveluiden tai omaishoidon tuen pii-
rissa. Ennen asumispalveluun siirtymista selvitetaan ja arvioidaan muut mahdolliset keinot tu-
kea asumista nykyisessa asumismuodossa. Mikali asiakas on akuutin sairautensa vuoksi tila-
paisesti sairaalahoidossa, kotiin tuotettavien palveluiden mahdollisuudet on selvitettava ennen
asumispalveluarvion pyytamista.

Ymparivuorokautista palveluasumista tuotetaan hyvinvointialueen omana toimintana, ostopal-
veluina ja palvelusetelilla. Halutessaan asiakas voi hakeutua omakustanteisesti yksityisten pal-
velujen piiriin, jolloin kyse ei ole hyvinvointialueen jarjestamisvastuulle kuuluvasta sosiaalihuol-
lon palvelusta.

Tassa palvelukuvauksessa maaritellaan ikaantyneiden asumispalvelujen 1aakarityon (jaljem-
pana laakaripalvelut) toimintamalli.

Asumispalveluista on tehty erillinen palvelukuvaus, jonka mukainen palvelutaso toteutuu asiak-
kaalle Pohjois-Savon hyvinvointialueen omassa palvelutuotannossa, ostopalveluissa ja palve-
lusetelilla jarjestetyissa palveluissa.

1.1 Lait ja viranomaismaaraykset

Laakaripalvelun tulee tayttaa kulloinkin voimassa olevien lakien ja viranomaistenmaaraysten
asettamat vaatimukset, joihin Toimittaja on velvoitettu perehtymaan.

1.2 Kohderyhma

Pohjois-Savon hyvinvointialueen ikdantyneiden palvelut jarjestavat sosiaalihuoltolain 21 ¢ §:n
mukaisia asumispalveluja ikaantyneille pohjoissavolaisille. Palvelu voidaan jarjestaa omana toi-
mintana, ostopalveluna tai palvelusetelilla. Ikdantyneella henkildlla tarkoitetaan henkil6a, jonka
fyysinen, kognitiivinen, psyykkinen tai sosiaalinen toimintakyky on heikentynyt korkean ian
myota alkaneiden, lisdantyneiden tai pahentuneiden sairauksien tai vammojen vuoksi taikka
korkeaan ikaan liittyvan rappeutumisen vuoksi. Geriatriset palvelut vastaavat asumispalvelujen
ja yhteisodllisen asumisen ladkarityon jarjestamisesta.

Taman hankinnan kohteena ovat Pohjois-Savon hyvinvointialueen ikdantyneiden palvelui-
den palvelupaatoksella olevien asiakkaiden ladkaripalvelut ymparivuorokautisessa asumispal-
velussa seka yhteisdllisen asumisen yksikdissa. Hankinta koskee seka pitkaaikaisia etta tila-
paisia asukkaita ko. yksikoissa.
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Tilaaja tuottaa itse osan laakaripalveluista eli hankinta kohdistuu osaan palvelun piirissa ole-
vista asiakkaista. Hankinnan volyymi on kuitenkin vahintaan 1000 asiakasta.

1.3 Aluejako

Pohjois-Savon hyvinvointialueen laakaripalvelujen osalta erillistd aluejakoa ei ole eli alueena
on koko hyvinvointialue. lakkaiden asumispalvelut on toiminnallisesti jaettu talla hetkella kol-
meen alueeseen. Alue-jako voi hankintakauden aikana muuttua.

Hyvinvointialueen palvelupaatoksella iakkaiden tilapaisessa tai saanndllisessa ymparivuoro-
kautisessa asumispalveluissa asiakkaita on talla hetkella noin 2600-2700 asiakasta (oma tuo-
tanto n. 1500+ asumispalvelujen ostot n. 1200) ja yhteisdllisessa asumisessa noin 100 asia-
kasta. Alla tarkemmat aluekohtaiset asiakasmaarat seka maantieteelliset alueet.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen palvelualueet
Ikadntyneiden palvelut, Asumispalvelut
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e Pohjoinen alue, lisalmi, Kiuruvesi, Vierema, Sonkajarvi, Rautavaara, Lapin-
lahti, Siilinjarvi
Hyvinvointialueen palvelupaatoksella olevien asiakkaiden maara iakkaiden asumis-
palveluissa noin 830

e Keskinen alue: Kanta-Kuopio, Juankoski, Tuusniemi, Kaavi, Riistavesi, Veh-
mersalmi, Maaninka, Nilsia
Hyvinvointialueen palvelupaatoksella olevien asiakkaiden maara iakkaiden asumis-
palveluissa noin 1000 asiakasta

o Etelainen alue: Tervo, Vesanto, Pielavesi, Keitele, Suonenjoki, Rautalampi,
Karttula, Varkaus, Leppavirta, Joroinen
Hyvinvointialueen palvelupaatdksella olevien asiakkaiden maara iakkaiden asumis-
palveluissa noin 800 asiakasta
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1.4 Ymparivuorokautinen palveluasuminen ja yhteisollinen asuminen

Ymparivuorokautista palveluasumista jarjestetaan ikaantyneille henkildille, joilla kognition
aleneman tai muiden toimintakyvyn rajoitteiden vuoksi palvelun, hoivan tai hoidon tarve on jat-
kuvaa ja ymparivuorokautista. Ymparivuorokautisen palveluasumisen tarkoituksena on mah-
dollistaa hoito kotona elaman loppuun saakka. Asiakkailla saattaa olla rajoitteita liikuntaky-
vyssa, motoriikassa, aistitoiminnoissa, kognitiivisissa taidoissa ja kommunikaatiossa. Ymmar-
retyksi tuleminen ja kyky ymmartaa muita on useimmilla heikentynyt. Monilla asiakkailla on
muistisairauksia ja muita pitkaaikaissairauksia. Asiakkailla saattaa ilmeta kaytosoireita, kuten
vaeltelua, karkeaa kielenkaytt6a, sosiaalisesti sopimatonta tai hairitsevaa kayttaytymista tai
hoitotoimien vastustelua. Asiakkaan sairaanhoidollinen tila on kuitenkin melko vakaa ja sairau-
det eivat edellyta sairaalahoitoa. Asiakkaan tilapainen sairaalatasoinen hoidon tarve voidaan
kuitenkin toteuttaa ymparivuorokautisen palveluasumisen yksikossa liikkuvan sairaalan palve-
lulla. Kaytannossa asiakkaat tarvitsevat tukea ja yhden tai useamman hoitajan konkreettista
apua paivittaisista toiminnoista selviytymisessa ja toimintakyvyn seka sosiaalisen vireyden tu-
kemisessa.

Ymparivuorokautinen palveluasuminen sisaltaa henkilon yksildllisen tarpeen mukaisen hoi-
don ja huolenpidon, toimintakykya yllapitavan ja edistavan toiminnan, ateriat, vaatehuollon, sii-
vouksen seka osallisuutta ja sosiaalista kanssakaymista edistavan toiminnan. Ennen ympari-
vuorokautista palveluasumista on tehty arvio, ettei asiakkaan hoidon jarjestaminen ole mahdol-
lista tai edunmukaista kotihoitona, yhteisdllisena asumisena, omaishoitona, perhehoitona tai
muulla tavalla.

Yhteisollista asumista jarjestetaan ikdantyneelle asiakkaalle, jonka toimintakyky on alentu-
nut ja jonka hoidon seka huolenpidon tarve on kohonnut korkean ian, sairauden, vamman tai
muun vastaavan syyn vuoksi. Asiakkaan kokonaistilanteen ja voinnin (fyysinen, psyykkinen)
tulee olla sellainen, ettd han pystyy toimintakykynsa osalta osallistumaan ja asumaan yhteisol-
lisessa asumisessa. Yhteisollinen asuminen antaa lisdarvoa asukkaan arkeen verrattuna ha-
nen nykyisiin palveluihinsa ja kotiinsa, jossa asumista voivat heikentda esim. yksinaisyys ja
turvattomuus. Asiakkaalla tulee olla oma tahto ja toive siirtya yhteisoOlliseen asumiseen, jossa
korostuu tarve sosiaaliselle yhteisolliselle toiminnalle. Asiakas tarvitsee saannollista ohjausta,
valvontaa tai apua tavanomaisissa paivittaisissa toiminnoissaan. Avuntarvetta voi ilmeta esi-
merkiksi ruokailussa, hygienian hoidossa, ladkehuollossa, tai asiakas voi kokea yksinaisyytta
tai turvattomuutta. Asiakas selviytyy yoaikaan ilman henkildokunnan jatkuvaa lasnaoloa. Yoai-
kainen apu jarjestetaan tarvittaessa turvateknologisten ratkaisujen turvin tai ydhoidon kayntien
avulla.

Yhteisollisella asumisella tarkoitetaan asumista esteettdomassa ja turvallisessa yksikdssa,
jossa asiakkaan hallinnassa on hanen tarpeitaan vastaava asunto ja jossa asiakkaille on tarjolla
sosiaalista kanssakaymista edistavaa toimintaa. Yhteisollinen asuminen perustuu asiakkaalle
tehtyyn palvelutarpeen arviointiin, asiakassuunnitelmaan ja paatokseen yhteisodllisen asumisen
jarjestamisesta. Muut asiakkaan yksildllisiin tarpeisiin vastaavat sosiaalipalvelut jarjestetaan
palvelutarpeen arvioinnin perusteella. Palvelut toteutetaan saanndllisena kotihoitona, tukipal-
veluina, kuten ateriapalveluna, turvapalveluna, siivouspalveluna ja vaatehuoltona, seka tarvit-
taessa muina sosiaali- ja terveyspalveluina.
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1.5 Palvelu- ja hoitoluokkakuvaus
Ikaantyneiden asumispalvelujen hankinnassa on selvitetty ymparivuorokautisen palveluasumi-
sen palveluluokassa asuvien vanhusten toimintakykya. Toimintakykytarkastelussa on hyodyn-
netty RAl-jarjestelmasta saatuja toimintakykytietoja Tilaajan nykyisten palveluiden piirissa ole-
vien asukkaiden osalta.

Asiakkaiden toimintakykya ja avun tarvetta seurataan RAl-arvioinnista saatavilla paivittaista toi-
mintakykya (ADL), kognitiivista toimintakykya (CPS) ja hoidon tarvetta (RUG-ryhmittely) kuvaa-
villa mittareilla.

1.5.1 Ymparivuorokautinen asumispalvelu

Kuva 1. Asiakkaiden jakautuminen ADL-toimintojen mukaisesti.

ADL avun tarve 1.1. - 30.6.2025

3% .,

<
4

m 0 - ltsendinen ® 1 - Ohjauksen tarvetta 2 - Tarvitsee rajoitetusti apua

= 3 - Tarvitsee runsaasti apua 1 = 4 - Tarvitsee runsaasti apua 2 = 5 - Autettava

m 6 - Taysin autettava

Kuva 2. Asiakkaiden jakautuminen CPS-mittarin mukaisesti.

CPS mittarijakauma 1.1.- 30.6.2025
3%

7%

4
\ 4

%
= 0 - Ei kognitiivista hairidta m 1 - Rajatilainen kognitiivinen hairid

2 - Kognition lievd heikkeneminen m 3 - Kognition keskivaikea heikke neminen
= 4 - Kognition keskivaikea - vaikea heikkeneminen 5 - Kognition vaikea heikkeneminen

m 6 - Kognition erittdin vaikea heikkeneminen
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KUVA 3. RUG-ryhmittely.

RUG ryhmittely 1.1. - 30.6.2025

1%-\1%/_5%

¢

5%
= 1 - Monialainen kuntoutus m 2 - Erittdin vaativa hoito
= 3 - Erityishoito = 4 - Kliinisesti monimuotoinen

m 5 - Kognitiivisten toimintojen heikentyminen = 6 - Kaytoshairiot

m 7 - Heikentynyt fyysinen toimintakyky

1.5.2 Yhteisollinen asuminen:

Kuva 1. Yhteisollisessa asumisessa ADL-H mittarin tulosjakauma vuodelta 2025 (n=97)

ADL-H jakauma v 2025

A

m (- ltsendinen m 1 - Ohjauksen tarvetta
® 2 - Tarvitsee rajoitetusti apua ® 3 - Tarvitsee runsaasti apua 1
= 4 - Tarvitsee runsaasti apua 2 = 5 - Autettava

m 6 - Taysin autettava

Kuva 2 Yhteisollisessa asumisessa CPS-mittarin tulosjakauma vuodelta 2025 (n=97)

CPS jakauma v 2025

\

= 0 - Ei kognitiivista hairigta = 1 - Rajatilainen kognitiivinen hdirid
= 2 - Kognition lievd heikkeneminen = 3 - Kognition keskivaikea heikkeneminen
= 4 - Kognition keskivaikea - vaikea heikkeneminen = 5 - Kognition vaikea heikkeneminen

m 6 - Kognition erittdin vaikea heikkeneminen
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Kuva 3 Yhteisollisessa asumisessa RUG-luokituksen jakauma vuodelta 2025 (n=97)
RUG jakauma v 2025

b

= 1 - Monialainen kuntoutus w 2 - Erittdin vaativa hoito
3 - Erityishoito m 4 - Kliinisesti monimuoctoinen
5 - Kognitiivisten toimintojen heikentyminen = 6 - Kdytdshairiot

m 7 - Heikentynyt fyysinen toimintakyky

2 Hoiva ja hoito

Asukkaalla on oikeus saada laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua ja hyvaa
kohtelua. Hyvan hoidon tulee perustua kattavaan ja saanndlliseen asiakkaan palvelutarpeen
arviointiin, kirjalliseen asiakkaan ja hanen omaistensa kanssa laadittuun hoitosuunnitelmaan
seka asiakkaan toimintamahdollisuuksia ja osallisuutta mahdollistavaan toimintaan, hyvaan
kohteluun seka perustarpeista huolehtimiseen kaikkina vuorokauden aikoina. Hyvan hoidon ja
hoivan tulee toteutua kaikkina viikonpaivina ja vuorokauden aikoina. Tilaajan tavoitteena on,
etta asumispalvelupaikan saatua asiakas saa asua samassa asumispalveluyksikdssa loppuun
saakka. Teknologian kayttaminen osana asiakkaan hoivan ja hoidon toteuttamista voidaan
kayttaa lainsaadannon ja valvontaviranomaisen linjauksen mukaisesti.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen ymparivuorokautisessa palveluasumisessa yohoidolla tarkoi-
tetaan sita, ettd henkilokunta on lasna ja valvoo 24/7. Yohoidon tavoitteena on turvata asiak-
kaan mahdollisimman keskeytymaton, turvallinen youni hoitosuunnitelman mukaisesti.
Yhteisollisessa asumisessa ydaikainen apu jarjestetaan tarvittaessa turvateknologisten ratkai-
sujen turvin tai erillisen yohoidon kayntien avulla.

Toimittaja vastaa asiakkaiden ladketieteellisesta hoidosta asumispalveluyksikoissa. Asiakkaan
laaketieteellisen tilanteen arviointi ja hyva perussairauksien hoito ovat osa asiakkaan moniam-
matillista hoitoa ja hoivaa. Laakaripalveluiden hankinnalla on tavoitteena vahvistaa laaketie-
teellisen hoidon oikea-aikaisuutta, asiakaslahtoisyytta ja avopalvelupainotteisuutta niin, etta
asumispalveluihin annettavien palveluiden ensisijaisuus toteutuu.

Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava nayttoon ja hyviin hoito- ja toimintakaytantoihin.
Terveydenhuollon toiminnan on oltava laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua
(Terveydenhuoltolaki 78§).

2.1 Asiakassuunnitelma ja hoitosuunnitelma

Tilaaja laatii asiakaskohtaisen asiakassuunnitelman. Asiakassuunnitelma on lakisaateinen, yk-
siléllinen, luottamuksellinen ja kirjallinen suunnitelma asiakkaan tilanteesta ja hanen tarvitse-
mistaan palveluista. Hoiva ja hoito ovat asiakassuunnitelmaan perustuvaa yksildllista hoivaa ja
hoitoa kaikkina vuorokauden aikoina. Asumispalveluiden palveluntuottaja laatii asiakaskohtai-
sen hoitosuunnitelman. Asiakkaan hoitosuunnitelma sisaltdd asiakkaan yksilOllisen
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perusterveydenhuollon suunnitelman. Hoitosuunnitelmassa on maariteltava vahintaan seuraa-
vat palvelukokonaisuudet:

Suunnitelma muiden terveyspalvelujen kaytosta

Toimintakykya vahvistavat ja osallisuutta mahdollistavat toiminnat ja palvelut
Perushygieniapalvelut

Hoitotahto ja elaman tarkeat asiat.

Lahiomaisen tai asioiden hoitajan yhteystiedot

oo~

Toimittajan laakari vastaa asiakkaan terveydenhuollon hoitosuunnitelmasta. Se sisaltaa pe-
russairauksien hoitosuunnitelman seka& ennakoivan hoitosuunnitelman elaman loppuvaiheen
osalta. Toimittaja varmistaa, etta hoitosuunnitelmaa tehtaessa tai muutettaessa asiakasta kuul-
laan ja hanen nakemyksensa, toiveensa ja arvonsa otetaan huomioon suunnitelmien teossa,
seurannassa ja tarkistamisessa, Lain potilaan asemasta ja oikeuksista 6 §:n mukaisesti. Toi-
mittaja arvioi asiakkaan toimintakykya ja kuntoutumista seka reagoi nopeasti toimintakyvyn tai
terveydentilan heikkenemisen merkkeihin. Lisaksi Toimittaja seuraa asiakkaiden toimintakyvyn
yllapidon ja kuntoutuksen tehokkuutta ja tuloksellisuutta seka kuntoutumismahdollisuutta yh-
teistydssa asumisyksikon palveluntuottajan kanssa.

Asiakkaan mielipide hoidon vaikutuksista ja omaisten palaute hoidon laadusta ohjaa hoito- ja
toteuttamissuunnitelmia. Ylipaataan on merkityksellista, etta asiakas ja hanen omaisensa tun-
tevat suunnitelmat ja etta hoitoa ja hoivaa toteutetaan suunnitelmien mukaisesti.

Yksilollisen suunnitelmien tavoitteena on asiakkaan perussairauksien hyva hoito, jaljella olevien
voimavarojen, osallisuuden ja likkumisen mahdollistuminen seka toimintakyvyn yllapitaminen
ja edistaminen. Yhteistyon ja tiedonkulun omaisten ja asioidenhoitajien kanssa tulee olla suju-
vaa.

3 Terveyden ja sairauden hoito
Toimittajalla on oltava yksityisten terveydenhuoltopalveluiden tuottamiseen oikeuttava lupa.

Toimittajan nimeaa asumisyksikkoa hoitavan laakarin tai laakareita, jotka suorittavat tassa pal-
velukuvauksessa laakarille maaratyt tehtavat. Toimittaja vastaa siita, etta asumisyksikon hen-
kildstolla on selvat yhteydenottokanavat haneen/ heihin virka-ajalla. Toimittajan 1aakarin tulee
olla asumisyksikdn tavoitettavissa puhelimitse arkipaivisin ma - pe klo 8-15.30. Laakarilla on
viikoittain sovittu etakonsultaatiopaiva jokaiseen yksikkoon erikseen siten, etta yksikolla on ko.
ajankohta tiedossa etukateen ja 1-2 tunnin tarkkuudella. Se voidaan toteuttaa puhelimitse tai
muilla Tilaajan kanssa sovituilla etavalineilla. Laakari kay jokaisessa asumisyksikossa virka-
aikaan vahintaan kahden (2) kuukauden valein sopien kayntipaivat etukateen asumisyksikon
kanssa. Lahipaivat voivat sisaltaa myos suunniteltuja kiireettomia toimenpiteita. Lahikaynnin
mitta maaraytyy asumisyksikon koon ja asiakastarpeiden mukaisesti siten, etta asiakkaan tut-
kimista vaativat asiat saadaan hoidettua. Isompien yksikdiden (vahintdan 60 asiakasta) osalta
tama tarkoittaa kokonaista tyopaivaa.

Laakari toimii aina yhteistydssa yksikon sairaanhoitajan kanssa vastaten asiakkaiden tutkimi-
sesta ja hoidosta. Sairaanhoitaja vastaa osaltaan viikoittaisten ladkarikonsultaatioiden sujuvuu-
desta ja aikataulusta.
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Laakari vastaa asiakkaan tutkimisesta, hoidosta ja toimintakykya tukevasta hoitosuunnitel-
masta. Yksikon sairaanhoitaja informoi Toimittajan ladkaria uudesta asiakkaasta, jonka jalkeen
laakari tarkistaa uuden asiakkaan laakityksen ja hoitosuunnitelman viimeistaan viikon sisalla.
Lisaksi viimeistaan kahden (2) kuukauden kuluessa uuden asiakkaan muutettua asumispalve-
luyksikkoon, laakari tekee lahitydna asiakkaan alkutarkastuksen, tarkentaa hanen hoitosuunni-
telmansa, tekee laakityksen kokonaisarvion ja ennakoivan hoitosuunnitelman. Ennakoiva hoi-
tosuunnitelma sisaltaa asiakkaan kroonisten perussairauksien konkreettisen ja yksildidyn hoi-
tosuunnitelman myods sairauksien pahenemisvaiheessa seka huomioi asiakkaan hoitotahdon
mukaiset linjaukset.

Laakari tapaa jokaisen asiakkaan vahintaan vuoden valein tai useammin tarpeen mukaan. Laa-
kari vastaa potilastietojarjestelman kautta tuleviin sahkoaisiin kiireettomiin konsultaatioihin arki-
sin viimeistaan 3 arkipaivan kuluessa konsultaation lahettdmisajankohdasta. Viikonloppui-
sin/arkipyhina lahetettyihin posteihin ja konsultaatioihin tulee vastata viimeistaan kolmen arki-
paivan kuluessa. Tilaaja ei edellyta potilastietojarjestelman ajanvarauslistan kayttdéa, mutta mi-
kali laakari haluaa sita kayttaa, han vastaa itse sen luomisesta, yllapidosta ja muutoksista.

Laakarin tulee tehda antamistaan hoito-ohjeista, ladkemaarayksista ja laakemuutoksista
asianmukaiset, ymmarrettavat ja selkeat potilasasiakirjamerkinnat riittavalla laajuudella viipy-
matta. Jokaisessa yksikossa sairaanhoitajalla on mahdollisuus konsultoida laakaria myos sah-
koisesti potilastietojarjestelman kautta. Kiireettomiin sahkoisten konsultaatioiden osalta viimeis-
taan 3 arkipaivan kuluessa.

Laakari toimii yhteistydssa asumispalveluyksikon hoitohenkilokunnan ja omaisten kanssa. Laa-
karillda on apunaan asiakkaan terveydentilan ja voinnin tunteva sairaanhoitaja, joka pystyy arvi-
oimaan paikan paalla asiakkaan toimintakykya ja sen muutoksia. Sairaanhoitaja vastaa osal-
taan viikoittaisten laakarikonsultaatioiden sujuvuudesta ja aikataulusta. Laboratorionaytteiden
ottamisesta ja kuljettamisesta vastaa paasaantoisesti yksikon hoitaja. Lahtokohtaisesti yksi-
koissa ei ole pikadiagnostiikkaan kaytettavaa valineistoa. Tilaaja voi mahdollisesti jarjestaa
naita tulevaisuudessa. Mikali Toimittaja hankkii ko. pikadiagnostiikkaan kaytettavaa valineistoa,
siitd ei saa missaan tilanteessa tulla kustannuksia asiakkaalle tai Tilaajalle.

Henkildstd seuraa hoitotilanteissa asiakkaan terveydentilaa, vointia ja siina tapahtuvia muutok-
sia paivittain ja vie ne tarvittaessa yksikon sairaanhoitajan ja hoitavan laakarin tietoon asiak-
kaan hoidon tehostamiseksi. Jokainen ammattilainen kirjaa myos asiakkaan voinnin arviointia
osana paivittaiskirjauksia. Asiakasta kuullaan ja terveydentilan muutoksiin reagoidaan mahdol-
lisimman pian. Kaikkien ammattilaisten kirjaamisen sisaltd on asiakkaan toimintakykya ja voin-
tia kuvailevaa ja arvioivaa. Asiakkaan terveydentilaa ja toimintakykya seurataan laakarin maa-
raamilla ohjeilla ja mittareilla ja kokeilla. Hoitajat seuraavat asiakkaiden painoa saanndllisesti,
vahintaan kerran kuukaudessa. Asiakkaiden ravitsemusta arvioidaan MNA-mittarilla vahintaan
kahdesti vuodessa tai asiakaskohtaisen suunnitelman mukaan tiheammin, jos kyseessa on esi-
merkiksi vajaaravitsemustilanne. Muita mittauksia ja saanndllisesti toistuvia testeja tehdaan asi-
akkaan yksil6llisen hoitosuunnitelman ja ladkarin maaraysten mukaisesti. Yksikon jokainen hoi-
taja osaa tulkita yleisimpien mittauksien halytysrajat ja reagoida niihin, esim. verenpaineen ja
sokerimittausten yhteydessa. Tarvittaessa laakari ohjaa muuta henkiléstéa mittausten tulkin-
nassa seka tilanteissa, joissa tarvitaan nopeaa laakarin konsultaatiota. Asiakkaalle ja hanen
omaisilleen/laheisilleen tulee antaa riittavasti tietoa, jotta he voivat osallistua hoitoa koskevaan
paatdksentekoon.
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Toimittajan on huolehdittava, etta asiakas saa palvelukuvauksen mukaiset 1aakaripalvelut ja
etta asiakkaalla on mahdollisuus saada laakarin konsultaatioapu ja hoito akillisessa sairausti-
lanteessa virka-aikaan. Asiakkaan akuutit vointimuutokset pyritaan ensisijaisesti hoitamaan
olemalla yhteydessa Toimittajan nimeamaan hoitavaan laakariin. Toimittajan laakari kirjaa jat-
kohoitoon johtaneet syyt ja paatelmat potilastietojarjestelmaan.

3.1 Laakehoitosuunnitelma ja ladkkeet

Laakehoitoa tulee toteuttaa yksikdssa vahintdan samantasoisesti, miten Iaakehoito maaritel-
laan hyvinvointialueen ikaantyneiden asumispalveluiden ladkehoitosuunnitelmassa. Asumis-
palveluiden ja yhteiséllisen asumisen yksikko paivittaa yksikon laakehoitosuunnitelman vuosit-
tain ja aina laakehoitosuunnitelman ja —toteutuksen muuttuessa. Asumisyksikolla on oma ni-
metty ladkehoidosta vastaava laakari, joka vastaa yksikon laakeluvista, ladkehoidon osaami-
sesta, laakehoitosuunnitelmasta seka rajatun laakevaraston luvasta seka sen laakkeiden ti-
lauskaytanteista. Joten ladkehoidosta vastaavan laakarin tehtavat eivat kuulu Toimittajalle.

Toimittajan laakari noudattaa yksikon laakehoitosuunnitelmaa ja vastaa yksittaisten asiakkai-
den laakehoidosta osana asiakkaan muuta laaketieteellista hoitoa. Yksikkoa hoitava laakari
vastaa asukkaiden ladkkeiden maaraamisesta ja ladakemaarayksen oikeellisuudesta (Laki ter-
veydenhuollon henkildstdsta 559/1994).

Yksikon sairaanhoitaja kantaa paavastuun laakehoidon toteuttamisesta. Asumispalveluyksikoi-
den sairaanhoitajat, 1ahi-/ perushoitajat ja muu henkildkunta toteuttavat ladkehoitoa ladkarin
ohjeiden ja yksikon toimintakaytantdjen mukaisesti. Hoitohenkilostolta edellytetaan hyvinvoin-
tialueen linjan mukaisia voimassa olevia laakelupia jokaisessa tyovuorossa.

Asiakkaiden laakkeiden annostelu jarjestetaan ensisijaisesti koneellisena annosjakeluna. Toi-
mittajan 1aakari tekee tarvittavat reseptit ja nilden muutosmerkinnat sahkoisesti potilastietojar-
jestelmaan ja reseptikeskukseen seka ohjeistaa potilaan ja/tai hanen laheisensa laakehoi-
dossa. Laakitysmuutosten yhteydessa Toimittajan laakari vastaa siita, etta ladkemuutokset tu-
levat tiedoksi niiden toteuttamisesta vastuussa olevalle sairaanhoitajalle. Mikali yksikon asiak-
kailla on koneellinen annosjakelu, ladkarin tulee informoida muutoksista sairaanhoitajaa, joka
vastaa niiden ilmoittamisesta annosjakelua hoitavalle apteekille. Koneellisen annosjakelun
osalta on kaytossa kiirelaaketoimitukset laakarin arvioimissa kiireellisesti aloitettavien, asiakas-
kohtaisilla resepteilla kirjoitettujen laakkeiden osalta. Laakitysten uusinnassa noudatetaan voi-
massa olevan koneellisen annosjakelusopimuksen aikarajoja.

Mikali laakkeiden tarve on akillinen ja hyvin lyhytaikainen, laakitys on mahdollista aloittaa asu-
mispalveluyksikdssa olevan rajatun ladkevaraston avulla (3.3). Talla pyritaan ehkaisemaan asi-
akkaalle aiheutuvaa viivetta akuuttitilanteiden hoidossa. Laakitystarpeen pitkittyessa asiakkaan
laakitysta varten tulee kuitenkin aina huolehtia ajantasaiset reseptit. Saattohoitovaiheen ladke-
hoidon yhteydessa Toimittajan laakari tekee myos saattohoitosuunnitelman ja kirjaa sen poti-
lastietojarjestelmaan. Saattohoidosta tarkemmin, kohta 4.6.

3.2 Virka-ajan ulkopuolinen laakarityo

Tilaaja huolehtii asumispalveluyksikon virka-ajan ulkopuolisen laakarin konsultaatiotuen jar-
jestamisesta. Se on etana tehtavaa laakarin konsultaatiotyota, joka toteutetaan puhelimitse tai
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muun tietoturvallisen etavalineen avulla. Tilaaja seuraa asumispalveluyksikoista tulevien
virka-ajan ulkopuolisten konsultaatioiden maaraa ja sisaltoa.

Toimittaja voi vaikuttaa virka-ajan ulkopuoliseen konsultaatiotarpeen maaraan hyvin tehdyilla
asiakaskohtaisilla hoitosuunnitelmilla ja hyvalla asiakkaiden perussairauksien hoidolla. Toimit-
taja vastaa, etta Toimittajan laakarin kirjaukset seka asukaskohtaiset ennakoivat hoitosuunni-
telmat ovat ajantasaisia ja kaytettavissa myos virka-ajan ulkopuolella ilman viiveita Tilaajan
potilastietojarjestelmassa

3.3 Laaketieteellisen hoidon turvaaminen eri tilanteissa

Asumispalvelussa asiakkaan hoito pyritdan turvaamaan mahdollisimman keskeytymattomasti
asiakkaan omassa kodissaan pyrkien valttamaan asiakkaan siirtamista eri hoitopaikkojen va-
lilla. Asumispalveluyksikko tai yhteisollisen asumisen yksikkd vastaa siita, etta jokaisessa tyo-
vuorossa on hoitohenkilokunnan ammatillisten kelpoisuusehtojen mukainen henkilokunta ja pe-
rusvalikoima hoitotarvikkeita, kuten neuloja, ruiskuja, puhdistus- ja sidetarvikkeita akuutin hoi-
totoimenpiteen suorittamista varten.

Asiakkaiden akuuttitilanteissa Toimittajan laakarin tulee olla puhelimitse tavoitetavissa arkisin
klo 8 -15.30 valisena aikana.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen ikaantyneiden asumispalveluiden ladkehoitosuunnitelman
mukaisesti asumispalveluyksikolla on kaytdssa yhteiseksi tarkoitetut rajatun laakevaraston
ladkkeet akuuttien oireiden hoitoon. Rajattu lIadkevarasto sisaltda ennakoimattomia ja akillisia
laakitystarpeita varten olevia akuuttilaakkeita. Tilaaja ohjeistaa akuuttildaakevaraston sisallon
erillisesti. Yksikon ladkehoidosta vastaava sairaanhoitaja vastaa ladkevalikoiman ajantasaisuu-
desta. Rajatun ladkevalikoiman ladkkeita kaytetaan vain laakarin maarayksella. Asiakkaan tar-
vitessa laakitysta pidempaan, se kirjoitetaan hanelle normaalisti henkilokohtaisella reseptilla.

Asumisyksikko vastaa asiakkaille yhteiskaytossa olevan rajatun ladkevaraston hankinnasta ja
kustannuksista. Rajatun ladkevaraston suunnitelman hyvaksyy yksikon laakehoidosta vas-
taava laakari (eri kuin yksikko6a hoitava Toimittajan Iaakari). Rajatun ladkevaraston laaketilauk-
set hyvinvointialueen omissa ymparivuorokautisen asumisen yksikoissa tilataan sairaala-ap-
teekista, jolloin tilauksen hyvaksyy Toimittajan laakari Osti-tilausjarjestelman kautta. Yksityi-
sissa asumisyksikoissa rajatun ladkevaraston tilaukset hyvaksyy yksikon laakehoidosta vas-
taava laakari (ei Toimittajan laakari).

Yhteisollisen asumisen yksikdissa ei ole erillista rajattua ladkevarastoa kaytdssa, vaan kaikki
laakitys tapahtuu asiakaskohtaisilla reseptilaakkeilla.

Asiakkaiden kiireettomat pientoimenpiteet pyritdan ensisijaisesti toteuttamaan asiakkaan asu-
mispalveluyksikdssa Toimittajan 1aakarin toimesta. Mikali se ei ole laaketieteellisista syista
mahdollista, asiakkaalle voidaan sopia muu jarjestely Tilaajan kanssa sovitulla tavalla, paikalli-
set olosuhteet huomioiden. Laakarin tutkimuksissa ja toimenpiteissa tarvitsemien laakkeiden
sailytyksesta sosiaalihuollon yksikdissa ei ole ohjaavaa ja voimassa olevaa lainsaadantoa.
Pohjois-Savon hyvinvointialueella kotiin annettavien palveluiden ja asumispalvelujen yksi-
koissa voidaan Aluehallintoviraston (AVI) linjauksen mukaisesti sailyttaa laakarin tutkimuksissa
ja toimenpiteissa tarvitsemia laakkeita. Asiakkaan kotikaynneilla (myos asumisyksikdssa) voi
laakari tehda vastaavia toimenpiteita asiakkaan kotona kuin vastaanotolla terveyskeskuksessa.
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Asumisyksikossa sailytettavassa laakarin laakelaukussa voi olla niita laakkeita, joita laakari
voisi kayttaa myos vastaanottotoimintaa terveyskeskuksessa harjoittaessaan. Kyseisia ladke-
valmisteita voivat olla esimerkiksi puuduteaineet ja mahdollisesti kortisonia sisaltavat pistokset,
joita laakari voi antaa kotikaynnilla. Laakelaukku ei kuitenkaan saa sisaltaa muuhun tarkoituk-
seen olevia laakevalmisteita, esim. antibiootteja. Kyse ei myoskaan ole rajatusta laakevaras-
tosta. (AVI:n linjaus 1.4.2025 kotiin annettavista palveluista ladkarin laukun osalta). Naiden toi-
menpiteissa kaytettavien laakkeiden kustannuksista vastaa Tilaaja. Toimittaja on tietoinen, etta
ladkkeiden ja tarvikkeiden sijainti voi olla yksikon ulkopuolella, josta yksikon hoitaja hakee niita
ennalta sovitun tarpeen mukaan.

3.4 Itsemaaraamisoikeuden vahvistamisen periaatteet ja kaytannot

Perustuslain 7.1 §:n mukaan jokaisella on oikeus elamaan seka henkilokohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Henkilokohtaiseen koskemattomuuteen ei saa puuttua
eika vapautta riistaa mielivaltaisesti eika ilman laissa saadettya perustetta. Kaikessa hoidossa
ja hoivassa tulee pyrkia asiakaskohtaisesti tunnistamaan ja ennaltaehkaisemaan tilanteita,
jotka voivat johtaa itsemaaraamisoikeuden puuttumiseen ja rajoittamistoimenpiteiden harkin-
taan. Lainsaadannossa ei ole saadetty asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittamista koske-
vista toimivaltuuksista, mutta kaytannossa voidaan joutua tilanteisiin, joissa hoitohenkilokunta
voi joutua turvautumaan rajoittamistoimenpiteisiin joko asiakkaan oman terveyden tai turvalli-
suuden tai toisen henkilon terveyden tai turvallisuuden takaamiseksi.

Rajoittamistoimenpide on viimesijainen keino silloin, kun mitkdan muut hoidolliset toimenpiteet
eivat auta tai niita ei voida kayttaa. Ennen rajoittamistoimenpiteiden kayttdéa tulee harkita mui-
den toimenpiteiden mahdollisuus niin, etta rajoittamistoimenpide voidaan myos jalkikateen
osoittaa oikeutetuksi ja tilanne sellaiseksi, etta objektiivisesti arvioiden sen kayttd on ollut valt-
tamatonta tavoitteen tai paamaaran saavuttamiseksi.

Asukkaaseen kohdistuva rajoittamistoimenpide:

Ei saa olla rutiinimainen yleinen hoitokaytanto.

Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta tulee kunnioittaa niin pitkalle kuin mahdollista.

Henkilokunnan puute ei oikeuta kayttamaan rajoittamistoimenpiteita.

Rajoittamistoimenpidetta saa kayttaa vain viimesijaisena keinona.

Toimenpiteen on oltava eettisesti perusteltavissa ja se on suoritettava turvallisesti ja asi-

akkaan ihmisarvoa kunnioitten.

e Toimenpiteen on perustuttava laakarin paatokseen, joskin henkilokunta voi kiireellisessa
tilanteessa aloittaa sen suorittamisen.

e Toimenpiteen on oltava oikeassa suhteessa tavoiteltavaan paamaaran nahden eli vali-
taan aina lievin mahdollinen rajoittamistoimenpide.

e Toimenpide on lopetettava heti, kun se ei enaa ole valttamaton.

o Asiakkaan tilaa on seurattava toimenpiteen luonteen ja asiakkaan terveydentilan edel-
lyttamalla tavalla.

e Toimenpiteen syy, luonne ja kesto seka arvio sen vaikutuksesta asiakkaan hoitoon sa-

moin kuin toimenpiteen maaranneen laakarin ja suorittajien nimet on kirjattava.

Rajoittaminen on merkittava hoitopaatos, jonka tekee aina laakari. Ennen rajoittamistoimenpi-
teen kayttoonottoa Toimittajan Iaakarin on aina selvitettava perusteellisesti syyt, miksi rajoitta-
mistoimenpiteeseen ollaan paatymassa ja milla perusteella muut keinot eivat ole riittavia




Pohjois-Savon Palvelukuvaus: Ikaantyneiden laakari- 13 (22)
hyvinvointialue palvelut asumispalveluyksikoihin
23.2.2026
Ikdantyneiden palvelut, geriatriset palvelut

tavoitteen saavuttamiseksi. Ennen paatoksentekoa on pyrittava selvittamaan asiakkaan oma
kanta asiaan. Jos asiakas ei pysty paattamaan hoidostaan, tulee hanen lahiomaistaan tai
muuta laheistaan tai laillista edustajaansa kuulla ja kirjata heidan mielipiteensa asiakkaan ra-
joituksista.

Potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan. Jos potilas kieltaytyy tietysta
hoidosta tai hoitotoimenpiteesta, hanta on mahdollisuuksien mukaan hoidettava yhteisymmar-
ryksessa hanen kanssaan muulla 1aaketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla. Jos taysi-ikainen
potilas ei mielenterveydenhairion, kehitysvammaisuuden tai muun syyn vuoksi pysty paatta-
maan hoidostaan, potilaan laillista edustajaa taikka lahiomaista tai muuta laheista on ennen
tarkean hoitopaatoksen tekemista kuultava sen selvittamiseksi, millainen hoito parhaiten vas-
taisi potilaan tahtoa. Jos tasta ei saada selvitysta, potilasta on hoidettava tavalla, jota voidaan
pitda hanen henkilokohtaisen etunsa mukaisena. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 6§)

Laakarin tekema rajoittamispaatos kirjataan potilasasiakirjojen riskitietoihin osana hoitosuunni-
telmaa ja se on aina maaraaikainen. Hoitotydn ammattihenkilét arvioivat rajoittavien toimenpi-
teiden tarpeellisuutta ja kirjaavat huomiot rajoittamistoimista paivittain potilasasiakirjoihin hoito-
kertomukseen. Rajoitteen kayton tulee aina olla tilapaista ja mahdollisimman lyhytaikaista. Ra-
joitustoimia arvioidaan yhteistyossa laakarin kanssa vahintaan kolmen kuukauden valein. Ti-
laaja jakaa Toimittajalle erillisen ohjeen itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta.

Toimittajan laakarin toimintaohjeet rajoittamispaatoksissa:

1. Paattaa rajoittamistoimenpiteen tarpeen ja kirjaa perustelut potilastietojarjestel-
maan. Paatokseen on kirjattava rajoittamistoimenpiteen aloituksen syy seka pe-
rustelu, miksi muut toimenpiteet eivat ole olleet riittavia. Lisaksi laakari arvioi omalla
paatoksellaan toteutuvan toimenpiteen keston (maksimissaan 3kk) ja maaraa/kir-
jaa, koska laakarin viimeistaan on arvioitava tilanne uudestaan.

2. Asiakasta hoitava laakari arvioi ja kirjaa paivystysajalla tehtyjen rajoittamispaa-
tosten jatkotarpeen ja sisallon ja kirjaa myos paatoksen rajoittamistoimenpiteen lo-
pettamisesta.

Toimittaja vastaa, etta hoitavalla ladkarilla on riittava osaaminen ja tieto toimintamallista asiak-
kaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta seka rajoitustoimenpiteiden vaatimista kaytan-
noista (Liite 1 ltsemaaraadmisoikeuden vahvistamisen ohje)

3.5 Kaltoinkohtelu

Ikdantyneeseen henkilddn kohdistuvalla kaltoinkohtelulla tarkoitetaan luottamuksellisessa suh-
teessa tapahtuvaa tekoa tai tekematta jattamista, joka vaarantaa ikaantyneen henkilon hyvin-
voinnin, terveyden ja turvallisuuden. Kaltoinkohtelu voi olla fyysista, psyykkista, taloudellista tai
seksuaalista. Kaltoinkohtelu voi olla seka tahallista etta tahatonta hoidon ja avun laiminlyomista
seka oikeuksien rajoittamista ja loukkaamista.

Toimittajan Iaakarin on viipymatta ilmoitettava Tilaajalle, jos han tehtavissaan huomaa tai saa
tietoonsa epakohdan tai epakohdan uhan, joka on ilmeinen tai voi johtaa epakohtaan asiakkaan
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sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa. limoitus asiakkaan epaasiallisesta kohtelusta tai
sen uhasta tehdaan kirjallisena. lImoituksen tehneeseen henkiloon ei saa kohdistaa kielteisia
vastatoimia ilmoituksen seurauksena.

3.6 Hoitotahto

Perustuslain 7 §:n mukainen oikeus vapauteen kattaa myos tahdonvapauden ja itsemaaraa-
misoikeuden. Mikali sairaus tai henkisen toimintakyvyn vajavuus estaa oman tahdon muodos-
tamisen, tahtoa selvitetdan yhteistyossa laillisen edustajan tai laheisten ja omaisten kanssa.
Hoitotahto on kirjallinen tai suullinen kannanotto siihen, miten henkilo haluaa itseaan hoidetta-
van tilanteessa, jossa han ei kykene omaa kantaansa ilmaisemaan.

Hoitotahtoa voi muuttaa halutessaan. Laajennettuna hoitotahdolla voidaan ottaa kantaa moniin
arjen hoitoon liittyviin asioihin seka elaman loppuvaiheen hoitopaatoksiin. Hoitotahto voi olla
maaramuotoinen tai asiakkaan nakdinen, yksildllinen tahdonilmaisu hanen toivomiinsa asioihin.
Kirjallisesti tehty hoitotahto varmistaa sita, etta hoito tapahtuu henkilon toivomalla tavalla.

Asiakkaan muuttaessa asumispalveluyksikkoon ja hoitosuunnitelmaa tehtaessa, asumispalve-
lun tuottaja tarjoaa aina asiakkaalle mahdollisuuden hoitotahdon tekemiseen. Mikali asiakas ei
enaa itse kykene tahtoaan ilmaisemaan, kuullaan tarvittaessa hanen laheistaan sen selvitta-
miseksi, millainen hoitotahto parhaiten vastaisi asiakkaan tahtoa. Hoitotahto kirjataan hyvin-
vointialueen lomakkeelle seka paperisena asiakkaan asiakirjoihin etta sahkoisena sairausker-
tomusjarjestelmaan erillisellda ohjeella. Mikali asiakas ei halua hoitotahtoa tehtavaksi, myos
tama tieto kirjataan hoito- ja asiakassuunnitelmaan. Hoitotahtokeskustelun kay yleensa asiak-
kaan omahoitaja tai yksikon sairaanhoitaja. Tarvittaessa Toimittajan l&aakari osallistuu hoitotah-
tokeskusteluun varsinkin silloin, mikali sen tunnistetaan vaativan asiakaskohtaista, laaketieteel-
listd osaamista.

3.7 Palliatiivinen hoito ja saattohoito

Palliatiivinen hoito on asiakkaan kroonisten perussairauksien oireenmukaista hoitoa tilan-
teessa, jolloin parantavaa hoitoa ei enaa ole tarjolla. Asiakkaan ennakoiva hoitosuunnitelma
sisaltéd myos palliatiivisen hoidon suunnitelman. Saattohoito on kuolemaa edeltavaa hoitoa
silloin, kuin kuoleman odotetaan tapahtuvan Iahipaivien tai -viikkojen aikana. Se voi olla osa
palliatiivista hoitoa ja sen tarkoituksena on tukea ja hoitaa yksilOllisesti kuolevaa ihmista ja ha-
nen laheisidaan parhaalla mahdollisella tavalla inhimillisia arvoja kunnioittaen. Saattohoidossa
kuolevalla ja hanen laheisillaan on mahdollisuus valmistautua Iahestyvaan kuolemaan.

Saattohoitopaatos on tarkea ladketieteellinen paatds, joka on tehtava potilaslain mukaisesti
yhteisymmarryksessa potilaan tai hanen laillisen edustajansa, lahiomaisensa tai muun laheisen
kanssa. Saattohoitopaatoksen tekee potilasta hoitava laakari. Asiakkaan tai hanen edustajansa
on oltava tietoinen paatoksen perusteista ja seuraamuksista. Saattohoidosta sovitaan yhdessa
potilaan ja laheisten kanssa. Toimittajan laakari sopii yhdessa yksikdn kanssa, kuka kay kes-
kustelun asiakkaan ja hanen laheistensa kanssa, ellei han itse ole sitd kdymassa. Saattohoito-
paatdkseen kirjataan tekija(t), paivamaara, paatoksen laaketieteelliset perusteet, potilaan ja/tai
omaisen kanssa asiasta kayty keskustelu ja potilaan ja/tai omaisen kannanotto paatokseen
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Saattohoitopaatoksen yhteydessa laakari tekee aina yksildllisen elaman loppuvaiheen hoito-
suunnitelman eli saattohoitosuunnitelman yhdessa potilaan ja laheisten kanssa. Siina ote-
taan huomioon asiakkaan tahdon mukaiset tarpeet ja yksildlliset toiveet. Pelkka "ei elvyteta” -
paatos (DNR, DNAR) tai muut hoidonrajaukset eivat korvaa saattohoitopaatosta, vaikka elvy-
tyksesta pidattaytyminen sisaltyykin paatdkseen. Saattohoitopaatdokseen kuuluu hoidonrajauk-
sien lisdksi olennaisena osana elaman loppuvaiheen hoitosuunnitelma

Asumisyksikoissa hoitavalla 1aakarilla tulee olla osaamista asiakkaan palliatiiviseen hoitoon ja
saattohoitoon siten, etta ammattitaitoinen ja asiakkaan tarpeet huomioiva hoito mahdollistuu
asumisyksikdssa kaikkina vuorokaudenaikoina. Tama edellyttaa riittdvaa osaamista, asiakkaan
ennakoivaa hoitosuunnitelmaa seka kyvykkyytta laakkeettomaan ja laakkeelliseen oirehoitoon.

3.8 Kuoleman toteaminen

Kuoleman ilmoittaminen ja toteaminen sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksessa perustuu ase-
tukseen ja lakiin kuolemansyyn selvittamisesta seka Sosiaali- ja terveysministerion oppaaseen
"Sosiaali- ja terveysministerion asetus kuoleman toteamisesta 27/2004 STM Oppaita 2004:5”.
Hoitoyksikossa tapahtuneesta kuolemasta ilmoitetaan virka-aikana yksikon hoitavalle Iaakarille
tai ilta-aikaan yksikon paivystysajan ladkarikonsultaatiosta vastaavalle taholle tai muulle sovi-
tulle paivystavalle laakarille vipymatta. Muina aikoina soitetaan paivystavalle laakarille KYS:n.
Toimittajan yksikkda hoitava l1aakari tekee kuolintodistuksen seka hautausluvan, mikali erillista
aihetta oikeuslaaketieteelliseen avaukseen ei ole.

Mikali erillista aihetta oikeuslaaketieteelliseen tai |adketieteelliseen avaukseen ei ole ilmennyt,
Toimittajan yksikkoa hoitava laakari tekee vainajan kuolintodistuksen seka hautausluvan viipy-
matta, viimeistaan seuraavan arkipaivan kuluessa riippumatta siita, kuka laakari on todennut
asiakkaan kuoleman.

4 Osaaminen

Toimittajan henkiloston on taytettava samat kelpoisuudet kuin mita Tilaajan terveydenhuollon
ammattihenkildlta vastaavissa tehtavissa vaaditaan. Terveydenhuollon henkildstdon kelpoisuus-
vaatimukset on sdadetty terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa laissa (559/1994).

Asumispalveluyksikk6a hoitavan laakarin tulee olla laillistettu ladaketieteen lisensiaatti, jolla on
riittdva kokemus iakkaiden ladketieteellisesta hoidosta. Riittdvaksi kokemukseksi lasketaan va-
hintddn kuuden kuukauden aikaisempi taysiaikainen tyokokemus iakkaiden asumispalveluyk-
sikdn, kotisairaanhoidon tai perusterveydenhuollon vuodeosaston ladkarityosta tai muussa
vanhustenhoidon tehtavassa, jonka riittavyyden ja tarkoituksen mukaisuuden arvioi Tilaaja.
Laakarin tulee tayttaa ammatilliset lakisdateiset kelpoisuusvaatimukset ja viranomaisten suosi-
tukset ja ohjeet.

Toimittajan henkilokunnalla tulee olla vahintaan yleisen kielitutkinnon puheen ja puheen ym-
martamisen osoitetusta taitotasosta 4 tai ja kirjoittamisen ja tekstin ymmartamisen osoitetusta
taitotasosta 4 tai 5 mukainen kielitaito suomen kielessa (YKI4-testi tai EVK B2.2 taitotaso). Kie-
litaito tulee todistaa, mikali tydntekijan aidinkieli ei ole suomi.

Riittavaan kielitaitoon kuuluu, etta tydntekija:




Pohjois-Savon Palvelukuvaus: Ikaantyneiden laakari- 16 (22)
hyvinvointialue palvelut asumispalveluyksikoihin
23.2.2026
Ikdantyneiden palvelut, geriatriset palvelut

e Ymmartaa normaalitempoista puhetta yleisista aihepiireistda, mutta joitakin yksityiskohtia
saattaa jaada ymmartamatta. Nopea puhekieli ja murteellisuudet voivat tuottaa vaikeuksia.

e Ymmartaa vaivatta yleisia aihepiireja kasittelevia teksteja, joskin muutamat tekstin valitta-
mat savyerot voivat jaada epaselviksi.

e Selviad melko hyvin erilaisissa seka virallisissa etta epavirallisissa puhetilanteissa.

o Pystyy Kirjoittamaan seka yksityisia etta puolivirallisia teksteja ja esittamaan ajatuksiaan yh-
tenaisina kokonaisuuksina.

o Osaa kirjoittaa selkeat potilasasiakirjatekstit ja ohjeistaa muuta henkilokuntaa potilaan 1aa-
ketieteellisessa hoidossa.

4.1 Nimetyt laakarit ja henkilovaihdokset

Toimittaja nimeaa ennen sopimuksen allekirjoittamista yksikoittain vastuulaakarin, joka toimii
virka-aikana palvelua tuottavana laakarina. Mikali nimetyissa henkildissa tapahtuu muutoksia,
tulee Toimittajan ilmoittaa muutoksista Tilaajalle viimeistaan yhta (1) kuukautta ennen suunni-
teltua muutosta. Tilalle nimetyn laakarin tulee tayttaa laakariltd hankinnassa edellytetyt vaati-
mukset ja Tilaajalta tulee saada hyvaksynta uuden laakarin kayttamiseen. Tilaajalle tulee toi-
mittaa uusien laakareiden osalta patevyystiedot ilmoituksen yhteydessa sen todentamiseksi,
etta ehdotettu laakari tayttaa hankinnassa edellytetyt vaatimukset. Tilaajalla on perustellusta
syysta oikeus olla hyvaksymatta ehdotettua Iaakaria. Mikali palveluntuotannon aikana ilmenee
puutteita Iaakarin palvelussa, kielitaidossa, ammattitaidossa tai muissa laakaripalvelun toteut-
tamisen kannalta merkityksellisissa seikoissa on myos talldin Tilaajalla oikeus olla hyvaksy-
matta kyseista laakaria jatkamaan palvelun tuotannossa. Tall6in on Toimittajan nimettava tilalle
toinen laakari. Henkilévaihdoksista ei saa aiheutua katkosta palvelun suorittamiselle.

Toimittajan nimeamien laakareiden tulee paasaantoisesti toimia palvelun suorittajana. Lomien
ja sairauspoissaolojen vuoksi aiheutuneet poissaolot tulee sijaistaa ja sijaisena voi toimia vain
laakaria koskevat vaatimukset tayttava toinen laakari. Sijaistava laakari tulee myos etukateen
hyvaksyttaa Tilaajalla ennen sijaistamisen alkua.

Toimittaja vastaa, etta palvelua suorittava laakari tayttaa sopimuksessa mainitut vaatimukset
ja, etta palvelua suorittavalla henkildlla on oikeus harjoittaa ammattiaan itsenaisesti siten kuin
laissa ja asetuksessa terveydenhuollon ammattihenkildista saadetaan eikd ammatinharjoitta-
misoikeuksia ole milldan tavalla rajoitettu. Toimittaja on velvollinen ilmoittamaan kaikista palve-
lua suorittavan laakarin ammatinharjoittamisoikeuden rajoittamisista Tilaajalle viivytyksetta
seka ryhtymaan tarpeellisiin toimenpiteisiin valittdmasti. Toimittaja varmistaa, etta palvelua suo-
rittavan laakarin ammatinharjoittamisoikeuksia ei ole millaan tavalla rajoitettu.

Mikali Tilaajan seurannassa tai saaduissa asiakaspalautteissa heraa huoli toiminnan laadusta
voi se johtaa huomautukseen, reklamaatioon tai sopimuksen purkamiseen hankintasopimuk-
sen mukaisesti.

4.2 Opiskelijat

Tassa hankinnassa laakaripalveluiden toteuttamisessa Toimittaja ei voi kayttaa edes tilapai-
sesti |adketieteen opiskelijoita korvaamaan ladketieteen lisensiaattia.

4.3 Tilaajan ja toimittajan vastuut seka henkiloston perehdytys
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Kyseessa on ostopalvelu. Toimipaikaksi asiakkaiden asumispalveluyksikoissa tyoskentelevilla
merkitaan ladkarin/ yrityksen toimistotydpiste.

Toimittajalla on tyonjohdollinen vastuu ja se toimii palvelua suorittavan henkiléstonsa tyonan-
tajana ja vastaa kustannuksellaan kaikista tahan liittyvista tyonantajan velvoitteista ja mak-
suista. Toimittaja solmii palvelua suorittavan laakareidensa kanssa kirjalliset tyd-/toimeksianto-
sopimukset, joista ilmenevat tyo-/toimeksiantosuhteen keskeiset ehdot seka taman sopimuk-
sen mukaiset palvelua suorittavan laakarin keskeiset oikeudet ja velvollisuudet. Toimittaja vas-
taa henkilostonsa tyoterveyshuollon jarjestamisesta ja tyosuojelusta. Toimittaja vastaa palve-
lukuvauksen mukaisten laakareiden koskevien velvoitteiden selvittamisesta palvelua suoritta-
valle laakarille seka heidan osaamisestaan ja koulutuksestaan.

Palvelua suorittava laakari noudattaa Tilaajan antamia yhteisen tydpaikan tyosuojelu-, hygie-
nia-, potilasturvallisuus- ja tietosuojaohjeita seka muita niihin rinnastettavia Tilaajan toiminta-
ohjeita. Tilaaja vastaa paikallisiin tydohjeisiin liittyvasta perehdytyksesta. Laakarin em. pereh-
dytykseen ja mahdolliseen sovelluskoulutukseen kayttamasta tydajasta Tilaaja ei kuitenkaan
maksa korvausta.

4.4 Henkiloston saanndlliset koulutukset ja osaamisen varmistaminen

Toimittaja vastaa henkilostonsa lakisaateisista ja muista taydennyskoulutuksista osaamisen ja
turvallisuuden varmistamiseksi. Koulutuksen suunnittelussa tulee ottaa huomioon taydennys-
koulutuksen jarjestamisesta annetut voimassa olevat suositukset.

5 Tilat ja vaatteet

Asumispalveluyksikossa kaydessaan laakari kayttaa samoja tiloja muun henkildokunnan
kanssa. Toimittaja vastaa mahdollisista 1aakarin kayttamien tyovaatteiden hankinnasta ja ku-
luista. Etatyossa Toimittaja vastaa tilallisista ratkaisuista ilman erillista kulua.

6 Tietojen kasittely ja hallinta

Pohjois-Savon hyvinvointialue on laatinut Toimittajille ohjeistuksen tietojen kasittelysta ja hal-
linnasta. Niissa turvataan asiakkaiden tietojen tietoturvallinen kayttd, oikea aikaisuus, eheys ja
hyodynnettavyys.

Keskeisimmat asiakastietojen tiedonhallintaa maarittelevat ja ohjaavat lait ovat Tietosuojalaki
1050/2018, EU tietosuoja-asetus 679/2016 GDPR henkilotietojen kasittely, Laki sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiakastietojen kasittelysta (703/2023), Laki terveydenhuollon ammattihenki-
I6ista (559/1994, Asetus terveydenhuollon ammattihenkildista (564/1994), Laki viranomaisten
toiminnan julkisuudesta (621/1999).

Asiakirjojen kasittelyssa tulee Toimittajan noudattaa samoja periaatteita mita Tilaajan omassa
toiminnassa syntyvien asiakirjojen osalta ohjeistetaan. Merkinnat tehdaan Tilaajan kirjaamis- ja
kasittelyohjeiden mukaisesti.
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Toimittaja tuottaessaan laakaripalveluja toimii rekisterinpitajana olevan Tilaajan puolesta hen-
kilotietojen kasittelijana. Henkilotietojen kasittelysta ja siihen liittyvista Toimittajan velvollisuuk-
sista sovitaan erikseen tietosuojalainsaadannon edellyttamalla henkilotietojen kasittelya koske-
valla Tilaajan henkilotietojen kasittelysopimuksella (liite 2 Tietosuoja- ja tietoturvaehdot-sopi-
mus).

6.1 Tietoturva ja tietosuoja

Toimittaja sitoutuu noudattamaan ja perehdyttamaan henkilostonsa voimassa oleviin saadok-
siin henkilGtietojen kasittelysta, salassapidosta, vaitiolovelvollisuudesta, tietoturvasta ja tieto-
suojasta seka hyvinvointialueen tietosuoja ja tietoturvaehdoista.

Toimittajan etdyhteydelld asiakastyota tekevan tulee allekirjoituksellaan hyvaksya Tietoturvan
ja tietojarjestelmien salassapito- ja kayttajasitoumus, jotka Toimittajan tulee sailyttaa kymme-
nen (10) vuotta ja Tilaajan pyytaessa toimittamaan ne Tilaajalle. Salassapitovelvoitteet ovat
voimassa senkin jalkeen, kun Toimittaja ei tuota enaa palvelua hyvinvointialueelle. Toimittaja
vastaa siita, etta asiakkaan tietoja paasevat kasittelemaan vain ne henkil6t, joiden tyotehtavien
kannalta se on tarpeellista. Toimittajalla tulee olla nimettyna tietosuojavastaava.

6.2 Arkistointi

Arkistoinnissa noudatetaan Pohjois-Savon hyvinvointialueen arkistonmuodostus - ja tiedonoh-
jaussuunnitelmaa. Sahkdisten asiakirjojen osalta noudatetaan Kanta-arkisto-ohjeistusta. Toi-
mittajan laakarille ei saa muodostua erillisia manuaalisia tai sahkoisia potilasasiakirjoja.

6.3 Rekisterinpitdjyys

Rekisterinpitajana toimii Tilaaja ja Toimittaja toimii henkildtietojen kasittelijana rekisterinpitajan
lukuun. Toimittajan tulee ilmoittaa Tilaajalle viipymatta kaikista rekisteroityjen pyynnaista. Re-
kisterdidyn pyynndot voivat koskea esimerkiksi henkildrekisteriin tallennettujen tietojen korjaa-
mista tai poistamista, omien tietojen tarkastusoikeuden kayttamista tai julkisuuslain mukaista
omien tietojen pyytamista. Toimittaja ei itse vastaa naihin pyyntdihin, vaan ohjaa ne kasitelta-
vaksi rekisterinpitajalle Tilaajan ohjeistamalla tavalla.

Toimittaja on velvollinen avustamaan Tilaajaa rekisterdidyn pyynnon selvityksessa.
Toimittaja vastaa toiminnassaan syntyvien henkildtietojen kaytto- ja luovutusrekisterin (lokitie
dot) tarkastuspyyntdjen kasittelysta kayttamassaan jarjestelmassa ja sitoutuu toimittamaan
pyydettaessa hyvinvointialueen tietosuojavastaavalle asiakastiedon kayton valvonnan kan-
nalta tarpeelliset tiedot.

6.4 Kirjaaminen

Potilastieto kirjataan Tilaajan terveydenhuollon rekistereihin. Kirjaaminen ohjeistetaan erik-
seen Tilaajan toimesta. Toimittajan tulee huolehtia, etta kirjaukset tehdaan viipymatta ja poti-
lasasiakirjat on tallennettu kaytetyssa jarjestelmassa siten, etta kirjaukset nakyvat reaaliaikai-
sesti Kanta-arkistossa. Kirjaaminen tehdaan Tilaajan kayttaman potilastietojarjestelman Ge-
riatria (GER)- valilehdelle. Tilastointi tehdaan yhtenevaisesti Tilaajan oman toiminnan kanssa,
Tilaajan ohjein.
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6.5 Tilaajan asiakas- ja potilastietojarjestelmien kaytto

Toimittaja sitoutuu vastaamaan tarvittavien, omistamiensa tietojarjestelmien, paatelaitteiden,
oheislaitteiden ja tietoliikenneyhteyksien hankinnasta, tietoturvasta, yllapidosta ja niista aiheu-
tuvista kustannuksista. Mikali Toimittajalle aiheutuu omien laitteiden tai tietoliikenneyhteyksien
kaytosta kustannuksia, Tilaajan ohjeistamien tietojarjestelmien vuoksi kustannuksista vastaa
Toimittaja.

Kanta-palvelujen kayttoon vaaditaan varmennekortit. Toimittaja vastaa, ettd henkilostolla on
kaytossa varmennekortit.

Seka hoitajien etta laakareiden terveydenhuollon kirjaukset kirjataan potilastietojarjestelmaan.
Taman lisaksi hoitohenkilostd kirjaa asiakastietoa sosiaalihuollon jarjestelmaan. Toimittajan
tulee kayttaa Tilaajan asiakas- ja potilastietojarjestelmia, Tilaajan etayhteydella, Tilaajan oh-
jeistuksen mukaisesti. Tarjouspyynnon julkaisuajankohtana Tilaajan kayttama potilastietojar-
jestelma on OMNI360 Terveydenhuolto ja sosiaalihuollon jarjestelmana Pegasos. Tilaajan siir-
tyessa kayttamaan sosiaalihuollon Saga asiakastietojarjestelmaa Toimittajan tulee ottaa kayt-
t66n Saga jarjestelmassa katseluoikeus asiakaskertomusmerkintdihin.

Toimittaja sitoutuu kayttamaan Tilaajan kaytossa olevaa potilastietojarjestelmaa, tai muita Ti-
laajan kayttoonottamia jarjestelmia, samoilla periaatteilla kuin Tilaaja niita omassa toiminnas-
saan kayttaa. Potilastietoja ei saa tallentaa muuhun kuin tilaajan osoittamaan potilastietojarjes-
telmaan.

Tilaaja toimittaa etayhteydella Toimittajan paatelaitteeseen potilastietojarjestelman, seka muun
tarvittavan ohjeistuksen jarjestelmien kayttoon liittyen.

Paatelaitteen tietoturvapaivitykset tulee tarkistaa vahintaan kuukausittain ja paivittaa aina tar-
vittaessa. Toimittajalla tulee olla kaytdssaan jarjestelmantoimittajan suosittelema Edge,
Chrome, Firefox selain seka kortinlukijalla varustettu nappaimisto.

Tietoliikenneyhteyksissa verkko on suojattava asianmukaisesti. Langattomissa yhteyksissa on
kaytettava vahintaan 128-bittistda WPA2-salausta. Uudemmat ja vahvemmat salausmenetel-
mat, kuten WPA3, ovat suositeltavia. Langaton verkko on pidettava piilotettuna. Kaytetyssa
naytdssa tulee olla vahintaan 1680x1050 tarkkuus.

Toimittaja vastaa tybasemille asennettavasta ja konfiguroitavasta Citrix-receiverista ja niiden
versiopaivityksista seka toimikortin lukuohjelmasta. Molemmat ohjelmat ovat ladattavissa inter-
netista ilman kustannuksia.

Toimittaja vastaa tydaseman hankinnasta itselleen sopivasta hankintapaikasta, sen yllapidosta,
konfiguroinnista ja tarvitsemastaan kayttotuesta ja niista aiheutuvista kustannuksista.

Ostopalvelujen yhteyskuvaus Toimittaja (palveluntuottaja) - Tilaaja (Pohjois-Savon hyvinvointi-
alue)
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Palveluntuottaja
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Tilaajalle sopimuksen mukaiset tietotekniikkapalvelut (etdyhteyden) tuottaa Pohjois-Savon hy-
vinvointialueen alihankkijana Istekki Oy, hyvinvointialueen tilauksesta.

Tilaaja laskuttaa Toimittajan kayttoon toimitettavien jarjestelmien kaytosta aiheutuvat kulut Toi-
mittajalta, jotka ovat tarjouksen laadintahetkelld seuraavat:

e Etayhteyden avaaminen 150 € ALV 0 % /kerta/Toimittaja. Maksu on kiinted ja sita ei
peritd hankintakauden muuttuessa, jos palveluntuottajalla on jo etayhteys kaytossaan.

o Etakaytdn kustannukset 40 €/kk ALV 0 % /kayttaja. Ostopalvelun tuottajalta perittavat
etayhteys kustannukset lapi laskutetaan PSHVA:n toimesta (sisaltaa OMNI jarjestelman
kayton).

e Asiakastietojarjestelman (jatkossa SAGA) rinnakkaiskaytdstaytosta peritaan 26 €/kk/
ALV 0 % kayttaja.

Mahdolliset kustannusmuutokset ilmoitetaan Toimittajalle 2 kk aikaisemmin.
6.5.1 Kayttooikeudet

Toimittajan nimeamat tilausoikeudelliset / kayttdoikeuksista vastaavat henkilot tilaavat henki-
|Ostolleen jarjestelmien kayton edellyttamat kayttdoikeudet, muutokset ja poistot Tilaajan osoit-
tamalla tavalla. Kayttajatunnukset ovat henkildkohtaisia ja yhteiskayttdisia kayttajatunnuksia ei
sallita. Tilausoikeudellisilla tulee olla organisaation henkilokohtaiset sahkopostiosoitteet.

Toimittaja maarittelee asiakas- ja potilastietojarjestelmia kayttavat henkilot siten, etta Tilaajan
edellyttamat tiedonhallinnan vaatimukset toteutuvat.

Tilaaja laskuttaa Toimittajaa voimassa olevista kayttdoikeuksista Tilaajan Asiakas- ja potilas-
tietojarjestelman kayton mukaisesti kaksi kertaa vuodessa tammi- kesa ja heina-joulukuu. Las-
kutusperusteena on voimassa olevat kayttajatunnusten kappalemaarat per kuukausi (kayttaja-
tunnuksia ei kohdisteta kayttajiin).




Pohjois-Savon Palvelukuvaus: Ikaantyneiden laakari- 21 (22)
hyvinvointialue palvelut asumispalveluyksikoihin
23.2.2026
Ikdantyneiden palvelut, geriatriset palvelut

6.5.2 Tietojarjestelmien kayton edellyttama koulutus ja perehdytys

Toimittaja nimeaa jarjestelman vastuukayttajat, jotka Tilaaja ohjeistaa. Tilaaja ei peri koulutuk-
sista maksua Toimittajalta. Toimittaja vastaa naihin koulutuksiin osallistuvan henkiloston tyo-
aika- ja palkkakustannuksista. Toimittajan vastuukayttajat huolehtivat jatkossa Toimittajan hen-
kiloston ohjeistuksesta ja perehdyttamisesta tietojarjestelmien asianmukaiseen kayttoon. Ti-
laaja tarjoaa Toimittajalle etayhteydella tarvittavien asiakas- ja potilastietojarjestelmien koulu-
tuskokonaisuuden, joka on jokaisen etayhteyteen kirjautuneen saatavilla, eika vaadi erillisia
kayttajatunnuksia. Koulutukset on jaettu eri osioihin aiheittain, joten helposti I0ydettavissa mita
kulloinkin tarvitsee. Tilaaja jarjestaa Toimittajalle sovellusten kayton edellyttaman kayttajatuen
virka aikana. Toimittaja vastaa kaytettavan paatelaitteen, oheislaitteiden ja tietoliikenneyhtey-
den yllapidon edellyttdmasta kayttajatuesta ja siita aiheutuvista kustannuksista.

6.5.3 Jarjestelmien yllapito

Tilaaja vastaa yhdessa Istekki Oy:n kanssa tietojarjestelmien versiopaivityksista, niiden koordi-
noinnista ja tiedottamisesta (mm. kayttokatkokset). Tilaaja tiedottaa naista Toimittajan ilmoitta-
miin puhelinnumeroihin ja/ tai sahkopostiositteisiin. Kayttokatkosten aikana Toimittajan tulee
noudattaa Tilaajan antamaa ohjeistusta.

7 Valvonta ja omavalvonta

Toimittajan omavalvonta on ensisijainen valvonnan muoto. Toimittajan on valvottava oman toi-
mintansa ja mahdollisten alihankkijoidensa toiminnan laatua ja asianmukaisuutta seka asiakas-
turvallisuutta. Toimittajan on laadittava paivittaisen toiminnan laadun, asianmukaisuuden ja tur-
vallisuuden varmistamiseksi seka asiakas- ja potilastydohon osallistuvan henkiloston riittavyy-
den seurantaa varten omavalvontasuunnitelma, joka kattaa kaikki palveluyksikdossa Toimittajan
ja sen lukuun tuotetut palvelut. Toimittajan tule huolehtia tdman ajantasaisuudesta. Omaval-
vontasuunnitelman tulee vastata Valviran maaraysta 1/2024 omavalvontasuunnitelmasta. Mi-
kali Toimittaja tuottaa palvelua useammassa kuin yhdessa palveluyksikossa on Toimittajan laa-
dittava vastuulleen kuuluvista tehtavista ja palveluista omavalvontaohjelma.

Hyvinvointialueen valvontavelvollisuus maaritelldan laissa hyvinvointialueesta 611/2021 seka
laissa sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023 Hyvinvointialueella on siitd annetun
lain (611/2021) 10 §:n perusteella saada Toimittajalta maksutta ja salassapitosaannosten es-
tamatta palveluiden asianmukaisen tuotannon edellytysten varmistamiseksi ja valvonnan to-
teuttamista varten valttamattomat tiedot ja selvitykset. Lisaksi hyvinvointialueella on saman 10
§:n mukainen tarkastusoikeus palveluiden asianmukaisen tuotannon edellytysten varmista-
mista ja valvonnan toteuttamista varten.

Hyvinvointialue ohjaa ja valvoo sen jarjestamisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa. Valvontaa
ohjaa laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 741/2023. Keskeisena sisaltona valvon-
nassa tarkastelussa ovat lisdksi Terveydenhuoltolaki, Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn
tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012/980 ja Laki potilaan asemasta
ja oikeuksista 785/1992

Hyvinvointialue toteuttaa palveluntuottajien valvontaa seka Tilaajan edellyttdman vuosittaisen
raportoinnin ja asiakaskohtaisen valvonnan kautta. Tilaaja toteuttaa valvontaa osana
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geriatristen palvelujen omavalvontaa. Tilaajalla on oikeus saada kayttdonsa Toimittajan yksik-
kokohtainen omavalvontasuunnitelma. Terveydenhuollon palveluissa omavalvontasuunnitel-
mat voi olla laadittu laajemmalle, moniammatilliselle tai alueelliselle tasolle ja yksikoksi katso-
taan toiminnallinen kokonaisuus, jossa palvelua tuotetaan asiakkaille/potilaille.

Tarkemmin sovittavia kaytanteita ovat esimerkiksi yhteyshenkildiden nimeaminen, Tilaajan oh-
jeistuksen antaminen ja noudattaminen, palveluseuranta- ja muut yhteistyokokoukset, kokouk-
siin liittyvat kaytannot, tarkastuskaynnit, Toimittajan raportointivelvollisuudet, laatumittarit, rek-
lamaatiokaytannot ja tarkastuskaytannot vakavien puutteiden varalta. Toimittajalla on velvolli-
suus osallistua Tilaajan kanssa sovittuihin kokouksiin seka myotavaikuttaa ohjauksen ja val-
vonnan toteuttamiseen.

7.1 Muistutus ja kantelu ja muut vastineet

Tilanteessa, jossa asiakas ei ole tyytyvainen saamaansa palveluun, hoitoon tai kohteluun, han
voi tehdd muistutuksen toimintayksikon vastuuhenkildlle tai toiminnasta vastaavalle johtavalle
viranhaltijalle. Muistutus tai kantelu voi kohdistua seka sosiaalihuollon- etta terveydenhuollon
palveluun. Potilasvahinkoilmoitus kohdistuu terveydenhuollon toimintaan.

Toimittaja sitoutuu antamaan Toimittajan laakareiden toimintaan liittyvasta muistutuksesta, va-
lituksesta, kantelusta, potilasvahinkoilmoituksesta, korvausvaatimuksesta ja muista vastaavista
vaatimuksista kirjallisen selvityksen Tilaajalle tai selvityspyyntéa vaativalle muulle viranomai-
selle. Naihin vaatimuksiin osoitetut selvityspyynnat liitteineen osoitetaan suoraan vastuulaaka-
rille tai Toimittajan kanssa sovitulle yhteyshenkilolle.

Muistutusten kasittelysta vastaavat hyvinvointialueet ja kanteluiden Lupa- ja valvontavirasto,
Eduskunnan oikeusasiamies ja valtioneuvoston oikeuskansleri. Potilasvahinkoilmoituksista
vastaa Potilasvakuutuskeskus.

Liitteet:
1. Itsemaaraamisoikeuden vahvistamisen -ohje
2. Tietosuoja- ja tietoturvaehdot-sopimus




