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Lukijalle

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023) tuli voimaan 1.1.2024. Lain
mukaisesti palveluntuottajalla on velvollisuus seurata ja valvoa sekd omaa etta
alihankkijoidensa toimintaa varmistaakseen toiminnan laadun, asianmukaisuuden seka
asiakas-ja potilasturvallisuuden. Kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunjarjestajien
seka niiden palveluntuottajien, jotka tuottavat palveluja useammassa kuin yhdessa
palveluyksikdssa, on laadittava toimintaansa koskeva omavalvontaohjelma.

Lisaksi palveluntuottajan tulee laatia jokaiselle palveluyksikolleen oma
omavalvontasuunnitelma, joka kattaa kaikki kyseisessa yksikossa tai sen lukuun tuotettavat
palvelut. Omavalvontasuunnitelman tarkoituksena onvarmistaa toiminnan laatu, turvallisuus
ja asianmukaisuus seka seurata asiakas- ja potilastydhon osallistuvan henkiloston
riittavyytta. Tama omavalvontasuunnitelma on laadittu Aberia Oy:n Aberia Mikonlinnan

lastensuojeluyksikkda varten.



aberia

1. Palveluntuottajaa, palveluyksikkoa ja toimintaa koskevat
tiedot

1.1 Palveluntuottajan perustiedot

Palveluntuottaja: Aberia Oy
Y-tunnus: 3476383-1
Paaosoite: Linnoitustie 6, 02600 Espoo

Postiosoite: c/o Norlandia Paivakodit Oy, Linnoitustie 6, 02600 Espoo

1.2 Palveluyksikon perustiedot
Palveluyksikko: Aberia Mikonlinna

Palvelupiste: Aberia Mikonlinna
Osoite: Mayratie 15, 04430 Jarvenpaa
Yksikdnjohtaja: Tea Polvi

Puhelin: 044 902 7891

Sahkoposti: tea.polvi@aberia.fi

Lastensuojelun sijaishuolto, 7 asiakaspaikkaa
Henkilostomaara: 1,3/ 10 henkiloa

Sijaintikunta: Jarvenpaa

Hyvinvointialueen nimi: Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Valviran luvan mydntamisajankohta (yksityiset ymparivuorokautista toimintaa harjoittavat
yksikot): 19.11.2025

Palvelu, johon lupa on mydnnetty: Yksityisten ymparivuorokautisten sosiaalipalveluiden
tuottaminen
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1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Aberia Mikonlinnan seitseman paikkaisessa 7-17-vuotiaille tarkoitetussa
sijaishuoltoyksikossamme turvaamme lapsille ympariston, jossa yksilon ainutkertaisuus ja
kasvu ovat keskiossa. Tydmme perustuu kokonaisvaltaiseen ihmiskasitykseen. Toimimme
yhteistydssa lapsen, huoltajien ja lapsen asioista vastaavan sosiaalitydntekijan kanssa
verkostona ja kumppaneina.

Toimintamme lahtee siita, etta jokaisella lapsella on oikeus tuntea turvaa. Haluamme luoda
lapsen elamaan psyykkista, fyysista ja sosiaalista hyvinvointia. Lapsella on oikeus
saada henkildkohtaista tukea, joka on suunniteltu yksilollisesti lapsen tarpeista lahtien.

Yksikkdomme tarjoaa kodinomaisen, turvallisen, vastuullisen ja kuntouttavan arjen, jossa
ammatillinen osaaminen yhdistyy voimavarakeskeiseen lahestymistapaan ja
kiintymyssuhdeteoriaan. Me emme ole vain paikka, jossa lapsi asuu, vaan olemme aktiivisen
kohtaamisen, kuntoutumisen ja mydnteisen muutoksen mahdollistaja.

Yhteisty0 sosiaalitydn, huoltajien ja lapsen verkostojen kanssa kuuluu toimintamme
ytimeen, silla vaikuttavuus syntyy yhdessa tehden. Meidan tavoitteemme on, etta lapsi saa
edellytyksia kehitykseen, itsetuntemuksen rakentumiseen ja tulevaisuuteen, jotta
mahdollinen kotiutuminen tai itsenaistyminen on lapsen elamassa mahdollista.

Toimintamme on jatkuvasti arvioitavaa, kehitettavaa ja laadukasta: noudatamme lakeja ja
eettisia periaatteita, seka mittaamme vaikuttavuutta ja kehitimme osaamistamme.

Toiminta perustuu teoreettisiin viitekehyksiin:

e systeemiteoria
o Kkehitys- ja kiintymyssuhdeteoria

e voimavarakeskeisyys

Arjessa pyritdan luomaan turvallinen ymparisto, jossa huomioidaan seka psyykkinen, fyysinen
ettd sosiaalinen turvallisuus. Tydskentely suunnitellaan yksildllisesti jokaiselle lapselle hdnen
tilanteensa, tarpeidensa ja sijoituksen tavoitteiden mukaan. Henkildstolla on lapsi- ja
nuorisopsykiatrista erityisosaamista ja pystymme tukemaan lapsia, joilla on psyykkisen
hyvinvoinnin haasteita tai vaikeuksia sosiaalisessa vuorovaikutuksessa. Lisaksi meilla

on neuropsykiatrista erityisosaamista. Arjessa vahvistetaan lasten kasvua, muutosta ja
mydnteista kehitysta. Kaikessa toiminnassa otetaan huomioon ikatasoisesti lasten osallisuus
ja osallistaminen erilaisiin arjen tilanteisiin.



aberia

Arvot ja toimintaperiaatteet

e Kunnioitus ja arvostus
Kohtaamme jokaisen lapsen ja hdnen lAheisensa kunnioituksella ja arvostaen.

e Kumppanijarinnalla kulkija
Olemme lasna, kuuntelemme ja toimimme yhdessa lapsen ja hanen verkostoidensa
kanssa luoden myodnteisia vaikutuksia lapsen elamaan.

o Ratkaisukeskeisyys ja periksiantamattomuus
Kohdatessamme haasteita ja etsimme yhdessa ratkaisuja, emmeka luovuta.

e Yksilollisyys —jokainen on ainutkertainen
Huomioimme, ettd jokainen lapsi on ainutkertainen. Tyoskentely suunnitellaan hanen
tarpeidensa, toiveidensa ja tilanteensa mukaan.

Aberia Mikonlinnan toimintaa ohjaavat Aberian arvot seka yhtidn omat eettiset
ohjeet. Aberia on sitoutunut noudattamaan vastuullisen liiketoiminnan periaatteita ja
sosiaali- ja terveydenhuollon korkeita eettisia vaatimuksia. Laatu ja yritysvastuu ovat
strategiamme keskidssa ja haluamme niiden nakyvan kaikessa toiminnassamme.

Vastuullisuustydtdmme ohjaavat Aberian eettiset periaatteet, toiminnallisen ja
kokemuksellisen laadun jatkuvaan kehittdmisen tdhtaava laatutydmme seka sidosryhmien
olennaisiksi nostamat vastuullisuusteemat. Vastuullisuusteemoissa korostuvat erityisesti
hoidon laatu ja vaikuttavuus, asiakasturvallisuus ja tietosuoja, korkeatasoinen hoito- ja
kasvatustyo seka henkiloston hyvinvointi.

Aberia Mikonlinnan toiminta perustuu lastensuojelun yleisiin laatusuosituksiin ja eettisiin
periaatteisiin, jotka ovat:

e Asiakkaiden ihmisarvo ja perusoikeudet
e |apsenetu

e Vuorovaikutus

o Ammattihenkildston tyon laatu

e Vastuulliset paatdkset ja toimintakulttuuri

Aberia Mikonlinnassa tama tarkoittaa sita, ettd lapsi otetaan huomioon ainutlaatuisena
yksilona seka kokonaisuutena ja tydskentelyn tavoitteena on edistaa lapsen kokonaisvaltaista
hyvinvointia ja kuntoutumista. Tyoskentelemme aina yhdessa huoltajien kanssa ja
ajattelemme, etta perheen kanssa tehtava yhteistyo on merkittava osa kuntoutustyon
vaikuttavuutta. Tydskentely perustuu lapsen asioista vastaavan sosiaalitydntekijan laatimaan
asiakassuunnitelmaan.
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Tarjoamme henkildstolle ammatillista koulutusta, tydssa oppimisen mahdollisuuksia seka
tukea itseopiskeluun osaamistasonyllapitamiseksi ja kehittamiseksi. Osaava henkilokunta ja
riittavat resurssit luovat luotettavan ja turvallisen toimintaympariston niin lapsille kuin
tyontekijoille. Moniammatillinen tydyhteisé mahdollistaa kehittymisen, kun tukea ja apua on
lahellda. Jakamalla ammatillisia nakemyksiamme mahdollistamme muidenkin kasvun.

Palvelukokonaisuudesta vastaava palveluntuottaja vastaa alihankintana tuotettujen
palvelujen laadusta. Palveluntuottaja varmistaa palvelujen laadun ja asiakasturvallisuuden
asettamalla selkeat laatu- ja turvallisuusvaatimukset sopimuksiin, valvomalla palvelun
toteutusta ja kasittelemalla poikkeamat jarjestelmallisesti. Laadunhallinta perustuu
sadannolliseen seurantaan, palautteen keraamiseen ja yhteistydhon tilaajan kanssa.

Omavalvontaa toteutetaan suunnitelmallisesti, ja havaittujen puutteiden perusteella tehdaan
korjaavia ja ennaltaehkaisevia toimenpiteita.

Alihankintana ostetut palvelut ja niiden tuottajat:

e Laboratoriopalveluita tuottaa Synlab Oy?

e |Laakehuollon vastuulaakaripalvelua tuottaa VivaElo (vastuulaakarisopimus)
e Jarjestyksenvalvonta- ja vartiointipalvelut tuottavat Reila

o Kiinteistopalveluttuottaa Manin Van

o Asiakastietojarjestelma Myneva Nappula

e Riskien ja vaarojen seka haittojen arvioinnin Falcony
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2. Omavalvontasuunnitelman laatiminen ja julkaiseminen
seka vastuunjako

Mikonlinna on erityistason lastensuojeluyksikkd, johon on laadittu omavalvontasuunnitelma
yksikon toiminnan laajuuden mukaisesti. Omavalvontasuunnitelma kattaa kaikki Mikonlinnan
toiminnasta, mukaan lukien palveluntuottajan omana toimintana tuottamat palvelut seka
mahdolliset ostopalvelut ja alihankintana hankitut palvelut. Suunnitelma on selked ja helposti
ymmarrettava, ja se toimii henkiléston paivittaista asiakastyota ja toimintakaytantdja
ohjaavana tyovalineena. Mikonlinnan henkiléstolld on velvollisuus toimia
omavalvontasuunnitelman mukaisesti ja seurata aktiivisesti sen toteutumista. Julkisena
asiakirjana omavalvontasuunnitelma ei sisalla salassa pidettavaa tai turvaluokiteltua tietoa.

Mikonlinnan henkildstd on velvoitettu perehtymaan ajantasaiseen
omavalvontasuunnitelmaan ja toimimaan tydssaan sen mukaisesti. Omavalvonnan
toteutuminen kiinnittyy yksikon arkeen asiakastydn ja toimintakaytantojen tasolla.
Henkiloston sitoutumista omavalvontaan tuetaan jatkuvasti, ja omavalvonnan nakokulmat
ovat osa arjen johtamista ja tyon laatua.

Omavalvontasuunnitelma on henkiloston saatavilla jatkuvasti seka yksikon toimistotiloissa
tulosteena etta sahkoisessa tyotilassa. Omavalvontasuunnitelman ajantasaisuus varmistetaan
saanndllisella tarkastelulla, ja muutokset dokumentoidaan selkeasti. Suunnitelman muutoksista
tiedotetaan henkilostolle viipymatta, ja muutosten yhteydessa kaydaan lapi niiden
vaikutukset kaytannon lastensuojelutyohon.

Yksikonjohtaja vastaa Mikonlinnan omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdessa yksikon
henkilostdn kanssa seka liiketoimintajohtaja hyvaksyy suunnitelman. Henkildstolla on
mahdollisuus osallistua suunnitelman valmisteluun ja esittaa siihen kehittamisehdotuksia.
Yksikdnjohtaja vastaa omavalvontasuunnitelman toimeenpanosta, toteutumisen
seurannasta, paivittamisesta ja julkaisemisesta. Omavalvontasuunnitelma julkaistaan
sahkodisessa muodossa yksikon verkkosivuilla, Socfinderissa sekd nahtavilla Mikonlinnan
yleisissa tiloissa olevassa kansiossa.

Kun yksikkdon sijoitetaan uusi lapsi tai yksikkddn tulee uusi tydntekija, heille kerrotaan
omavalvontasuunnitelman saatavuudesta ja sen sisaltoé kdydaan heidan kanssaan lapi.
Tyontekijat kuittaavat omavalvontasuunnitelmaan tutustumisen perehdytyslomakkeelle.

Omavalvonnantoteutumista seurataan Mikonlinnassa osana yksikon paivittaista toimintaa ja
sijoitettujen lasten arkea. Seurantaa tehdaan muun muassa poikkeamailmoitusten kasittelyn,
asiakastilanteiden arvioinnin, rajoitustoimenpiteisiin liittyvien kaytantdjen seka kirjaamisen ja
dokumentoinnin laadun kautta. Saatujen havaintojen ja palautetiedon perusteella
omavalvontasuunnitelmaa arvioidaan ja kehitetaan tarvittaessa.
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Henkildston omavalvontaosaamista ja sitoutumista tuetaan perehdytyksella, tydhon
ohjauksella seka tiimipaivissa, joissa kasitellaan tyohon liittyvia kdytdnnon asioita, tilanteita,
kysymyksia ja kehittamistarpeita. Omavalvonnan periaatteet ovat osa Mikonlinnan arjen
johtamista, lasten turvallisuuden varmistamista ja toiminnan laatua.

Omavalvontasuunnitelmaa paivitetaanvahintaan kerran vuodessa tai aina, kun lainsaadanto,
viranomaisohjeet tai Mikonlinnan toiminnassa tapahtuvat muutokset sita edellyttavat.
Paivityksissa huomioidaan lastensuojelupalveluissa, palvelujen laadussa seka lasten
turvallisuudessa tapahtuneet muutokset seka sijoitetuilta lapsilta, heidan huoltajiltaan ja
laheisiltdan seka henkilostolta saatu palaute. Samassa yhteydessa tarkistetaan muiden
toimintaa ohjaavien suunnitelmien ajantasaisuus. Omavalvontasuunnitelman aiemmat
versiot sailytetddn dokumentoidusti sdhkodisessa tyotilassa versionhallinnan varmistamiseksi.
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3. Palveluyksikon omavalvonnan toteuttaminen ja
menettelytavat

3.1 Palvelujen saatavuuden varmistaminen

Lapset ohjautuvat Mikonlinnan yksikkédn hyvinvointialueen lastensuojelun tai heidan
asiakasohjauksensa kautta. Yksikonjohtaja osallistuu asiakasvalintaan yhdessa henkildston
kanssa arvioiden, soveltuuko yksikko lapsen yksilollisiin tarpeisiin huomioiden lapsen
elamantilanne, tuen tarve, yksikon asiakasprofiili sekd mahdollisuus jarjestaa tarvittava tuki
turvallisesti ja vaikuttavasti. Ennen sijoituspaatosta kdydaan ennakkokeskustelu lapsen
asioista vastaavan sosiaalitydntekijan kanssa.

Talloin selvitetaan:

e lapsen taustaja eldmantilanne

e psyykkinen, fyysinen ja sosiaalinen tuen tarve
e aiemmatsijoitukset

o koulunkaynti

o terveydenhuollon tarpeet

e harrastukset seka sijoituksen

e kuntoutuksen tavoitteet

o yhteistydomahdollisuudet perheen ja verkoston kanssa

Asiakkaan paasy palveluihin ja hoitoon varmistetaan ennakoivalla resurssisuunnittelulla ja
toimivilla asiakasohjausprosesseilla. Yksikkd varautuu uusien sijoitusten vastaanottamiseen
ja seuraa palveluihin paasyn toteutumista osana omavalvontaa. Lisaksi sosiaalitydntekijoilla
ja muilla yhteistydtahoilla on mahdollisuus saada paivittdin puhelimitse ohjausta ja
neuvontaa palveluun hakeutumiseen liittyen.

Palveluntuottaja vastaa siita, ettd ostopalvelu- ja alihankintatilanteissa omavalvonnan
mukainen riskienhallinta seka asiakas-ja potilasturvallisuus toteutuvat. Alihankkijoilta
edellytetdan samoja laatu-ja turvallisuusvaatimuksia kuin omassa toiminnassa, ja heidan
henkilostoaan koskee valvontalain (741/2023) 29 §:n mukainen ilmoitusvelvollisuus.

Alihankkijoiden toimintaa seurataan saannodllisesti osana omavalvontaa, ja palveluntuottaja
vastaa kokonaisuudessaan alihankkijoiden palveluiden laadusta ja turvallisuudesta. Havaitut
puutteet raportoidaan johdolle ja korjaavat toimenpiteet toteutetaan viipymatta.

Palveluyksikon keskeisimpia palveluita ja hoitoon padasya koskevien riskien tunnistaminen,
arviointi ja hallinta on kuvattu Taulukossa 1.
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Taulukko 1: Palveluyksikdn keskeisimpia palveluita ja hoitoon paasya koskevien riskien
tunnistaminen, arviointi ja hallinta

Tunnistettu riski Riskin arviointi: suuruus = Ehkaisy- ja hallintatoimet
todennakaoisyys x vaikutus
Sijoituksen aloitus viivastyy Merkittava riski Ehkaistaan ennakoivalla
resurssipulan, puutteellisen resurssisuunnittelulla, selkeilla
ennakkotiedon tai kiiretilanteiden asiakasohjauskaytannoilla ja
vuoksi. sijoituksien aloituksien seurannalla.
Lapsen tuen tarve ei vastaa yksikon Merkittava riski Ehkaistaan huolellisella
osaamista, asiakasprofiilia tai asiakasvalinnalla ja lapsen tilanteen
turvallisia toimintamahdollisuuksia. kokonaisvaltaisella arvioinnilla ennen
sijoitusta.
Lapsi ei paase ajoissa Merkittava riski Ehkaistaan tiiviilla yhteistyolla
tarvitsemiinsa terveydenhuollon, terveydenhuollon kanssa ja lapsen
kuntoutuksen tai tukipalveluihin. voinnin jatkuvalla seurannalla.
Kaikki lapsen tilanteen kannalta Kohtalainen riski Ehkaistaan ennakkokeskusteluilla,
oleelliset tiedot eivat ole yksikon riittavalld tiedonvaihdolla ja
kaytettavissa sijoituksen alkaessa. huolellisella dokumentoinnilla.
Alihankintana tuotetut palvelut eivat = Matala riski Ehkaistaan varmistamalla
vastaa yksikon laatu- ja alihankkijoiden kelpoisuus, palvelun
turvallisuusvaatimuksia. seuranta ja korjaavat toimenpiteet.

3.2 Palvelujen jatkuvuuden varmistaminen

3.2.1 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

Aberia on toiminut terveys- ja hoiva-alalla vuodesta 1981 lahtien, ja pohjoismaissa meilla
tyoskentelee noin 2000 ammattilaista. Omistajamme on yksityisomisteinen Norlandia Health
& Care Group (NHC). NHC toimii useissa Euroopan maissa, tarjoten monipuolisia palveluita
ihmisten hyvinvoinnin tueksi. Yhtion perustajat Kristian ja Roger ammentavat
arvomaailmansa pohjolan vaativista oloista. Yhtion peruskivi on muurattu pienessa kylassa,
jossa yhteisollisyys, kunnioitus ihmisyytta ja ymparistéa kohtaan, luottamus ja
periksiantamattomuus ovat elinehtoja. Omistajaveljekset perustivat 1990-luvun alussa
yrityksen, jonka tavoitteena on pitkajanteinen ja sosiaalisen vastuun kantava toiminta.

Jaamme kaikissa eri maiden palveluyksikdissd samat eettiset periaatteet ja arvot, jotka ovat
toimintamme kivijalka. Aberialla jokainen kohtaaminen perustuu kunnioitukseen, ldsndoloon
ja luottamukseen. Toimimme rennosti mutta ammattitaidolla, etsimme ratkaisuja
periksiantamattomasti ja kuljemme rinnalla, jotta jokaisella ihmiselld olisi mahdollisuus
kasvaa turvassa. Kohtaamme kaikki ihmiset kunnioittavasti ja lasna olevasti. Turvallisessa
arjessa on tilaa kasvaa, kuntoutua ja loytdd oma suunta. Tarjoamme yksilollista tukea
erilaisissa eldmantilanteissa. Arvomme ja periaatteemme nakyvat kaytannon tyossa,
jokaisessa kohtaamisessa.

Palvelujen jatkuvuus ja hoidon yhtendinen linja varmistetaan ajantasaisella ja
tietoturvallisella dokumentoinnilla, sdannollisella tiedonvaihdolla seka tarvittaessa
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jarjestettavilla moniammatillisilla palavereilla. Yhteistydssd huomioidaan lapsen yksiléllinen
tilanne, sijoituksen tavoitteet ja ymparivuorokautisen sijaishuollon erityispiirteet.

Yhteistyd0 muiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunjarjestajien ja -tuottajien kanssa
toteutetaan lapsen hyvinvointialueella laaditus asiakassuunnitelman mukaisesti, huoltajien
ja lapsen suostumuksella seka tietosuojalainsdadantda noudattaen. Yhteistyota koordinoi
vastaava ohjaaja yhdessa lapsen omaohjaajien kanssa. Tiedonkulku varmistetaan
saannollisilld yhteydenotoilla, ajantasaisella dokumentoinnilla seka tarvittaessa
jarjestettavilla verkostopalavereilla, joissa arvioidaan palvelukokonaisuuden toteutumista ja
tavoitteiden saavuttamista.

Mikonlinna tekee monialaista yhteistydtd muun muassa seuraavien tahojen kanssa:

e lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija ja lastensuojelun sosiaalipalvelut
e hyvinvointialueen lasten-ja nuorisopsykiatrian palvelut

e perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito

e Kkoulutoimija oppilashuolto

e kuntoutuspalvelut ja terapiapalvelut

e perhejalaheisverkosto

o kolmannen sektorin toimijat ja vertaistukipalvelut

Yhteistyon tavoitteena on turvata lapsen hoidon ja kasvatuksen jatkuvuus, ehkaista
paallekkaisia palveluja seka tukea lapsen turvallista kasvua, kehitysta ja osallisuutta
ymparivuorokautisessa sijaishuollossa.

3.2.2 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Valmius-ja jatkuvuudenhallinnan tavoitteena on varmistaa Mikonlinnan toiminnan hairiéton
jatkuminen poikkeus- ja kriisitilanteissa. Tavoitteena on turvata sijoitettujen lasten hoidon,
kasvatuksen, turvallisuuden ja arjen jatkuvuus. Varautuminen kattaa ennakoinnin,
hairidtilanteissa toimimisen ja toiminnan palauttamisen. Palvelujen jatkuvuutta arvioidaan
koko palvelutapahtuman lapi. Palvelujen suunnittelu ja toteutus varmistavat sen, etta
palveluketjut ovat sujuvia.

Jatkuvuustyota johtaa liiketoiminnan nimeama henkild, joka varmistaa resurssit ja tekee
tarvittaessa nopeita paatoksia. Tietojarjestelmien toipumisesta vastaa IT-paallikko
yhteistydssa kumppaneiden kanssa. Tietosuojavastaava ohjaa ilmoitusvelvollisuudet,
vaikutustenarvioinnit ja dokumentoinnin silloin, kun poikkeama koskee henkilétietoja.
Yksikonjohtaja vastaa oman yksikkdnsa toimeenpanosta: paperivaramenettelyjen
saatavuudesta, varalaitteista ja henkilostdn ohjeistuksesta. Operatiivinen vastuu
jatkuvuussuunnitelman ajantasaisuudesta ja harjoittelusta on turvallisuus - tai
laatuvastaavalla. Yksikonjohtajan vastuu on huolehtia yksikon valmius- ja
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jatkuvuudenhallintasuunnitelman ajantasaisuudesta, henkildston valmiusosaamisesta seka
vastata palvelukuvausten mukaisten prosessien jatkuvuudesta. Poikkeamatilanteessa
yksikdnjohtaja tiedottaa organisaation johdolle tilanteen ja kdynnistaa varamenettelyn
yksikdssa. Talla varmistamme, etta paatoksenteko on kevytta, nopeaa ja lahella kaytantoa.

Palvelujen jatkuvuutta arvioidaan koko sijoituksen ajan osana hoito- ja kasvatussuunnitelman
toteutusta. Lapselle sovitun hoidon ja arjen tuen toteutuminen varmistetaan ennakoivalla
henkilostdsuunnittelulla ja selkeilla sijaistuskaytannoilla. Tarvittaessa hyddynnetaan sisaisia
resurssijarjestelyja. Toimintaa priorisoidaan aina lapsen turvallisuus edella.

Tiedonkulun jatkuvuus varmistetaan toimivilla ja suojatuilla tietojarjestelmilla seka
henkildostdon ohjeistuksella ja koulutuksella. Hoito- ja palvelupolut ohjaavat asiakastietojen
asianmukaista kasittelya ja siirtamista rekisterinpitajalle. Aberia toimii hyvinvointialueiden
lukuun rekisterinkasittelijana.

Valmius-ja jatkuvuudenhallintaa toteutetaan yhteistydssa hyvinvointialueiden, kuntien ja
muiden sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden kanssa lainsdadannon mukaisesti (Laki
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestad 612/2021, 50 §).

Mikonlinnan yksikké toimii osana hyvinvointialueen kokonaisuutta. Poikkeus- ja
hairidtilanteissa noudatetaan hyvinvointialueen valmiussuunnitelmaa. Yksikkdkohtaisissa
tilanteissa toimitaan Aberian prosessien ja Mikonlinnan poikkeustilanneohjeiden mukaisesti.
Ohjeet ovat henkiloston saatavilla sahkoisessa tyotilassa ja perehdytyskansiossa valmius- ja
jatkuvuudenhallinnasta suunnitelmassa.

Palveluyksikon valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta seka valmius- ja jatkuvuussuunnitelmasta
vastaavan henkildn yhteystiedot:

Sanna Tallgren Tea Polvi
Liiketoimintajohtaja Yksikdnjohtaja
044 902 6529 044902 7891
sanna.tallgren@aberia.fi tea.polvi@aberia.fi

Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien jatkuvuutta koskevien riskien tunnistaminen,
arviointi ja hallinta on kuvattu Taulukossa 2.
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Taulukko 2: Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien jatkuvuutta koskevien riskien
tunnistaminen, arviointi ja hallinta

Tunnistettu riski Riskin arviointi: suuruus = Ehkaisy- ja hallintatoimet
todennakaoisyys x vaikutus
Henkiloston sairastuminen tai muu Merkittava riski Riskia hallitaan ennakoivalla
akillinen poissaolo heikentaa henkilostosuunnittelulla,
toiminnan jatkuvuutta. sijaisjarjestelyilld ja osaamisen
jakamisella.
Tietojarjestelmahairid tai Merkittava riski Riskiad ehkaistaan suojatuilla
puutteellinen tiedonsiirto tietojarjestelmilla, henkiloston
keskeyttda hoidon jatkuvuuden. ohjeistuksella ja selkeilld hoito- ja
kasvatusprosesseilla.
Tulipalo, laaja sairastuminen tai Merkittava riski Riskia hallitaan valmius- ja
muu hairidtilanne estaa normaalin jatkuvuussuunnitelmilla seka
toiminnan. yksikkokohtaisilla
poikkeustilanneohjeilla.
Yhteistyon puutteet heikentavat Kohtalainen riski Riskia ehkaistaan saanndllisella
palveluketjun toimivuutta. yhteydenpidolla, selkeilla

vastuusuhteilla ja
yhteistyokaytannaoilla.

Pitka poikkeustilanne kuormittaa Merkittava riski Riskia hallitaan ennakoivalla
henkilostoa ja heikentaa palvelun varautumisella, toiminnan
laatua. priorisoinnilla ja yhteistyolla

hyvinvointialueen kanssa.

3.3 Palvelujen turvallisuuden ja laadun varmistaminen

3.3.1 Palveluiden laadulliset edellytykset

Laatuvaatimukset Mikonlinnassa perustuvat kansalliseen lainsaadantoon,
lastensuojelulakiin, omavalvontaan seké asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamiseen.
Laatu ymmarretaan teknisena, toiminnallisena ja kokemuksellisena laatuna. Hoito-ja
kasvatustyota toteutetaan asiakassuunnitelman seka sita tdydentavan hoito- ja
kasvatussuunnitelman mukaisesti. Kaiken toiminnan lahtokohtana ovat lapsen etu ja
turvallisuus.

Kun lapsi sijoitetaan sijaishuoltoon avohuollon tukitoimena, kiireellisesti tai
huostaanotettuna, hanelle laaditaan hoito- ja kasvatussuunnitelma, joka tdydentaa
lastensuojelulain 30 8:n mukaista asiakassuunnitelmaa. Suunnitelmassamaaritellaan lapsen
sijaishuollossa tarvitsema hoito ja huolenpito asiakassuunnitelmassa asetettujen
tavoitteiden pohjalta, ja se laaditaan asiakassuunnitelmaneuvottelun yhteydessa.

Hoito- ja kasvatussuunnitelman tulee olla riittdvan konkreettinen ja yksityiskohtainen, jotta
tavoitteiden toteutumista voidaan seurata, arvioida ja tarvittaessa muuttaa. Suunnitelma
laaditaan yhteistydssa lapsen, omaohjaajien ja huoltajien kanssa, ja se paivitetaan kuuden
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kuukauden valein tai tavoitteiden muuttuessa. Omaohjaajat ja vastaava ohjaaja pitavat
vahintaan kerran kuukaudessa omaohjaajavartin, johon sairaanhoitaja osallistuu tarvittaessa.
Omaohjaajat laativat lapsen kanssa hoito- ja kasvatussuunnitelmaan perustuvan
kuukausisuunnitelman, jonka pohjalta tehdaan viikoittainen ohjelma. Lapsen
kuukausiyhteenvedosta vastaa omaohjaajapari, ja sairaanhoitaja kirjoittaa siihen
terveysosion. Kuukausiyhteenveto valmistuu seuraavan kuukauden 5. paivadn mennessa.

Laatua johdetaan Mikonlinnassa kaikilla organisaation tasoilla. Jokainen tyontekija vastaa
laadun toteutumisesta omassa paivittdisessa tydossaan. Toimintaa ohjaavat yhteiset prosessit
ja mittarit, ja laatua kehitetdan jatkuvan parantamisen periaatteella. Yksikdon laadusta vastaa
yksikdnjohtaja. Liiketoimintajohtaja ja yksikdnjohtaja seuraavat palautteiden,
vaaratapahtumien, muistutusten ja virallisten selvityspyyntdjen perusteella toteutettujen
kehittamistoimenpiteiden tuloksia ja vaikuttavuutta. Aberian johtoryhma kokoontuu
sdanndllisesti, ja kokouksiin kootaan palvelualueen kattava laaturaportti seka yhteenveto
tehdyista toimenpiteista. Laatutavoitteiden toteutumista seurataan johtoryhmassa
kvartaaleittain.

Laatutavoitteina ovat vaikuttavuus, asiakasturvallinen hoito- ja kasvatustyo, vetovoimainen
tyopaikka sekad odotukset ylittdva asiakaskokemus. Laatujarjestelman keskeiset periaatteet
ovat, etta laatujarjestelma toimii johtamisjarjestelmana, laatua johdetaan kaikilla
organisaatiotasoilla ja jokainen tyontekija toteuttaa laatua omassa arkitydossaan. Strategiset
painopisteet, yhteiset prosessit ja mitattavuus ohjaavat tasalaatuista toimintaa, ja
laatutyohon kuuluu olennaisena osana toiminnan jatkuva kehittaminen. Laadunhallintaa
ohjaavat Aberian arvot ja strategia.

Laadunhallinnan keskeisia tydkaluja ja mittareita ovat palautejarjestelmat, vaaratapahtumien
seuranta, muistutukset, reklamaatiot ja viralliset selvityspyynnot. Lisaksi seurataan korjaavien
toimenpiteiden toteutumista ja vaikuttavuutta. Aberian johtoryhma kasittelee sdannollisesti
laatua ja siihen liittyvia kehittamistoimet.

Mikonlinnan riskienhallinnasta vastaa yksikonjohtaja, joka huolehtii siita, etta riskienhallinta
on osa arjen johtamista ja omavalvontaa. Johtaja vastaa myo0s riittavista resursseista ja
turvallisuuskulttuurin yllapitamisesta. Riskienhallinta on koko tyoyhteison yhteinen tehtava,
ja jokaisella tyontekijalla on velvollisuus tuoda esiin havaitut riskit ja epakohdat. Yksikdssa on
nimetyt vastuuhenkilot eri osa-alueille, ja heidat valitaan osaamisen ja koulutuksen
perusteella. Aberiassa kaytetaan riskienarviointimallia, jonka avulla riskit tunnistetaan
ennakolta, luokitellaan merkittaviin, kohtalaisiin ja siedettaviin sekad maaritellaan tarvittavat
hallinta-tai poistamistoimenpiteet.

Asiakasturvallisuus varmistetaan ennakoivalla toiminnalla, selkeilld toimintatavoilla ja
saannolliselld seurannalla. Asiakassuunnitelma ohjaa hoitoa ja kasvatusta, ja hoito-ja
kasvatussuunnitelma ohjaa arjen toteutusta. Tavoitteiden toteutumista seurataan
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kuukausittain kirjausten, omaohjaajakeskustelujen ja moniammatillisen tiimin avulla.
Kirjaaminen tehdaan ajantasaisesti, ja tiedonkulku toteutetaan sovittujen kaytantojen
mukaisesti. Arjessa kiinnitetaan huomiota riskien tunnistamiseen, tilanteiden ennakointiin ja
ohjaajien tilannearvioon. Vaaratapahtumat kirjataan Falcony-jarjestelmaan, ja ne kasitelldan
yksikdssa tarvittaessa johtoryhman kanssa. Korjaavista toimenpiteista sovitaan
aikatauluineen, ja niista tiedotetaan henkilostolle tiimipaivissa. Johto seuraa toimenpiteiden
toteutumista koosteiden avulla. Turvallisuuskulttuuri perustuu avoimuuteen, ja henkilostolla,
lapsilla seka heidan huoltajillaan on mahdollisuus tuoda esiin havaintojaan turvallisesti.

Digitaalisten ja etdna annettavien palveluiden turvallisuus varmistetaan tietosuojan, selkean
ohjeistuksen ja rajattujen kayttooikeuksien avulla. Kaytdssa ovat suojatut tietojarjestelmat ja
tietoturvalliset yhteydet. Henkiléstolle annetaan ohjeistus ja koulutus, ja tietojen kasittely
rajataan tyotehtavien mukaan. Tietosuojajate havitetaan ohjeiden mukaisesti,
puhelinasiointiin on sovitut kdytannot ja sosiaalisen median kayttda ohjaa erillinen ohjeistus.
Kaikki vaaratapahtumat ja poikkeamat kirjataan ja kasitellddn Falcony-jarjestelmassa.

3.3.2 Toimitilat ja valineet

Aberia Mikonlinna sijaitsee Jarvenpaan Mikonkorvessa rinnetontilla. Kiinteistd on
kaksikerroksinen, asuinkayttoon rakennettu ja kodinomainen, ja se soveltuu erityistason
lastensuojeluyksikdn ymparivuorokautiseen toimintaan. Piha-alue on noin 2 hehtaaria ja
mahdollistaa turvallisen ulkoilun.

Yldkerran pinta-alaon 169 m?ja alakerran 112 m”seké varasto 11 m? Yksikosséa on seitseman
makuuhuonetta, joissajokaisessa on ovi ja lattiasta kattoon ulottuvat ikkunat salekaihtimilla,
mika tukee lasten yksityisyytta. Ylakerrassa sijaitsevat 3 makuuhuonetta, keittio, olohuone ja
tapaamishuone, jossa on vesipiste ja istuskelualue. Saniteettitiloina yldkerrassa on
henkilokunnan wc suihkulla ja lasten wc suihkulla. Alakerrassa on 4 makuuhuonetta, wc- ja
saunatilat, kodinhoitohuone seka henkildston toimisto. Yla- ja alakerran valilld ei ole
esteetdnta sisakulkuvaylaa, vaan kulku tapahtuu tarpeen vaatiessa ulkokautta. Rakennuksen
sijainti maen paalla huomioidaan turvallisuussuunnittelussa.

Tilojen terveellisyys varmistetaan sdannollisella siivouksella, toimivalla ilmanvaihdolla ja
asianmukaisella huollolla. Kiinteisto on tarkoitettu asumiskayttdéon. Sisdilman lampdtilaa,
ilmanvaihtoa, valaistusta ja melutasoa seurataan arjessa. Mahdollisiin kosteus- tai
sisdilmaongelmiin puututaan viipymatta yhteistydssa kiinteiston omistajan kanssa.

Yksikdssa on laadittu turvallisuusohje, joka on tarkastettu palo- ja pelastusviranomaisen
toimesta 4.11.2025. Palo-ja pelastusviranomaisen tarkastus on tehty 24.10.2025.
Poistumisturvallisuussuunnitelma on laadittu 3.11.2025. Ohjeet ja suunnitelmat paivitetaan
tiedoksi yksikkédn laadittuun palo-, pelastus-ja turvallisuussuunnitelmaan seka henkilosto
kuittaa ne luetuiksi.
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Terveydensuojelulain mukainen ilmoitus on tehty kunnan terveydensuojeluviranomaiselle
31.10.2025. Ohjeet ja suunnitelmat paivitetdan saannollisesti terveydensuojelulain
mukaiseen omavalvontasuunnitelmaan ja henkildsto kuittaa ne luetuiksi. Vaaralliset aineet
sailytetaan lukituissa tiloissa asianmukaisesti.

Keskeisia riskeja ovat kulunhallinta, liikkumiseen liittyvat riskit seka lasten yksityisyyden
suoja. Riskien hallintakeinoina ovat lukitut tilat, kulkutunnisteet, selkeat toimintakdytannot ja
henkildostdn ohjeistus. Tilojen vioista ja puutteista ilmoitetaan viipymatta yksikdnjohtajalle.

Huoltotoimenpiteet toteutetaan yhteistydssa kiinteiston omistajan ja huoltoyhtion kanssa.
Henkilésto on ohjeistettu ilmoittamaan havaitsemistaan puutteista.

Kiinteistdon yllapito perustuu kiinteistdn omistajan ja kayttajan valiseen vastuunjakoon.
Yksikko vastaa arjen turvallisuudesta ja kaytosta. Kiinteiston omistaja vastaa rakenteellisesta
kunnosta ja teknisista jarjestelmista.

Yksikdssa kaytetaan vain toimintaan soveltuvia ja turvallisia valineita. Valineiden kuntoa
seurataan sdanndllisesti. Vialliset tai vaaralliset valineet poistetaan kaytdsta viipymatta.
Henkilésto perehdytetdaan valineiden turvalliseen kayttoon osana perehdytysta ja koulutusta.

Yksikon lukitusratkaisut ovat asianmukaisia. Henkildstolla on kulkutunnisteet.
Liilkkumisvapauden rajoittamisessa voidaan tarvittaessa liikkumista rajoittaa lukitsemalla
yksikon ovet.

Niin lasten kuin henkildkunnan turvallisuudesta huolehditaan yksikon vartiointipalvelun
avulla. Yksikon piirivartioinnin seka tapauskohtaisen vartioinnin suorittaa Reila. Henkilostolla
on kaytossa turvapainikkeet vartijan halytysta varten. Ulkotiloissa on kameravalvonta
liiketunnistimilla.

3.3.3 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Mikonlinnassa tietosuojaa toteutetaan EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen (GDPR) ja
kansallisen tietosuojalain mukaisesti. Henkilotietoja kasitelldan ainoastaan lainmukaisiin ja
ennalta maariteltyihin tarkoituksiin. Tietojen minimointi, luottamuksellisuus ja
asianmukainen suojaus varmistetaan kaikessa toiminnassa.

Koulutamme Mikonlinnan tyontekijat Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) ohjeistuksen
mukaiseen asiakastydn kirjaamiseen. Asiakastyon kirjaaminen on osa
perehdytyssuunnitelmaamme, ja siihen liittyvat yhteiset linjaukset ovat saatavilla
organisaation sisdisessa intrassa. Ldhtokohtaisesti luotamme siihen, etta tydntekijat
noudattavat kirjaamista koskevia ohjeistuksia. Johtaja ja vastaavat ohjaajat seuraavat
kirjaamistyota ja ohjaavat seka tukevat tydntekijoita tarvittaessa.
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Mikonlinnassa olemme sitoutuneet edistamaan osallistavaa kirjaamista osana
asiakasosallisuutta. Asiakastiedot kirjataan Myneva Nappula -asiakastietojarjestelmaan
ajantasaisesti ja suunnitelmallisesti. Rekisterdidyn tarkastus- ja oikaisupyynndét ohjataan
rekisterinpitajalle eli hyvinvointialueelle. Tietojen luovutukset tehdaan ainoastaan
lainsdddannon perusteella ja rekisterinpitajan ohjeiden mukaisesti. Aberia toimii
rekisterinkasittelijana hyvinvointialueen lukuun. Asiakastietojen kasittelysta on laadittu
seloste salassa pidettavien henkilotietojen kasittelysta.

Mikonlinnalla on kdytdssaan ajantasainen tietosuoja- ja tietoturvaohjeistus. Aberian
tietoturvasuunnitelma on paivitetty 8.10.2025. Tietosuojaa ja tietoturvaa koskevat ohjeet seka
koulutusmateriaali ovat henkiloston saatavilla sisaisessa intrassa, koulutusymparisto
Skholessa ja ohjeistuksia paivitetdan tarpeen mukaan.

Aberia noudattaa tietosuojaan liittyvaa osoitusvelvollisuutta yllapitamalla dokumentaatiota ja
prosessikuvauksia tietosuojasuunnitelman mukaisesti. Henkildstd perehdytetaan
tietosuojaan osana perehdytysta. Tietosuojakoulutukset dokumentoidaan Mepco-
jarjestelmaan, ja yksikdnjohtaja seuraa koulutusten suorittamista.

Tietosuojan ja tietoturvan toteutumista seurataan omavalvonnan, koulutusten seurannan,
poikkeamien kasittelyn seka johdon valvonnan avulla. Henkildsto on ohjeistettu toimimaan
tietoturvaloukkaustilanteissa ja ilmoittamaan havainnoistaan Falcony-jarjestelmaan, josta
ilmoituksetsiirtyvat yksikonjohtajan kasiteltdvaksi. Tietoturvaloukkauksetdokumentoidaan ja
niista ilmoitetaan tarvittaessa viranomaisille ja rekisterdidyille voimassa olevan
lainsdadannon mukaisesti.

Mikonlinnan kaytdéssa on nimetty tietosuojavastaava, joka vastaa tietosuojaa koskevan
ohjeistuksen ajantasaisuudesta. Liiketoimintajohtaja vastaa tietosuojapoikkeamien
kasittelysta ja tietosuojasta kokonaisuutena. Yksikonjohtaja vastaa asiakastietojen
kasittelysta ja ohjeistuksesta yksikdssa.

Tietosuojavastaavan yhteystiedot ovat seuraavat:

Palveluntuottajan tietosuojavastaava
Sanna Tallgren, liiketoimintajohtaja
Tietosuojavastaava
sanna.tallgren@aberia.fi

Puh. 044 902 6529
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3.3.4 Tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Mikonlinnassa tietojarjestelmien kayttdooikeudet ovat henkildkohtaisia ja roolipohjaisia.
Tyontekijalld on paasy ainoastaan niihin asiakas-ja henkildtietoihin, jotka ovat valttdmattomia
hanen tyotehtaviensa hoitamiseksi. Kayttdoikeuksien hallinnalla varmistetaan tietosuojan ja
tietoturvan toteutuminen.

Yksikossa kaytetaan asiakastietolain mukaista Myneva Nappula -asiakastietojarjestelma, joka
vastaa lastensuojelun kayttotarkoituksia. Jarjestelmien kayttd on ohjeistettua ja valvottua.
Henkildsto kayttaa jarjestelmaa paivittaiseen raportointiin, asiakastydn koosteiden
laadintaan, rajoitustoimenpiteiden seurantaan, yksikon arjen jarjestamiseen, laakitysten
seurantaan seka sisaiseen viestintaan. Nappulan kayttdoikeuksia hallitaan henkilokohtaisilla
kayttajatunnuksilla seka tydasema-ja organisaatiokohtaisilla varmenteilla. Henkilosto
koulutetaan tietojarjestelmien kayttoon, ja osaamista yllapidetaan saannollisesti.

Asiakastietolain mukainen tietoturvasuunnitelma on laadittu ja sita paivitetdan
sadannollisesti. Suunnitelman toteutumisesta vastaa yksikonjohtaja yhteistyossa Aberian
hallinnon ja tietosuojavastaavan kanssa.

Rekisterinpitajana toimii hyvinvointialue. Aberia toimii rekisterinkasittelijana ja noudattaa
rekisterinpitdjan antamia ohjeita. Ostopalvelu-ja alihankintatilanteissa edellytetaan
tietosuojan ja tietoturvan vaatimusten tayttymista sopimuksin ja kirjallisin ohjeistuksin.

Tietojarjestelmiin liittyvista olennaisten vaatimusten poikkeamista seka tietoturvahairioista
ilmoitetaan asiakastietolain 90 §:n mukaisesti. Poikkeamia seurataan ja kasitellaan koko
hairidtilanteen ajan.

Mikonlinnassa henkildkunnan kaytdssa on turvanapit. Turvanappia painamalla halytys
ohjautuu vartiointiliikkeelle (Reila). Turvanappien kayttd on ohjeistettua, ja henkilosto
perehdytetaan niiden kayttoon osana perehdytysta ja saanndllista koulutusta.

Kameravalvonnasta on laadittu erillinen kameravalvonnan seloste. Valvonta ei kohdistu
yksityisiin tiloihin. Lisaksi Mikonlinnassa on kdytdssa asianmukaiset turvallisuusjarjestelyt,
jotka on kuvattu palo-, pelastus- ja turvallisuussuunnitelmassa. Turvallisuusjarjestelyiden
soveltuvuus arvioidaan ennen kayttddnottoa, ja henkilostd perehdytetddn niiden kayttoon
osana perehdytysta ja sdannollista koulutusta.

3.3.5 Infektioiden torjunta ja yleiset hygieniakaytannot

Aberia Mikonlinnassa infektioiden torjunta perustuu voimassa olevaan lainsdadantoon,
viranomaisohjeisiin seka yksikon omaan hygieniaa, siivousta ja elintarvikehygieniaa
koskevaan terveydensuojelulain mukaiseen omavalvontasuunnitelmaan. Infektioita
ehkaistdan hyvalla kasihygienialla, pintojen saanndllisella puhdistuksella ja desinfioinnilla,
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lasten paivittdisen hygienian ohjauksella seka tehostetuilla siivouskaytannoilla
tartuntatilanteissa. Yksikdssa varaudutaan erityisesti hengitystie- ja vatsatauteihin seka
ihoinfektioihin, ja mahdollisiin epidemiatilanteisiin on laadittu toimintaohjeet. Infektioita
seurataan osana arkea, poikkeamista ilmoitetaan yksikdonjohtajalle ja tarvittaessa
terveydenhuoltoon, ja henkilostd noudattaa ajantasaisia infektioiden torjuntaohjeita,
tavanomaisia varotoimia seka rokotussuosituksia. Hygieniakaytantdjen toteutumista
seurataan osana omavalvontaa, ja henkilosto voi tarvittaessa olla yhteydessa
yksikdnjohtajaan tai nimettyyn hygieniavastuuhenkiléon.

3.3.6 Laakehoitosuunnitelma

Mikonlinnan l@dkehoitosuunnitelma on laadittu STM:n Turvallinen ldédkehoito -oppaan
mukaisesti. Alustavaa ladkehoitosuunnitelmaa on péaivitetty viimeksi 23.1.2026 Suunnitelma
paivitetaan vahintaan kerran vuodessa ja aina tarvittaessa. Paivittamisesta vastaavat
yksikonjohtaja ja sairaanhoitaja, ja paivitykseen osallistuvat kaikki ladkehoitoa toteuttavat
tyontekijat.

Laakehoitosuunnitelma ohjaa ladkehoidon toteuttamista yksikdssa ja maarittelee
ladkehoidon vastuut, osaamisen varmistamisen, perehdytyksen, lupakaytannot,
ladkehuollon, ladkkeiden jakamisen ja antamisen, kirjaamisen, tiedonkulun seka toiminnan
poikkeamatilanteissa. Lddkehoidon toteutumista ja vaikuttavuutta seurataan paivittdisen
kirjaamisen avulla sahkoisessa asiakastietojarjestelmassa.

Yksikdssa on tarvittavat ensiaputarvikkeet ja ladkkeet ovat lapsikohtaisia seka laakarin
maaraamia. Laakehoito perustuu henkilokohtaiseen hoitosuunnitelmaan, ja ladkkeet
sailytetaan nimettyina ja erilldaan lukollisessa ladkekaapissa. Ladkkeet sailytetaan
ladkehoitosuunnitelman mukaisesti lukitussa tilassa kahden lukon takana. Jokaisessa
vuorossa on nimetty lAdkevastaava, joka vastaa lasten laakehoidon toteutumisesta. Annetut
ladkkeet kirjataan sahkoiseen asiakastietojarjestelmaan. Ladkemuutokset tekee hoitava
ladkari. Muutokset paivitetdan viipymatta asiakastietojarjestelman laakelistalle ja paperinen
lAdkelista paivitetaan.

Laakehoidosta paavastuu on sairaanhoitajalla, joka vastaa ladkehoitosuunnitelman
laatimisesta ja paivittdmisesta, ladkehoidon asianmukaisuudesta seka
lAdkehoitosuunnitelman toteutumisesta ja seurannasta yhdesséa yksikdnjohtajan kanssa.
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Laakehoidosta vastaava sairaanhoitaja: Suunnitelman tarkastaa, hyvaksyy ja

. . lddkeluvat myodntaa:
Kirsi Suosilta

VivaElo O
Sairaanhoitaja y

o . L Mika Mulari
kirsi.suosilta@aberia.fi

Puh. 044 902 7464 vastaava laakari

mika.mulari@vivaelo.fi

3.3.7 Laakinnalliset laitteet

Yksikossa on kaytossa verenpainemittari ja alkometri seka tavanomaiset kodeissa kaytettavat
terveydenhuollon tarvikkeet. Laitteista ja niiden kaytosta vastaa Mikonlinnan sairaanhoitaja.
Laitteet merkitdan yksikon laiterekisteriin. Laitteet huolletaan, uusitaan ja kalibroidaan
valmistajan ohjeiden mukaisesti.

Laakinnallisia laitteita kaytetdan laakinnallisista laitteista annetun lain (719/2021)
mukaisesti. Kdytdssa ovat vain toimintaan soveltuvat ja turvalliset laitteet. Laitteiden kaytto
rajataan niille tydntekijdille, joilla on tehtavan edellyttama osaaminen. Henkilosto
perehdytetaan laitteiden kayttoon osana perehdytysta ja tarvittaessa erilliselld ohjeistuksella.
Osaamista yllapidetaan kaytannon tyossa ja esihenkilotyon kautta.

Laitteiden huolto, sdato ja kalibrointi toteutetaan valmistajan ohjeiden mukaisesti. Huolloista
ja uusimisista vastaa sairaanhoitaja. Vialliset laitteet poistetaan kaytdsta valittomasti. Kaikki
laadkinnalliset laitteet kirjataan yksikdn laiterekisteriin. Rekisterista kay ilmi laitteen tyyppi,
kaytto, huollot ja mahdolliset poikkeamat. Laakinnallisiin laitteisiin liittyvat vaaratilanteet
ilmoitetaan yksikon ohjeiden mukaisesti yksikdnjohtajalle ja kasitellaan omavalvonnassa.
Tarvittaessa tehdaan ammattimaisen kayttajan vaaratilanneilmoitus Fimealle voimassa
olevien ohjeiden mukaisesti.

Mikonlinnan ladkinnallisten laitteiden ammattimaisenkayttajan vastuuhenkilona toimii
yksikonjohtaja ja laitevastuuhenkilona toimii sairaanhoitajana.

Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien turvallisuutta ja laatua koskevien riskien
tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu Taulukossa 3.
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Taulukko 3: Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien turvallisuutta ja laatua koskevien riskien

tunnistaminen, arviointi ja hallinta

Tunnistettu riski

Henkiloston riittdmattomyys tai
akilliset poissaolot

Lapsen turvallisuutta vaarantava
tilanne (vakivalta, karkailu,
ennakoimaton kaytos)

Puutteet lddkehoidon
toteutuksessa

Puutteet tiedonkulussa ja
kirjaamisessa

Tietosuojaan tai tietoturvaan
liittyva poikkeama

Puutteet tilojen tai valineiden
turvallisuudessa

Infektioiden levidaminen yksikossa

Yhteistyon tai palveluketjun
katkeaminen

Riskin arviointi: suuruus =
todennakoisyys x vaikutus
Merkittava riski

Merkittava riski

Merkittava riski

Kohtalainen riski

Merkittava riski

Merkittava riski

Kohtalainen riski

Kohtalainen riski

Ehkaisy- ja hallintatoimet

Riskia hallitaan ennakoivalla
henkilostosuunnittelulla,
sijaisjarjestelyilld ja osaamisen
jakamisella.

Riskia ehkaistaan valvonnalla,
tilannearvioinnilla, ohjeistuksilla ja
turvallisuuskaytannaoilla.

Riskia hallitaan ajantasaisella
laakehoitosuunnite lmalla,
ladkeluvilla ja kirjaamisen
seurannalla.

Riskia ehkaistaan selkeilla
kirjaamiskaytannoilla,
ohjeistuksella ja sdannollisella
seurannalla.

Riskia ehkaistaan kayttdoikeuksien
hallinnalla, koulutuksella ja
poikkeamien kasittelylla.

Riskia hallitaan saannollisilla
tarkastuksilla, huollolla ja
puutteiden nopealla korjaamisella.
Riskid ehkaistaan
hygieniakdytannoilld, ohjeistuksella
ja tehostetulla siivouksella.

Riskia ehkaistaan selkeilla
vastuusuhteilla ja sdanndllisella
yhteistyolla.

3.4 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkiloston riittavyyden ja

osaamisen varmistaminen

Yksikdn toiminnasta vastaa yksikdnjohtaja, joka vastaa yksikdn toiminnasta, hoito-ja

kasvatustyon kehittamisesta, henkilostohallinnosta ja talouden suunnittelusta. Yksikdossa

tydskentelee yksikonjohtajan lisdksi yhdeksdn hengen moniammatillinen tiimi, joka koostuu

sosiaali- ja/tai terveysalan tutkinnon suorittaneista tyontekijoista. Hoitosuhdeindeksi on

vahintaan 1,3. Henkilostosta vahintdan 50 % on sosiaali- tai terveysalan AMK-tutkinnon

suorittaneita ja lopuilla on sosiaali- tai terveysalan perustutkinto. Yksikosséa tyoskentelee

sosionomeja, sairaanhoitaja ja lahihoitajia. Hoito- ja kasvatustydn sujumisesta vastaa

vastaava ohjaaja. Vuokratun tai alihankitun tydvoiman kayttdé on vahaista ja perustuu

ensisijaisesti lapsille tuttuihin ja yksikdon toiminnan tunteviin sijaisiin.

Yksikdnjohtaja vastaa siita, etta henkilostoa on kaikissatilanteissariittavasti suhteessa lasten

maaraan ja palvelutarpeeseen. Tyovuorot suunnitellaan toiminnan tarpeiden mukaisesti
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Tydvuorovelho-jarjestelmalla. Tydvuorosuunnittelussa huomioidaan yhteistydpalaverit,
neuvottelut ja muut poikkeavat tilanteet. Akillisissa poissaoloissa henkilostoa jarjestelldan
ensisijaisesti tydvuorojarjestelyin, yksikdn sisaisin tyontekijavaihdoin ja tarvittaessa
hyodynnetaan sijaislistaa. Tavoitteena on turvata hoito- ja kasvatustytssa aina riittava
henkildsto.

Sijaisten kaytossa lahtokohtana ovat lasten turvallisuus, toiminnan jatkuvuus ja
viranomaisvaatimukset. Yksikdnjohtaja vastaa sijaisten rekrytoinnista ja sijaislistan
ajantasaisuudesta. Sijaislista on henkiloston saatavilla, ja sijaisten kayttoa koskevat
periaatteet kaydaan saanndllisesti lapi koko henkilostdon kanssa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléiden kelpoisuus ja ammattioikeudet tarkistetaan
ennen tyosuhteen alkamista. Tiedot dokumentoidaan Mepco HR -jarjestelmaan.
Ulkomaalaistaustaisten tyontekijoiden osalta varmistetaan tyoluvat ja ammattioikeudet.
Tilapaisesti tehtavissa toimivien opiskelijoiden oikeus tydskennella varmistetaan
lainsdadanndn mukaisesti. Opiskelijat toimivat ohjattuina ja valvottuina, ja heidan
ohjauksestaan ja valvonnastaan vastaa nimetty ohjaaja.

Kaikilta lasten kanssa tyoskentelevilta edellytetddan nahtavaksi lasten kanssa tyoskentelevien
rikostaustan selvittdmisesta annetun lain (504/2002) mukainen rikosrekisteriote ennen tydn
aloittamista. Rekrytointiprosessia ohjaa ty6lainsaadanto ja tydbehtosopimus, ja
rekrytoinneissa yksikdnjohtajaa tukee henkilostohallinto.

Uuden tyontekijan, uuteen tyotehtavaan siirtyvan ja opiskelijan perehdytyksesta vastaa
yksikonjohtajaja muu henkilosto. Perehdytys kattaa asiakastyon, asiakastietojen kasittelyn ja
tietosuojan, omavalvonnan seka yksikdon toimintamallit. Perehdytys dokumentoidaan
perehdytyslomakkeelle, joka paivataan ja allekirjoitetaan perehdytyksen paatyttya.
Perehdyttamislomakkeiden sailytyksesta vastaa yksikonjohtaja.

Henkildston osaamista ja ammattitaitoa yllapidetaan vuosittaisen
tdydennyskoulutussuunnitelman avulla. Suunnitelma sisaltaa lakisaateiset sekd
ammattitaitoa yllapitavat ja lisdavat koulutukset. Tarvittaessa henkildstélld on mahdollisuus
laajempiin lisa- ja tdydennyskoulutuksiin. Yksikossa jarjestetaan saannollinen
ryhmatydnohjaus, ja henkildstolla on kaytdssaan tyoterveyshuollon palvelut seka
tydpsykologi.

Yksikdnjohtaja kay vuosittain kehityskeskustelut jokaisen tydntekijan kanssa.
Kehityskeskusteluissa kasitellddn osaamisen yllapitoa, koulutus- ja kehittdmistarpeita seka
tydn sujumista. Henkildston osaamista ja tydskentelyn asianmukaisuutta seurataan arjes sa,
tiimikokouksissa ja esihenkilotyossa. Havaitut epakohdat kasitelldan viipymatta ja tarvittavat
toimenpiteet kaynnistetaan.

Henkilostolta kerataan palautetta sddnnollisesti kehityskeskusteluissa, tiimikokouksissa ja
tydbnohjauksessa. Palaute kasitelldan yhdessa ja sitd hyddynnetaan toiminnan
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kehittamisessa. Riskienhallinnan osaaminen varmistetaan perehdytyksella, ohjeistuksella ja
koulutuksella. Riskitilanteisiin on sovitut toimintamallit, ja toteutuneet riskit kasitellddn osana
omavalvontaa. Riskienhallinnassa on huomioitu tyéturvallisuuslain (738/2002) mukaiset
tydnantajan velvoitteet siten, etta henkilostdn tyoturvallisuus ja tydohyvinvointi tukevat
suoraan asiakas-ja potilasturvallisuutta. Riskienhallinta on osa arjen johtamista seka
omavalvontaa, ja sita toteutetaan ennakoivasti, systemaattisesti ja jatkuvasti.

Tybnantaja huolehtii tydympariston turvallisuudesta, tydolosuhteiden arvioinnista ja vaarojen
tunnistamisesta. Tyohadn liittyvat riskit, kuten vakivallan uhka, kuormitustekijat, ergonomia,
infektiot seka psyykkinen kuormitus, tunnistetaan ja arvioidaan sdannoéllisesti. Tunnistettuihin
riskeihin maaritellaan hallintatoimet, joilla ehkaistdan tapaturmia, tydperaista kuormitusta ja
tilanteita, jotka voivat vaarantaa asiakas- tai potilasturvallisuuden.

Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien henkiloston riittavyytta ja osaamista koskevien
riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu Taulukossa 4.

Taulukko 4: Palveluyksikon toiminnan keskeisimpien henkiléston riittavyytta ja osaamista
koskevien riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta

Riskin arviointi: suuruus =
todennakadisyys x vaikutus

Tunnistettu riski Ehkaisy- ja hallintatoimet

Henkiloston akilliset poissaolot Merkittava Ennakoiva tyévuorosuunnitte lu,
sijaisjarjestelyt ja sisaiset
tydvuorojarjestelyt

Henkiloston riittAmattomyys Merkittava Hoitosuhdeindeksin seuranta,

suhteessa lasten tarpeisiin

Puutteellinen osaaminen
vaativissa tilanteissa
Uusien tyontekijoiden
puutteellinen perehdytys

Sijaisten riittdmaton
yksikkétuntemus
Ty6kuormitus ja uupuminen

Ammattioikeuksien tai
kelpoisuuden puutteet

Merkittava

Kohtalainen

Kohtalainen

Merkittava

Merkittava

toiminnan priorisointi ja resurssien
joustava kohdentaminen
Perehdytys, tdydennyskoulutus,
tydnohjaus ja esihenkildtuki
Rakenteinen perehdytys,
perehdytyslomake ja osaamisen
varmistaminen

Tuttu sijaispooli ja selked ohjeistus

Ty6vuorosuunnittelu, tyonohjaus ja
tyoterveyshuollon tuki
Kelpoisuuksien ja
ammattioikeuksien tarkistus
ennen tydsuhdetta

3.5 Yhdenvertaisuuden, osallisuuden ja lasten aseman ja oikeuksien
varmistaminen

Lapsella on oikeus hyvaan hoitoon sekéa yksilolliseen, tasa-arvoiseen ja kunnioittavaan
kohteluun. Epaasiallinen tai loukkaava kohtelu on kielletty. Jokaisella tydntekijalla on
velvollisuus ilmoittaa viipymatta valvontalain 29 §:n mukaisesti havaitsemastaan tai tietoonsa
saamastaan epakohdasta, epakohdan uhasta tai muusta lainvastaisuudesta, kuten
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asiakasturvallisuutta vaarantavista puutteista, kaltoinkohtelusta tai lapselle vahingollisista
toimintatavoista. Ilmoitus tehdaan valittomasti yksikdn toiminnasta vastaavalle
yksikonjohtajalle ja liiketoimintajohtajalle. Ilmoitus kirjataan Falcony-jarjestelmaan, ja
yksikdnjohtaja kaynnistaa korjaavat toimet heti. Jos olennaista asiakasturvallisuutta
vaarantavaa epakohtaa ei saada korjatuksi omavalvonnan keinoin, asiasta ilmoitetaan
valvontaviranomaiselle (valvontalaki 29 §). Yksikonjohtaja vastaa siita, etta
ilmoitusvelvollisuuden kaytannot ovat kaikkien tiedossa (valvontalaki 30 §). Ilmoituksen
tehneeseen ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia. Tydntekijan on salassapitosddnndsten
estamatta ilmoitettava aluehallintoviranomaiselle, jos epakohtaa tai ilmeista uhkaa ei korjata
viivytyksetta.

Mikonlinnassa lasten itsemaaraamisoikeutta ja osallisuutta vahvistetaan yksildlliselld hoito -
ja kasvatustyolld, jossa lapsen mielipiteet ja toiveet huomioidaan. Tydskentely on
voimavarakeskeista ja lapsen vahvuuksia tukevaa. Turvallinen arki ja luottamuksellinen
vuorovaikutus mahdollistavat mielipiteiden ilmaisun ja osallistumisen. Lapselle annetaan
ikatasoista tietoa hanen oikeuksistaan ja hanta tuetaan kayttdmaan niita keskusteluissa,
neuvotteluissa ja palautetilanteissa. Omaohjaajat kayvat lapsen kanssa tulevien
neuvottelujen sisallétetukateen lapijatuovat lapsen ndkdkulman esiin myds silloin, kun lapsi
ei osallistu palaveriin. Lapsen kulttuuritaustaa ja uskonnollista vakaumusta kunnioitetaan, ja
lapselle mahdollistetaan vakaumuksensa mukainen toiminta. Lapsen ruokavalio
huomioidaan yksilollisesti. Lapsella on oikeus valita mielekas harrastus, ja hanen
ystavyyssuhteitaan tuetaan. Lapsella on oma puhelin, ellei sen kayttoa ole lainmukaisesti
rajoitettu.

Perus- ja ihmisoikeussdanndsten mukaan rajoitusten kdytdn on perustuttava tasmallisiin,
tarkkarajaisiin ja laissa maariteltyihin edellytyksiin. Rajoituksilla puututaan lapsen perus-ja
ihmisoikeuksiin. Lapsen hoito ja huolenpito perustuvat ensisijaisesti vapaaehtoisuuteen, ja
palveluja toteutetaan l@htokohtaisesti rajoittamatta lapsen itsemaaraamisoikeutta.
ltsemaaraamisoikeutta rajoitetaan vain lastensuojelulain mukaisilla perusteilla ja vain silloin,
kun lapsen tai muiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua, eika lievempia keinoja ole
kaytettavissa. Rajoituksia ei kayteta rangaistuksena eika niita perustella laitoksen sdannaoilla.
Niissa tilanteissa, joissa rajoittamiseen on valttamatonta turvautua, rajoitustoimenpiteet
toteutetaan mahdollisimman turvallisesti ja lapsen yksityisyytta ja ihmisarvoa kunnioittaen
seka perustuslaki, ihmisoikeudet huomioiden. Rajoittamistoimenpiteiden kdytto lopetetaan
valittomasti sen jalkeen, kun niille ei enaa edellytyksia.

Lastensuojelulain mukaiset rajoitukset sijaishuollossa ovat:

e Yhteydenpidon rajoittaminen (Lsl 62-63 §)
e Aineiden ja esineiden haltuunotto (Lsl 65 §)
e Henkilotarkastus (LsL66 8)

e Henkildonkatsastus (Lsl 66a 8§)
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e Omaisuuden ja lahetysten tarkastaminen (Lsl 65 8)

e Lahetysten luovuttamatta jattdminen (Lsl 658 ja 67 §)

e Kiinnipitdminen (Lsl 68 §)

e Liikkumisvapauden rajoittaminen (Lsl 69 8)

e Luvatta laitoksesta poistuneen lapsen palauttaminen (LsL 69a §)
o Eristaminen (Lsl 70 8)

e Erityinen huolenpito (Lsl 71-72 §)

Paatoksenteko tehdaan lain ja delegointimaarayksen mukaisesti. Yhteydenpidon
rajoittamisesta yksikonjohtaja voi paattaa enintdan 30 vuorokaudeksi. Muut rajoituspaatokset
tekee yksikdnjohtaja tai hAnen maaraamansa hoito- ja kasvatushenkildstoon kuuluva
tyontekija delegointimaaradyksen mukaisesti. Rajoitustoimista tehddan aina asianmukaiset
paatdkset jakirjaukset lapsen asiakastietoihin. Kirjauksistakayilmi toimenpide, toteutustapa,
peruste ja kesto, mukana olleet henkilét, mahdolliset erityiset syyt, vaikutus hoito- ja
kasvatussuunnitelmaan seka lapsen kuuleminen ja mielipide. Lapselle, huoltajalle ja
sosiaalitydntekijalle annetaan viipymatta tieto rajoitusten sisallosta, perusteista ja
oikeussuojakeinoista lapsen ika ja kehitystaso huomioiden. Rajoittaminen lopetetaan heti,
kun edellytyksia ei enaa ole.

Rajoitusten kayttda arvioidaan lapsen kanssa mahdollisimman pian ja kdydaan lapi myds
huoltajien kanssa. Rajoitustoimia kasitellaan tydryhmassa paivittain vuoronvaihdossa, ja
kaytantdja yhtenaistetaan tiimikokouksissa. Uudet tydontekijat perehdytetaan rajoitustoimiin
perehdytysohjelman mukaisesti.

Osana omavalvontaa Mikonlinnaan on laadittu hyvan kohtelun suunnitelma 4.11.2025.
Suunnitelman laatimisessa kuullaan tarkemmin sijoitettuja lapsia ja heille annetaan
mahdollisuus osallistua suunnitelman kehittdmiseen. Hyvan kohtelun suunnitelmaa
arvioidaan ja paivitetdan vahintaan kerran vuodessa tai aina, kun lainsaadanto,
viranomaisohjeet tai Mikonlinnan toiminnassa tapahtuvat muutokset sita edellyttavat.

Hyvan kohtelun suunnitelma kaydaan lapi lasten kanssa sijoitusten alkaessa ja annetaan
tiedoksi hanen asioistansa vastaavalle sosiaalityontekijalle seka se annetaan tiedoksi
uudelleen sen muuttuessa. Hyvan kohtelun suunnitelma sijoitetaan yksikossa kaikkien
nahtaville yleisissa tiloissa olevassa Mikonlinna kansiossa.

Mikonlinnassa asiakkaiden itsemaaraamisoikeuden vahvistamiseksi laadituista
suunnitelmista ja ohjeista vastaa yksikonjohtaja.

Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien yhdenvertaisuutta, osallisuutta sekd asiakkaan tai
potilaan asemaa ja oikeuksia koskevien riskien tunnistaminen, arviointi ja hallinta on kuvattu
Taulukossa 5.
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Taulukko 5: Palveluyksikdn toiminnan keskeisimpien yhdenvertaisuutta, osallisuutta seka

asiakkaan tai potilaan asemaa ja oikeuksia koskevien riskien tunnistaminen, arviointi ja

hallinta

Tunnistettu riski

Lapsen epatasa-arvoinen kohtelu

Lapsen mielipiteen sivuuttaminen

Puutteellinen tiedonsaanti oikeuksista

Lapsen kulttuurisen tai uskonnollisen

taustan huomiotta jaaminen

Epéaasiallisen kohtelun tunnistamatta

jadminen

ltsemaaraamisoikeuden perusteeton

rajoittaminen

Rajoitustoimien puutteellinen
kirjaaminen

Palautteen tai muistutusten
kasittelematta jaaminen

Riskin arviointi: suuruus =
todennakaoisyys x vaikutus
Merkittava

Kohtalainen

Kohtalainen

Kohtalainen

Merkittava

Merkittava

Kohtalainen

Kohtalainen

Ehkaisy- ja hallintatoimet

Yhteiset toimintamallit, koulutus ja
johtajan seuranta

Omaohjaajatyo,
ennakkokeskustelut ja kirjaaminen
Ikatasoinen ohjaus ja saannollinen
lapikaynti

Yksilollinen huomiointi ja
suunnitelmallinen tydskentely
Ilmoitusvelvollisuus, koulutus ja
Falcony-kasittely

Lainmukainen paatoksenteko,
ohjeistus ja seuranta

Selkeat kirjaamisohjeet ja
esihenkilévalvonta

Selkea prosessi, maaraajat ja
vastuunjako
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4. Havaittujen puutteiden ja epakohtien kasittely seka
toiminnan kehittaminen

4.1 Toiminnassa ilmenevien epakohtien ja puutteiden kasittely

Epaasiallinen kohtelu kasitellaan yksikossa viipymatta tilanteen edellyttamalla tavalla. Asiaa
selvitetdan keskustelemalla lapsen, asianosaisten ja tarvittaessa lapsen huoltajien kanssa.
Tavoitteena on tilanteen ymmartaminen, korjaaminen ja lapsen hyvinvoinnin turvaaminen.
Mikali lapsi tai hdnen huoltajansa on tyytymaton saamaansa kohteluun, hanelld on oikeus
tehda asiakaslain 23 §:n mukainen muistutus toimintayksikén vastuuhenkildlle. Muistutus
toimitetaan palvelun tilaajalle ja kasitellddn heidan ohjeistuksensa mukaisesti yhteistydssa
yksikdnjohtajan ja lilketoimintajohtajan kanssa ilman aiheetonta viivytysta. Muistutukseen
annetaan kirjallinen ja perusteltu vastaus, jossa kuvataan tehdyt ratkaisut seka mahdolliset
korjaavat toimenpiteet. Tarvittaessa lasta ja hanen huoltajiaan ohjataan ottamaan yhteytta
sosiaaliasiavastaavaan.

Muistutukset, kantelut, vaara-ja haittatapahtumat sekd muut poikkeamat kirjataan Falcony-
jarjestelmaan. Varsinainen kasittely tapahtuu yksikdss4a, ja tarvittaessa siihen osallistuu myds
lilkketoimintajohtaja. Poikkeamia kasitellaan saannollisesti henkiléston kanssa, ja niiden
perusteella kehitetdan toimintaa. Asiakirjat sailytetaan erillaan asiakasasiakirjoista. Lapsella
ja hanen huoltajallaan on mahdollisuus tehda ilmoitus vaara- tai haittatapahtumasta joko
suullisesti tai kirjallisesti.

Palveluntuottaja raportoi keskeisimmat riskit, poikkeamat ja niiden perusteella tehdyt
toimenpiteet palvelunjarjestajalle osana saannoéllista yhteistyota, palavereita ja kirjallista
raportointia. Mikali yksikdssa tai alihankkijan toiminnassa havaitaan sellaisia epakohtia tai
puutteita, joita ei saada korjatuksi omavalvonnan keinoin, niista ilmoitetaan viipymatta
palvelunjarjestajalle ja tarvittaessa valvontaviranomaiselle valvontalain 29 §8:n mukaisesti.

Henkiloésto ilmoittaa havaitsemistaan epakohdista, niiden uhasta tai muusta
lainvastaisuudesta viipymatta yksikdnjohtajalle. Ilmoitusvelvollisuutta koskevat menettelyt
kaydaan lapi perehdytyksessa ja niita kerrataan sddnnollisesti tiimikokouksissa. Ilmoituksen
tehneeseen ei kohdisteta kielteisid vastatoimia. Henkildstoa ohjeistetaan myos muista
lakisaateisista ilmoitusvelvollisuuksista, kuten rikosepailyihin, vakaviin vaaratilanteisiin tai
ammattieettisiin velvoitteisiin liittyen.

Omavalvonnassa havaittuihin epakohtiin puututaan viivytyksetta tilanteen vakavuuden
edellyttamalla tavalla. Korjaavat toimenpiteet maaritelldan, toteutetaan ja niiden
vaikuttavuutta seurataan. Epakohta-, vaara- ja haittatapahtumien kasittelyssa painopiste on
avoimessa kasittelyssa, oppimisessa ja toimintatapojen kehittdmisessé, jotta vastaavat
tilanteet voidaan jatkossa ehkaista.
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Muistutusten kéasittelysta vastaava henkilo:
Tea Polvi

Yksikonjohtaja

tea.polvi@aberia.fi ja lastensuojelu@aberia.fi
puh. 044 902 7891

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue Sosiaaliasiavastaavan ja potilasasiavastaavan
yhteystiedot:

Anne Mikkonen Susanna Honkala

Sosiaali- ja potilasasiavastaava Sosiaali-ja potilasvastaava

040807 4755 040807 4756
sosiaali.potilasasiavastaava@keusote.fi sosiaali.potilasasiavastaava@keusote.fi

Sosiaali- ja potilasvastaava neuvoo sosiaalihuollon asiakkaita naiden asemasta ja
oikeuksista. Jos asiakas on tyytymatdon saamaansa hoitoon tai kohteluun,
sosiaaliasiavastaava avustaa asiakasta tekemaan muistutuksen sijaishuoltopaikan
johtajalle.

Sosiaaliasiavastaava neuvoo asiakasta myos tilanteissa, joissa sosiaalihuollon henkiloston
toiminta antaa aiheen rikos- tai kurinpitomenettelyyn. Sosiaaliasiavastaava opastaa, miten
asia saatetaan vireille toimivaltaisessa viranomaisessa tai toimielimessa. Han myos neuvoo,
miten asiakasvoi hakea korvauksia. Kullakin hyvinvointialueellaon oma sosiaaliasiavastaava.

4.2 Vakavien vaaratapahtumien tutkinta

Palveluntuottajan on ilmoitettava valittomasti salassapitosdannosten estamatta
palvelunjarjestajalle ja valvontaviranomaiselle palveluntuottajan omassa tai taman
alihankkijan toiminnassa ilmenneet asiakas- ja potilasturvallisuutta olennaisesti vaarantavat
epakohdat seka asiakas-ja potilasturvallisuutta vakavastivaarantaneet tapahtumat, vahingot
tai vaaratilanteet seka muut sellaiset puutteet, joita palveluntuottaja ei ole kyennyt tai ei
kykene korjaamaan omavalvonnallisin toimin.

Palvelunjarjestajan ja palveluntuottajan henkilostoon kuuluvan tai vastaavissa tehtavissa
toimeksiantosuhteessa tai alihankkijana toimivan henkilon on ilmoitettava viipymatta
salassapitosaannosten estamatta palveluyksikon vastuuhenkilolle tai muulle toiminnan
valvonnastavastaavalle henkildlle, jos hantehtavissdan huomaa tai saa tietoonsa epakohdan
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taiilmeisen epdkohdan uhan asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon
toteuttamisessa taikka muun lainvastaisuuden.

Vakavat vaaratapahtumat tunnistetaan yksikéssa tapahtuman vakavuuden, seurauksen tai
mahdollisen seurauksen perusteella. Vakavaksi vaaratapahtumaksi katsotaan tilanne, jossa
asiakkaalle on aiheutunut tai olisi voinut aiheutua kuolema, henkea uhkaava tilanne, pysyva
tai merkittdvd vamma, toimintakyvyn merkittava heikkeneminen, sairaalahoidon aloittaminen
tai jatkaminen taikka vakava turvallisuusuhka. My0és tilanteet, joissa vaara on kohdistunut
useaan lapseen, luokitellaan vakaviksi.

Kun vakava vaaratapahtuma tunnistetaan, siita tehdaan viipymatta vaaratapahtumailmoitus
Falcony-jarjestelmaan. Yksikdnjohtaja tai vastaava ohjaaja kadynnistaa valittdmasti tilanteen
vaatimat turvaavat ja korjaavat toimenpiteet. Tapahtumasta informoidaan palvelunjarjestajaa
ja valvontaviranomaista. Vakavissa ladkehoitoon liittyvissa tapahtumissa tieto valittyy myos
ladkehoidosta vastaavalle laakarille ja lapsen huoltajille viipymatta.

Vakavien vaaratapahtumien tutkinta toteutetaan suunnitelmallisesti ja systemaattisesti.
Tutkinnan vastuuhenkiléna toimii yksikdnjohtaja, ja siihen osallistuvat tarvittaessa vastaava
ohjaaja seka konsernipalvelujen asiantuntijat. Tutkinnassa Falcony-analyysia, jonka avulla
tunnistetaan tapahtuman taustalla olevat syyt ja rakenteelliset puutteet. Tutkinnassa
selvitetdadn tapahtuman kulku, syyt, vaikutukset ja tarvittavat korjaavat toimenpiteet.

Tutkintaprosessissa varmistetaan syyllistamatodn ja avoin toimintakulttuuri. Tarkoituksena ei
ole etsia syyllisia vaan oppia tapahtuneesta. Henkilostolle tarjotaan tukea vakavien
tapahtumien jalkeen, ja tarvittaessa hyodynnetaan defusingia. Yksikdnjohtaja vastaa siita,
ettd tyontekijat saavat riittdvan tuen selvitys- ja kasittelyvaiheissa.

Vakavista vaaratapahtumista saadut opit hyddynnetaan toiminnan kehittdmisessa. Korjaavat
ja ennaltaehkaisevat toimenpiteet kirjataan Falcony-jarjestelmaan seka niiden toteutumista
seurataan. Tapahtumista laaditaan koosteita, joita kasitelldaan yksikossa henkiloston kanssa
seka konsernitasolla. Tarvittaessa ohjeita, toimintamalleja ja koulutuksia paivitetaan, jotta
vastaavat tilanteet voidaan jatkossa ehkaista.

4.3 Palautetiedon huomioiminen kehittamisessa

Yksikossa kerataan palautetta sdannollisesti ja monikanavaisesti Aberian verkkosivujen
palautelomakkeilla, Nappula-jarjestelman palautekyselyilld seka suullisesti ja kirjallisesti
arjessa. Henkilosto kirjaa vastaanottamansa palautteen jarjestelmaan. Yksikdnjohtaja vastaa
palautteiden kasittelysta ja huolehtii siita, etta palautteisiin vastataan asiakkaan pyynnosta.

Epakohta- seka haitta- ja vaaratapahtumailmoituksista saatu tieto hyddynnetaan
omavalvonnassa analysoimalla tapahtumien syita, tunnistamalla toistuvia ilmi6ita ja
maarittelemalla korjaavia ja ennaltaehkaisevia toimenpiteita. Havainnot kirjataan ja
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kasitelldadn osana Falcony-jarjestelmaa, ja niiden vaikutuksia seurataan johdon

toimesta. Kertyvia palaute-, poikkeama ja vaaratapahtumaraportteja seurataan
saannollisesti lastensuojelun johtoryhmassa sovitun frekvenssin mukaisesti. Sisaisissa
auditoinneissa arvioidaan asiakaspalautteiden pohjalta toteutettuja toimenpiteita ja niiden
vaikutuksia.

Muistutuksissa, kanteluissa ja potilasvahinkoilmoituksissa esiin nousseet epakohdat
kasitellddn yksikossa viivytyksettd. Niiden perusteella toimintatapoja, ohjeistuksia ja
koulutusta tarkennetaan. Tarvittaessa tehdaan muutoksia prosesseihinjavastuukaytantoihin.
Toteutettujen toimenpiteiden vaikuttavuutta arvioidaan sdannoéllisesti.

Henkildston tietoisuus palautekanavista varmistetaan perehdytyksen yhteydessa,
tiimikokouksissa seka kirjallisilla ohjeilla. Palautteen kasittely ja hyddyntdminen on osa arjen
johtamista ja omavalvonnan toteuttamista.

Saannollisesti kerattya ja muuta saatua palautetta, kuten reklamaatioita, poikkeamia ja
vaaratapahtumia, seurataan koosteina sovitun aikataulun mukaisesti. Sisaisissa
auditoinneissa arvioidaan palautteen perusteella tehtyjen toimenpiteiden toteutumista ja
vaikutuksia toiminnan laatuun.

Valvontaviranomaisten antama ohjaus, huomautukset ja paatokset kasitellaan yksikdssa
seka johdossa. Ne huomioidaan omavalvonnan kehittdmisesséa, toimintamallien
paivittamisessa ja henkildoston ohjeistuksessa, seka tarvittavat korjaavat toimenpiteet
toteutetaan ja dokumentoidaan.

4.4 Kehittamistoimenpiteiden maarittely ja toimeenpano

Falcony-jarjestelmaa kaytetdan poikkeama-, vaara- ja haittatapahtumien kirjaamiseen,
kasittelyyn ja analysointiin osana yksikdn omavalvontaa ja turvallisuustydta. Falconyn avulla
tunnistetaan toistuvia ilmidita, riskitekijoita ja tapahtumien juurisyitad seka arvioidaan
poikkeamien vakavuutta javaikutuksia asiakas-ja potilasturvallisuuteen. Poikkeamien syité ja
taustatekijoita selvitetaan jarjestelmallisesti hydodyntamalla Falconyn analyysitydkaluja,
tapahtumien kulun lapikdyntia seka henkildostdn ja esihenkildiden havaintoja. Tarkastelussa
huomioidaan toimintatavat, resurssit, osaaminen, ohjeistus ja toimintaymparisto.

Analyysin perusteella yksikdssa kaynnistetdan korjaavia ja kehittavia toimenpiteita, kuten
toimintamallien tarkentaminen, ohjeiden paivittdminen, perehdytyksen ja koulutuksen
vahvistaminen seka tyojarjestelyjen ja vastuiden selkeyttaminen. Toimenpiteet kohdistuvat
tunnistettuihin juurisyihin ja niiden tavoitteena on ehkaista poikkeamien toistumista,
vahvistaa ennakoivaa riskienhallintaa seka parantaa toiminnan laatua ja turvallisuutta.

Kaikki sovitut kehittamistoimenpiteet kirjataan Falcony-jarjestelmaan ja tarvittaessa
paivitetadn myos omavalvontasuunnitelmaan. Yksikdonjohtaja vastaa toimenpiteiden
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kaynnistdmisesta, vastuiden maéarittelysta ja aikatauluttamisesta. Toimenpiteiden
toteutumista ja vaikuttavuutta seurataan saannollisesti yksikkdokokouksissa, johtoryhmassa ja

sisaisissa auditoinneissa.

Keskeisimmat korjaus- ja kehittdmistoimenpiteet seka niiden aikataulu, vastuutaho ja
seuranta on kuvattu Taulukossa 6.

Taulukko 6: Keskeisimmat korjaus- ja kehittamistoimenpiteet seka niiden aikataulu,
vastuutaho ja seuranta

Korjaus- tai kehittamistoimenpide Aikataulu Vastuutaho Seuranta
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5. Omavalvonnan seuranta ja raportointi

Yksikdnjohtaja vastaa yksikdn omavalvontasuunnitelman laatimisesta yhdesséa yksikdn
henkilokunnan kanssa. Yhdessa tehty suunnitelma sitouttaa kaikkilaadukkaaseen toimintaan
seka palveluiden jatkuvaan valvontaan ja kehittamiseen. Tyontekijat ovat voineet esittaa
ehdotuksia ja muutoksia omavalvontasuunnitelmaan.

Suunnitelman paivittdmisen aikatauluista on vastuussa yksikonjohtaja. Han yhdesséa
henkilokunnan kanssa paivittda omavalvontasuunnitelman kerran vuodessa tai tarpeen
mukaan toiminnassa tapahtuneiden muutosten mukaisesti.

Omavalvontasuunnitelma on julkisesti sailytettava asiakirja, joka loytyy Aberia Mikonlinnan
nettisivuilta. Omavalvontasuunnitelma loytyy myos yksikon yhteisista tiloista. Kun yksikkoon
tulee uusi lapsi tai tyontekija, heille kerrotaan missa on yksikkoa koskevat suunnitelmatja ne
kaydaan heidan kanssaan lapi. Tyontekijat tutustuvat yksikon omavalvontasuunnitelmaan
osana perehdytysta ja kuittaavat sen perehdytyslomakkeelle.

5.1 Laadun- ja riskienhallinnan seuranta ja raportointi

Palveluyksikon toiminnan laatua ja turvallisuutta seurataan systemaattisesti useilla
menetelmilld. Seuranta perustuu asiakas- ja sidosryhmapalautteisiin, poikkeama-, vaara-ja
haittatapahtumailmoituksiin, Falcony-jarjestelman raportteihin, kirjaamisen seurantaan,
henkilostdpalautteeseen seka sisaisiin auditointeihin. Naiden avulla tunnistetaan toiminnan
vahvuudet, riskit ja kehittamiskohteet.

Laatua ja turvallisuutta koskevaa seurantatietoa kasitellddn sdanndllisesti tiimikokouksissa
seka johdon palavereissa sovitun aikataulun mukaisesti. Havainnot, riskit ja toteutetut
toimenpiteet raportoidaan liiketoiminnan johtajalle ja tarvittaessa palvelunjarjestajalle.
Riskienhallinnan toteutumista ja toimivuutta arvioidaan jatkuvasti osana arjen johtamista.

Riskienhallintakeinojen riittavyytta ja vaikuttavuutta arvioidaan seuraamalla poikkeamien
toistuvuutta, korjaavien toimenpiteiden toteutumista seka henkildostdon ohjeiden mukaista
toimintaa. Arvioinnin perusteella riskienhallintakaytantoja tarkennetaan, ohjeita paivitetaan
ja tarvittaessa lisataan perehdytysta tai koulutusta.

5.2 Kehittamistoimenpiteiden etenemisen seuranta ja raportointi

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan sdannollisesti. Seurannan yhteydessa
havaitut puutteet ja kehittamistarpeet kirjataan, ja niille maaritelldaan korjaavat tai kehittavat
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toimenpiteet, vastuuhenkilot ja aikataulut. Yksikdnjohtaja vastaa siita, ettd toimenpiteet
kaynnistetaan ja ettd niiden etenemista seka vaikuttavuutta seurataan.

Seurannasta laaditaan koosteita ja selvityksia, joita kasitelladan yksikossa seka johdon tasolla.
Kehittamistoimenpiteiden etenemisesta seka tuloksista raportoidaan saanndllisesti, ja
omavalvontasuunnitelmaan tehdyt muutokset paivitetaan ja julkaistaan vahintaan neljan
kuukaudenvalein myds Aberia Mikonlinnan nettisivuilla. Nain varmistetaan, etta omavalvonta
on ajantasaista, lapindkyvaa ja tukee toiminnan jatkuvaa kehittdmista.



