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1 Palveluntuottajaa ja palveluyksikkoa seka toimintaa
koskevat tiedot

Tassa omavalvontasuunnitelmassa on kuvattu kyseisen palveluyksikdn toimintaa.

1.1 Palveluntuottajan perustiedot

Palvelutuottajan nimi: Ita-Uudenmaan hyvinvointialue
Palveluntuottajan Y-tunnus: 3221339-3
Palveluntuottajan yhteystiedot: Mannerheiminkatu 20 K, 06100 PORVOO

1.2 Palveluyksikon perustiedot

Palveluyksikdn nimi ja yhteystiedot: Palomaen palvelutalo

Palveluyksikon palvelupisteiden osoitteet: Adlercreutzinkatu 25-27, 06100 Porvoo
Palveluyksikdn vastuuhenkilon tai palveluiden vastuuhenkildiden nimet ja
yhteystiedot:

Palvelukeskuksen esihenkilona toimii Mira Makelainen-Andersson, puh. 040
1903077
Sahkoposti: mira.makelainen-andersson@itauusimaa.fi

Palvelukeskuksen tiimivastaavana toimii Niina Neuvonen, puh. 040 5432557
Sahkoposti: niina.neuvonen@itauusimaa.fi

1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Palomaen palvelukeskuksessa tarjotaan ymparivuorokautista palveluasumista
paaosin ikaantyneille asukkaille, jotka tarvitsevat jatkuvaa hoitoa ja huolenpitoa.
Palomaen palvelukeskuksessa on 52 asukaspaikkaa, joista kolme ovat
vammaispalvelun paikkoja.

Palomaen palvelukeskuksen hoidon tavoitteena on tarjota yksildllista, turvallista,
ammattitaitoista ja asukkaan fyysistd, psyykkistd ja sosiaalista toimintakykya
yllapitavaa palvelua seka asukkaan elamanlaadun yllapitamista. Yhteistyo
omaisten kanssa on tarkea osa asukkaan laadukasta hoitoa.
Ymparivuorokautisen hoivan toimintaperiaatteena on mahdollistaa hyva ja
turvallinen hoiva ympari vuorokauden myontamisperusteet tayttaville asukkaille.

Palvelut tarjotaan kaksikielisina ja yksilOllisten tarpeiden mukaisesti. Toiminta
toteutetaan yhteistyossa asukkaan, omaisten ja muiden toimijoiden kanssa.

Palomaen palvelukeskuksessa toimintaa ohjaavia arvoja ovat asukkaiden
eldmanlaadun yllapitaminen, itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, tasa-
arvoinen kohtelu, turvallisuus ja oikeudenmukaisuus. Toimintaperiaatteisiimme
kuuluvat oleellisena osana my0s asukaslahtdisyys seka yksildllisyys, saaden nain
jokaiselle asukkaalle tarjottua sisallollisesti mielekkaan arjen. Myos turvallisuuden



tunteen luominen, elamanlaadun yllapitaminen seka lammin ja tasa-arvoinen
vuorovaikutus kuuluvat toimintaperiaatteisimme. Palvelut tuotetaan
mahdollisuuksien mukaan yhdessa asukkaan ja hanen omaisensa kanssa.

1.4 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asukas- ja potilasturvallisuus tarkoittaa, etta asiakas/potilas saa oikean hoidon tai
palvelun oikeaan aikaan ja josta ei aiheudu hanelle ehkaistavissa olevaa haittaa.
Asiakas- ja potilasturvallisuus on osa hoidon ja palvelujen laatua, joka sisaltaa
hoidon turvallisuuden, ladkitysturvallisuuden, laiteturvallisuuden ja infektioiden
torjunnan.

1.4.1 Palvelujen laadulliset edellytykset

Sosiaalihuoltolain mukaan sosiaalihuollon asiakkaalle on nimettava asiakkuuden
ajaksi omahoitaja. Omahoitajana toimivan henkilon tehtavana on asiakkaan
tarpeiden ja edun mukaisesti edistaa sita, etta asiakkaalle palvelujen
jarjestaminen tapahtuu palvelutarpeen arvioinnin mukaisesti.

Asukkaiden palveluiden toteuttamissuunnitelma kirjataan ja arvioidaan fyysist3,
psyykkista, sosiaalista ja kognitiivista toimintakykya yllapitavia keinoja.
Tavoitteiden on oltava realistisia. Asukkaat ohjataan omista huoneistaan yhteisiin
tiloihin heidan oman vointinsa mukaan ja asukkaan omaa, jaljelld olevaa
toimintakykya yllapidetaan mahdollisimman pitkaan (kavely, seisomaan nousu
avustettuna, omatoiminen sydminen, pukeutuminen ym.)

Hoito- ja palvelusuunnitelmat arvioidaan vahintaan puolen vuoden valein tai
tarpeen mukaan, samoin RAl-arvioinnit tehdaan aina voinnin muuttuessa.
Asukkaan fyysista, psyykkista, sosiaalista ja kognitiivista toimintakykya
seurataan paivittaisessa hoitotydssa ja kirjataan asukaslahtoisesti Lifecare-
jarjestelmaan kolme kertaa/vrk/asukas. Tarvittavia muutoksia mietitaan
hoitotiimissa yhdessa. Yhteistyota terapiapalveluiden kanssa tehdaan
tarvittaessa.

Ruokailun jarjestamisessa huomioidaan asukkaiden toiveiden lisaksi
erityisruokavaliot (diabetes, autoimmuunisairaudet, ruoka-aineyliherkkyydet, -
allergiat ja -intoleranssit). Uskontoon tai eettiseen vakaumukseen perustuvat
ruokavaliot ovat osa monikulttuurista palvelua ja ne otetaan huomioon
palvelussa. Ateriapalvelusta vastaa Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen ateria- ja
puhtauspalvelut.

Ruokalistat on suunniteltu huomioiden ikaihmisten ravitsemuksen tarpeet ja
suositukset. Asukkaiden saanndlliset erityisruokavaliot ja tarpeet huomioidaan ja
henkilokunta auttaa ruokailussa tarvittaessa, jotta riittdva ravinnon saanti
voidaan taata esimerkiksi syottamalla ja huolehtimalla riittavasta
nesteytyksesta.

Saanndllinen painonseuranta (BMI) seka vajaaravitsemusriskin arviointi kuuluvat
toimintaan. MNA (ravitsemustesti) tehdaan RAl-arvioinnin yhteydessa. Omaisia ja



asukkaita informoidaan tarvittaessa lisaravinteista ja ravitsemusterapeuttia
voidaan konsultoida.

Ita-Uudenmaan hyvinvointialueella toimii hygieniatoimikunta, joka kokoontuu
saannollisesti ja ohjeistaa henkilokuntaa hygienia-asioissa. Tarvittaessa
konsultoidaan Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen tartuntatautildakaria ja
hygieniahoitajaa. Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen hygieniahoitajana toimii
Marita Nyholm ja tartuntatautildakarina Jeff Westerlund.

Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen hygieniahoitaja:
Marita Nyholm, sahkdposti: marita.nyholm@itauusimaa.fi

YksikOssa toimii nelja sairaanhoitajaa hygieniavastaavina. Heidan tehtavanansa
on tiedottaa muulle henkilokunnalle uusista hygieniaohjeistuksista.
Hygieniavastaavana toimivalle sairaanhoitajalle jarjestetaan myds koulutusta
aiheeseen liittyen.

Asukkaiden henkilokohtaisesta hygieniasta vastaa koko hoitotiimi ja omahoitaja
huolehtimalla muun muassa hygieniatarvikkeista ja niiden saatavuudesta. Myoés
hoitosuunnitelmaan kirjataan yksilokohtaisesti asukkaiden hygieniakdaytantdja.

Palomaen palvelukeskuksessa noudatetaan aseptista tyétapaa, hyvaa
kasihygieniaa ja eritetahrat poistetaan mahdollisuuksien mukaan valittdmasti
mikrobien levidamisen estamiseksi. Jokaisessa asuinhuoneessa on oma WC ja
suihku, joten hygieniasta huolehtiminen on mahdollista intimiteettisuojaa
kunnioittaen.

Tyontekijoilla tulee olla voimassa oleva hygieniapassi. Ruuan lampoétila mitataan
paivittain.

Tartuntatautitilanteissa noudatamme paikallisia viranomaisohjeita. Henkilokunta
kayttaa suojavaatteita ja erillisia suojausohjeita noudatetaan
tartuntatapauksissa.

1.4.2 Vastuu palvelujen laadusta

Esihenkild nayttaa esimerkkia vahvistaen henkiloston asukaslahtoista toimintaa
ja seuraa seka kehittaa asukkaiden omiin toiveisiin ja tarpeisiin perustuvaa
toimintatapaa. Henkilokunta tayttaa sosiaalialan epakohtailmoituksen (Haipro)
havaitessaan epdasiallista kaytosta ja/tai ilmoittaa esimiehelle, joka ottaa asian
puheeksi epaasiallisesti kayttaytyneen hoitajan kanssa ja ryhtyy tarvittaessa
tyonjohdollisiin toimenpiteisiin Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen ohjeiden
mukaisesti. Tarvittaessa asiasta keskustellaan asukkaan ja omaisen kanssa ja
otetaan yhteys palveluvastaavaan.



1.4.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Palvelu- ja hoitosuunnitelmasta saadetaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista annetun lain 7 §:ssa. Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan
henkilokohtaiseen, paivittaista hoitoa, palvelua tai kuntoutusta koskevaan
suunnitelmaan, jota paivitetaan asiakkaan tilanteessa tapahtuvien muutosten
yhteydessa. Suunnitelman tavoitteena on auttaa asiakasta saavuttamaan
elamanlaadulle ja kuntoutumiselle asetetut tavoitteet.

Hoito- ja palvelusuunnitelma paivitetaan vahintaan kaksi kertaa vuodessa ja aina
tarvittaessa, jos asukkaan voinnissa tapahtuu muutoksia. Mahdollisuuksien
mukaan seka asukas etta hanen omaisensa nain halutessaan osallistuvat hoito-
ja palvelusuunnitelman laatimiseen. Asukas ja hanen omaisensa tayttavat
elamankaarilomakkeen, jota hyddynnetaan asukkaan toivomuksia ja tapoja
huomioitaessa. Tervetuliaiskeskustelu jarjestetaan uuden asukkaan ja hanen
omaistensa kanssa mahdollisimman pian asukkaan muutosta. Tapaamisessa
keskustellaan asukkaan elamanhistoriasta, arjen tottumuksista, tavoista ja
mieltymyksista seka omaisten toiveista. Elamanhistoria-kaavaketta ja
tervetuliaiskeskustelun sisaltéa hyddynnetaan hoito- ja palvelusuunnitelmaa
laadittaessa.

Paatoksia tehtdessa kuunnellaan ensisijaisesti asukasta, mikali hanen kognitionsa
sen sallii. Omahoitaja seka osaston sairaanhoitaja arvioivat saannollisesti hoito-
ja palvelusuunnitelman ajantasaisuutta. Asukkaiden hoitamista koskevia asioita
kasitelladn saanndllisesti yhteisissa sairaanhoitajan vetamissa tiimikokouksissa.
Asukkaan hoito- ja palvelusuunnitelma ohjaa hoitajien jokapaivaista hoitotyota.

Vanhuspalvelulain 15 a §:n mukaan kunnan on kaytettava RAIl-arviointivalineist6a
iakkaan henkilon toimintakyvyn arvioinnissa. RAI (Resident Assessment
Instrument) on vanhustenhuollon tydntekijoiden kdyttdon suunniteltu laaja
hoidon tarpeen ja laadun arviointimenetelma. Jarjestelman eri mittarit mittaavat
asiakkaan arjen suoriutumista, psyykkista ja kognitiivista vointia, sosiaalista
toimintakykya ja hyvinvointia, terveydentilaa, ravitsemusta ja kipua.
Kansainvalisen RAI- arviointivalineen kaytto on lakisdateista toimintaa.

RAIl-jarjestelmaa kaytetdan asukkaiden hoidon tarpeen arvioinnin lisaksi myos
hoidon ja hoivan suunnittelussa ja seurannassa. Jarjestelman avulla vertaillaan
Porvoon tietoja valtakunnallisesti ja kansainvalisesti. RAl-arviointi tehdaan neljan
viikon sisalla uusille asukkaille ja aina kun asukkaan terveydentilassa tapahtuu
pysyvia muutoksia tai muuten kaksi kertaa vuodessa.

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvaan hoitoon ja kohteluun
ilman syrjintad. Asiakasta on kohdeltava kunnioittaen hanen ihmisarvoaan,
vakaumustaan ja yksityisyyttaan. Epaasiallinen kayttaytyminen selvitetaan ja
tarvittaessa pidetaan yhteinen hoitokokous. Tyoyhteisdssa kunnioitetaan
asukkaan itsemaaraamisoikeutta ja koko tydéryhma yhdessa tukee asukkaan
mahdollisuutta vaikuttaa kykyjensa mukaisesti elamansa ratkaisuihin.

Sosiaalihuollon palveluissa jokaisella on oikeus tehda omaa elamaansa koskevia
valintoja ja pdatoksia. Henkildkunnan tehtavana on kunnioittaa ja vahvistaa
asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja tukea hanen osallistumistaan palveluidensa
suunnitteluun ja toteuttamiseen. Itsemaaraamisoikeus on jokaiselle kuuluva



perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilokohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Siihen liittyvat laheisesti oikeudet
yksityisyyteen ja yksityiselaman suojaan. Henkilokohtainen vapaus suojaa
henkilon fyysisen vapauden ohella myos hanen tahdonvapauttaan ja
itsemaaraamisoikeuttaan.

Asukkaat asuvat omissa kodeissaan. Asukkaiden huoneet ovat lukittavia ja
henkilékunta koputtaa sisaan mennessaan. Oma huone turvaa intimiteettisuojan
hoitotilanteissa. Henkildkunta pyrkii turvaamaan sen, etteivat muut asukkaat ja
ulkopuoliset henkilot mene asuntoon. Asukkailla on vapaus liikkua yksikdissa ja
ulkona, mikali vointi ja turvallisuus sen sallivat. Ulkoilu tapahtuu aina valvotusti.
Tarvittaessa asukkaan ovi pidetaan lukittuna asukkaan nain toivoessa
yksityisyyden turvaamiseksi. Mikali ovea pidetaan lukittuna, asukkaan tulee olla
kykeneva avaamaan oven huoneen sisapuolelta.

ltsemaaraamisoikeutta voidaan joutua rajoittamaan, jos asiakkaan tai muiden
henkildiden terveys tai turvallisuus uhkaa vaarantua, eikd muita keinoja ole
kaytettavissa. Rajoitustoimenpiteet toteutetaan lievimman rajoittamisen
periaatteen mukaisesti ja turvallisesti henkilon ihmisarvoa kunnioittaen.

Iltsemaaraamisoikeutta koskevista kaytanndista keskustellaan seka asukasta
hoitavan laakarin ettda omaisten ja Iaheisten kanssa. Laakari kirjaa paatoksen
rajoitustoimenpiteesta ja tieto kirjataan asiakkaan hoito- ja
palvelusuunnitelmaan. Rajoittamistoimista tehdaan kirjaukset myos
asiakasasiakirjoihin. Rajoitustoimenpiteen tarpeellisuutta seurataan jatkuvasti.

Avointa keskusteluaomaisten kanssa pidetaan ylla omahoitajuuden
vahvistamisella ja omaisille seka asukkaille suunnattujen tilaisuuksien
jarjestamisella. Hoitajat ottavat matalalla kynnyksella yhteytta omaisiin
esimerkiksi puhelimitse. Asukastyytyvaisyyskyselyn tulokset kasitellaan
henkildkunnan kesken yhteisissa talokokouksissa. Kaikki suoraan yksikkdoon
annetut palautteet kasitelldadn myods osastokokouksissa ja toimintaa kehitetaan
palautteen mukaan tarpeen niin vaatiessa. Tarvittavien toimenpiteiden prosessiin
liittyy seuranta ja arviointi.

1.4.4 Muistutusten kasittely

Palvelun laatuun tai asiakkaan saamaan kohteluun tyytymattomalla on oikeus
tehda muistutus toimintayksikon vastuuhenkilolle tai johtavalle viranhaltijalle.
Muistutuksen voi tehda tarvittaessa myos hanen laillinen edustajansa, omainen
tai laheinen. Ennen kuin teet muistutuksen, juttele henkilokunnan kanssa. Juttele
sen ammattilaisen kanssa, joka on hoitanut sinua tai tehnyt paatéksen sinua
koskevassa asiassa.

Muistutuksen vastaanottaja kasittelee ja antaa kirjallisen, perustellun vastauksen
kohtuullisessa ajassa (n. 1kk).

Muistutuksen voi kirjoittaa vapaamuotoisesti tai valmista lomaketta kayttaen.
Valmis lomake muistutuksen tekoa varten 16ytyy www.itauusimaa.fi Lomake
[dhetetaan osoitteeseen Kirjaamo, Ita-Uudenmaan hyvinvointialue,



http://www.itauusimaa.fi/

Mannerheiminkatu 20 K, 3. krs, 06100 Porvoo TAl sahkdpostitse:
kirlaamo@itauusimaa.fi . Muistutus kohdistetaan vastuualuejohtajalle.

Paatokset kasitelldan yhdessa asianosaisten kanssa tai talokokouksessa.
Paatokset vaikuttavat siihen, miten toimintayksikdssa toimitaan vastaisuudessa
vastaavanlaisissa tilanteissa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan yhteystiedot seka tiedot hanen
tarjoamistaan palveluistaan:

Jenna Roberts

Tavoitettavissa maanantaisin ja torstaisin klo 9-13
Puh. 040 514 2535

sahkopostitse: asiavastaava@itauusimaa.fi

Voit olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan

e jos sinulla on kysyttavaa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista

e jos sinulla on kysyttavaa potilaan asemasta ja oikeuksista
» jos tarvitset apua muistutuksessa, kantelussa tai muutoksenhaussa
e jos tarvitset apua potilas- jalaakevahinkoilmoituksissa

» jos tarvitset ohjaustaristiriitatilanteiden ratkaisussa

Sosiaalihuollon asiakkaalla on oikeus saada laadultaan hyvaa sosiaalihuoltoa ja
hyvaa kohtelua ilman syrjintaa. Asiakas voi ottaa yhteytta
sosiaaliasiavastaavaan, jos han on tyytymatdon saamaansa palveluun tai
kohteluun asioidessaan sosiaalitoimessa. Sosiaaliasiavastaava palvelee asukkaita
[lta-Uudenmaan hyvinvointialueella.

Kuluttajaneuvonnan yhteystiedot seka tiedot sita kautta saatavista
palveluista

Kuluttaja ja kilpailuviraston kuluttajaneuvonta: puh. 029 505 3050

https://www.kky.fi/kuluttajaneuvonta/

Selvitat asiasi kuluttajaneuvonnassa sujuvasti, kun etenet seuraavassa
jarjestyksessa:

Tee valitus yritykselle
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Ota aina ensin yhteytta yritykseen, jonka kanssa olet tehnyt kaupat. Tee
reklamaatio mahdollisimman pian virheen havaitsemisesta ja pyri
neuvottelemaan sopivasta hyvityksesta. Vaatimus kannattaa tehda kirjallisesti.

Ota vhteytta kuluttajaneuvontaan

Jos valituksesi yritykselle ei tuota toivomaasi tulosta, ota yhteytta
kuluttajaneuvontaan. Kuluttajaoikeusneuvojalta saat maksutta opastusta ja
sovitteluapua riitatilanteessa seka lisatietoa kuluttajaneuvonnan palveluista.

Kuluttajaneuvonnassa voit asioida puhelimitse soittamalla numeroon 029 505
3050 ma-ke 9-15.00 ja to-pe 9-12.00. Soittaminen ja jonotus Kilpailu- ja
kuluttajaviraston 0295- alkuisiin numeroihin maksaa lankapuhelimesta soitettuna
paikallisverkkomaksun ja matkapuhelimesta matkapuhelumaksun verran.

Otathan asiaan liittyvat paperit valmiiksi esille, kun soitat kuluttajaneuvontaan.
Jos asiasi on jo kasittelyssa kuluttajaneuvonnassa ja olet saanut neuvojan suorat
yhteystiedot, saat nopeimmin vastauksen kysymykseesi ottamalla yhteytta
suoraan asian kasittelijaan puhelimitse tai sahkdpostilla.

Voit asioida kuluttajaneuvonnan kanssa myos sahkoisesti
yhteydenottolomakkeella. Neuvoja vastaa yhteydenottoon puhelimitse tai
sahkopostilla viimeistaan viiden tyopaivan kuluessa, usein jo 2-3 tydpaivan
kuluessa. Vastauksen saat paasaantdisesti puhelimitse. Soitto tulee 029
alkuisesta numerosta tai soittajana saattaa nakya "tuntematon numero”.
Kuluttajaneuvonnan tehtavat

e avustaa ja sovittelee kuluttajan ja yrityksen valisessa riitatilanteessa (vain
kuluttajan aloitteesta)

e antaa kuluttajille ja yrityksille tietoa kuluttajan oikeuksista ja
velvollisuuksista

e neuvoo asunto- ja kiinteistokaupan ongelmissa
Kuluttajaneuvonta ei kasittele

e yksityisten henkildiden valisen kaupankaynnin riitoja

e elinkeinoharjoittajien riitoja

» taloyhtion ja asukkaan valisia riitoja

e arvopaperi- ja osakekauppoja

e valtion- ja kunnan palveluita koskevia asioita

1.4.5 Henkilosto



Yksikossa toimii esihenkild, tiimivastaava, nelja sairaanhoitajaa, 31 lahihoitajaa
seka 3 hoiva-avustajaa seka hoitajien lomasijaisia.

Palkattaessa tyodntekijoita otetaan huomioon erityisesti henkiléiden soveltuvuus
ja luotettavuus. Rekrytointitilanteessa tyonantajan tulee tarkastaa sosiaali- ja

terveydenhuollon ammattihenkildiden ammattioikeuksia koskevat rekisteritiedot

sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisterista
(JulkiTerhikki).

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkililld pitaa olla hoitamiensa tehtavien

edellyttama riittava suomen kielen suullinen ja kirjallinen kielitaito. Esihenkilo
varmistaa tyontekijan riittavan kielitaidon tydhaastattelussa.

Toimintayksikon hoito- ja hoivahenkilosto perehdytetaan asukastyohon,
asukastietojen kasittelyyn ja tietosuojaan seka omavalvonnan toteuttamiseen.
Sama koskee myo0s yksikdssa tyoskentelevia opiskelijoita ja sijaisia. Uusille
tyontekijoille nimetaan perehdyttdja etukateen, perehdytyksesta vastuussa on
yksikon esihenkilo tai tiimivastaava.

Sijaisia otetaan poissaoloihin tai erityistilanteisiin esihenkilon harkinnan mukaan
ja niin, etta minimimiehitys kaikilla osastoilla tayttyy. Hyvinvointialueen
sijaispooli paikkaa akillisia poissaoloja.

1.4.6 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkiloston riittavyyden seuranta

Henkiloston riittavyytta seurataan kolmen viikon valein tehtavalla
henkilostomitoituksen laskennalla, joka toteutetaan Ita-Uudenmaan
hyvinvointialueen toimesta. Kaksi kertaa vuodessa henkilostomitoitusta
arvioidaan THL:n valvomana.

1.4.7 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

Sosiaalihuoltolain 41 §:ssd saadetadan monialaisesta yhteistydsta asiakkaan
tarpeenmukaisen palvelukokonaisuuden jarjestamiseksi.

Palomaessa kay saanndllisesti jalkahoitaja, kampaaja seka sairaalapappi. Jos
asukkaalla ilmenee tarve talon ulkopuolisille palveluille kuten esimerkiksi
hammashoidolle, hoitajat ottavat yhteytta ja varaavat ajan asukkaalle.
Monialaista yhteistyota toteutetaan esimerkiksi yleisten edunvalvojien kanssa
asukkaan taloudellisten asioiden hoidossa. Yhteistyota tehdaan myos
apteekkipalveluiden kanssa asukkaiden laakitykseen liittyvissa asioissa.

1.4.8 Toimitilat ja valineet
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Palomaen palvelukeskuksessa ymparivuorokautinen palveluasuminen toimii
kahdessa eri kerroksessa ja huoneita on yhteensa 52. 2.krs:n yksik0ssa sijaitsee
muistisairaiden suljettu yksikkd, johon kuuluu 2 ryhmakotia, joissa molemmissa
12 asukasta. 3.krs:ssa sijaitsee tehostettu palveluasuminen seka lisaksi kolme
asukaspaikkaa vammaispalvelun piiriin kuuluville asukkaille. Asukkaat naihin
huoneisiin on valinnut vammaispalvelu. Jokaisessa ryhmakodissa on omat
oleskelu- ja ruokailutilat seka yhteiset lasitetut parvekkeet.
Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa on yksi sauna 2. kerroksessa.

Asukkailla on oma huone, jonka saa sisustaa oman nakdiseksi. Talon puolesta
jokaisen asukkaan huoneessa on sahkdkayttéinen sanky ja patja, muut kalusteet
asukas hankkii itse. Huoneisto on asukkaan koti, eli vain hanen omassa
kaytossansa, joten erimerkiksi vierailuaikaa ei yleensa ole rajattu.

Asukashuoneet siivotaan kerran viikossa kaupungin tilapalveluiden toimesta.
Muuten hoitohenkildstd huolehtii asiakastilojen siisteydesta. Yleiset tilat siivotaan
jokainen arkipaiva ja ruokailutilat myos lauantaisin.

Talossa on oma pesula ja asukkaiden liinavaatteet hankitaan ja huolletaan
ostopalveluna Comfortalta.

1.4.9 Laakinnalliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian kaytto

Tietoturvasuunnitelma laaditaan hyvinvointialuetasoisesti ja sen laatimisesta
vastaa tietoturvapaallikkd. Tietoturvasuunnitelma on tarkastettu 31.5.2024.
Tietoturvasuunnitelma ei ole julkinen asiakirja, mutta sen sisaltd on
esihenkildiden tiedossa. Tietoturvasuunnitelman henkiléston osuudet 16ytyvat
tietoturvaohjeista, jotka loytyvat hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla.
Yksikon esihenkilo vastaa siita, etta tietoturvasuunnitelmaan kirjatut asiat
toteutuvat ja jokainen tyontekija siita, ettd noudattavat tietoturvaohjeita.

Laakinnallisten laitteiden osaamisen varmistamisen prosessin kayttoonotto on
kaynnistynyt yksikoissa, ja tama vaihe sisaltaa henkiloston kouluttamisen
laiteajokorttien suorittamiseen seka tietojen kirjaamisen tyontekijakohtaiseen
laitepassiin. Jokainen tyodntekija suorittaa omaan tehtavaansa kuuluvien laitteiden
ajokortit. Nain varmistetaan, etta osaaminen vastaa tyotehtavien

vaatimuksia. Esihenkild seuraa laitepassien ajantasaisuutta yksikdssa.

1.4.10 Laakehoitosuunnitelma

Yksikon ladkehoito perustuu Ita-Uudenmaan
hyvinvointialueenlaakehoitosuunnitelmaan, jota paivitetdan saanndllisesti
hyvinvointialueen toimesta. Lisaksi laaditaan erikseen yksikkdkohtainen
suunnitelma (ns. B-0sio). Yksikon esihenkild vastaa laakehoidon kokonaisuudesta.
Laakehoitosuunnitelma on osa henkiloston perehdyttamista.
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Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen laakehoitosuunnitelma on paivitetty 19.2.2025.
Uusi versio laakehoitosuunnitelmasta on tulossa syksyn 2025

aikana. Laakehoitosuunnitelma sisaltaa koko hyvinvointialuetta koskevan yleisen
osan seka yksikkokohtaisen osan.

Laakehoitosuunnitelma on henkiloston luettavissa ryhmakodeissa seka
hyvinvointialueen Polussa. Henkildston tulee suorittaa viiden (5) vuoden valein
ldakehoidon koulutus ja siihen liittyva tentti (SCHOLE-koulutus) hyvaksytysti ja
antaa asiaan kuuluvat |adkenaytot sairaanhoitajalle. Laakkeidenjaossa on
kaytdssa kaksoistarkistus.

Palomaen palvelukeskus on hakenut ja saanut AVI:n hyvaksyman luvan
sosiaalihuollon asumispalveluyksikdssa rajatun laakevaraston perustamiseen ja
yllapitamiseen. Hyvinvointialueella on velvollisuus tarkastaa alueellaan olevat
sosiaalihuollon palveluasumisyksikdiden rajatut laakevarastot vuosittain.
Edellinen tarkastus on tehty 28.11.2024. Seuraava tarkastus on tulossa
10.11.2025.

1.4.11 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Henkilotiedolla tarkoitetaan kaikkia tunnistettuun tai tunnistettavissa olevaan
luonnolliseen henkil6on liittyvia tietoja. Sosiaalihuollossa asiakas- ja potilastiedot
ovat arkaluonteisia, salassa pidettavia henkildtietoja.

Henkilokunnan tulee suorittaa sahkoinen NAVISEC-tietoturvakoulutus vuosittain.
Tietoturvakoulutuksen toteutumista seuraa esihenkil6. Myos jokainen uusi
tyontekija kay tietoturvakoulutuksen. Opiskelijat allekirjoittavat salassapito- ja
kayttajasitoumuksen.

Uudet tyontekijat perehdytetdaan potilastietojarjestelmien kayttoon ja heille
anotaan henkilokohtaiset tunnukset em. jarjestelmiin. Asukastiedot kirjataan
Lifecare-potilastietojarjestelmaan, joka on suojattu salasanalla. Paivittaista
kirjaamista toteutetaan jokaisessa vuorossa. Asukkaiden perustiedot |oytyvat
my0s asukkaiden asukaskansioista, joita sdilytetaan kanslioissa. Asukastietojen
luovuttaminen vaatii asukkaan suostumuksen. Terveystietoja luovutetaan
kirjallisesti vain erillisen ohjeen mukaan ja lomake Ioytyy Intrasta. Jos asukas ei
ole kykeneva terveydentilansa vuoksi antamaan suostumustaan, sen voi antaa
asukkaan laillinen edustaja. Asukkaan tietoihin liittyvien keskustelujen tulee
tapahtua asukkaan yksityisyytta kunnioittaen. Yksikon esihenkilon vastuulla on
huolehtia asukastietojen kasittelysta tyopaikalla ja tyotilojen jarjestelyista niin,
ettei tietoja joudu luvattomasti sivullisille.

Hyvinvointialue jarjestaa seka sisaisia etta ulkoisia koulutuksia. Suositus on
kolme koulutuspaivaa/henkilé/vuosi. Hoitaja on vastuussa osallistumaan
koulutuksiin oma vastuualue huomioiden; esimerkiksi RAl-vastaava,
ravitsemusvastaava jne.

Kaikki hoitajat suorittavat saanndllisesti tietoturvakoulutuksen ja jokainen
tyontekija saa tydsuhteen alkaessa omat henkilokohtaiset tunnukset eri
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tietojarjestelmiin. Tydntekija sitoutuu noudattamaan vaitiolovelvollisuutta
allekirjoittamalla tyosopimuksen. Potilasasiakirjat ovat salassa pidettavia.

Koko henkilostda sitoo vaitiolovelvollisuus, eli tydontekija ei saa kasitella
asukkaisiin liittyvia tietojaan tyopaikan ja ty6ajan ulkopuolella, eika ulkopuolisten
ihmisten kanssa. Kaikki asukkaisiin liittyvat tiedot ovat salassa pidettavia.
Asukkaan tietoja kasittelevat ainoastaan asukkaan hoitoon osallistuvat.

Yksikon esimiehen ja tyontekijoiden vastuulla on kasitella asukastietoja niin,
etteivat tiedot joudu sivullisille. Asukkaiden tietoihin liittyvien keskustelujen tulee
tapahtua asiakkaan yksityisyytta kunnioittaen ja niin, etteivat muut kuin
asiakkaan hoitoon osallistuvat kuule keskusteluja.

Kirjaamisesta on erillinen ohjeistus seka tarvittaessa jarjestetaan koulutusta
kirjaamiseen liittyen. Henkiloston perehdyttaminen tietosuoja-asioihin ja
asiakirjahallintoon on osa yleista perehdytysohjelmaa.

Ilta-Uudenmaan hyvinvointialueella asiakastietolain 7 §:n mukaisesta
palveluyksikdn asiakastietojen kasittelysta ja siihen liittyvasta ohjeistuksesta
vastaavana johtajana toimii hallintojohtaja Camilla Séderstrom.

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot

Sebastian Ekblom
puh. 040 6204972

sahkoposti: sebastian.ekblom@itauusimaa.fi

1.4.12 Saannollisesti kerattavan ja muun palautteen huomioiminen

Palomaen palvelukeskuksessa palautetta ja ehdotuksia otetaan jatkuvasti
vastaan ja ne pyritaan huomioimaan toiminnan kehittamisessa.
Tervetuliaiskeskustelussa mahdollistetaan asukkaan ja omaisen vaikuttaminen
hoidon laatuun yksikdssa. Myods asukastyytyvaisyys kyselyita toteutetaan
saannollisesti.

1.4 Omavalvonnan riskienhallinta

Asiakas- ja potilasturvallisuutta vaarantavien riskien tunnistaminen on
omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan toimeenpanon lahtékohta. llman
riskien tunnistamista ei riskeja voi ennaltaehkaista eika toteutuneisiin epakohtiin
voida puuttua suunnitelmallisesti. Omavalvonta perustuu riskienhallintaan, jossa
palveluun liittyvia riskeja ja mahdollisia epakohtien uhkia tulee arvioida
monipuolisesti asiakkaan saaman palvelun nakdékulmasta.

Riskit voivat aiheutua esimerkiksi riittamattomasta henkilostomitoituksesta tai

toimintakulttuurista esim. riskeja voi aiheutua perusteettomasta asiakkaan
itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta, fyysisesta toimintaymparistosta (esim.
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esteettomyydessa ja toimitilojen soveltuvuudessa esiintyy ongelmia tai
vaikeakayttoiset laitteet). Usein riskit ovat monien toimintojen summa.
Riskienhallinnan edellytyksena on, etta tyodyhteisossa on avoin ja turvallinen
keskusteluilmapiiri, jossa seka henkilostd etta asiakkaat ja heidan omaisensa
uskaltavat tuoda esille laatuun ja asiakasturvallisuuteen liittyvia havaintojaan.

Riskienhallinnassa laatua ja asiakasturvallisuutta parannetaan tunnistamalla jo
ennalta ne kriittiset tydvaiheet, joissa toiminnalle asetettujen vaatimusten ja
tavoitteiden toteutuminen on vaarassa. Riskienhallintaan kuuluu
suunnitelmallinen toiminta epakohtien ja todettujen riskien poistamiseksi tai
minimoimiseksi.

1.5.1 Palveluyksikon riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja
arvioiminen

Palomaen palvelutalon riskit ovat kartoitettu riskienhallinta-analyysissa HaiPro-
jarjestelmassa ja niita kartoitetaan jatkuvasti seka raporttia paivitetaan
saannollisesti. Riskienkartoituksen avulla selvitetaan tyodpaikan riskit ja
toimenpiteet seka aikataulut vaarojen ja riskien poistamiseksi. Myos
vastuuhenkildot nimetaan. Henkiléston osaamista varmistetaan tarvittavilla
koulutuksilla ja kiinnittamalla huomiota hyvaan perehdytykseen.

Riskien arviointia tehdaan saanndllisesti ja toimenpiteet suunnitellaan riskien
minimoimiseksi. Jokaisella tyontekijalla on velvollisuus tuoda esiin havaitsemansa
riski- ja vaaratekijat seka havaitsemansa epakohdat. Osastokokouksissa
kasitellaan tyoturvallisuus- ja tyohyvinvointiasiat seka kirjatut ilmoitukset.

Asukkaat ja omaiset tuovat havaitsemansa epakohdat, laatupoikkeamat ja riskit
esiin suullisesti hoitohenkilékunnalle tai esihenkildlle, jolloin niistd keskustellaan
tydyhteisdssa ja niihin puututaan ja asukkaalle/omaiselle ilmoitetaan epakohtien
korjaamisesta.

Terveydensuojelulain 2 §:n mukaan toiminnanharjoittajan on tunnistettava
toimintansa terveyshaittaa aiheuttavat riskit (esim. sisailman lampétila ja
kosteus, melu, ilmanvaihto, sateily ja valaistus) ja seurattava niihin vaikuttavia
tekijoita (omavalvonta). Toiminnanharjoittajan on suunnitelmallisesti ehkaistava
terveyshaittojen syntyminen. Yhteistyota ja valvontaa toteutetaan muun muassa
Porvoon kaupungin, A-yhtididen ja Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen kanssa.

Palomaen palvelukeskuksessa terveyshaittaa aiheuttavana riskina on tunnistettu
helteilla ilmeneva asukastilojen lammaon nousu. Helteisiin on varauduttu
hankkimalla huonekohtaisia viilennyslaitteita erityisesti niihin huoneisiin, joissa
on aurinkoisina ilmoina erityisen korkea l[ampatila (yli 25 astetta).
Lampotilamittauksia tehdaan kesalla kerran vuorokaudessa kuumimpaan aikaan
ja ne kirjataan huonekohtaisesti.

Osastokokouksissa keskustellaan jo kevaisin mahdolliseen helteeseen
varautumisesta ja opastetaan henkildkuntaa asiassa voimassa olevien ohjeiden
mukaan. Naita ovat mm. helteelle alttiin asukkaan hyvinvoinnin seuranta
saanndllisesti. Asukkaan kehon [dampdtilaa, sydamensyketta ja verenpainetta
seurataan ja arvot kirjataan asukkaan tietoihin ja konsultoidaan tarvittaessa
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yksikon laakaria tai takapaivystajaa. Asukkaan kehoa voidaan tarvittaessa
viilentaa suihkujen tai kylmakaareiden avulla. Valtetaan asukkaan ulkoilua
kuumimpiin aikoihin seka ylimaaraista fyysista rasitusta.

Mikali 25°C sisatiloissa ylittyy, ryhdytaan korjaaviin toimenpiteisiin. Korjaavia
toimenpiteitd ovat mm: huonetilan tuuletus illalla/y6lla, koneellisen viilentimen
tai tuulettimen kayttéonotto, asukkaiden siirtaminen yleisiin oleskelutiloihin seka
helleaikaan asukkaiden tarpeellisen nesteytyksen huomioiminen (tilataan
tarpeeksi nesteita asukkaille) seka suolapalojen tilaaminen jakelukeittiosta ja
asukkaiden vaatetuksen keventaminen, jos se on mahdollista. Asukashuoneissa
pidetaan verhot ikkunoiden edessa ja ikkunat tulee olla suljettuina, kun
ulkoldmpotila on korkeampi kuin asukashuoneessa. Huomioidaan myads, etta
sammutetaan turhat valot ja sahkolaitteet. Tilat tuuletetaan illalla/yo6lla [apivedon
avulla.

Henkiloston taukojen pitamiseen on voimassa olevat ohjeet, jotka kaydaan
henkilokunnan kanssa lapi ennen kesaa. Taukoja tulee pitaa saannodllisesti
tyovuoron aikana ja useammin kuin normaalisti, seka myods hoitajien kohdalla
tyovaatetusta kevennetaan. Juomien ja suolapalojen hankkiminen
henkilokunnalle on kaytantdona helleaikana.

1.5.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epakohtien ja
puutteiden kasittely

Esihenkilo huolehtii saannodllisesti pidettavista osastokokouksista, joissa
turvallisuusasioita kasitellaan. Sairaanhoitajat pitavat saanndllisesti
tiimikokoukset omissa tiimeissaan.

Osasto- seka tiimikokouksissa keskustellaan turvallisuutta ennakoivista
toimenpiteista ja selvitetdan turvallisuuteen kohdistuvia asioita/epakohtia.
HaiPro-raportointiohjelman ilmoitukset kaydaan lapi. Menettelytapoja pyritaan
muuttamaan turvallisemmiksi. Mikali epakohtia turvallisuudessa ilmenee, niin
sovitaan korjaavien toimenpiteiden toteuttamisesta ja tiedotetaan toimenpiteista
koko henkilostoa. Toimenpiteiden toteutumista seurataan osasto- ja
tiimikokouksissa. Esihenkild vie tiedon palveluvastaavalle turvallisuuteen
liittyvista epakohdista.

Sahkodiset apuvalineet huolletaan saanndllisesti Lojer-yhtion toimesta ja
vikatilanteissa korjaus saadaan kahden paivan sisalla.

Palotarkastukset tehdaan pelastuslaitoksen toimesta sovitusti yhden kerran
vuodessa. Palohalytysjarjestelma testataan joka kk:n ensimmainen tiistai
huoltomiehen toimesta. Yksikon pelastussuunnitelma ja
poistumisturvallisuussuunnitelma loytyy liitteena. YksikOissa suoritetaan
henkilokunnalle suunnatut turvallisuuskavelyt noin kerran kuukaudessa.
Kesaaikaan turvallisuuskavelyita jarjestetaan kerran kahdessa viikossa. Porvoon
Vesilaitokseen otetaan yhteytta vedenjakelun hairidtilanteissa.
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Tyoterveyshuollon tydpaikkakaynnit tehdaan suunnitellusti. Palomaen
palvelukeskuksessa tyopaikkaselvitys on tehty vuonna 2023. Omavalvonta on
sisaisen valvonnan osa-alue, joka tahtaa palvelujen laadun ja
palvelutasovaatimusten tayttymiseen. Viranomaisvalvontaa suorittavat
valtiotasolla Valvira ja aluehallintovirastot, joiden tehtavana on edistaa ja
varmistaa omavalvontaa seka puuttua asioihin silloin, kun omavalvonta ei riita.

1.5.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Ilta-Uudenmaan hyvinvointialueella on kaytdssa Awanic Oy:n sahkoinen HaiPro-
raportointiohjelma. HaiPro-ohjelmassa on laadittuna yksikkda koskeva
riskienarviointi seka tyopaikkaselvitys. Selvitysta ja riskien arviointia paivitetaan
vahintdan kerran vuodessa tai aina tarvittaessa. Ohjelmassa tehdaan seuraavat
ilmoitukset:

e Potilas- ja asiakasturvallisuusilmoitus
e Sosiaalialan epakohtailmoitus (SPro)
e Tyoturvallisuusilmoitus (WPro)

Jarjestelma lahettda tyontekijoiden/asukkaiden/omaisten tekemat ilmoitukset
esihenkildlle kasiteltavaksi ja tiedoksi. Jos ilmoituksen tehnyt tyontekija on
tydyhteisodssa tiedossa, ei haneen saa kohdistaa kielteisia vastatoimia.
IImoituksen voi tehda nimettémana (pois lukien tyoéturvallisuusilmoitus, WPro).
Esihenkild tai tiimivastaava kasittelee kaikki ilmoitukset kohtuullisessa ajassa,
noin viikon sisalla ilmoituksesta.

My0s asukkailla ja heidan laheisilldaan on mahdollisuus tehda
vaaratapahtumailmoitus. limoitus tehdaan HaiPro-jarjestelmassa nimettémana,
ilman tunnistetietoja eika siihen anneta vastausta. Mikali asukas tai heidan
laheisensa kokevat vaaratapahtuman sellaiseksi, etta haluavat siihen
vastauksen, heita ohjataan tekemaan muistutus, potilasvahinkoilmoitus tai
kantelu, ja niiden tekemisessa auttaa hyvinvointialueen sosiaali- ja
potilasasiavastaava. Vaaratapahtumailmoitus ja ohjeet sen tekemiseen I6ytyvat
hyvinvointialueen verkkosivuilta.

Asukkaisiin liittyvat riskitilanteet kirjataan aina myos potilastietojarjestelmaan
(LifeCare).

1.5.4 Ostopalvelut ja alihankinta

Kiinteistonhoito: A-asunnot
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Comforta: asukkaiden liinavaatteet.
Elis: Hoitajien tyOvaatteet.

Terveystalo: Laakaripalvelut.

HUS: logistiikka/varastopalvelut, laboratorio- ja rontgenpalvelut, kotisairaala, Liisa

-liikkuva sairaala.

Mehildainen: Tyoterveyshuolto.

Hautaustoimisto Calla: Vainajan siirtokuljetus.

Porvoon uusi apteekki: Laakkeiden annosjakelu.

Lojer: apuvalineiden huolto.

Ilta-Uudenmaan jatehuolto.

Suomen tietoturva Oy: Riskijate, tietosuojajatteet, patterit.
Potilastietojarjestelma: LifeCare, Acute, Navitas.

Eri ostopalvelut: Vuokratyévoima.

Palvelukokonaisuudesta vastaava palvelutuottaja vastaa alihankintana

tuotettujen palvelujen laadusta seuraamalla toimintaa ja palvelujen toimivuutta.

Laadukkaan toiminnan varmistamiseksi vastataan alihankkijoiden
palautekyselyihin. Alihankintana tuotettujen palvelujen tulee noudattaa
palvelusopimuksessa sovittuja ehtoja.

1.5.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Varautumista ja turvallisuutta hyvinvointialueella koordinoi pelastuslaitoksen
alaisuudessa oleva Varautuminen ja turvallisuus -yksikko. Yksikko tukee
tyontekijoita ja johtoa valmiussuunnittelussa, -harjoittelussa ja -koulutuksissa
seka arkipaivan turvallisuuteen liittyvissa kysymyksissa.

Ilta-Uudenmaan hyvinvointialueen valmiussuunnitelmasta loytyy varautumisen ja

valmiussuunnittelun kuvausta. Palomaen palvelukeskuksessa on laadittu
normaaliolojen hairidtilanteisiin erilaisia ohjeistuksia. Ohjeistukset liittyvat
esimerkiksi tartuntatauteihin, ty6tapaturmiin, vakivallan uhkaan, akillisiin
henkiléstdvajeisiin tai sahkdnjakelun ongelmiin.
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2 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano,
julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

2.1 Toimeenpano

Ilta-Uudenmaan hyvinvointialueella on laadittu laatu- ja omavalvontaohjelma, joka

on julkaistu verkkosivuilla. Omavalvontasuunnitelmaa kaytetaan paivittaisessa

toiminnassa. Jokainen tydntekija, myos uusi tyontekija on velvollinen
perehtymaan omavalvontaan ja sen sisaltéon ja hyddyntamaan sita
jokapaivaisessa tydssaan.

2.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen

Omavalvontasuunnitelman sisaltda ja ajantasaisuutta kasitellaan
osastokokouksissa ja paivittaisen tyon ohessa. Omavalvontasuunnitelma
paivitetaan aina tarvittaessa tai vahintaan kerran vuodessa.

Omavalvontasuunnitelma julkaistaan Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen julkisilla
verkkosivuilla ja on luettavissa paperiversiona yksikdssa. Omavalvontasuunnitelmassa
kuvatun toiminnan asianmukaisuutta seurataan ja siita raportoidaan julkisesti
hyvinvointialueen verkkosivuilla neljan kuukauden valein. Omavalvontasuunnitelma
paivitetdan aina kun toiminnassa tapahtuu palvelujen laatuun ja asiakas- ja
potilasturvallisuuteen liittyvid muutoksia.

2 Omavalvontasuunnitelman laatija ja paivays

Nimi: Mira Makelainen-Andersson
Titteli: Esihenkilo
Paivamaara: 21.5.2024, paivitetty 12.9.2025

4 Omavalvontasuunnitelman laatimisesta ja
paivittamisesta vastaava henkilo

Nimi: Mira Makelainen-Andersson
Titteli: Esihenkilo
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