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1 Palveluntuottajaa ja palveluyksikkoa seka
toimintaa koskevat tiedot

Tassa omavalvontasuunnitelmassa on kuvattu kyseisen palveluyksikon toimintaa.

1.1 Palveluntuottajan perustiedot

Palvelutuottajan nimi: It3-Uudenmaan hyvinvointialue
Palveluntuottajan Y-tunnus: 3221339-3
Palveluntuottajan yhteystiedot: Mannerheiminkatu 20 K, 06100 PORVOO

1.2 Palveluyksikon perustiedot

Palveluyksikdn nimi ja yhteystiedot:
Muistipoliklinikat
Porvoo 0400 946 445
Sipoo: 050 350 2179
Loviisa: 0400 988 738
Palveluyksikdn palvelupisteiden osoitteet:
Porvoo: Askoliinintie 1 C 3
Sipoo: Jussaksentie 18 |
Loviisa: Ohmanninkatu 4
Palveluyksikon vastuuhenkilon tai palveluiden vastuuhenkiloiden nimet ja
yhteystiedot:

Palveluvastaava: Mervi Raisanen-Vehvilainen, mervi.raisanen-
vehvilainen@itauusimaa.fi, 0401849018

Tulosyksikkopaallikkd: Pia Hellman, pia.hellman@itauusimaa, 0406127361

Ylilaakari: Katariina Borup, katariina.borup@itauusimaa.fi, 0401852840

1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Terveyskeskussairaalapalveluihin kuuluu nelja sairaalaosastoa, palliatiivinen
keskus ja muistipoliklinikka. Sairaalaosastot ja muistipoliklinikat sijaitsevat
Sipoossa, Porvoossa ja Loviisassa. Palliatiivisen keskuksen toimipaikka on HUS
Porvoon sairaalan tiloissa mutta henkilokunta toimii paasaantoisesti potilaiden
kotona.

Sairaala osastoilla hoidetaan laaja-alaisesti potilaita. Sairaalaosastot ovat
profiloituneita akuutti-, palliatiivinen-, kuntoutus ja
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psykogeritatrinen-/muistiosastoiksi. Palliatiiviseen keskukseen kuuluu
palliatiivinen poliklinikka, kotisairaala ja liikkuva sairaala

Ilta-Uudenmaan hyvinvointialueen muistipoliklinikan toimipaikat sijoittuvat
Porvoossa, Loviisassa ja Sipoossa. Perusterveydenhuollon muistipoliklinikat ovat
ei kiireellista lasna olevaa poliklinikkatoimintaa yli 65-vuotiaille.

Muistipoliklinikalla tavoitteenamme on selvittaa asiakkaamme muistiongelmien
syyt mahdollisimman varhain, ennen kuin ne aiheuttavat merkittavaa haittaa.
Pyrimme aloittamaan varsinaisten muistisairauksien hoidon ennen kuin
asiakkaamme toimintakyky laskee merkittavasti.

Muistihoitajan tekeman alkuselvittelyjen jalkeen kutsumme asiakkaan
tarvittaessa muistipoliklinikalle jatkotutkimuksiin. Muistipoliklinikalla geriatrian
erikoislaakarit pitdvat vastaanottoa. Tutkimusten ja lyhyen seurannan jalkeen
asiakkaan hoito ja seuranta siirtyy terveysasemalle.

1.4 Asiakas- ja potilasturvallisuus

1.4.1 Palvelujen laadulliset edellytykset

Kaypahoitosuosituksia ja muita yleisia hoitosuosituksia noudatetaan potilaan
hoidossa ja arvioinnissa. Tutkittuun tietoon perustuvaa hoitotyota toteutetaan
poliklinikalla ja hyvinvointialueella on otettu kayttoon 2024
laadunvalvontatyokalu (SHQS).

Muistipoliklinikalla on kdytdssa HaiPro jarjestelma missa kaikki haittatapahtumat
ja lahelta piti-tapahtumat kirjataan ja kasitellaan. HaiPro ilmoitukset kasitellaan
oman prosessin mukaan (kts. alempana).

1.4.2 Vastuu palvelujen laadusta

Kokonaisvaltaisesta laadusta koko sairaalapalveluissa vastaa
tulosyksikkopaallikko, palveluvastaava ja vastuualuejohtaja. Palveluvastaava
vastaa muistipoliklinikoilla yksikon laadusta, paivittaisesta toiminnosta ja
turvallisuudesta.

Palveluvastaava vastaa, etta henkilokunta omaa riittavan patevyyden seka
osaamisen laadulliseen hoitotydhon seka ylildakari toimii palveluvastaavan
laadun varmistamisen vastaparit.

1.4.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet

Asiakkaat tulevat muistipoliklinikalle [ahetteella esimerkiksi kotihoidosta
tai terveyskeskuksesta mutta myos asiakas itse tai omainen voi ottaa
yhteytta muistipoliklinikalle ja tulla kaynnille ilman lahetetta.



Asiakas tullessa muistipoliklinikalle hanelle tehdaan muistitutkimukset ja
han kay muistihoitajan luona joka arvioi jatkotoimenpiteita keskustellen
asiakkaan ja mahdollisesti omaisten kanssa. Laakarikaynnilla tehdaan
hoitosuunnitelma.

Hoidon ja palvelun tarve kirjataan asiakkaan henkildkohtaiseen palvelua
koskevaan suunnitelmaan. Asiakas on yksilokohtaisesti muistipoliklinikan
seurannassa joko 3 kk tai 6 kk taman jalkeen asiakas siirtyy takaisin
terveyskeskuksen potilaaksi. Laakari tekee hoitosuunnitelman valmiiksi
asiakkaalle.

Yksikdssa kunnioitetaan potilaan itsemaaraamisoikeutta ja tyoryhma tukee
asiakkaan mahdollisuutta vaikuttaa kykyjensa mukaisesti elamansa ratkaisuihin.

Palveluvastaava valvoo yksikdssaan, etta asiakkaita hoidetaan ja kohdellaan
asiallisesti. Epaasiallinen kayttaytyminen selvitellaan ja tarvittaessa pidetaan
yhteinen kokous/hoitokokous. Mahdolliset vaaratilanteet selvitellaan potilaan ja
omaisen kanssa keskustellen.

TyoOntekija, jonka todetaan kohtelevan potilasta epaasiallisesti, otetaan
menettelyohjeen mukaisen prosessin piiriin. Henkiloston epaasiallisesta
kaytdksesta tulee ilmoittaa palveluvastaavalle, joka ottaa asian puheeksi
tyontekijan kanssa ja tarvittaessa ryhtyy tydnjohdollisiin toimenpiteisiin
hyvinvointialueen ohjeiden mukaisesti. Tarvittaessa asiasta keskustellaan
potilaan ja omaisten kanssa ja otetaan yhteytta tulosyksikképaallikkdon.

Palveluvastaava kdy saanndllisesti tarkistamassa kirjauksia, ettd ovat laadullisia
ja lain mukaisia.

Yksikdssa on uusille tyontekijoille perehdytys suunnitelma, jossa huomioidaan
hoitosuunnitelmat seka paivittaismerkintdjen laadulliset vaatimukset.

Hyvinvointialueella on potilasturvallisuus ilmoitusjarjestelma (HaiPro) ja potilaalla
itsellaan ja omaisilla on myds mahdollisuus tehda ilmoitus potilasvahingosta.

Potilasvahingot selvitelldan ja kasitelldan saanndllisin valiajoin tydyhteisdssa.
Vakavat potilasvahingot kasitellaan hyvinvointialueella laajennetussa
kokoonpanossa.

Potilasasiamies: Annette Karlsson, annette.karlsson@itauusimaa.fi, 040 514 2535

Palveluvastaava: Mervi Raisanen-Vehvilainen, mervi.raisanen-
vehvilainen@itauusimaa.fi, 0401849018

Tulosyksikkopaallikko: Pia Hellman, pia.hellman@itauusimaa.fi, 0406127361
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1.4.4 Muistutusten kasittely

Terveyden- ja sairaanhoitoonsa tai siihen liittyvaan kohteluunsa tyytymattomalla
asiakkaalle on oikeus tehda muistutus
vastuualuejohtajalle/osastonhoitajalle/tulosyksikkopaallikdlle. Jos potilas ei
sairauden, henkisen toimintakyvyn vajavuuden tai muun vastaavan syyn vuoksi
kykene itse tekemaan muistutusta tai jos han on kuollut, muistutuksen voi tehda
hanen laillinen edustajansa, omaisensa tai muu laheisensa.

Muistipoliklinikat tiedottavat asiakkaalle muistutusoikeudesta riittavalla tavalla
seka jarjestaa muistutuksen tekeminen heille mahdollisimman vaivattomaksi.

Muistutus tehdaan paasaantoisesti kirjallisesti. Muistutus voidaan tehda myos

suullisesti erityisesta syysta.

Muistipoliklinikat on kasiteltava muistutusta asianmukaisesti ja siihen on
annettava kirjallinen vastaus kohtuullisessa ajassa (noin kuukausi) muistutuksen
tekemisesta. Vastaus on perusteltava asian laadun edellyttamalla tavalla.

Muistutukset kasitelldan yksikkdkohtaisesti henkiloston kanssa ja esille tulleet
epakohdat korjataan valittdmasti toiminnassa.

Muistutukseen vastaa tulosyksikkopaallikko tai vastuualuejohtaja.
1.4.5 Henkilosto

Muistipoliklinikoilla on 1 kpl muistikoordinaattori, muistihoitajia 4 (Loviisassa,
Sipoossa ja Porvoossa) ja 2 erikoislaakareita (ostopalvelu).

Ammattioikeus tarkistetaan ennen, kun tydntekija palkataan.

Laakehoidonlupaa muistipoliklinikalla ei tarvita koska hoitajat eivat kasittele
ldakeita eika laakehuoltoa. Henkildstoa kuitenkin saanndllisesti koulutetaan
muistisairauksien laakitykseen.

Ladkinnalliset laitteet perehdytetaan tyontekijoille saanndllisesti ja
hyvinvointialueella on tulossa laakinnallisten laitteiden laitekortti kayttoon.

Tyoturvallisuuden riskikartoitus tehdaan joka vuosi ja paivitetaan tarpeen
vaatiessa. Tyontekijoilla on kaytossa tyotapaturmien ja lahelta-piti tapahtumien
ilmoituskaytant6. Omavalvontakdyntien yhteydessa tarkastellaan myos



tyoturvallisuusvelvoitteet. Osaston esihenkil6t havainnoivat ja puuttuvat esille
tulleisiin mahdollisiin tydsuojeluriskeihin paivittaisessa tydssaan.

Osastolla on oma perehdytyssuunnitelma. Uudella tyontekijalla on riittava maara
perehdytyspaivia, jolloin han on kokeneen hoitajan perehdytyksessa. Uudelle
henkildlle nimetadan myads tuutori, joka on maaratyn ajan tukihenkilona
perehdytysajan jalkeen.

Laadittu omavalvontasuunnitelma jalkautetaan muistipoliklinikoiden toimintaan
ja uusien tyontekijoiden seka opiskelijoiden perehdytyssuunnitelmaan.

1.4.6 Asiakas- ja potilastyohon osallistuvan henkiloston
riittavyyden seuranta

Muistipoliklinikoilla ei ole laillista henkilostomitoitus velvoitetta, mutta henkilosto
riittavyytta seurataan tulosyksikdssa saanndllisin valiajoin. Siihen myos
puututaan, jos arvioidaan etta potilasturvallisuus vaarantuu.

1.4.7 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

Yksik6ssa on kuukausittain yhteinen kokous missa kaydaan lapi ajankohtaiset
asiat ja poliklinikoiden tilanne.

Muistipoliklinikat tekivat jonkin verran yhteistydta Muistiluotsin kanssa ja myos
hyvinvointialueen omien yksikdiden kuten kotihoidon ja avoterveydenhuollon
kanssa.

Kerran vuodessa muistipoliklinikat pitaa muistidiagnoosin saanneille ensitietoillan
mihin pyydetaan esimerkiski laakaria, muistiluotsia ja ikaantyneidenpalveluja
luennoimaan.

1.4.8 Toimitilat ja valineet

Hyvinvointialue vuokraa toimitilat Sipoon kunnalta, Porvoon ja Loviisan
kaupungilta. Hyvinvointialueella ei ole muistipoliklinikalla omia tiloja ollenkaan.
Sipoon kunta, Porvoon ja Lovisan kaupungilla on huoltovastuussa toimitiloista
mutta muistipoliklinikalla on vastuu ilmoittaa huoltotarpeista Granlund
managerin kautta.

Tyotilat

Henkilokunnalla on omat tyohuoneet. Kukaan ei tydskentele yksin vaan samassa
kerroksessa on muitakin tydhuoneita ja vastaanottohuoneita.



Porvoossa samassa kerroksessa tydskentelee mielenterveys- ja paihdehoito ja
kuntoutus. Sipoossa on palveluohjaus samassa kerroksessa ja Loviisassa
vastaanottohuone on terveyskeskusvastaanottojen yhteydessa.

Kameravalvonta

Kameravalvontaa ei ole muistipoliklinikoilla mutta muistipoliklinikan kaytavalla on
kameravalvonta.

Valineet

Tyovalineita on tietokoneet, naytot yms., jotka ovat huonekohtaisia.
Muistipoliklinikalla kaytetaan myds verenpainemittaria yms., joka on osa
tyovalineta.

Hyvinvointialueen puhtaanapitopalveluyksikko vastaa huoneiden ja muiden
yleistilojen siivouksesta.

Pelastussuunnitelma ja poistumissuunnitelma on muistipoliklinikoilla ja se
paivitetaan ainakin kerran vuodessa. Kaikki uudet tydntekijat/sijaiset/opiskelijat
perehdytetaan paloturvallisuuteen. Palo- ja sammutusharjoitukset kaydaan
saannollisesti.

1.4.9 Laakinnalliset laitteet, tietojarjestelmat ja teknologian
kaytto

Muistipoliklinikalla on kaytossa laiterekisterit, johon kaikki [dakinnalliset laitteet
ovat viety. Laitevastaava, Maj-Ruth Makinen, paivittaa laiterekisteria saannallisin
valiajoin. Laiterekisterista selviaa mitka laitteet pitaa milloinkin huoltaa ja huolto-
ohjelmassa noudatetaan maahantuojan ohjeita ja suosituksia. Laitteet huolettaan
maahantuojalla tai hanen valtuuttamalla toimialla saannollisesti.

Laiteturvallisuuskoulutus jarjestetaan ja on pakollinen henkildstolle vuosittain.
Siitd on muistipoliklinikalla kirjallinen ohjeistus ja seuranta.

Tietoturvasuunnitelma on hyvinvointialuetasoinen ja laadittu THL:n maarayksen
(3/2024) mukaisesti.

Potilastietojarjestelmaan uusi tydntekija saa perehdytyksen
perehdytyssuunnitelman mukaisesti. Tietoturvakoulutus jarjestetaan ja on



pakollinen henkildstolle vuosittain. Tietoturvallisuus suunnitelma on liitteena.
Myds ostopalvelutydntekijat kayvat saman koulutuksen, kun oma henkildkunta.

1.4.10 Laakehoitosuunnitelma

Muistipoliklinikalla ei kasitella laakkeita, siksi ei myoskaan ole tarvetta
laakehoitosuunnitelmalle.

1.4.11 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Terveydenhuollossa potilastiedot ovat arkaluonteisia salassa pidettavia
henkilotietoja. Terveydenhuollon ammattihenkilon kirjaamat sairauden koskevat
tiedot ovat potilas tietoja, jotka ovat kaikki salassa pidettavia.

Hoitohenkildstolla on tunnukset Lifecare, Mediatri ja Pegasos
potilastietojarjestelmaan. Potilastietojarjestelmaan kirjataan jokaisen
yhteydenoton yhteydessa potilaan hoitoon liittyvat oleelliset asiat.
Vaitiolovelvollisuutta korostetaan ja uudet tyontekijat ja opiskelijat perehdytetaan
naihin asioihin.

Koko henkildstd kay tietoturvakoulutuksen kerran vuodessa. Jokainen tyontekija
saa tyosuhteen alkaessa omat henkilokohtaiset tunnuksensa eri
tietojarjestelmiin. Henkiloston perehdyttaminen tietosuoja-asioihin ja
asiakirjahallintoon on osa yleista perehdytysohjelmaa.

Tietoturvasuunnitelma on hyvinvointialuetasoinen ja laadittu THL:n maarayksen
(3/2024) mukaisesti.

1.4.12 Saannollisesti kerattavan ja muun palautteen
huomioiminen

Hyvinvointialueella on keskitetty asiakaspalaute kanava johon potilaan saa
sahkdisesti antaa palautetta. Muistipoliklinikan odotustilassa on esitteitd missa
on QR koodi minka avulla voidaan antaa palautetta, hyvinvointialueen omilla
kotisivuilla voidaan antaa palautetta.
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Palautteet kdydaan muistipoliklinikalla saanndllisesti lapi kokouksissa ja
huomioidaan toiminnassa.

Opiskelijat antavat sahkodisesti palautetta yksikolle harjoittelujakson lopussa.
Nama palautteet esihenkildille toimitetaan, esihenkilot kayvat nama lapi
saannollisesti.

1.5 Omavalvonnan riskienhallinta

1.5.1 Palveluyksikon riskienhallinnan vastuut, riskien
tunnistaminen ja arvioiminen

Johdon tehtava, ensisijaisesti palveluvastaava, joka informoi
tulosyksikkopaallikk6a, on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja
jarjestamisesta seka siita, etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa
turvallisuusasioista. Tulosyksikkdpaallikkd joskus myods vastuualuejohtaja vastaa
siita, ettd toiminnan turvallisuuden varmistamiseen on osoitettu riittavasti
voimavaroja. Heilld on myds paavastuu mydnteisen asenneympariston
luomisessa turvallisuuskysymyksia kohtaan. Riskien hallinnassa vaaditaan myds
aktiivisia toimia myos muulta henkildstolta. Tyontekijat osallistuvat
turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja
turvallisuutta parantavien toimenpiteiden toteuttamiseen.

Riskien arviointi tehdaan saanndllisesti (ainakin *1/vuosi) ja toimenpiteet
suunnitellaan riskien minimoimiseksi. Jokaisella tydntekijalla on velvollisuus tuoda
esiin havaitsemansa riskit ja vaaratekijat seka havaitsemansa epakohdat.
Osastokokouksissa kasitellaan aina potilas- ja tydturvallisuusilmoitukset seka
niitten toimenpiteet.

1.5.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien
epakohtien ja puutteiden kasittely

Hyvinvointialueella on kdytdssa sahkoinen HaiPro ilmoitusjarjestelma, johon
ilmoitetaan potilaiden lahelta piti-tilanteet, vaaratilanteet, |Iadkepoikkeamat seka
kehitysideat. HaiPro jarjestelmaan (potilas- ja tydtapaturmailmoitukset)
kasitelladn saanndllisin valiajoin osastokokouksissa ja niista tehdaan kirjalliset
toimintatapaehdotukset.

Jos potilasturvallisuus vaarantuu esihenkildlla (palveluvastaavalla) on velvollisuus
valittdmasti ilmoittaa tulosyksikkdpaallikolle tapahtuneesta.
Tulosyksikkdpaallikko ilmoittaa valvontaosastolle tapahtuneesta ja tarvittaessa
tekee myds ilmoituksen aluehallintovirastolle. Vakavissa potilasturvallisuus
puutteissa korjaustoimet tehdaan valittomasti. Henkilokuntaa koulutetaan heidan
vastuksistansa ja ilmoituksen tekemisesta. Vakavat potilasturvallisuus
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tapahtumat kasitelldan hyvinvointialueen yhteisessa vakavien vaaratapahtumien
kasittelyryhmassa.

Tyoterveyshuollon tydpaikkakaynnit tehdaan saannoallisin valiajoin, 3-5 vuoden
valein. Tasta yksikko saa tydpaikkakayntiraportin. TyOpaikkaraportissa
ilmenevissa toimenpiteissa tartutaan mahdollisimman nopeasti ja korjataan
virheet.

Valvontaviranomaisen selvityspyynnot selvittavat ja kirjoittaa aina
tulosyksikkopaallikké ja vastuualuejohtaja. Tulosyksikkdpaallikkd kysyy aina
selvityksen osapuolilta esim. esihenkilot, 1adkarilta, yliladkarilta,
hoitotyonjohtajalta yms. tarpeelliselta henkil6lta kirjallisen selvityspyynnon.
Tulosyksikkopaallikké myos tekee naista selvityspyynndista yhteenvedon ja
[dhettaa taman vastuualuejohtajalle, joka hyvaksyy ja allekirjoittaa sen.

1.5.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen
varmistaminen

Tyoturvallisuusriskien kartoitus tehdaan kerran vuodessa. Riskiselvityksen avulla
selvitetaan tyodpaikan riskit ja toimenpiteet seka tehdaan aikataulu riskien ja
vaarojen poistamiseksi. Naille nimetaan myos vastuuhenkilo.

Henkilokunnalla on oma vastuu tyo6- ja potilasturvallisuudesta. Informoimalla
esihenkiloa valittomasti riskin havaittuaan ja tekemalla HaiPro ilmoituksen
prosessien muukaan. Tapahtuneista ja muista riskeista keskustellaan aina heti
muistipoliklinikoilla tapahtuman jalkeen ja mietitaan miten tapahtumaa voisi
estda tapahtumasta uudestaan.

TyoOtapaturmat mitka ovat vaatineet laakarikayntia kirjataan mahdollisimman
nopeasti ja lahetetdan vakuutusyhtiodlle.

Yksikossa on ohjeistus, miten toimia uhka- ja vaaratilanteissa (kts. liite),
tyotapaturmien sattuessa (kts. liite) seka lahelta-piti tilanteissa.

1.5.4 Ostopalvelut ja alihankinta
Seuraavista ostopalveluita kaytetdan osastolla:
Ladkaripalvelu: Pihlajalinna,
Laboratoriopalvelut: HUS

Rontgenpalvelut: HUS
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Tyoterveyspalvelut: Mehilainen
Henkilokuntahalytysjarjestelma: Tunsdall
Vartijointi: Securitas

Ostopalvelun omavalvonnalla seurataan, etta palvelunantaja tuottaa
hyvinvointialueelle niita palveluja, jotka ovat sopimuksella myyneet. Palvelusta
reklamoidaan ja korjataan jos havaitaan omavalvonnassa virheita tai poikkeamia.

1.5.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Muistipoliklinikalla noudatetaan hyvinvointialueen valmiussuunnitelmaa.
Hyvinvointialueella on myds viikoittaiset valmiuskokoukset missa kasitellaan
valmiusriskeja.

Ensisijaisesti palveluvastaava ja tulosyksikkdpaallikkd on vastuussa valmius- ja
jatkuvuudenhallinnassa.

2 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano,
julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja
paivittaminen

2.1 Toimeenpano

Omavalvontasuunnitelma loytyy yksikosta ja on koko henkilokunnan luettavissa.
Henkilokuntaa vastuuttaan lukemaan omavalvontasuunnitelmaa ja
omavalvontasuunnitelma on osa perehdytysohjelmaa. Henkilokunnalle
ilmoitetaan, kun tulee muutosta omavalvontasuunnitelmaan.

2.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja paivittaminen
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Omavalvontasuunnitelma julkaistaan Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen julkisilla
verkkosivuilla ja on luettavissa paperiversiona yksikdssa.
Omavalvontasuunnitelmassa kuvatun toiminnan asianmukaisuutta seurataan ja
siita raportoidaan julkisesti hyvinvointialueen verkkosivuilla neljan kuukauden
valein. Omavalvontasuunnitelma paivitetaan aina kun toiminnassa tapahtuu
palvelujen laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvia muutoksia.

3 Omavalvontasuunnitelman laatija ja paivays

Nimi: Pia Hellman
Titteli: Tulosyksikkopaallikko
Paivamaara: 4.7.2025

4 Omavalvontasuunnitelman laatimisesta ja
paivittamisesta vastaava henkilo

Nimi: Mervi Raisanen-Vehvilainen
Titteli: Palveluvastaava

14



	Terveyskeskussairaalapalvelut
	Muistipoliklinikat
	1 Palveluntuottajaa ja palveluyksikköä sekä toimintaa koskevat tiedot
	1.1 Palveluntuottajan perustiedot
	1.2 Palveluyksikön perustiedot
	1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet
	1.4 Asiakas- ja potilasturvallisuus
	1.4.1 Palvelujen laadulliset edellytykset
	1.4.2 Vastuu palvelujen laadusta
	1.4.3 Asiakkaan ja potilaan asema ja oikeudet
	1.4.4 Muistutusten käsittely
	1.4.5 Henkilöstö
	1.4.6 Asiakas- ja potilastyöhön osallistuvan henkilöstön riittävyyden seuranta
	1.4.7 Monialainen yhteistyö ja palvelun koordinointi
	1.4.8 Toimitilat ja välineet
	1.4.9 Lääkinnälliset laitteet, tietojärjestelmät ja teknologian käyttö
	1.4.10 Lääkehoitosuunnitelma
	1.4.11 Asiakas- ja potilastietojen käsittely ja tietosuoja
	1.4.12 Säännöllisesti kerättävän ja muun palautteen huomioiminen

	1.5 Omavalvonnan riskienhallinta
	1.5.1 Palveluyksikön riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen
	1.5.2 Riskienhallinnan keinot ja toiminnassa ilmenevien epäkohtien ja puutteiden käsittely
	1.5.3 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen
	1.5.4 Ostopalvelut ja alihankinta
	1.5.5 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta


	2 Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja päivittäminen
	2.1 Toimeenpano
	2.2 Julkaiseminen, toteutumisen seuranta ja päivittäminen

	3 Omavalvontasuunnitelman laatija ja päiväys
	4 Omavalvontasuunnitelman laatimisesta ja päivittämisestä vastaava henkilö

