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1 Uppgifter om tjansteproducenten,
tjansteenheten och verksamheten

Den digitala social-och halsovardstjansten HyVa-digi ar en del av valfardsomradet
Ostra Nylands sote-helhet. Servicen pa HyVa-digi ges i enlighet med modellen for
sote-servicen till alla invanare pa hela valfardsomradet, oberonde av tid eller
plats. Service relaterad till hdlsodrenden ges mellan mandag och lérdag och
service inom de andra tjansterna; socialhandledning, mentalvard- och missbruk,
samt munhalsa, mellan mandag och fredag. Den digitala tjansten ar en del av
EU:s Hallbar tillvaxt- projekt. | denna plan fér egenkontroll beskrivs HyVa-digis
verksamhet. Planen ar upplagd av seviceansvarig Enni Juusela. Denna plan ar
producerad for att uppfylla lagen om tillsynen éver social- och halsovard
(741/2023).

1.1 Grunduppgifter om tjansteproducenten

Tjansteproducentens namn: Ostra Nylands valfardsomrade
Tjansteproducentens FO-nummer: 3221339-3
Tjansteproducentens kontaktuppgifter: Mannerheimgatan 20 K, 06100 BORGA

1.2 Grunduppgifter om tjansteenheten
Tjansteenhetens namn och kontaktuppagifter: HyVa-digi

Adresserna till tjansteenhetens servicestallen: Pa distans och Amiralvagen 4,
01150 SODERKULLA

Tjansteenhetens ansvarspersonens eller tjdnsternas ansvarspersonernas namn
och kontaktuppgifter: Serviceansvarig: Enni Juusela, enni.juusela@itauusimaa.fi,
tel. 040 3534850

1.3 Tjanster, verksamhetsidé och principer

HyVa-digi ar en digital social- och hélsovardstjanst. Kunderna kan anvanda HyVa-
digi i arenden som beror halsa, valbefinnande och sociala tjanster.

1.3.1 Halsovard

Pa distansmottagningen kan man skota halsorelaterade drenden som inte kraver
fysisk undersokning. Det finns ingen exakt lista dver arenden som kan skétas via
den digitala vardcentralens halsovardstjanster. Nastan alla drenden kan pa nagot
satt framjas, med undantag for halsorelaterade nddsituationer som hor till
akutsjukvarden, inte primarvarden. Den digitala vardcentralens yrkesverksamma
begar inte eller tar inte emot bilder frén intima omraden, sa hudférandringar, sar
eller andra symtom pa dessa omraden hanvisas till halsostationen om
behandlingen kraver att omradet ses.



Syftet och verksamhetsprincipen for HyVa-digi ar att behandla patienten sa langt
som mdjligt, sa att denne inte behdver skickas fram och tillbaka mellan olika
tjanster och enheter.

Arendehanteringen bérjar som en chattkonversation, dit patienten far tillgdng via
valfardsomradets webbsidor. Vid behov kan sjukskétaren 6ppna en videokontakt
under chatten. Att 6ppna videokontakt eller skicka bilder fran patienten till
yrkespersonen kraver stark identifiering. Arendehanteringen kan vara anonym
endast om patientens drende ar valdigt enkelt, sdsom en férfragan om dppettider
for enheter, ett val av tjanst, eller ett annat icke-personligt arende som inte
kraver registrering i patientjournalssystemet.

Sjukskotaren kan vidarebefordra patienten inom tjansten till en Iakare eller boka
en tid for lakarens distansmottagning. Vid behov kan patienten hanvisas vidare
till annan halso- eller socialtjanstpersonal, till vardcentral eller akutmottagning. |
detta fall har redan en bedémning av vardbehovet gjorts och registrerats i
patientjournalssystemet.

Sjukskotare och halsovardare svarar pa patienternas kontakt forutom via chatt,
aven via tjansten Omaolo.

1.3.2 Mentalvard- och missbruk

Mental- och missbrukschatten skiljer sig fran de andra tjansterna i HyVa-digi
genom att aldersgransen har satts till 13 ar. | andra tjanster kan man bedéma
och boka tider for personer i alla aldrar. Mental- och missbrukschatten ar for
narvarande i pilotfas och i framtiden kan aldersgransen omvarderas.

Sjukskotare specialiserade pa mental- och missbruksfragor erbjuder
lagtroskeltjanster, i enlighet med vardnivaerna, bade pa vardagar via
chattjansten och via Omaolo.

| chatten géller samma riktlinjer for identifiering som inom haélso- och sjukvarden,
alla arenden som kraver anteckningar maste goéras med stark identifiering, likasa
att 6ppna en videokontakt. Men fragor kan ocksa stallas anonymt, och sarskilt
inom denna tjanst, dar troskeln for att ta kontakt kan vara hog, ar det viktigt att
forsta kontakten kan géras anonymt.

1.3.3 Socialhandledning

| socialhandledningens tjanst, diskuterar socialhandledaren med klienten
antingen pa chatten eller via videoupplagg. Samma principer angdende stark
identifiering galler, som ovan.

Socialhandledaren kan radgiva och vagleda och hanvisa eller flytta éver klienten
till en annan service. Socialhandledaren kan inte ge uppgifter om gjorda beslut
eller dokumentering som utforts inom andra socialtjanster.

Ett besok i socialhandledarens chatt kan vara en engadngshandelse, eller s& kan
flera moéten avtalas, dock hdgst fem for att hantera samma arende.
Socialhandledaren kan inte fungera som kundens personliga handlaggare. Vid
behov kan socialhandledaren konsultera och hanvisa kunden till halso- och
sjukvardens chatt, om drendet kraver ett utldtande fran en vardpersonal som kan



ges pa distans. Socialhandledarna besvarar kundférfragningar bade via chatt och
genom tjansten Omaolo.

1.3.4 Munhalsa

Inom HyVa-digi ansvarar en tandskdtare samt en tandhygienist for tjanster inom
munhalsa. Dessa yrkespersoner svarar bade for kontaktforfrégningar via Omaolo
och meddelanden i chatt. Yrkespersonerna inom munhalsa ger rad och
vagledning i fragor som ror munhaélsa, bokar tider samt genomfor videobaserade
halsokontroller for ettaringar inom valfardsomradet.

Samma regler for identifiering och anonym hantering galler inom
munhalsovarden som i 6vriga tjanster.

1.3.5 Fysioterapi

| fysioterapeutens chatt diskuterar patienten med yrkespersonen i forsta hand via
meddelanden. Vid behov kan yrkespersonen oppna videoupplagget ifall den
skriftliga beskrivningen, eller fotomaterial inte ger tillrackligt information om
patientens symptom. Tjansten ar gratis. Ifall fysioterapeuten anser att patientens
symptom kraver distansmottagning kan hen foresla en tid till
distansmottagningen. Distansmottagningen ar avgiftsbelagd. Fysioterapeuten
kan ocksa boka en tid till bes6k pa fysisk mottagning, enligt i vilkken kommun
patienten ar bosatt i.

Fysioterapeutens tjanst bjuder pa radgivning och vagledning i drenden angaende
sjukdomar och symptom i stdd- och rorelseorganen. Fysioterapeuten kan inte
skriva ut sjukledighet, men ifall patienten det behoéver, eller har t.ex behov av
medicinering, kan fysioterapeuten flytta dver chatten till sjukskdtarens chatt, var
detta kan tas hand om, under samma besok.

1.4 Klient- och patientsakerhet

1.4.1 Kvalitetsmassiga krav pa servicen

Syftet for Egenkontrollplanen ar att félja med, att de mal som uppges i service
startegin och anses vara pa social- och halsovardens ansvar, uppnas. Likval
mojliggor det en uppfoljning av uppgjorda planer, ledarskap och hur service inom
social- och héalsovarden organiseras i relation med valfardsomradets lokala
omstandigheter, tillganglighet, kontaktbarhet, kostnadsinverkan och invanarnas
behov. (Lagen om social- och halsovards arrangemang 612/2021 §11.)

1.4.2 Ansvar for tjansternas kvalitet

HyVa-digi &r en tjanst under social- och halsovardens férvaltning i Ostra Nylands
valfardsomrade och en del av halsocentralstjansterna.

Ansvarig for genomfdrandet, kvaliteten och utvecklingen av HyVa-digi ar en
tjansteansvarig med erforderlig utbildning, som arbetar under



resultatenhetschefen for halsocentralstjansterna. Den tjansteansvariga ansvarar
for socialhandledning, halsotjanster, personalens kompetenshantering samt
giltigheten av behorigheter.

HyVa-digi har etablerats som en del av planeringen inom projektet Hallbar
tillvaxt, och aven projektets ansvarspersoner styr och ansvarar for tjansternas
kvalitet.

Lakartjansterna inom HyVa-digi tillhandahalls fér narvarande delvis som
kdptjanster, dar Medistaff ansvarar for verksamheten och tjanstens kvalitet, och i
sista hand den ledande Idkaren inom valfardsomradet. HyVa-digi har en egen
ansvarslakare. Hen har borjat i denna position i mars 2025. Utdver
ansvarslakaren och tva lakare fran Medistaff, har HyVa-digi en egen
tjansteldkare. Ansvarslakaren fungerar som narforperson till de andra lakarna.

Forutom tjansteansvarig styrs kvaliteten och utvecklingen av HyVa-digi aven av
resultatenhetschefen samt yrkespersoner fran olika tjansteomraden som ingar i
en uppfoljningsgrupp.

1.4.3 Klientens och patientens stallning och rattigheter

| HyVa-digi stér kunden/patienten i centrum vid hanteringen av sitt drende. Vid
behov kan aven andra yrkespersoner inom social- och halsovarden involveras i
utredningen. Arbetet syftar till att lyfta fram kundens egen syn pa sin situation
samt dennes 6nskemal. Kundens/patientens delaktighet starks genom att ge
denne mojlighet att paverka planeringen och genomférandet av sina tjanster.
Bemodtandet ar respektfullt och jamlikt.

Kunder och patienter informeras om sina rattigheter, samt hur de ska agera om
de ar missndjda med tjansten eller anser sig behova lamna in ett klagomal.

All avvikande verksambhet, farosituationer eller daligt bemétande leder alltid till
atgarder. Olampligt bemotande hanteras omedelbart och patalas. Arendet
diskuteras med berorda parter och missférhallandet utreds.

Kund- och patientombudsman ar Anette Karlsson, som i forsta hand betjanar
invanarna i omradet via telefon eller e-post. Hennes kontaktuppgifter finns
tillgangliga pa valfardsomradets webbplats och kan &ven fas pa begéaran frén den
yrkesperson som deltar i patientens/kundens vard.

1.4.4 Behandling av anmarkningar
HyVa-digi ar engagerat i att folja valfardsomradets rutiner for klagomal.

En patient har ratt att ldmna in ett klagomal till den ansvariga chefen inom halso-
och sjukvarden vid en vardenhet om hen ar missnéjd med den vard eller
behandling som erhallits, eller med det bemdtande som givits i samband med
varden (Patientlagen 10 §).

Om en patient pa grund av sjukdom, nedsatt mental formaga eller annan
liknande orsak inte sjalv kan lamna in ett klagomal, eller om patienten har avlidit,
kan klagomalet goras av patientens lagliga féretradare, anhérig eller annan



narstaende. Vardenheten ska pa ett tillrackligt tydligt satt informera sina
patienter om deras ratt att [lamna klagomal och se till att det ar sa enkelt som
mojligt att lamna in ett sddant. Klagomalet ska som huvudregel géras skriftligt.
Klagomal kan dven lamnas muntligt av sarskilda skal. Enheten ska hantera
klagomalet pa ett adekvat satt och ge ett skriftligt svar inom skalig tid (cirka en
manad) efter att det har lamnats in. Svaret ska vara motiverat i enlighet med
arendets karaktar. Att lamna in ett klagomal begransar inte patientens ratt att
anmala sin vard eller sitt bemotande till tillsynsmyndigheterna inom halso- och
sjukvarden.

Den primara handlaggaren av klagomal och synpunkter inom HyVa-digi ar
tjansteansvarigen och/eller ansvarslakaren. Vid tjansteansvarigens franvaro, eller
under andra sarskilda omstandigheter, hanteras arendet av
sjukskoétare/halsovardarnas narmaste chef, Rosanna Rehnberg.

Sedan den senaste egenkontrollplanen (09/2024) har HyVa-digi behandlat tre
skriftliga klagomal, flera skriftliga feedback samt en begaran om rattelse av
dokumenterade uppagifter.

1.4.5 Personal

For narvarande arbetar féljande personal inom HyVa-digi: en ansvarslakare, en
tjansteansvarig, en koordinator for halsofrémjande arbete, tva socialhandledare,
tva sjukskotare specialiserade pa mentalvard och missbrukstjanster, en
tandskotare, en tandhygienist, tva fysioterapeuter samt sju
sjukskotare/halsovardare. Dessutom finns en sjukskotare som fungerar som
narmaste chef for de sistnadmnda sjukskdtarna. Alla, forutom tjansteansvarig,
deltar i patientarbetet. | HyVa-digis verksamhet ingar ocksa en
projektkoordinator for langtidssjukdomar samt andra stodfunktioner inom IT,
projektverksamhet och valfardsomradets administration.

Den tjansteansvariga ansvarar for verksamhetens utveckling och ledning samt
fungerar som 6verordnad forperson for vardpersonalen. Narmaste forperson for
sjukskotarna som arbetar i halsochatt tjanstgor till 80 % i chatten som
sjukskodtarna och anvander 20 % av sin arbetstid till chefsuppgifter, inklusive
schemalaggning och daglig ledning. Koordinatorn for halsoframjande arbete
arbetar aven med screening, ansvarar for gruppverksamheter och kan vid behov
arbeta som halsovardare i chatten samt vikariera som hygienansvarig inom
valfardsomradet.

Tjansteansvarigs narmaste arbetspar ar den ansvariga lakaren, som tilltradde sin
tjanst i slutet av mars. Den ansvariga lakaren fungerar som chef for 6vriga lakare
och férdelar sin arbetstid pa 70 % patientarbete och 30 % administrativa
uppgifter. Overordnad férperson fér den ansvariga lakaren &r den ledande
lakaren Susanna Varilo.

Lakartjansterna tillhandahalls delvis som kopt tjanst fran Medistaff, dar det for
narvarande arbetar tva lakare. Utdver dessa tva, skots det kliniska arbetet av en
tjanstehavande lakare pa HyVa-digi. Ansvarslakaren deltar ocksa i det kliniska
arbetet utéver de administrativa uppgifterna hen har.



Socialhandledare maste uppvisa ett utdrag ur brottsregistret, och legitimationen
for social- och vardpersonal kontrolleras via Valvira. Lakemedelsbehérighet for
vardpersonalen uppdateras enligt gallande riktlinjer.

Det finns inga studerande inom HyVa-digis personal, och vikarier anvands
restriktivt. Pa grund av verksamhetens karaktar ar vikariaten alltid 1&ngsiktiga.

Personalen erbjuds magjlighet att delta i utbildningar, och detta uppmuntras.
Kompetensen féljs upp dagligen, och om brister upptacks atgardas de
omedelbart med Iamplig fortbildning eller introduktion.

HyVa-digi har utsett tva sprakambassadorer, och personalen har beredskap att
betjana pa bada inhemska spraken. Vid behov anvands tolkningstjanster, men
forutsattningen ar att alltid erbjuda service pa kundens modersmal.

1.4.6 Uppfoljing av tillrackligheten for den personal som deltar i
klient- och patientarbetet

Tillgangen pa vardpersonal dvervakas huvudsakligen utifran vantetiden i
chattjansten. Under verksamhetens forsta ar var den genomsnittliga vantetiden
cirka 8 minuter, vid den senaste uppdateringen av egenkontrollplanen i
september 2024 cirka 11 minuter, och i februari 2025 ar den cirka 13 minuter.
Antalet kontaktforfrégningar har 6kat och allt fler invanare har hittat till HyVa-
digis tjanster, vilket delvis aterspeglas i den 6kade vantetiden. Vantetiden anses
fortfarande vara rimlig, sarskilt med tanke pa tjanstens kvalitet och principer. Det
finns inga numeriska mal fér vantetider och handlaggningstider, men enligt
patientfeedback har en vantetid p& 6ver 15 minuter upplevts som for lang.
Vantetiderna paverkas av oférutsedda toppar i efterfragan, till exempel vid
spridning av smittsamma sjukdomar eller vid 6verbelastning av
ateruppringningstjansten pa en viss halsostation. Under arets forsta kvartal, trots
att det inte forekom personalbrist eller franvaro, var vantetiderna som langst 60-
80 minuter. Tillgdngen pa personal bedéms aven genom att folja méangden
Overtidsarbete.

| chattar som bemannas av andra yrkesgrupper ar vantetiden 0-5 minuter,
eftersom dessa tjanster annu inte har drabbats av overbelastning, och
yrkespersonerna har kunnat ta emot patienter direkt nar de ansluter till kon.

Grundprincipen ar att minst tva sjukskotare och en lakare ska vara i tjanst
samtidigt. Om ingen lékare finns tillganglig, konsulteras en lékare frén en fysisk
jourmottagning eller 116117-tjansten for att sakerstalla patientsakerheten.

Om personalstyrkan ar otillracklig forsoker man fylla arbetspass genom
skiftbyten, omplaceringar eller 6vertidsférfragningar. Om verksamheten
aventyras pa grund av personalbrist publiceras en notis om detta pa HyVa-digis
webbplats, och patienter uppmanas att séka vard pa en halsostation eller, om
den &r stangd, pa akutmottagningen pa sjukhuset. Vid akuta nddsituationer ska
patienten omedelbart kontakta nédcentralen, och vid mindre bradskande
arenden 116117-numret.



Personalstyrkan i andra tjanster ar mer sarbar, eftersom det endast finns tva
yrkespersoner per chatt. Hittills har det inte uppstatt situationer dar en chatt har
behovt stangas pa grund av personalbrist eller dar kéer har bildats. Tillgdngen pa
personal kommer dock att overvakas noggrant i takt med att tjansterna utvecklas
och fler invanare i valfardsomradet hittar till dem.

1.4.7 Sektorsovergripande samarbete och samordning av tjanster

Tack vare HyVa-digis mangprofessionella personal och deras nara samarbete kan
kundens/patientens drenden effektivt framjas inom flera olika omraden under
samma kontakt. Sarskilt sjukskétare inom mental halsa och missbruksvard samt
socialhandledare arbetar i mycket nara samverkan och ar standigt i kontakt med
varandra, eftersom deras klienter ofta har utmaningar som berér bada
yrkesgrupperna eller kan dra nytta av bada deras tjanster.

HyVa-digis sjukskotare och halsovardare konsulterar i forsta hand HyVa-digis
koptjanst Iakare i patientvarden, men samarbetar dagligen dven med de fysiska
halsovardstjansterna. Kontakten med héalsocentralerna uppratthalls genom
Teams-chattgrupper och telefon. Samarbete sker ocksa med den specialiserade
sjukvarden samt jourhjalpstjansten 116117.

For HyVa-digis socialhandledare, sjukskdtare inom mental halsa och
missbruksvard samt munhalsovardspersonal har motsvarande Teams-
chattgrupper skapats till olika tjanster dar de vid behov kan konsultera och be
om rad.

Alla HyVa-digis yrkespersoner dokumenterar patient- och kunduppagifter enligt
overenskomna gemensamma riktlinjer i de klient- och patientjournalsystem som
anvands beroende pa patientens hemkommun. P3 sa satt sakerstalls att
informationen vidarebefordras till exempelvis den mottagande vardinrattningen
eller tjansten, om kunden eller patienten hanvisas dit.

1.4.8 Lokaler och utrustning

Tva kontorsdagar per manad, var tredje vecka, samma veckas tisdag och
torsdag, i lokalerna vid Soderkulla halsostation (Amiralvagen 4). | dvrigt utfors
arbetet pa distans. Om distansarbete tillfalligt inte &r mojligt eller om
dataskyddet inte kan garanteras, 6vergar medarbetaren till att arbeta i lokalerna
vid den narmaste halsostationen inom Ostra Nylands valfardsomrade.

For distansarbete har ett skriftligt avtal upprattats med varje medarbetare, vilket
ar bindande for bada parter. | avtalet definieras bland annat krav relaterade till
dataskydd samt vilka arbetsverktyg arbetsgivaren har tillhandahallit for arbetet.
En utredning om arbetarskydd ar planerad att genomféras under hosten 2024.

Vid distansarbete maste medarbetarna sékerstalla att obehdriga inte har tillgdng
till arbetsverktygen eller mojlighet att avlyssna samtal, om patientarenden
hanteras per telefon - vilket dock inte ar det vanligaste arbetssattet inom HyVa-
digi. Varje medarbetare har informerat sin chef om var arbetet utfors och under
vilka férhallanden, sa att chefen kan sakerstalla att ovan ndmnda villkor uppfylls.



Om distansarbete inte kan genomféras pa grund av tekniska eller andra skal, ska
medarbetaren Overga till att arbeta vid narmaste arbetsstation med fysisk
narvaro.

Vid ICT-problem ska kontakt i forsta hand tas med HPK-tjanster, som
tillhandahaller IT-support for valfardsomradet. Om dessa ar stangda, ska
medarbetaren kontakta sin chef for vidare instruktioner.

For HyVa-digis verksamhet ar det absolut viktigt att nédvandig hjalp finns
tillganglig vid ICT-stérningar. For narvarande finns ingen IT-support utanfor
kontorstid i omradet, vilket har forsvarat verksamheten och lett till att
medarbetare har behovt forflytta sig till en fysisk nararbetspunkt. En utredning
pagar for att hitta en 16sning pa detta problem framover.

1.4.9 Medicintekniska produkter, informationssystem och
anvandning av teknik

Arbetsgivaren tillhandahaller HyVa-digis anstallda en dator, tangentbord, en eller
tva skarmar, horlurar, dockningsstation, webbkamera, mus, arbetstelefon samt
laddare och HDMI-kablar fér dessa enheter. Tjansten genomfors pa distans och
enheten har inga egentliga medicintekniska utrustningar i bruk, med undantag
for Omaolo-tjansten, som raknas till denna kategori.

De system som anvands inom HyVa-digi inkluderar Romexis, Mediatri,
PegasosOmni, Lifecare Porvoo, Lifecare Askola, Proconsona, Sosiaalieffica,
Weblab, Navitas, Medikanta, Meltwater, Microsoft Office-programmen, Titania
planering och berakning, Titania elektronisk arendehantering, Hertta, Promid,
360 patientwebblasare, Kanta-systemet, Kelain, Omaolo (medicinteknisk
utrustning), Kelmu samt DVV.

Medarbetarna har fatt noggrann introduktion i anvandningen av dessa system,
och systemadministratorer erbjuder ytterligare stdd vid behov. En upphandling
av ett enhetligt patient- och kundjournalsystem for valfardsomradet pagar och
planeras att tas i bruk 2025-2026. Detta kommer att underlatta bade
journalfdéring och informationséverforing samt maojliggora tidsbokning och
fjarrmottagningar, forutsatt att resurserna tillater det.

Informationssakerhetschefen Sami Kokkala ansvarar for sdkerhetspolicyn, och
HyVa-digi foljer valfardsomradets informationssakerhetsplan. Personalen
genomgar arligen Navisec-utbildning, och tjansteansvarig ser till att
genomfdrandet registreras i uppféljningslistan.

1.4.10 Plan for lakemedelsbehandling

Lakemedelshanteringen baseras pa en enhetsspecifik lakemedelsplan (avsnitt B),
som uppdateras arligen eller vid behov innan ett ar har passerat, av
teamansvarig. Léakemedelsplanen lagras digitalt pad teamansvarigs enhet samt pa
enhetens Teams-kanal. Tjansteansvarig ansvarar for att enhetens vardpersonals
lakemedelsbehorigheter ar giltiga. Kompetensen inom lakemedelshantering
fokuserar i enlighet med enhetens verksamhet pa bedémning och vagledning
inom lakemedelsbehandling. Lakemedelsplanen ar en central del av
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introduktionen for personal som deltar i lakemedelshantering samt for att
sakerstalla kvalitet och sakerhet inom lakemedelsbehandlingen.
Lakemedelsplanen har uppdaterats nu i var, och gallande behérigheter, har det
skett en 6vergang fran LoVe till Skhole.

1.4.11 Behandling av klient- och patientuppgifter och dataskydd

Kund- och patientuppgifter hanteras konfidentiellt, och medarbetarna maste
dven vid distansarbete sakerstalla att ingen utomstaende kan se skyddade
uppgifter pa datorskarmen eller fa tillgang till kund- eller patientdatasystemen.
Kunduppgifter eller annan sekretessbelagd information lagras aldrig pa datorn
eller férvaras i nagon form utanfér det avsedda patientdatasystemet. Sjukskotare
konsulterar lakare och andra samarbetspartners gallande vardhanvisningar,
instruktioner, behandlingar och andra atgarder, ofta via Teams-kanaler, dar inga
identifierbara uppgifter nagonsin anges. Tjansteansvarig 6vervakar aven att
dataskyddet uppfylls, och verksamheten bedrivs etiskt hallbart och pa ett absolut
korrekt satt. Varje medarbetare ar forpliktad att uppratthalla dataskyddet genom
sitt professionella agerande.

Dataskyddsansvarig ar Sebastian Ekblom, dataskyddsansvarig@itauusimaa.fi.

1.4.12 Beaktande av regelbundet insamlad respons och ovrig
respons

Regelbunden feedback samlas in bade via Oivahealths Videovisit-plattform och
via valfardsomradets feedbackssystem, Roidu. Feedback fran Videovisit-
chattplattformen samlas in anonymt och lagras datasakert i ett ar pa
enhetschefers dator. Feedback ges till enhetens yrkesutdvare dagligen eller
veckovis. Feedback som ges via valfardsomradets webbplats &r anonym och
sammanstalls i en Excel-tabell pd enhetens Teams-kanal. | tabellen registreras
vidtagna atgarder baserade pa feedbacken samt hur de har hanterats. Utifran
feedbacken genomfors nédvandiga omedelbara utvecklingsatgarder inom
verksamhetsenheten. Sammanstallningar av kundfeedback och resultat fran
kundndjdhetsundersékningar anvands for att langsiktigt utveckla verksamheten
samt mer 6vergripande for tjansteutveckling och ledning.

All feedback som hanvisar till tekniska problem vidarebefordras till ICT-ansvarig
for eventuella atgarder. Ovrig feedback, relaterad till vard eller bemétande,
hanteras av tjansteansvarig, som ansvarar for eventuella atgarder.

1.5 Egenkontrollens riskhantering
1.5.1 Ansvar for riskhantering, identifiering och bedomning av

risker vid tjansteenheten

Ledningens och forpersonens uppgift ar att ansvara for vagledning och
organisering av egenkontrollen samt sakerstalla att medarbetarna har tillracklig
kunskap om sakerhetsfragor. De ska aven férega med gott exempel enligt
principerna for ledarskap. Ledningen ansvarar for att sakerstalla verksamhetens
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sakerhet och att det finns tillrackliga resurser for detta. Att identifiera risker ar en
uppgift for alla, och medarbetarna uppmuntras att uppmarksamma och
rapportera bade potentiella och faktiska risker. Forpersoner har huvudansvaret
for att skapa en positiv attityd gentemot hantering av brister och
sakerhetsfragor. Det ar dven férpersonens ansvar att sakerstalla att personalen
far tillracklig introduktion i de risker som kan paverka kund- och
patientsakerheten i verksamheten.

Distansarbete innebar sarskilda utmaningar for riskkartldaggning, men en
arbetsmiljoriskbeddomning genomférdes hosten 2024. Vid denna identifierades
framst brister i belysningen vid personalparkeringen vid Séderkulla halsostation
samt begrénsad variation i arbetsuppgifterna. Atgarder for att férbattra dessa
aspekter kommer att genomféras under aret.

1.5.2 Metoderna for riskhantering och behandlingen av
missforhallanden och brister som framkommer i verksamheten

For att rapportera handelser som ror kund- och patientsakerhet samt “nara 6gat”
situationer anvands HaiPro-rapporteringsverktyget inom valfardsomradet. En
anmalan om en riskhandelse kan goras av vem som helst som arbetar i en kund-
eller patientmiljo, och anmalan ska alltid géras anonymt utan att inkludera kund-
eller patientuppgifter.

HaiPro-anmalningar och utvecklingsférslag fran patienter gas igenom med
berérda parter. Vid behov tas enheterdvergripande brister och
forbattringsomraden upp vid de veckovisa personalmétena, samtidigt som
anonymiteten for de involverade bevaras. Regelbunden analys och hantering av
HaiPro-anmalningar ar en integrerad del av enhetens verksamhet och sarskilt
dess utvecklingsarbete.

1.5.3 Uppfoljning av och rapportering om riskhantering och
sakerstallande av kunskaper

Riskhanteringen forbattras genom kunskapsbaserat ledarskap, eftersom det
hjalper till att identifiera och forutse risker battre. HyVa-digi ar starkt engagerad i
kunskapsbaserat ledarskap, dven om detta férsvaras nagot av de manga
patientjournalsystem som anvands inom omradet. Det férvantas dock bli lattare
med ett enhetligt system. Man stravar anda efter att analysera tjanstens
effektivitet for att optimera resursanvandningen och férbereda sig for risker.

1.5.4 Koptjanster och underleverans

HyVa-digis lakartjanster tillhandahalls delvis som en kopt tjanst fran Medistaff.
HyVa-digis malsattning ar att folja valfardsomradets plan om att minimera kopta
tjdnster och att utnyttja omradets egna anstéallda inom lakartjanster, vilket har
beaktats och kommer att fortsatta beaktas. HyVa-digi har tva tjanster ansedda
for lakare, var av den andra ar fortfarande 6ppen. Rekryteringen i var 2025 ledde
till anstallandet av en egen lakare. Rekryteringen ater 6ppnas inkommande host
och innan arets slut ar malet av inte ha nagon koépt tjanst alls. HyVa-digi har inga
andra kopta tjanster eller underleverantorer.
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1.5.5 Beredskaps- och kontinuitetshantering

Som en digital tjanst exponeras HyVa-digi for olika stérnings- och
trakasserisituationer. Det forekommer nastan dagligen kontaktforsdk utan ett
egentligt behov av hjalp, men varje kontakt hanteras alltid pa ett korrekt satt och
utreds for att faststalla om det ror sig om faktisk trakasseri. Tillfalliga
systemstdrningar rapporteras omedelbart pa valfardsomradets webbplats samt
till de fysiska mottagningarna, framst halsostationerna.

Om det uppstar personalbrist, exempelvis en brist pa lakare, informeras
halsostationer, tjansteanvandare och exempelvis 116 117-tjansten i god tid, sa
att arenden som hanteras inom HyVa-digi vid behov kan skotas dar. HyVa-digi
betjanar primarvardspatienter och icke-bradskande patientgrupper, sasom
regelbundna kontroller for kroniskt sjuka, och ar darfor inte en del av de kritiska
vardtjansterna som kraver en definiering av kritiska funktioner.

2 Verkstallande, publicering, uppfoljning av
genomforandet och uppdatering av planen for
egenkontroll

2.1 Verkstallande

2.2 Publicering, uppfoljning av genomforandet och uppdatering

Planen fér egenkontroll publiceras pa Ostra Nylands valfardsomradets offentliga
webbplats och finns tillganglig i pappersform pa enheten. Lampligheten av
verksamheten som beskrivs i planen for egenkontroll 6vervakas och rapporteras
offentligt pa valfardsomradets webbplats var fjarde manad. Planen for
egenkontroll uppdateras nar det sker forandringar i de verksamheter som galler
tjansternas kvalitet och klient- och patientsakerheten.

Vid uppdateringstillfallen, presenterar serviceansvarigen forandringarna och
uppdateringarna till personalen innan planen publiceras.

3 Forfattare och datum for planen for
egenkontroll

Namn: Enni Juusela
Titel: Serviceansvarig
Datum: 11.9.2025

4 Person som ansvarar for utvecklande och
uppdaterande av planen for egenkontroll
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