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Inledning

Egentliga Finlands valfardsomrade (Varha) har upprattat ett separat program fér egenkontroll, dar
det faststalls hur fullgérandet av de skyldigheter som avses i 27 § i lagen om tillsynen éver social-
och halsovarden 741/2023 (tillsynslagen) organiseras och genomférs. | programmet for
egenkontroll beskrivs hur social- och halsovardstjansternas genomférande, sakerhet och kvalitet
féljs upp, samt hur likabehandlingen av klienter och patienter tillgodoses i tjansterna och hur
eventuella identifierade brister atgardas. Enligt tillsynslagen ska tjansteproducenten évervaka
kvaliteten och andamalsenligheten samt klient- och patientsakerheten i sin egen och
underleverantdrernas verksamhet. Tjansteproducenten ska utarbeta en plan fér egenkontroll for
varje tjdnsteenhet. Varhas planer fér egenkontroll féljer principerna i programmet for egenkontroll.

Resultatomradet for social- och halsotjanster omfattar sadana socialvardstjanster som utgoér en
tjansteenhet for tjansteproducenten enligt tillsynslagen. En tjansteenhet enligt tillsynslagen bestar
av de servicestallen dar tjansteenhetens tjanster de facto tillhandahalls. Den har planen for
egenkontroll omfattar de tjanster som tillhandahalls vid tjansteenheter, inklusive tjanster som
produceras som tjansteproducentens egen verksamhet, tjanster som anskaffas som kdpta tjanster
eller genom underleverantorer samt tjanster som produceras med servicesedel.

Planen for egenkontroll ar ett offentligt dokument som finns pa Varhas webbplats pa sidan om
egenkontroll samt pa tjansteenhetens servicestallen. Personalen ar skyldig att iaktta planen for
egenkontroll och aktivt félja upp genomforandet av planen.


https://v-shva.ims.fi/spring/public/82fb518a-b8b7-4a25-af00-535ea52fb91c/fi

1. Uppgifter om tjansteproducenten, tjansteenheten och
verksamheten

1.1 Basuppgifter om tjansteproducenten

Namn pa tjansteproducenten: Egentliga Finlands valfardsomrade
FO-nummer: 3221065-1

Kontaktuppgifter: PB 52, 20521 Abo

E-post: kifaamo@yvarha.fi

Webbplats: www.varha.fi

1.2 Basuppgifter om tjansteenheten

Tjansteenhetens namn:

Resultatomradet for social- och halsotjanster
Socialvarden inom social- och halsotjanster, som omfattar

Social- och funktionshinderservice
- Funktionshinderservice
- (Sociala) tjanster for personer i arbetsfor alder

Tjanster for barn, unga och familjer
- Sarskild service for barnfamiljer
- Socialservice vid familjecentret

Kund- och servicehandledning
- Kundhandledning
- Samordning av kopta tjanster

Kontaktuppgifter:

Karsamakivagen 11, 20360 Abo (férvaltning)

Namn och kontaktuppgifter fér den person som ansvarar for tjansteenheten eller de personer som
ansvarar for olika serviceomraden (i lagen tjanstebranscher) enligt 10 § 4 mom. i tillsynslagen:

Mikko Pakarinen, resultatomradesdirektor for social- och halsotjanster,
mikko.pakarinen@varha.fi

Emilia Heikkila, servicedirektor for social- och funktionshinderservice, emilia.heikkila@varha.fi
e Sari Hietala, chef for funktionshinderservice, sari.hietala@varha.fi
e Marika Lehtinen, chef for tjanster for personer i arbetsfor alder,
marika.lehtinen@varha.fi

Krista Ryddi, servicedirektor for tjanster for barn, unga och familjer, krista.ryodi@varha.fi
e Terhi Vierikko, familjecenterchef, terhi.vierikko@varha.fi
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e Paula Laukamo, chef for sarskild service for barnfamiljer, paula.laukamo@yvarha.fi

Jenni Kiviluoto, direktér for kund- och servicehandledning, jenni.kiviluoto@varha.fi

Kontaktuppgifterna till socialvardens verksamhetsenheter inom social- och halsotjanster samt
material enligt planen fér egenkontroll bifogas som separata bilagor:

Bilaga A) funktionshinderservice

Bilaga B) tjanster for personer i arbetsfor alder
Bilaga C) sarskild service for barnfamiljer
Bilaga D) kund- och servicehandledning

Bilaga E) socialservice vid familjecentret

1.3 Tjanster, verksamhetsidé och principer

Utover att ordnandet och tillhandahallandet av tjanster regleras i lag, styrs de ocksa av Egentliga
Finlands valfardsomrades strategi och varderingar. Genomférandet av strategin och varderingarna
féljs upp och rapporter om utvecklingen upprattas regelbundet for beslutsfattare, bland annat fér
namnden for social- och halsotjanster, valfardsomradesstyrelsen och valfardsomradesfullmaktige.
Aven de nationella malen for hur social- och halsovarden ska ordnas beaktas i arbetet.

Mission
"Vi tryggar, vi botar, vi raddar — valfard tillsammans, varje dag"
Varderingar

e Uppskattande och jamlikt

o Vitar hand om alla. Vi erbjuder hogklassiga och jamlika tjanster i enlighet med klientens
behov och med var servicestrategi.

o Ansvarsfullt och effektivt

o Vikan var sak. Vi utfor resultatrikt arbete och resultatrik forskning. Vi férnyar modigt. Vi
verkar ansvarfullt nar vi ordnar tjanster och som arbetsgivare. Vi verkar pa ett hallbart
satt.

o Vanligt med yrkeskunnighet

o Vi moéter manniskor pa ett vanligt och uppskattande satt. Vi lyssnar och vi tar olika
synpunkter i beaktande i var verksamhet. Vi gér vara invanare och intressentgrupper
delaktiga.

Vision
e Vi ar det vanligaste och effektivaste akademiska valfardsomradet, uppskattat av de
professionella.

e Vitryggar tillsammans med vara partners halsa och valfard for alla som bor i Egentliga
Finland, tvasprakigt.
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Socialvardens tjanster inom resultatomradet for social- och halsotjanster vid Egentliga Finlands
valfardsomrade tillhandahalls av resultatgrupperna social- och funktionshinderservice, tjanster for
barn, unga och familjer samt kund- och servicehandledning.

Tjansterna, verksamhetsidén och verksamhetsprinciperna fér funktionshinderservicen beskrivs i
bilaga A. Tjansterna, verksamhetsidén och verksamhetsprinciperna for tjanster for personer i
arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Tjansterna, verksamhetsidén och verksamhetsprinciperna for
sarskild service for barnfamiljer beskrivs i

Bilaga C.

Tjansterna, verksamhetsidén och verksamhetsprinciperna fér kund- och servicehandledningen
beskrivs i

bilaga D.

Tjansterna, verksamhetsidén och verksamhetsprinciperna fér socialservicen vid familjecentret
beskrivs i bilaga E.

2. Utarbetande och publicering av planen for egenkontroll samt
ansvarsfordelning

Planen for egenkontroll omfattar alla tjanster som tillhandahalls vid tjansteenheterna. Till dessa hoér
tjanster som produceras som tjansteproducentens egen verksamhet, tjanster som anskaffas som
kopta tjanster eller genom underleverantdrer samt tjanster som produceras med servicesedel. Den
ansvariga personen vid en tjansteenhet ansvarar for att det finns en uppdaterad plan for
egenkontroll vid tjansteenheten. Personen ansvarar ocksa for att 6vervaka genomférandet och
uppdatera planen.

Planen for egenkontroll ar ett verktyg som styr personalens praktiska arbete och verksamhet vid en
tjidnsteenhet. Tjansteproducenten och personalen vid tjansteenheten ar skyldiga att handla i
enlighet med planen for egenkontroll och aktivt félja upp dess genomférande. Responsen fran
klienter, patienter och deras narstaende samt fran personalen beaktas vid utarbetandet och
uppdateringen av planen fér egenkontroll.

Foljande personer har deltagit i utarbetandet av planen fér egenkontroll:
Funktionshinderservice: servicedirektoren for social- och funktionshinderservice, chefen for
funktionshinderservice och servicechefer
Tjanster for personer i arbetsfor alder: servicedirektoren for social- och funktionshinderservice,
chefen for tjanster for personer i arbetsfor alder och servicechefer
Sarskild service for barnfamiljer: servicedirektoren for tjanster for barn, unga och familjer, chefen
for sarskild service for barnfamiljer och servicechefer
Kund- och serivcehandledning: direktéren for kund- och servicehandledning, servicechefer och
ledande socialarbetare

Den person som godkanner planen for egenkontroll (namn, tjanstestallning och kontaktuppgifter):
Mikko Pakarinen, resultatomradesdirektor, mikko.pakarinen@varha.fi ]

Planerna for egenkontroll upprattas elektroniskt i IMS-systemet och publiceras pa Varhas
webbplats. Genomférandet av den verksamhet som beskrivs i planen for egenkontroll f6ljs upp och
de brister som identifierats vid uppféljningen atgardas. Uppféljningen sammanstalls i en
redogorelse, och de andringar som féljer av den publiceras centraliserat pa Varhas webbplats var
fjarde manad.
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Resultatomradet for social- och halsotjanster fungerar som anordnare och producent av tjanster
inom social- och halsovarden enligt tillsynslagen och ansvarar darmed samtidigt for
tjiansteanordnarens och tjansteproducentens egenkontroll. Bada ovannamnda ansvarsomraden for
egenkontroll ankommer pa resultatomradesdirektdren, som ansvarar for bade tjansteanordnarens
och tjansteproducentens egenkontroll.

Resultatgruppsdirektérerna for social- och funktionshinderservice, tjanster for barn, unga och
familjer samt kund- och servicehandledning inom social- och halsotjanster ansvarar for
verksamheten och personalen samt for producerade och kdpta tjanster inom sina respektive
resultatgrupper. Resultatgruppsdirektérerna stéds av serviceomradescheferna, som ansvarar for
personalen, ekonomin och servicen inom ramen for de tjanster som tillhandahalls.
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Bild 1. Organisationsstruktur for resultatomradet for social- och halsotjanster 1.1.2025

Nar det galler socialvarden inom social- och halsotjanster (tjansteenhet enligt tillsynslagen)
beskrivs i denna plan for egenkontroll och dess bilagor hur man vid en tjansteenhet sakerstaller
tillgangen till tjanster, kontinuiteten for tjansterna, klient- och patientsakerheten, sakerheten i
verksamhetslokalerna och verksamhetsmiljon, kvaliteten och kvalitetssystemarbetet, behandlingen
av klient- och patientuppgifter och dataskyddet, och en tillrackligt stor och kompetent personal
inom klient- och patientarbetet samt hur man tillgodoser klienternas och patienternas jamlikhet,
stallning, rattigheter och delaktighet.

Inom egenkontrollen ar det viktigt att identifiera de delomraden som behdver foljas upp
systematiskt och att atgarda eventuella identifierade brister.

Resultatomradets och resultatgruppernas ledningsgrupper behandlar regelbundet situationen inom
resultatgrupperna och serviceomradena sa att eventuella brister i tjansterna kan identifieras. Pa
regelbunden basis behandlas dessutom HaiPro-rapporter, tillsynsarenden samt de
klagomalsavgdranden som ar av betydelse for tillhandahallandet eller ordnandet av tjansterna.
Egenkontrollrapporten behandlas tre ganger per ar av resultatomradets ledningsgrupp innan den
publiceras. Eftersom valfardsomradena ar stora organisationer med ett stort antal
verksamhetsstallen dar det arbetar flera tusen personer, maste informationsflédet for att fora fram
missforhallanden framjas. Detta framhaver ansvaret hos varje arbetstagare och chef.
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3. Genomforande av egenkontroll samt praxis vid tjansteenheten

3.1 Sakerstallande av tillgangen till service

En sakerstalld tillgang till service tillgodoser behoven hos olika befolkningsgrupper inom de
tillhandahallna social- och halsovardstjansterna. Jamlikheten i tillgangen till social- och

halsovardstjanster kan bedéomas utifran vilka tjanster det finns, i vilken omfattning de tillhandahalls
och hur val de tillgodoser behoven hos olika befolkningsgrupper.

Séakerstallandet av tillgangen till funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Sékerstallandet av

tillgangen till tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Sakerstallandet av tillgangen

till sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallandet av tillgangen till kund- och
servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Sakerstallandet av tillgangen till socialservice vid
familjecentret beskrivs i bilaga E.




3.2 Sakerstallande av tjansternas kontinuitet

Med tjansternas kontinuitet avses kontinuiteten i vard- eller klientrelationen mellan klienten och
vardpersonalen. Det innebar ocksa ett smidigt informationsflode mellan olika yrkespersoner som
deltar i klientens serviceprocess och mellan informationssystem, samt kontinuitet i planeringen
eller genomférandet av klientens serviceprocess. Kontinuerliga tjanster kraver ocksa att tillgangen
till dem ar tillracklig.

Sakerstallandet av kontinuiteten inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Sakerstallandet
av kontinuiteten inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Sakerstallandet av
kontinuiteten inom sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallandet av
kontinuiteten inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Sakerstallandet av
kontinuiteten inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.2.1 Serviceintegration

En samordning eller integration av social- och halsovardstjanster innebar att den som ordnar eller
producerar social- och halsovardstjansterna bildar en helhet av de tjanster som klienten behdver.
Samordningen av tjansterna gynnar i synnerhet de klienter som anvander mycket tjanster eller
sektorsdvergripande tjanster.

Genomférandet av serviceintegration inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A.
Genomférandet av serviceintegration inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga
B. Genomférandet av serviceintegration inom sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C.
Genomférandet av serviceintegration inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga
D. Genomférandet av serviceintegration inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.2.2 Beredskap

Syftet med beredskap ar att forebygga olyckor och stérningar, att vara forberedd pa att agera vid
hot om sadana eller nar de intraffar, samt att planera en aterhamtning efter olyckor eller stérningar.
Beredskapen ska ocksa sakerstalla kontinuiteten for de tjanster som anskaffas hos privata
tiansteproducenter. Syftet med beredskapsplaner och andra proaktiva atgarder ar att bygga en
beredskap mot stérningar under normala férhallanden och under undantagsférhallanden.
Resultatomradesdirektdren godkanner beredskapsplanerna inom sitt resultatomrade.

Namn, befattningsbenamning och kontaktuppgifter for den person som ansvarar for
tjdnsteenhetens beredskap:

| Emilia Heikkila, servicedirektor, emilia.heikkila@varha.fi

Den allmanna delen av Varhas beredskapsplan godkandes av valfardsomradesstyrelsen
16.1.2024 (§ 6) och resultatgruppernas beredskapsplaner upprattas pa serviceomradesniva.
Resultatgruppernas beredskapsplaner haller pa att tas fram och kommer att fardigstallas 2026.

De beredskapsansvariga och beredskapssamordnarna inom resultatomradets serviceomraden
foljer upp och dvervakar beredskapen vid enheterna. Alla verksamhetsenheter ska ha en
raddningsplan samt handlingskort for plétsliga stérningar sdsom elavbrott, vatten- och
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varmeavbrott, brand och vald. Kritiska funktioner har faststallts for en del av tjansterna.
Verksamhetsmodellerna ses regelbundet 6ver tillsammans med personal och eventuella
samarbetspartner. Beredskapsplanerna ar inte offentliga handlingar.

Beredskapen inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Beredskapen inom tjanster for
personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Beredskapen inom sarskild service for barnfamiljer
beskrivs i bilaga C. Beredskapen inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D.
Beredskapen inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

Enligt raddningslagen (379/2011) ska en raddningsplan géras upp for byggnader eller andra objekt
som med avseende pa utrymningssakerheten eller raddningsverksamheten ar mer kravande an
normalt eller dar manniskors sakerhet eller brandsakerheten, miljén eller kulturegendom kan antas
vara utsatt for stor risk eller skadorna till foljd av en eventuell olycka kan antas vara allvarliga.
Raddningsplanerna for de fastigheter som ags av valfardsomradet finns i datasystemet pelsu
Varha kohteet - Varha.

3.3 Klient- och patientsakerhet

Ett av de centrala malen for egenkontroll ar att sakerstalla klient- och patientsékerheten. Klient-
och patientsakerhetsarbetet vid Varha styrs av den nationella klient- och patientsékerhetsstrategin
2022-2026 och dess atgardsprogram. Personalens kompetens och attityd samt organisationens
icke-skuldbelaggande sakerhetskultur utgor hornstenar for klient- och patientsakerheten. Alla som
arbetar med klienter/patienter ska genomféra webbkursen Asiakas- ja potilasturvallisuutta taidolla
(klient- och patientsakerhet genom kompetens) som en del av sin introduktion, medan de 6vriga
ska genomfora kursen Asiakas- ja potilasturvallisuutta taidolla —tukitoiminnot (klient- och
patientsakerhet genom kompetens — stodfunktioner). Anvisningar finns i webblarmiljoer pa
intranatet.

Inom Varha tillampas centraliserat faststallda tillvagagangssatt som syftar till att sékerstalla klient-
och patientsakerheten. Dessa ar till exempel att identifiera personen som anlitar social- och
halsovardstjanster, beddmning av patientens vitala funktioner (NEWS), metod fér muntlig
rapportering (ISBAR) och checklista for medicinering. Personalens anvisningar finns pa intranatet
pa sidan Asiakas- ja potilasturvallisuutta varmistavat menettelytavat (tillvagagangssatt som
sakerstaller klient- och patientsdkerheten).

Cheferna ar skyldiga att kontrollera att personalen har genomfért de aktuella webbkurser som
kravs och att personalen kanner till anvisningarna.

Klienter inom socialvarden identifieras med hjalp av ett fotoforsett id-kort vid bedémningen av
servicebehovet eller annan inledande kontakt. Darefter deltar i regel i varje skede av klientens
process en arbetstagare som redan har traffat klienten. Pa sa satt behdver klienten oftast
identifieras och kontrolleras endast en gang. | annat fall ombeds klienten uppvisa en handling eller
ett kort som styrker klientens identitet.

Mer information for personalen om hur man identifierar en person som anvander social- och
halsovardstjanster finns pa intranatet pa sidan Professiojohdon ohjeet (professionsledningens
anvisningar).

Yrkespersoner inom socialvarden kan rapportera incidenter inom patientsakerhet i HaiPro.
Anvisningar: Ohje HaiPro-ilmoittajalle. Rapporteringsformularet for personal finns pa Varhas
intranat. Aven klienter, patienter och deras anhdriga kan rapportera incidenter i HaiPro (se avsnitt
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4.3.2 Rapportering av incidenter, for klienter och patienter).

Personalen ar skyldig att omedelbart informera den ndrmaste chefen om allvarliga incidenter.
Tjansteenheternas chefer ansvarar for utredningen av incidenter och utvecklingen av
verksamheten. Vid behov kan den som behandlar arendet 6verféra rapporten for behandling av
ledningen. En rapporterad incident bér behandlas i HaiPro sa snart som maijligt efter att rapporten
lAmnats in, dock senast inom tva veckor efter inlamning. Rapporterna behandlas alltid vid den
enhet dar incidenten intraffade. Vid bedémningen av en enskild incident faststalls riskens storlek
utifran handelsens konsekvenser och sannolikhet. Riskbeddmningen anvands som grund vid
beslut om eventuella vidare atgarder. Anvisningen for personalen finns i Varhas intranatet pa sidan
Ohje HaiPro-kasittelijalle. Utdver att forebygga enskilda incidenter ska arbetarskyddscheferna
kunna identifiera aterkommande typer av incidenter i incidentdatabasen och till dem kopplade
bidragande och predisponerande faktorer samt bedéma férebyggande atgarder, eller atminstone
atgarder som minskar risken fér sadana incidenter.

De incidenter som rapporteras i HaiPro behandlas pa serviceomradenas arbetsplatstraffar, dar
beslut aven fattas om vidare och forbattrande atgarder samt vid behov om andrade
tillvagagangssatt. Atgarderna dokumenteras i promemorior. Serviceomradenas ledningsgrupper
foljer rapporterna om incidenter fran enheterna och de atgarder som vidtas med anledning av dem,
atminstone i samband med delarsrapporterna. Syftet ar att identifiera potentiella faror pa basis av
uppféljningsdata, bedéma risker i anslutning till dem och besluta om atgarder for att hantera
riskerna.

Enligt 29 § i tillsynslagen ska tjansteproducenten trots sekretessbestdmmelserna omedelbart
underratta tjansteanordnaren och tillsynsmyndigheten om sadana missférhallanden som
framkommer i tjdnsteproducentens egen eller dennes underleverantors verksamhet och som i
vasentlig grad aventyrar klient- och patientsdkerheten samt om handelser, skador eller tillboud dar
klient- och patientsakerheten har aventyrats allvarligt och om andra sadana brister som
tjansteproducenten inte har férmétt eller inte férmar atgarda genom egenkontroll. Aven en person
som tillhér personalen ska trots sekretessbestammelserna utan dréjsmal underratta den ansvariga
personen for tjansteenheten eller nagon annan person som ansvarar for évervakning av
verksamheten, om hen i sina uppgifter upptacker eller far kannedom om ett missférhallande eller
en uppenbar risk for ett missforhallande vid tillhandahallandet av social- och halsovard for klienten
eller patienten eller upptacker eller far kAnnedom om en lagstridighet av annat slag. Inom Varha
sker detta i datasystemet HaiPro. | HaiPro finns en separat plats for rapportering, och da
behandlas rapporten éver den egna chefen. Anvisningar for att géra en rapport finns i HaiPro.

3.3.1 Medicineringssakerhet

Syftet med planen for lakemedelsbehandling vid Egentliga Finlands valfardsomrade ar att dra upp
riktlinjer for principerna fér genomférande av ldkemedelsbehandling och att faststalla minimikrav,
som ska uppfyllas vid alla enheter som genomfér Iakemedelsbehandling. Utéver planen for
lakemedelsbehandling pa organisationsniva har alla enheter som genomfér Iakemedelsbehandling
en plan fér lakemedelsbehandling. | planen ingar principerna for genomférande av
lakemedelsbehandling, ansvarsférdelning och de minimikrav som enheten och arbetstagaren som
deltar i Iakemedelsbehandlingen ska uppfylla. Planen fungerar som en handbok fér genomférande
av lakemedelsbehandling och som stdd vid introduktionen. Planerna for I1akemedelsbehandling ar
inte offentliga handlingar. Enheternas planer for lakemedelsbehandling lagras i IMS-systemet och
godkanns av enhetens ansvariga lakare/6verlakare. Planerna ses Over/uppdateras arligen och vid
behov.
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Den ansvariga lakaren vid tjansteenheten ansvarar for att Iakemedelsbehandlingarna ar
andamalsenliga och for att planen for lakemedelsbehandling genomférs och foljs upp.

Mer information fér personalen:

Laakehoidon turvallisuus (sakerhet i lakemedelsbehandling)

SHM: Saker lakemedelsbehandling:Handbok for upprattande av plan for lakemedelsbehandling

(2021)

3.3.2 Medicinteknisk sakerhet

Fimea ansvarar nationellt fér den handledning som galler medicintekniska produkter.
Medicintekniska produkter ar till exempel respiratorer, hjartstartare, blodtrycksmatare, diagnostiska
apparater, sjukhussangar och vardtillbehér samt programvara som anvands som en
medicinteknisk produkt. Yrkesmassiga anvandare ar skyldiga att se till att produkterna fungerar, att
bruksanvisningar finns tillgangliga, att anvandarutbildning ges och att produkternas sparbarhet
sakerstalls (Fimea). Vid anvandningen av medicintekniska produkter inom klient- och
patientvarden stravar man efter att identifiera faktorer som kan aventyra klient- och
patientsakerheten, atgarda dem och darigenom sakerstalla sakerheten for klienter, patienter och
personal.

En yrkesmassig anvandare ska ha en uthamnd ansvarsperson som kanner till regleringen av
medicintekniska produkter. Overfysiker Jani Saunavaara ar utndmnd ansvarsperson for
yrkesmassiga anvandare inom Egentliga Finlands valfardsomrade.

Namn, befattningsbenamning och kontaktuppgifter fér den eller de personer som ansvarar for
utrustningen vid tjansteenheten:

Forvaltningsoverskotare Minna Ylénen samordnar processen for medicintekniska produkter
inom social- och halsotjansterna.
minna.ylonen@varha.fi

De produkter som kraver sakerstalld kompetens faststalls enhetsspecifikt vid enheterna i syfte att
trygga den medicintekniska kompetensen. SHM:s publikation Saker anvandning av
medicintekniska produkter — handbok fér att sdkerstalla den medicintekniska kompetensen kan
anvandas vid beddomningen av risker. Pa sidan Laiteturvallisuus (medicinteknisk sékerhet) pa
intranatet finns ett formular for apparatpass som kan anvandas for att sdkerstalla kompetens. De
medicintekniska produkter som anvands vid enheten ar registrerade i Medusa-systemet, som
fungerar som ett dvervakningssystem fér medicintekniska produkter och tacker alla funktioner som
ror medicintekniska produkters livscykel, som reparation av fel, periodiskt underhall, inventering,
lagring av dokument, aterkallande och borttagning av produkter.

Inom social- och hélsotjansterna verifierar varje yrkesperson inom halsovarden som anvander
medicintekniska produkter sin kompetens enligt SHM:s riktlinjer. Den verifierade kompetensen
dokumenteras i ett apparatpass, som varje arbetstagare lagrar i datasystemet Sympa.

De incidenter som orsakats av en medicinteknisk produkt inom social- och halsovarden och som
har lett till eller skulle ha kunnat leda till att halsan hos en klient, patient, anvandare eller nagon
annan aventyras ska alltid rapporteras till Fimea. Yrkesmassiga anvandare maste rapportera de
incidenter som orsakats av en medicinteknisk produkt inom social- och halsovarden som
uppkommit pa grund av produktens eller utrustningens egenskaper, icke dnskvarda biverkningar,
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avvikelser eller stdrningar i prestanda, brister i markningen eller bristfallig eller felaktig
bruksanvisning eller anvandning. Allvarliga incidenter maste rapporteras inom 10 dygn och andra
incidenter senast inom 30 dygn. Rapporterna till Fimea lamnas via HaiPro i samband med att
incidenten rapporteras i HaiPro. Rapporter ska ocksa goras nar det ar oklart hur utrustningen eller
tillbehéret har bidragit till incidenten. Aven produktens tillverkare/leverantér ska informeras om
incidenten.

Inom social- och halsotjansterna anvands medicintekniska produkter enligt tillverkarens
anvisningar. Personalen har tillgang till tillverkarnas bruksanvisningar for utrustningen. Servicen
utférs antingen av Varhas medicintekniska avdelning eller av en extern part som anges i
utrustningens upphandlingsavtal. Den utrustning som anvands inom social- och héalsovarden
registreras i Varhas register 6ver medicintekniska produkter (Medusa), dar bland annat
utrustningens plats och service registreras. Enheterna har utsedda personer som ansvarar for
utrustningen. Enheterna utser ocksa ansvariga personer for patientnara analyser som fungerar
som sakkunniga inom omradet (bland annat snabb méatning av blodsocker). Enhetscheferna har
information om de personer som tilldelats ansvarsuppgifter.

Mer information:

Lag om medicintekniska produkter 719/2021 — FINLEX ®

Laakinnallisten laitteiden turvallinen kayttd — opas laiteosaamisen varmistamiseen (Saker
anvandning av medicintekniska produkter — handbok for att sdkerstalla den medicintekniska
kompetensen) (SHM:s publikationer 2024:3)

Fimeas foreskrift “Laakinnallisesta laitteesta tehtdva ammattimaisen kayttajan
vaaratilanneilmoitus” (finns aven pa svenska: Anmalan om tillbud for yrkesmassiga anvandare av
medicintekniska produkter." ) och anvisningen "Vaaratilanteessa olleen laakinnallisen laitteen
kasittely”(Fimea 1/2023)

https://fimea.fi/sv/medicintekniska produkter

Laiteturvallisuus (medicinteknisk sakerhet)

3.3.3 Forebyggande av infektioner samt allman hygienpraxis

Varhas enhet for férebyggande av infektioner styr enheternas planering och rutiner for att
forebygga och félja upp infektioner, vilket aven ingar i introduktionen for nyanstallda.

Foljande anvisningar for personalen finns pa webbsidorna for enheten for forebyggande av
infektioner: Infektioidentorjuntayksikkd. Pa sidorna finns ocksa en rekommendation om
egenkontroll vid férebyggande av infektioner, infektiotorjunnan omavalvonta.

Forebyggande av infektioner och smittsamma sjukdomar

Lagen om smittsamma sjukdomar forpliktar verksamhetsenheterna inom social- och halsovarden
att bekdmpa smittsamma sjukdomar, vardrelaterade infektioner och mikrober som ar synnerligen
resistenta mot lakemedel. Enligt lagen om smittsamma sjukdomar maste varje verksamhetsenhet
och dess chef se till att vardrelaterade infektioner bekampas, att patienter, klienter och personal
skyddas andamalsenligt, samt att antimikrobiella Iakemedel anvands pa ratt satt.
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Anvisningar och expertkonsultationer som galler bekdmpning av infektioner och
smittsamma sjukdomar

Inom social- och halsotjansterna vid Egentliga Finlands valfardsomrade f6ljs de anvisningar som
upprattats av enheten fér férebyggande av infektioner vid AUCS-sjukhustjénster: Hoito-ohjeet.fi/sv.
Aven anvisningarna om infektionssjukdomar och vaccinationer av THL samt anvisningarna om
bekdmpning av smittsamma sjukdomar av enheten for bekdmpning av smittsamma sjukdomar
inom social- och halsotjanster kan utnyttjas vid bekampningen av infektioner och smittsamma
sjukdomar.

Smittskyddslakarna och hygienskétarna vid enheten for forebyggande av infektioner vid AUCS-
sjukhustjanster kan under tjanstetid konsulteras i arenden som rér bekdmpning av infektioner,
epidemier och multiresistenta mikrober, liksom aven hygienskotare, lakare med ansvar for
smittsamma sjukdomar och smittskyddsskétare vid social- och halsocentralerna.

Flera utsedda ldkare med ansvar fér smittsamma sjukdomar och smittskyddssjukskoétare arbetar
vid valfardsomradet. Tillsammans med enheten fér bekampning av smittsamma sjukdomar inom
Oppenvarden bildar de ett multiprofessionellt natverk, som kan konsulteras under tjanstetid om
smittsamma sjukdomar och vaccinationer.

Varje verksamhetsenhet har en utsedd kontaktperson for infektionsfragor som bistar den narmaste
chefen vid verksamhetsstallet. Kontaktpersonen deltar i utbildningar och uppratthaller kunskaperna
om infektioner pa sitt verksamhetsstalle. Personen fungerar som infektionsexpert vid sin enhet och
samarbetar med hygienskétaren inom sitt omrade.

Foérebyggande och uppfoljning av spridningen av infektioner och smittsamma sjukdomar
samt sakerstillande av hygienpraxis enligt klientens behov

Chefen sakerstaller att personalens vaccinationer och halsoundersdkningar har genomforts i
enlighet med lagen om smittsamma sjukdomar.

Chefen ansvarar for personalens grundlaggande kunskaper om infektionsbekampning. Till
exempel ska alla arbetstagare inom dppenvarden genomfora webbkursen Tavanomaiset
varotoimet pa Duodecims Oppiportti eller webbkursen INTO — Infektioiden torjunta
terveydenhuollon tehtavissa ja potilas- ja asukastydssa pa Moodle vart femte ar. Arbetstagarna
deltar regelbundet i utbildningar om infektionsbekampning, som till exempel ordnas av
hygienkontaktpersonen.

Alla arbetstagare ska kanna till och folja anvisningarna om handhygien och normala
forsiktighetsatgarder. Verksamhetsenheterna maste se till att handsprit och personlig
skyddsutrustning finns Iatt tillgangliga for personalen och klienterna alltid nar de behdvs.

En korrekt anvandning av antimikrobiella Iakemedel ska férhindra att den bakteriella resistensen
inom valfardsomradena forsamras. Anvandningen av antimikrobiella I1akemedel foljer
rekommendationen for antimikrobiella lakemedel: Mikrobilaakesuositus, som utarbetats i
samarbete av infektionsldkare och sakkunniga inom andra specialiteter pa4 AUCS, Satakunta
centralsjukhus och Vasa centralsjukhus: Mikrobilaakesuositus.

Lagtroskelradgivningarna vid Varhas social- och halsocentraler ger enligt forordningen om
smittsamma sjukdomar halsoradgivning och delar ut sprutor och andra redskap till personer som
anvander droger intravendst. Tjansterna vid halsoradgivningen Milli inom 6ppenvarden kan
anvandas anonymt och utan tidsbokning. Tjansterna genomfdrs enligt principen om
skademinskning och ar kostnadsfria for klienten.
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Chefen ser till att personalen kan identifiera en epidemi av en smittsam sjukdom och inleda
bekampningsatgarder sa tidigt som majligt. Vid behov konsulteras experter pa bekdmpning av
infektioner och smittsamma sjukdomar.

Stodtjanster for forebyggande av infektioner

Verksamhetsenheterna har en uppdaterad plan for stadning/renhallning, som lokalvarden ansvarar
for att genomféra. Under arbetsdagen ansvarar yrkespersonerna inom socialvarden for den
allmanna renligheten i verksamhetslokalerna och fér hygienen.

Varje verksamhetsenhet har faststallda rutiner for hantering och underhall av underséknings- och
behandlingsinstrument. Engangsprodukter anvands endast en gang.

Chefen sakerstaller tillsammans med hygienkontaktpersonen att personalen kan anvanda
enhetens spolnings- och desinfektionsutrustning och att egenkontroll av utrustningen utfors (bland
annat med hjalp av formularet Huuhtelu- ja pesukoneiden omavalvonta). Enhetens spolnings- och
desinfektionsutrustning inspekteras och underhalls andamalsenligt varije ar.

Infektionsbek&mpningen inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Infektionsbekdmpningen
inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Infektionsbekadmpningen inom
sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Infektionsbekdmpningen inom kund- och
servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Infektionsbekampningen inom socialservicen vid
familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.3.4 Verksamhetslokaler samt sakerhet i verksamhetsmiljon

Verksamhetslokalerna ska vara lampliga for andamalet, storningsfria och trygga samt tillrackligt
tillgangliga med tanke pa klienterna. | lokalsakerheten ingar saval byggnadstekniskt som tekniskt
skydd. | den dagliga verksamheten innebar det lasning av dérrar, passerkontroll,
kameradvervakning och anvandning av inbrottslarmsystem. Ett id-kort med bild visar vem som
arbetar vid valfardsomradet. Passerkontroll och kameradvervakning skyddar lokalerna mot
obehdrig anvandning och underlattar utredningar i problemsituationer.

Lokaltjansterna ansvarar for att hyra ut och tillhandahalla de lokaler som behdvs for
valfardsomradets resultatomraden. Lokaltjansterna leds av en lokalchef. Lokaltjansterna ansvarar
for

o externa hyresavtal och kontakten med uthyrarna i fragor som rér hyresavtal

o att fastighetsregistret och hyresavtalen halls uppdaterade samt fér den interna
hyresredovisningen.

Lokaltjansterna foljer for sin del lokalernas effektivitet inom valfardsomradet, samt effektiviteten
och anvandbarheten for de lokaler som omfattas av hyresavtal. Lokaltjansterna bereder forsaljning
och kdp av lokaler och markomraden. Lokalhanteringsingenjoérerna vid lokaltjansterna hjalper till
med fragor som ror lokaler, bland annat vid bedémningen av lokalbehov och tillganglighetsfragor.

Utrustning anskaffas enligt Varhas anvisningar och upphandlas genom konkurrensutsatta
anbudsférfaranden. Detta sakerstaller att den utrustning som anskaffas ar andamalsenlig och
saker (beddms under upphandlingsprocessen). Bruksanvisningarna for utrustningen féljs. Om
utrustningen ar en integrerad del av fastigheten, ansvarar fastighetsagaren for utrustningens
anskaffning och underhall.
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Personalen inom social- och halsotjansterna har id-kort med foto. Anvandningen av passerkontroll
bidrar till att trygga personal- och lokalsakerheten och arbetarskyddet, samt till att hantera tilltrade.
Syftet med passerkontroll ar att trygga rattsskyddet och sakerheten hos dem som arbetar i och
besoker lokalerna, skydda arbetsgivarens och arbetstagarnas egendom samt att férebygga och
utreda brott och olyckor.

Kameradvervakning ar en del av den tekniska sdkerhetsévervakningen. Syftet ar inte bara att [6sa
problemsituationer, utan ocksa att férebygga skadegorelse och obehdrig vistelse inom ett
omrade. Byggnadernas ingangar liksom dorrarna till arbetsenheterna maste ha en skylt som
informerar om inspelande kameradvervakning, om kameror anvands i enheternas allmanna
utrymmen. Kamerorna i de allmanna utrymmena spelar in videomaterial.

Tillgangligheten i alla lokaler, bade i nya byggnader och i renoveringsobjekt, bedéms i samarbete
med lokaltjansterna.

En inneluftsanvisning, som utarbetats av Varhas arbetarskydd, féretagshalsovarden och experter
pa inneluft iakttas inom social- och halsotjansterna. Dalig inneluft ska rapporteras nar normala
underhallsatgarder inte I6ser problemet eller nar det inte gar att hitta en orsak till de upplevda
olagenheterna. | forsta hand ar det alltid bast att kontakta byggnadens fastighetsunderhall.
Underhallsenheten borde kontrollera att alla system i byggnaden fungerar som de ska. Mer
information finns pa intranatet pa sidan Sisailma (inneluft).

Ledningssystemet Chemical Manager anvands inom Varhas kemikaliesékerhet for att lagra
kemikalieférteckningar, sakerhetsdatablad och riskbeddémningar for kemikalier. Alla arbetstagare
vid Varha kan logga in i programmet. Programmets administratorer kan redigera informationen om
kemikalier, kemikalieférteckningar och riskbedémningar vid en enhet. Enhetschefen har kannedom
om vem som ar enhetens administrator for Chemical Manager. Den narmaste chefen vid enheten
ansvarar for att forteckningen halls uppdaterad. Mer information till personalen finns pa intranatet
sidan Kemialliset tekijat (kemiska faktorer).

Fastighetens agare eller férvaltare ansvarar for raddningsplanen. Raddningsplanerna forvaras vid
enheterna och fors in i IMS-systemet senast i samband med deras uppdatering. Cheferna for
servicestallena ansvarar for att regelbundna utrymningsévningar och sakerhetsrundor
genomfors.

Renhallningsservicen inom stédtjansterna ansvarar for stadningen av lokalerna.
Renhallningsservicens servicebeskrivningar och kontaktuppgifter finns framsatta vid enheterna.
Anvisningar fér personalen finns pa intranatet pa sidan Puhtaanapito ja aluepalvelut (renhallning
och omradestjanster).

Bedomning av risker

Risker beddms kontinuerligt och regelbundet minst en gang per ar eller nar det sker betydande
forandringar i arbetsférhallandena. Bedémningen av risker inom arbetarskyddet grundar sig pa
arbetarskyddslagen (738/2002), som forpliktar arbetsgivaren att utreda och bedéma riskerna i
arbetet. Arbetsgivaren ansvarar for att genomféra bedomningen och for att atgarda eller hantera
de identifierade riskerna. Riskbedomningen genomférs gemensamt pa arbetsplatsen sa att allas
kunskap och erfarenheter tas i beaktande. Med foérandringar i arbetsférhallandena avses till
exempel utvidgning av verksamheten, forandring av verksamhetens karaktar, omstrukturering av
organisationen, renovering av verksamhetslokaler eller personalomstallningar. Riskbedomningen
vid Varha fors in i datasystemet Wpro (HaiPro), som gor det magjligt att dokumentera
observationerna under riskbedémningen och folja upp atgardernas genomférande.
Riskbeddmningen i Wpro bestar av foljande helheter: olycksrisker, psykosociala
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belastningsfaktorer, ergonomi, fysikaliska faktorer, kemiska faktorer, brand- och
raddningssakerhet, biologiska faktorer, psykosociala faktorer.

Hanteringen av valdshot ar en del av sakerheten pa en arbetsplats och pagar kontinuerligt. Varje
arbetsenhet ska ha en skriftlig sakerhetsanvisning med instruktioner och handlingsmodeller som
tillampas vid sadana incidenter som identifierats pa férhand. Risken for vald kan ocksa minskas
genom god kundservice, yrkeskunnig personal och fungerande utrymmeslésningar for klienter.

Syftet med anvisningen ar att ge verktyg for att forutse och sjalv forbereda sig for situationer dar
sakerheten aventyras pa grund av vald. Anvisningen innehaller praktiska verksamhetsmodeller for
hur man agerar vid hotfulla situationer och efter dem. Klientens och patientens integritet bor
beaktas dndamalsenligt i alla situationer.

Fastighetsunderhall

Vid Varha leds fastighetsunderhallet av den tekniska chefen. Fastighetsunderhallet omfattar
enheterna for driftteknik, elteknik och fastighetsservice. Tjansteenhetens uppgift ar att pa ett
overgripande plan sakerstalla att byggnadstekniken och VVSEA-anordningarna i valfardsomradets
fastigheter kan anvandas och halls i driftsakert skick, saval under normala forhallanden som under
undantagsforhallanden i enlighet med beredskapsplanen. Tjansteenheten ansvarar ocksa for
genomférandet av tjanster i anslutning till hyresfastigheter.

Ansvaret for verksamhetslokalernas underhall varierar mellan olika fastigheter och delar av
fastigheter. | huvudsak ar ansvarsférdelningen beroende av om fastigheten ags eller hyrs av
véalfardsomradet. Aven i hyrda lokaler kan underhallsansvaret variera beroende pa hyresavtalet.
Alla hyrda lokaler omfattas av hyresavtal, dar ansvarsomradena har faststallts. Hyresavtalen och
ansvarsférdelningstabellerna finns i lokalférvaltningssystemet Modulo. | sina egna fastigheter
ansvarar valfardsomradet for fastighetsunderhallet i sin helhet. Detta ansvar tillhor
fastighetstjansterna.

Valfardsomradet ansvarar for all I6s egendom och darmed jamférbara system (t.ex. patientlarms-
och personsakerhetssystemsystem samt kameradvervakning) i alla lokaler, oavsett om
valfardsomradet ager eller hyr lokalen. Den tekniska servicen vid valfardsomradet ansvarar for
underhallet och servicen. Felanmalningar eller servicebegaranden lamnas via kanalen “Varha —
Teknisen huollon sdhkdinen asiointi” (Varha — e-tjanst for teknisk service).

| en hyresfastighet ar utgangspunkten den, att uthyraren ansvarar for underhallet av fastighetens
fasta byggnadsteknik och fasta delar. Rapporteringen av brister, andrings- eller reparationsbehov i
anslutning till dessa varierar beroende pa omrade och uthyrare. | vissa lokaler kan hyrestagaren
(Varha) ha langvariga och inarbetade kommunikationsmodeller med uthyraren. Da kan
hyrestagaren och uthyraren i allmanhet kommunicera med varandra, och reparationer kan
genomféras pa ett smidigt satt. | vissa fall da fragor inte kan lsas eller foras vidare enbart genom
samarbete mellan hyrestagaren och uthyraren, kan lokaltjansterna vid fastighetstjansterna hjalpa
till. I Varhas egna fastigheter sker rapporteringen av fel, brister eller férandringsbehov via
programmet Granlund manager.

Underhallsansvaret for en fastighet faststalls mellan hyrestagaren och uthyraren i en
ansvarsfordelningstabell i lokalférvaltningssystemet Modulo. | allmanhet kraver alla system och all
utrustning mycket underhall, och vanligtvis upprattar man underhalls- eller serviceplaner for dem i
samband med att de tas i drift. Underhallet och olika atgarder dokumenteras dessutom antingen
lokalt eller elektroniskt.
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3.3.5 Kvalitet och kvalitetssystem

Kvalitetsstandarder anvands av organisationen for att bedéma den egna kvalitetsverksamheten
och dess ledning i férhallande till lagstiftningen, nationella rekommendationer och evidensbaserad
verksamhet inom social- och halsovarden och raddningsvasendet samt principerna for kontinuerlig
kvalitetsforbattring. Kvalitetsstandarden gor det majligt att rikta systematiska utvecklings- och
forbattringsatgarder mot kvalitetsavvikelser som identifierats i organisationen. | den verksamhet
som omfattas av kvalitetsstandarder ingar regelbunden sjalvvardering, interna kvalitetsrevisioner
och inspektioner genomférda av ledningen. Nar det galler sjalvvardering och intern
kvalitetsrevision kan element och mal inféras utifran de tyngdpunkter inom egenkontroll som
faststéllts vid den férvaltningsévergripande ledningsprocessen for egenkontroll.

God kvalitet innebar ocksa att de negativa handelser som drabbat klienterna hanteras pa ett 6ppet
satt tilsammans med klienterna. Med negativ handelse avses en skada av varierande grad,
klientskada eller lakemedelsskada som orsakats en klient. Alla negativa handelser leder inte till
skada, men de behandlas anda enligt valfardsomradets gemensamma anvisningar. Handelsen och
dess eventuella konsekvenser diskuteras med klienten och, om klienten sa dnskar, med klientens
narstaende. Hansyn tas till att klienten och de narstaende kan behdva sarskild hjalp samt stod for
att forsta och hantera handelsen och dess konsekvenser.

Vissa kommuner i Egentliga Finland féljde kvalitetsstandarden SHQS (Social and Health Quality
Standard) inom tjanster for personer i arbetsfor alder och funktionshinderservice innan
valfardsomradet bildades. Standarden kan anvandas inom Egentliga Finlands valfardsomrade, och
inom funktionshinderservicen inleds sjalvvarderingen enligt SHQS i borjan av 2026.

3.3.6 Behandling av klient- och patientuppgifter samt dataskydd

Tjanstetillhandahallarens ansvariga chef samt apotekaren ska ge skriftliga anvisningar om
behandlingen av klientuppgifter och om de férfaranden som ska féljas, samt sakerstalla att
personalens sakkunskap och kompetens ar tillracklig for att hantera klientuppgifter.

Namn, befattningsbenamning och kontaktuppgifter for tjanstetillhandahallarens dataskyddsombud:
Jaani Kuusela, dataskyddschef, dataskyddsombud, jaani.kuusela@varha.fi.

Den chef som enligt kunduppgiftslagen ansvarar for behandlingen av klientuppgifter och
anvisningarna i anslutning till det:

Pirjo Mustonen, chefsdverlakare, i fraga om patientuppgifter inom halso- och sjukvarden.

Soile Merild, chef for socialt arbete, i fraga om klientuppgifter inom socialvarden.

Med personuppgifter avses all information som rdr en person som har identifierats eller kan
identifieras. Patient- och klientuppgifter ar personuppgifter, och behandlas enligt Europeiska
unionens (EU) allmanna dataskyddsférordning (GDPR), som kompletteras och fértydligas genom
nationell lagstiftning. Utéver EU:s allmanna dataskyddsforordning styrs hanteringen och
behandlingen av klientuppgifter av bland annat dataskyddslagen, lagen om behandling av
kunduppgifter inom social- och héalsovarden, lagen om klientens stéllning och rattigheter inom
socialvarden och lagen om elektronisk behandling av kunduppgifter inom social- och halsovarden.

Med behandling av personuppgifter avses insamling, lagring, utnyttjande, dverféring och
overlamnande av personuppgifter. Alla atgarder som galler personuppgifter, fran insamling till
radering, utgor behandling av personuppgifter.
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Personuppgifterna behandlas enligt dataskyddsprinciperna i dataskyddslagstiftningen.
Enligt dataskyddsprinciperna ska personuppgifter
e behandlas pa ett lagligt, korrekt och 6ppet satt i férhallande till den registrerade
e behandlas konfidentiellt och sakert
e insamlas och behandlas i ett visst, uttryckligt och lagligt syfte

e insamlas endast i den grad som de behdvs med tanke pa syftet med behandlingen av
personuppgifter

o alltid uppdateras vid behov: inexakta och felaktiga personuppgifter ska raderas eller rattas
utan drojsmal

e lagras i en form som mdjliggor identifiering av den registrerade endast sa lange som ar
nodvandigt for de syften for vilka personuppgifterna behandlas.

Dataskydd och informationssakerhet ar en del av valfardsomradets dagliga verksamhet. Varje
arbetstagare ansvarar for att de tillgodoses. Enligt valfardsomradets riktlinjer fér dataskydd och
informationssakerhet har ledningen det dvergripande ansvaret for dataskydds- och
informationssakerhetsarbetet, registerhallningen och resursférdelningen.

De anvisningar som rér dataskydd och informationssakerhet samt planer fér verksamhetsstyrning
finns pa Varhas intranat pa sidan Tietosuojan ja tietoturvan ohjeet (anvisningar om dataskydd och
informationssakerhet).

I informationssakerhetsguiden finns anvisningar for hanteringen av olika avvikelser och hotfulla
situationer i fraga om informationssakerhet samt natfiskemeddelanden. Alla arbetstagare som
hanterar klientuppgifter maste genomféra en grundlaggande utbildning om dataskydd och
informationssakerhet i larmiljon Moodle. Intygen om att kursen har genomforts lagras i
personalférvaltningssystemet. Kursen maste fornyas med godkant resultat vartannat ar. Cheferna
Overvakar i personalférvaltningssystemet att dataskydds- och informationssakerhetskunskaperna
halls uppdaterade.

Dataskyddet tas upp i valfardsomradets allmanna introduktionsmaterial och i tjansteenhetens eget
introduktionsmaterial. Cheferna ansvarar for att introduktionsmaterialet halls uppdaterat. Nya
arbetstagare undertecknar ett sekretess- och anvandaratagande, dar arbetstagaren forbinder sig
att folja gallande dataskyddslagstiftning och att iaktta sekretess och tystnadsplikt vid behandlingen
av klientuppgifter. Sekretessformularet ingar ocksa i den grundkurs i dataskydd som ska
genomféras. Personalen bor delta i de interna utbildningar om dataskydd och informationssakerhet
som ror det egna karnuppdraget. Férandringar som rér dataskydd meddelas under nyheter pa
intranatet och i samband med informationsmaéten for personalen. Dessa bor foljas av var och en pa
egen hand. Cheferna ger enhetsspecifik information under méten pa arbetsplatsen.

Cheferna ger arbetstagarna behorighet till kunddatasystem enligt arbetstagarnas arbetsuppgifter
och roller. Pa sa satt féljer man ocksa principen om informationsminimering enligt den europeiska
dataskyddsfoérordningen. En arbetstagare far endast atkomst till klientuppgifterna fér de
klientgrupper som ingar i arbetstagarens arbetsuppgifter. Ett ytterligare kriterium ar att
arbetstagaren endast kan fa tillgang till de klientuppgifter eller uppgifter som ar nédvandiga for
arbetets genomférande.

Inom social- och halsovardens halso- och sjukvard finns ocksa tjanster som tillhandahalls
gemensamt av socialvarden och halso- och sjukvarden. Enligt 53 § 1 mom. i kunduppgiftslagen
har de som tillhandahaller dessa tjanster ratt att fa och anvanda bade patientuppgifter och
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klientuppgifter inom socialvarden utan klientens samtycke till utiamning av uppgifter. For att
sakerstalla en laglig behandling av klientuppgifter ar det viktigt att sarskilja nar det ar fraga om en
gemensam social- och halsovardstjanst. Definitionen pa en gemensam tjanst mellan social- och
halsovarden finns i 2 § i kunduppagiftsférordningen. En gemensam tjanst ar enligt forordningen
sadan, att den innehaller saval socialvardstjanster enligt 2 a § i socialvardslagen (1301/2014) som
halso- och sjukvardstjanster enligt 8 a § i halso- och sjukvardslagen (1326/2010).

Klientuppgifterna har sedan 1.6.2025 registrerats i socialvardens datasystem Lifecare inom hela
Varha. Olika kunddatasystem anvandes fortfarande i olika omraden i bérjan av 2025. Inom hélso-
och sjukvarden inférdes det gemensamma patientdatasystemet Pegasos successivt sa, att det
enhetliga systemet varit tillgangligt sedan 1.6.2025. Uppgifterna ska registreras i
kunddatasystemet utan ogrundat dréjsmal. Uppgifterna arkiveras i Kanta och kommer att till
vasentlig del (uppgifter om nar klientrelationen inleddes, beslut, bedémningar av servicebehov och
klientplaner, kontaktuppgifter till den egna kontaktpersonen) vara tillgangliga for klienter i MittKanta
fran och med 1.1.2026.

Socialvardens dokumentationsanvisningar av chefen for socialt arbete finns pa intranatet pa sidan:
Professiojohdon ohjeet (professionsledningens anvisningar).

Information om klientens (= den registrerades) rattigheter samt anvisningar for klienten finns pa
Varhas webbplats pa sidan Som kund inom valfardsomradet . Pa sidan finns bland annat
information om dataskyddsprinciper, klientavgifter, service, formular for tjanster, klientsakerhet
samt om begaran om handlingar och information. P4 sidan finns ocksa kontaktuppgifter till
socialombud, planer fér egenkontroll och vanliga fragor.

Mer information fér personalen: Tietosuoja ja tietoturva (dataskydd och informationssakerhet).

Klienthandlingar inom socialvarden kan begaras genom att fylla i ett formular pa Varhas webbplats
pa sidan Begaran om handlingar och information och skicka det undertecknade formularet per post
till Varhas registratorskontor. Det ar ocksa majligt att skriva ett fritt formulerat brev med samma
uppgifter. Information kan ockséa begaras elektroniskt av registratorskontoret via e-tjansten
Suomi.fi.

Registratorskontoret vidarebefordrar begaran om handlingar till chefen fér den aktuella tjansten,
som ser till att handlingarna skickas till klienten inom 2—4 veckor.

En klient inom socialvarden har ratt att fa inexakta och felaktiga uppgifter om sig sjalv rattade.
Anvisningarna for begaran om rattelse av registeruppgifter finns pa Varhas webbplats pa sidan:
Rattelse av registeruppaqifter.

En begaran om rattelse av registeruppgifter kan antingen skickas per post eller elektroniskt till
Varhas registratorskontor genom att

o skicka formularet Begaran om rattelse av egna uppgifter, som vid behov kan kompletteras
med en separat bilaga

o skicka en fritt formulerad, undertecknad, skriftlig begaran dar avsandaren anger vilka
uppgifter som ska rattas till och pa vilka grunder, vilka de ratta uppgifterna ar, samt var
rattelsen ska goras. Den text som ska ersattas, tas bort eller kompletteras ska beskrivas
ordagrant.

o Alternativt kan ovanstaende begaran skickas elektroniskt via Suomi.fi.

Mer information: Tietosuoja ja tietoturva (dataskydd och informationssakerhet).
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3.3.7 Informationssystem och anvandning av teknik

De informationssystem som Varha anvander i sin tjansteproduktion delas in i tva avtalshelheter:
avtal som administreras av Varhas inhouse-enhet 2M-IT och avtal som administreras av Varha
sjalv. Varhas it-tjanster kontrollerar arligen att de informationssystem som administreras av 2M-IT
uppfyller gallande bestammelser och anvandningsandamal, samt att de informationssystem som
administreras av Varha uppfyller gallande bestdmmelser. Vid upphandling av nya
informationssystem ar 6éverensstdmmelse med gallande bestdmmelser en central kravpunkt som
sakerstalls inom ramen fér upphandlingsprocessen.

Vid nya upphandlingar sakerstalls bade under upphandlingen och implementeringen att den teknik
som Varha anvander ar lamplig, andamalsenlig och séker. Nar det galler teknik som anvands inom
produktionen ar det i regel den enhet som ger applikationsstéd som ansvarar for att tekniken
uppfyller kraven. Varje teknisk |6sning har ett sarskilt applikationsteam som ingar i
implementeringen och som, beroende pa teknik, finns antingen hos 2M-IT, teknikleverantéren eller
Varha sjalv.

For kritisk teknik och kritiska informationssystem finns allmanna riktlinjer for exceptionella
situationer, som ingar i Varhas och 2M-IT:s interna riktlinjer. Allmanna riktlinjer for exceptionella
situationer har inte faststallts for icke-kritisk teknik och verksamhet, utan dessa situationer
behandlas fran fall till fall.

Datum for upprattande/uppdatering av informationssakerhetsplanen enligt kunduppgiftslagen samt
namn pa den person som ansvarar for informationssakerhetsplanens genomférande:

Jouni Satopaa, informationssakerhetschef
Informationssakerhetsplanen fardigstalldes 8.4.2025. Informationssakerhetsplanen ar inte en
offentlig handling.

All idrifttagning av informationssystem genomfors enligt en plan och personalen utbildas i deras
anvandning. Idrifttagningarna projekteras och planeras noggrant for att sakerstalla att alla krav tas i
beaktande. Systemen anvands av socialvarden inom social- och halsotjanster. It-tjansterna inom
koncerntjanster ansvarar for att processen for systemen ar andamalsenlig. Servicestallena har fatt
anvisningar om hanteringen av serviceavbrott vid stérningar. Personalen rapporterar om problem i
informationssystemen till service desk. Information om stérningar i informationssystemen finns att
fa pa webbplatsen och aven per e-post, for att anvandarna sakert ska fa information om dem. It-
tjiansterna/2M-IT ansvarar for att skicka ut sadan e-post.

Forutom kunddatasystemet utgdr Varha-applikationen ett viktigt separat system. Applikationen ar
en e-tjanst, som ger klienterna tillgang till Varhas digitala tjanster. Varha-applikationen byggs ut
successivt. Applikationen gér det majligt for klienten att chatta med yrkespersoner, bestka
distansmottagningar, skicka icke-bradskande meddelanden till yrkespersoner eller ta emot
meddelanden och frageformular fran Varhas personal. Varha-applikationen fungerar bade pa
telefonen och datorn. Kunden samtycker sjalv till anvandningen av Varha-applikationen. De
distanstjanster som tillhandahalls via Varha-applikationen omfattas av samma krav som de tjanster
som tillhandahalls pa vanliga mottagningar eller per telefon. Inom de digitala tjansterna identifieras
kunderna genom stark autentisering. Varha-applikationen anvands fér radgivning inom sociala
tjanster, och de digitala tjansterna i applikationen kommer successivt att breddas fram till slutet av
2026. Anvandarna handleds i anvandningen av Varha-applikationen med hjalp av en video som
finns pa sidan Varha-applikationen | Varha.
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Vissa av social- och halsovardens tjanster finns tillgangliga i webbaserade applikationer, sdsom
Omahelpperi for ungdomar. | fraga om dessa tjanster samtycker kunden sjalv till anvandningen av
tjansten och behandlingen av sina personuppgifter i applikationen.

Kvaliteten pa de digitala tjansterna évervakas pa samma satt som varden pa vanliga mottagningar.
De tjanster som tillhandahalls via de digitala tjansterna dokumenteras i klienthandlingarna pa
samma satt som alla andra tjanster. Inom distanstjansterna bedémer en yrkesperson om arendet
kan skotas pa distans eller om klienten bér besdka en vanlig mottagning.

3.4 Sakerstallande av tillracklig bemanning och kompetens hos den personal som
deltar i klient- och patientarbetet

Tillracklig och kompetent personal som forbinder sig till tjansteenhetens egenkontroll ar avgérande
for att sakerstalla tillgangen till tjansterna och tjansternas kvalitet, klient- och patientsékerheten
samt utvecklingen av tjansterna.

Nar det galler personalstruktur och behorighetsvillkor iakttas lagen om yrkesutbildade personer
inom socialvarden (817/2015) och lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden
(559/1994) samt till dem relaterade forordningar. Dessutom beaktas bestdmmelserna i halso- och
sjukvardslagen (1326/2010), socialvardslagen (1301/2014) och barnskyddslagen (417/2007). Aven
inom de tjanster dar personaldimensioneringen inte regleras i lag maste antalet kunniga
arbetstagare vara tillrackligt for att klientsdkerheten ska kunna tillgodoses och fér att personalen
ska ha en faktisk mojlighet att utféra ett hogklassigt arbete. Yrkes- och sprakkunskaperna hos
personalen vid valfardsomradet och hos privata tjansteproducenter maste vara tillrackliga foér att
personalen ska kunna genomféra sina arbetsuppgifter.

Chefen ansvarar for att den som valts till ett arbete uppfyller behoérighetskraven och for att
personens kompetens har kontrollerats med hjalp av examensbetyg i original. Dessutom
kontrolleras behdrigheten hos yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden alltid pa
Valviras informationstjanst JulkiSuosikki eller JulkiTerhikki i samband med rekryteringen. Chefen
har tillgang till en checklista for kontroll av personalens behdrighet: Rekrytoijan tarkastuslista
ennen tydsopimuksen/virkamaarayksen tekemista (rekryterarens checklista fore upprattande av
arbetsavtal/tjansteférordnande).

De officiella spraken inom social- och halsotjansterna ar tva: svenska och finska. Sprakkraven
varierar beroende pa arbetsuppgifterna och chefen ansvarar for att kraven pa den anstallda
personalen ar tillrackliga i forhallande till arbetsuppgifterna. En arbetstagare ska kunna utarbeta
klienthandlingar pa finska/svenska beroende pa enhetens och klientens sprak.

Chefen maste se till att personalen kanner till sina ansvarsomraden och befogenheter. Chefen ska
ocksa sakerstalla den fast anstallda personalens kompetens for arbetsuppgifterna. Om chefen eller
arbetstagaren upplever att det foreligger behov av fortbildning, kommer man 6verens om dess
ordnande med chefen. Utbildningsbehovet hos enhetens personal beaktas vid utvecklingssamtal
och vid upprattandet av enhetens utbildningsplan, till exempel genom att utnyttja de anmarkningar,
klagomal, HaiPro-rapporter eller patientskador som inkommit till enheten.

Ansvaret for att uppratthalla och utveckla kompetensen ligger gemensamt hos arbetstagaren och
arbetsgivaren. Arbetsgivaren mojliggor deltagande i fortbildningar. Arbetstagaren ansvarar for att
beddma sitt utbildningsbehov tillsammans med chefen och for att delta i fortbildningar. Chefen
ansvarar for att dvervaka mangden utbildning. Cheferna boér se till att utbildningen erbjuds alla
arbetstagare pa ett jamlikt satt och sa att det motsvarar behovet.
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| genomsnitt deltar arbetstagarna i fortbildningar under 3—10 dagar per ar, beroende pa
e arbetstagarens grundutbildning
e arbetsbeskrivningen och férandringar i den
e arbetsuppgifternas kravniva och kraven pa yrkesmassig utveckling
e de lagstadgade kraven pa fortbildning i anslutning till arbetsuppgiften.

Varhas riktlinjer for fortbildning iakttas inom social- och halsovarden. En utbildningsplan for
personalen utarbetas och budgeteras arligen enligt budgetriktlinjerna, bade pa Varha-niva och
inom resultatomradena.

Introduktion ar en viktig del av personalutvecklingen och sakerstallandet av arbetarskyddet.
Introduktionen galler varje ny arbetstagare och varje person som byter arbete eller arbetsenhet.
Introduktionen hjalper den nya arbetstagaren att bli en del av arbetsgemenskapen och att fa en sa
mangsidig bild som mgjligt av sina arbetsuppgifter. Chefen har det huvudsakliga ansvaret for att
planera och organisera introduktionen av en ny arbetstagare. Introduktionens syfte ar att foérankra
arbetstagaren i bland annat arbetsuppgifter, mal och det egna ansvarsomradet, arbetslokaler och
arbetsredskap, arbetsgemenskap och kollegor, arbetsskift och arbetsplatsscheman,
arbetsmetoder, arbetsgemenskapens rutiner och regler, arbetsplatsens informations- och
stodkallor, samverkan med klienter, sdkra arbetsmetoder, arbetsrelaterade risker och
férebyggandet av dem samt hanteringen av stérningar och exceptionella situationer. Den nya
arbetstagaren uppmuntras och motiveras dessutom att ta initiativ i sitt arbete, och kunskap och
tillvagagangssatt éverfors i en tvavagsprocess mellan organisationen och arbetstagaren. Varhas
introduktionsplan anvands som stdd vid introduktionen.

Introduktionen planeras alltid i forvag och ordnas for varje ny arbetstagare samt nar
arbetsuppgifterna forandras. En god introduktion gor det maijligt for arbetstagaren att snabbt bli en
del av arbetsgemenskapen, lara sig om arbetsmiljon och om arbetets innehall samt att ta till sig sin
arbetsbeskrivning enligt ett i forvag planerat tidsschema. Systematisk introduktion ar viktigt for
sakerheten, arbetsférmagan och for att arbetet ska fungera smidigt, oberoende av arbetstagarens
erfarenheter fran arbetslivet. Introduktionen ar en del av arbetstagarens utbildning och larande.
Larandet ar en kontinuerlig process som behdévs nar arbetsrelationen utvecklas och nar
arbetsmetoderna eller arbetsbeskrivningen férandras.

Studerande som tillfalligt arbetar inom social- och halsovarden med uppgifter som kraver
legitimerad eller skyddad yrkesbeteckning omfattas av Valviras och Varhas riktlinjer. Chefen ska
pa ett tillrackligt detaljerat satt faststalla arbetsuppgifter, ansvarsomraden, verksamhetsgranser
och dvriga skyldigheter for den studerande som arbetar som vikarie. Arbetsgivaren ska ocksa
forsakra sig om att den studerande har slutfért de studier som kravs med godkant resultat. Chefen
utser skriftligen en handledare som 6vervakar och handleder den studerande i arbetet som vikarie.
Handledaren maste arbeta vid samma enhet som den studerande. Handledaren ska vara en
legitimerad yrkesperson som har ratt att sjalvstandigt utdva det yrke som den studerande utbildar
sig till. Handledaren ska ha tillracklig praktisk erfarenhet av sitt yrke och ska fdlja, handleda och
overvaka den studerandes arbete, och omedelbart ingripa vid eventuella missférhallanden samt
avbryta arbetet om patient- eller klientsdkerheten kan aventyras.

Den studerandes forutsattningar och férmaga att arbeta som vikarie sakerstélls i bérjan av
anstallningsforhallandet genom att kontrollera den studerandes studiepoang enligt Varhas riktlinjer.
Chefen ansvarar for att kontrollera den studerandes studieprestationer. Den studerandes
studieprestationer fore anstallningsforhallandet bestammer i alla situationer arbetsbeskrivningen
for den studerande. | sitt anstallningsférhallande arbetar den studerande som vikarie for en
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yrkesperson inom socialvarden och har en begransad arbetsbeskrivning. Det inte méjligt att ge
praktikhandledning i anslutning till studierna under ett anstalliningsférhallande. Chefen ansvarar for
att planera och genomféra introduktionen. Chefen bedémer fran fall till fall den studerandes
forutsattningar och formaga att arbeta tillfalligt som yrkesperson inom socialvarden och faststaller
personens arbetsbeskrivning, ansvarsomraden, verksamhetsgranser och andra skyldigheter.

Verksamhetsenheten ska skriftligen utse en handledare for den studerande som tillfalligt arbetar
med en legitimerad yrkespersons arbetsuppgifter. Handledaren ska ha ratt att sjalvstandigt utéva
ifrdgavarande yrke som legitimerad yrkesperson och ha tillracklig praktisk erfarenhet.
Utgangspunkten ar att handledaren arbetar vid samma arbetsenhet som den studerande.

Skyldigheten att uppvisa straffregisterutdrag ska namnas i platsannonsen, sa att den som soker
tjiansten/arbetet redan i férvag kanner till detta krav. Rekryteraren ansvarar for att skyldigheten att
uppvisa straffregisterutdrag namns i platsannonsen.

Straffregisterutdraget ska uppvisas innan avtalet om en anstallning ingas. Anstallningsférhallandet
ar villkorat tills straffregisterutdraget har uppvisats. Utdraget ska uppvisas senast inom 30 dagar
fran delfaendet av beslutet, annars forfaller valet av arbetstagare. Den som valts till
arbetsuppgiften far inte borja arbeta ens som tillfallig tjansteinnehavare/befattningshavare innan
utdraget har uppvisats. Straffregisterutdraget far vara hogst sex manader gammalt nar det
uppvisas for en arbetsgivare, laroanstalt eller myndighet.

Mottagaren av straffregisterutdraget far inte samla in eller lagra uppagifter fran
straffregisterutdraget. Mottagaren kan endast géra en anteckning i sina handlingar om att utdraget
har uppvisats och i samband med detta anteckna utdragets identifieringsuppgifter, det vill sdga
personens namn och utdragets datering. Anteckningen om datumet fér utdragets uppvisande
infors i datasystemet Sympa HR i arbetstagarens uppgifter i formularet om anstallningsforhallandet
(palvelussuhdetiedot).

Tillgangen till tjanster évervakas regelbundet av enhetschefen tillsammans med linjeledningen. |
allmanhet foljs laget upp pa manadsbasis. Om uppféljningen visar att tillgangen till tjanster
férsamras ar det viktigt att cheferna aktivt ingriper innan de lagstadgade tidsfristerna dverskrids. En
daglig beddmning av personalens tillracklighet i férhallande till klienternas behov ar en vasentlig
del av chefernas arbete. Det ar viktigt att féra en regelbunden dialog mellan resultatgruppens
serviceomraden, resultatgrupper och resultatomraden om férdelningen av valfardsomradets
personal inom sadana tjanster som tillgodoser befolkningens behov. Ansvaret for att fordela
valfardsomradets finansiering och darmed personal ligger inte bara hos de ledande
tjdnsteinnehavarna utan aven beslutsfattarna.

Om situationen for en tjanst blir sa svar att den inte kan tillhandahallas enligt lag, ska den chef som
ansvarar for tjanstens tillhandahallande informera resultatgruppens ledning och den enligt
tillsynslagen ansvariga personen om saken. En skriftlig atgardsplan for korrigerande atgarder
upprattas och dess genomférande dvervakas inom en lamplig tidsram med hansyn till situationens
allvar.

Chefen ska handleda, ge rad och uppmuntra arbetstagaren att prestera enligt malen och att folja
overenskomna spelregler. Om arbetsprestationen eller agerandet inte uppfyller malen trots
tillracklig introduktion ar det sarskilt viktigt att chefen reagerar snabbt pa de férsta signalerna. Vid
langvariga problem boér helhetssituationen i anslutning till arbetstagaren bedémas och en lamplig
process eller [lampliga processer valjas fran befintliga processanvisningar, till exempel fran
missbruksprogrammet eller fran modellen fér stéd av arbetsférmaga. Aven disciplindra atgarder
bor dvervagas under den valda processen. Plotsliga, enskilda problem kraver snabba atgarder
som anpassas efter garningen och de omgivande omstandigheterna. Arbetsgivaren (den narmaste
chefen eller den chef som forst skoter anstallningsforhallandet, i samrad med personalchefen) kan
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ge arbetstagaren en skriftlig anmarkning eller en skriftlig varning, stdnga av arbetstagaren eller i
sista hand avsluta anstallningsférhallandet. Utdver det kan arbetstagaren till exempel tilldelas
andra arbetsuppgifter eller omplaceras, och personens atkomst- eller atgardsrattigheter kan
begransas. Beslutet om paféljder fattas med beaktande av forseelsens art, omstandigheterna och
av att personalen ska behandlas jamlikt.

Personaltjansterna har omfattande anvisningar om bland annat rekrytering, kompetens, utbildning
och arbetshalsa. Anvisningar for chefer och all personal finns pa Varhas intranat Henkilostoasiat
(personalarenden).

Sakerstallande av tillracklig bemanning och kompetens hos den personal som deltar i klient- och
patientarbetet inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Sakerstallande av tillracklig
bemanning och kompetens hos den personal som deltar i klient- och patientarbetet inom tjanster
for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Sakerstallande av tillracklig bemanning och
kompetens hos den personal som deltar i klient- och patientarbetet inom sarskild service for
barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallande av tillrdcklig bemanning och kompetens hos den
personal som deltar i klient- och patientarbetet inom kund- och servicehandledningstjanster
beskrivs i bilaga D. Sakerstallande av tillracklig bemanning och kompetens hos den personal som
deltar i klient- och patientarbetet inom socialservice vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.5 Sakerstallande av likabehandling, delaktighet och klientens/patientens stallning
och rattigheter

3.5.1 Likabehandling

Likabehandling innebar att alla manniskor ar lika varda, oberoende av kon, alder, etniskt eller
nationellt ursprung, nationalitet, sprak, religion eller évertygelse, asikter, funktionshinder,
halsotillstand, sexuell laggning eller nagon annan omstandighet som galler individen som person.

Likabehandling bor sarskilt uppmarksammas i fraga om de klientgrupper som riskerar att utsattas
for diskriminering eller som pa grund av sin stallning méter sarskilda utmaningar i sin vardag.

Jamstalldhets- och likabehandlingsplanen for personalen vid Varha for aren 2024—-2025 har
upprattats och godkants av valfardsomradesstyrelsen 12.3.2024. Behandlingen av nara
sammankopplade jamstalldhets- och likabehandlingsfragor har sammanforts i samma plan. Planen
Okar personalens medvetenhet om vardepluralism och tillganglighet och paverkar darmed ocksa
klientarbetet och tjansterna. Personalen har separata anvisningar om tillganglig digital
kommunikation (webbplats, dokument). Tillganglighetsutlatandet fér Varhas webbplats utarbetades
1.2.2022 och finns pa webbplatsen. Respons om brister i webbplatsens tillganglighet kan lamnas
via ett webbformular eller per e-post till kommunikationsavdelningen.

Pa Varhas webbplats finns en presentation av tjansterna pa lattlast sprak: Tjansterna i Egentliga
Finlands valfardsomrade pa lattlast sprak.

Séakerstallandet av likabehandling inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Sakerstéllandet
av likabehandling inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Sakerstallandet av
likabehandling inom sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallandet av
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likabehandling inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Sakerstallandet av
likabehandling inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.5.2 Delaktighet

Valfardsomradets invanare och de som anvander tjansterna har lagstadgad ratt att delta i och
paverka valfardsomradets verksamhet. Egentliga Finlands valfardsomrade har upprattat en
delaktighetsplan: Delaktighet | Varha.

Sakerstallandet av delaktighet inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Sakerstallandet av
delaktighet inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Sakerstallandet av
delaktighet inom sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallandet av delaktighet
inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Sakerstallandet av delaktighet
inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

3.5.3 Sakerstallande av klientens/patientens stallning och rattigheter

Sjalvbestammanderatten ar en central princip inom social- och halsovarden. Med
sjalvbestdmmanderatt avses individens ratt att bestamma Over sitt eget liv och sina egna
angelagenheter. Varden av klienter och patienter sker i samférstand med dem sjalva.

Inom socialvarden kommer klientens basta alltid pa forsta plats. Klienten har ratt att fa god service
och sadana sociala tjanster som ar lampliga och relevanta for klientens livssituation. Klienten
behandlas sa att klientens 6vertygelse, integritet och manniskovarde inte kranks. Klientens
onskemal, asikter, intressen och individuella behov, samt klientens modersmal och kulturella
bakgrund tas i beaktande nar tjanster tillhandahalls.

Arbetstagarna ska respektera och starka klientens sjalvbestammanderatt och stédja klientens
deltagande i planeringen och genomfdrandet av tjanster. Verksamheten i samband med tjansterna
styrs av lagstiftning om klientens rattigheter.

Varje inskrankning som ror en klient eller patient ar alltid en inskréankning av de grundlaggande
rattigheterna, som tillhdr alla. Social- och halsovardssektorn omfattas anda av speciallagar, med
egna paragrafer om restriktioner (barnskyddslagen, mentalvardslagen, lagen om missbruksvard,
lagen angaende specialomsorger om utvecklingsstorda, lagen om smittsamma sjukdomar).
Begransande atgarder for somatiska patienter och aldre personer som far heldygnsomsorg pa
institution regleras inte i lag. Om behov av begransning uppstar ska beslutet om begransning
grunda sig pa att klienten/patienten utgoér en risk for sin egen eller andras halsa. Vid begransning
ska alltid den lindrigaste méjliga metoden tillampas, och den begransande atgarden ska
omedelbart upphoéra nar den inte langre ar ndédvandig. Begransande atgarder ska alltid
dokumenteras och patientens tillstand och behovet av begransning bér bedémas systematiski.

Sakerstallandet av klientens stallning och rattigheter inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga
A. Sakerstallandet av klientens stallning och rattigheter inom tjanster for personer i arbetsfor alder
beskrivs i bilaga B. Sakerstallandet av klientens stéllning och rattigheter inom sarskild service for
barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Sakerstallandet av klientens stalining och rattigheter inom kund-
och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Sakerstallandet av klientens stallning och
rattigheter inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

Patient- och socialombuden ger rad och handledning nar patienter eller klienter inom socialvarden
upplever att de blivit felaktigt behandlade inom social- eller halsovarden och bistar vid behov med
att framstalla en anmarkning.
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Socialombudens arbetsuppgifter och kontaktuppgifter:

Socialombudet ger rad och bistar vid behov klienten eller klientens lagliga foretradare, en
anhorig eller ndgon annan narstdende med att framstalla en anmarkning enligt socialvardens
klientlag.

Socialombudet ger ocksa rad om hur arenden som ror klagomal, omprévningsbegaranden,
besvar, skadestandsyrkanden eller andra arenden som galler klientens rattsskydd inom
socialvarden eller smabarnspedagogiken kan inledas hos en behérig myndighet.

Socialombudet &r en opartisk person som ger rad om hur man sjalv kan agera i sitt arende.
Socialombudet fattar inga beslut och beviljar inga férmaner.

Socialombuden vid Egentliga Finlands valfardsomrade kan kontaktas per telefon eller datasakert
via tjansten Suomi.fi.

Telefontid for socialombud: man.—fre. kl. 10—12 och 13-15, telefon 02 313 2399,
gemensam e-post for forfragningar (ingen konfidentiell information)
sosiaaliasiavastaava@varha.fi

Patientombudens arbetsuppgifter och kontaktuppgifter:
Patientombuden ger rad till patienten eller patientens lagliga foretradare, en anhorig eller nagon
annan narstaende och bistar vid behov med att framstalla anmarkningar, klagomal,
omprovningsbegaran, besvar, skadestandsyrkanden samt
ersattningsyrkanden som galler patient- eller lakemedelsskador.

Patientombuden tar inte stallning till patientens vard eller till medicinska vardbeslut och bedémer
inte heller om det har skett en patientskada i varden. Patientombuden kan inte vara patientens
ombud eller foretrada patienten i domstol.

Oppettid for patientombud: mandag—fredag kl. 8.00-15.30
telefon 02 313 2399
gemensam e-post (ingen konfidentiell information) potilasasiavastaava@varha.fi

Konsumentradgivningens kontaktuppgifter och tjanster:
Oppettid: man., tis., ons. fre. kl. 9-12, tor. kl. 12-15, telefon 09 5110 1200, kontaktformular:
https://asiointi.kkv.fi/asiointi/

4. Hantering av konstaterade brister och missférhallanden samt
utveckling av verksamheten

4.1 Hantering av missforhallanden och brister som framkommer i verksamheten

Enligt tillsynslagen (741/2023, 29 §) ska en person som ingar i tjansteanordnarens eller
tiansteproducentens personal eller arbetar med motsvarande uppagifter i ett uppdragsférhallande
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eller som underleverantor trots sekretessbestammelserna utan dréjsmal underratta den ansvariga
personen for tjansteenheten eller ndgon annan person som ansvarar fér évervakning av
verksamheten, om hen i sina uppgifter upptacker eller far kannedom om ett missférhallande eller
en uppenbar risk for ett missforhallande vid tillhandahallandet av socialvard och halso- och
sjukvard for klienten eller patienten eller upptacker eller far kinnedom om en lagstridighet av annat
slag. Valfardsomradet anvander HaiPro, som ar ett system foér rapportering av incidenter. | HaiPro
rapporterar personalen incidenter, missférhallanden eller risk for missforhallande i anknytning till
klient- och patientsakerheten, iakttagelser och handelser som hanfor sig till arbetssakerheten,
osakligt beteende, samt iakttagelser och handelser som hanfoér sig till dataskydd och
informationssakerhet. Om det ar fraga om ett brott, ska anmalan goras till myndigheterna och
chefen.

Det finns dessutom andra situationer dar yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden,
tjansteproducenter och personer som ar anstallda hos dem har lagstadgad skyldighet eller ratt att
trots sekretessbestammelserna géra en anmalan till myndigheterna, till exempel anmalningar som
hanfor sig till barnskydd, bedomningen av behovet av socialvard och anmalningar som hanfoér sig
till trafik.

Anmalningsskyldigheter och anmalningsrattigheter fér yrkesutbildade personer inom social- och
halsovarden | Valvira.

Klienter och deras narstdende har majlighet att rapportera incidenter inom varden, omsorgen eller
servicen via ett elektroniskt formular (HaiPro) pa valfardsomradets webbplats.

Vid upphandling av tjanster och ingdende av tjansteavtal inom Varha stéalls samma krav pa
dataskydd och kvalitetskontroll av verksamheten pa tjansteproducenterna som inom Varhas egen
produktion. | avtalen uppges vilka kontaktpersoner som ska kontaktas vid missférhallanden.

4.2 Utredning av allvarliga incidenter

Vid en allvarlig incident har klienten eller patienten orsakats eller skulle ha kunnat orsakas allvarlig
eller markbar bestaende skada, eller ocksa utsatts klientens eller patientens liv eller sdkerhet for
allvarlig fara. Med allvarlig skada avses vanligen en situation som lett till dodsfall, varit livshotande
eller medfért inledande eller fortsattning av sjukhusvard, bestaende eller betydande skada,
funktionsnedsattning eller forsamrad funktionsférmaga. En allvarlig incident kan ocksa vara en
situation dar hotet beror ett stort antal klienter eller patienter. Syftet med att utreda allvarliga
incidenter ar att identifiera de bakomliggande faktorer till incidenten som rér organisationens
verksamhet, bristande skyddsmekanismer samt utvecklingsomraden, samt att forbattra klient- och
patientsakerheten inom valfardsomradet, sa att liknande incidenter inte intraffar i framtiden.
Avsikten med utredningen ar inte att hitta skyldiga eller straffbara personer.

Arbetstagaren ar skyldig att omedelbart rapportera alla allvarliga incidenter till enhetschefen eller
den person som ansvarar for patientens/klientens vard. Incidenterna ska rapporteras i HaiPro.
Aven en patient/klient eller anhdrig kan rapportera en allvarlig incident.

Enhetschefen eller den person som ansvarar for patientens/klientens vard informerar de ansvariga
personerna vid tjdnsteenheten om handelsen och vid allvarliga incidenter &ven den ansvariga
lakaren for resultatomradet, resultatomradesdirektéren, resultatgruppsdirektéren samt klient- och
patientsakerhetschefen. Vid arenden som galler halso- och sjukvard kontaktar klient- och
patientsakerhetschefen chefsdverldkaren, som fattar beslut om huruvida en undersékning av en
allvarlig incident ska pabdrjas. Andra professionsledare kontaktas vid behov (chefen for socialt
arbete, chefen for vardarbete).
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Alla allvarliga incidenter utreds inte pa Varha-niva. Dessa incidenter (dar klienten eller patienten
har orsakats allvarlig skada, déd eller allvarlig risk) hanteras vid enheterna med hjalp av verktyget
fér grundorsaksanalys (HaiPro). Verktyget anvands for att faststalla de faktorer som bidragit till
situationen, planera utvecklingsatgarder och ett tidsschema fér genomférandet och for att utse
ansvariga personer for varje atgard.

Mer information: Utredning av allvarliga incidenter:Guide fér social- och hélsovardsorqganisationer -
Valto (valtioneuvosto.fi)

Allvarliga incidenter ar belastande for arbetstagare. Defusing anvands inom Varha i syfte att starka
valbefinnandet pa arbetsplatsen, samt stodja arbetsférmagan och de egna resurserna.
Mer information: Jalkipurkutoiminta Varhassa (defusing inom Varha)

4.3 Beaktande av respons vid utveckling av verksamheten

Klienter, patienter och deras narstaende kan pa olika satt lamna respons och géra anmalningar om
varden, omsorgen eller servicen inte har varit tillfredsstallande. Detta kan ske genom
klientrespons, incidentrapporter, anmarkningar, klagomal eller patientskadeanmalningar.

4.3.1 Klientrespons

Klienter, patienter och deras narstaende kan pa olika satt lamna respons eller géra anmalningar
om varden, omsorgen eller servicen inte har varit tillfredsstallande. Detta kan ske genom
klientrespons, incidentrapporter, anmarkningar, klagomal eller patientskadeanmalningar. Aven
respons fran personalen anvands vid utvecklingen av verksamheten (t.ex. personalenkater, enkat
om sakerhetskultur).

Klientresponsen beskriver klienternas erfarenheter och tillfredsstéllelse med den service som de
har fatt. Responsen samlas in och behandlas regelbundet. Responsen beaktas vid utvecklingen av
tjansterna och verksamheten.

Varha har ett klientresponssystem for att mata klientupplevelsen och samla in klientrespons, som
bestar av foljande delomraden: Responstjansten (Roidu) pa Varhas webbplats, responsautomater
vid vissa verksamhetsstallen och responsblanketter i pappersform vid de olika
verksamhetsstéllena. Alla responsenkater innehaller en fraga som mater NPS-talet (Net Promoter
Score) och sju fragor som faststallts av Institutet for halsa och valfard (THL). | det avsnitt som
galler NPS-talet tillfragas klienten om hur sannolikt hen skulle rekommendera tjansten for andra,
pa en skala mellan 1 och 10. Responsen och NPS-talen fdljs regelbundet upp som en del av
egenkontrollen. Rapporterna delges chefen och ledningen. Respons behandlas ocksa regelbundet
under personalmoéten pa ett sadant satt att responsgivaren inte kan identifieras. Responsen
anvands for att utveckla verksamheten. Klienten eller patienten kontaktas om hen har bett om det.

Responsen samlas huvudsakligen in genom fragor som faststallts av THL. Dessutom ar det mdjligt
att ge allman respons via webbplatsen Ge respons | Varha.

Aven kundrad anlitas inom vissa tjanster i syfte att ge kunderna majlighet att géra sig hérda och
delta i utvecklingen av tjansten. Ett av kundradens syften ar att sakerstalla att kunderna kan goéra
sig hérda i samband med utvecklingen av tjansterna.
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Beaktandet av klientrespons inom funktionshinderservice beskrivs i bilaga A. Beaktandet av
klientrespons inom tjanster for personer i arbetsfor alder beskrivs i bilaga B. Beaktandet av
klientrespons inom sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Beaktandet av
klientrespons inom kund- och servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Beaktandet av
klientrespons inom socialservicen vid familjecentret beskrivs i bilaga E.

4.3.2 Rapportering av incidenter, for klienter och patienter

Klienter och patienter och deras narstaende har méjlighet att rapportera incidenter inom varden,
omsorgen eller servicen via ett elektroniskt formular pa valfardsomradets webbplats: Klient- och
patientsakerhet | Varha. Rapporterna tas centraliserat emot av enheten for klient- och
patientsakerhetsenhet, som vidarebefordrar dem till ratt enhet. Rapporterna ska behandlas inom
tva veckor. Om den som lamnat rapporten har gett sina kontaktuppgifter, ska hen kontaktas for att
reda ut saken.

4.3.3 Anmarkningsforfarande

Information om majligheten att géra en anmarkning ges pa Varhas enheter och webbplats.
Chefsdverlakaren svarar pa de anmarkningar och klagomal, samt utredningsbegaranden fran
tillsynsmyndigheter, som ror varden och bemdétandet inom halso- och sjukvarden.
Resultatomradesdirektéren for social- och halsovardstjansterna svarar pa de klagomal som ror
resultatomradets socialvard och till den relaterat bemétande. Dessa personer har vid behov
delegerat sina befogenheter. Anmarkningar besvaras inom cirka en manad, men vid mycket
omfattande arenden kan svaret drdja tva manader.

Antalet anmarkningar, de missférhallanden som framkommit genom dem samt de
utvecklingsatgarder som de ger anledning till behandlas regelbundet, minst var fjarde manad, i
resultatgruppernas ledningsgrupper. En sammanstallning av anmarkningarna behandlas dessutom
tre ganger per ar i resultatgruppernas ledningsgrupper. Behandlingen dokumenteras i métets
promemoria. | valfardsomradets IMS-system finns en beskrivning av hur anmarkningar som galler
patientens och klientens rattigheter ska besvaras.

Namn, befattningsbenamning och kontaktuppgifter for den som ansvarar for hanteringen av
anmarkningar:

Mikko Pakarinen, resultatomradesdirektor for social- och halsotjanster,
mikko.pakarinen@varha.fi

Resultatomradesdirektéren for social- och halsotjanster har genom ett beslut 7.2.2025
(VARHA/3343/2025) delegerat sin beslutanderatt sa, att anmarkningarna inom socialvarden
besvaras inom tjanster for personer i arbetsfér alder av chefen for tjanster inom mentalvard och
missbrukarvard, chefen for immigrationstjanster, chefen for tjanster som framjar sysselsattning,
chefen for socialjouren, chefen for boendeservice, chefen for tjanster for personer i arbetsfor alder
och servicedirektoren for social- och funktionshinderservice. Inom funktionshinderservicen
besvaras anmarkningarna inom socialvarden av servicecheferna inom funktionshinderservicen,
servicecheferna inom funktionshinderservicens boendeservice, chefen for funktionshinderservice
och servicedirektéren for social- och funktionshinderservice. Inom sarskild service for barnfamiljer
besvaras anmarkningar inom socialvarden av servicecheferna for sarskild service fér barnfamiljer,
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chefen for familjerattsliga tjanster, chefen fér sarskild service for barnfamiljer och servicedirektéren.
Aven resultatomradesdirektoren har ratt att svara pa anmarkningar.

En anmarkning som ldmnats in av en klient vidarebefordras fran Varhas registratorskontor via
servicedirektdren och dennas byrasekreterare till tjanster for personer i arbetsfor alder /
funktionshinderservice / sarskild service for barnfamiljer. Enhetschefen svarar pa anmarkningen
inom 2—4 veckor. Om arendet tar langre tid att behandla pa grund av sin omfattning, informeras
klienten om drojsmalet. Svaret pa anmarkningen och information om de atgarder som har vidtagits
eller kommer att vidtas samt hur de kommer att féljas upp skickas till resultatgruppens
servicedirektor och resultatomradesdirektdren for kannedom.

Anmarkningsférfarandet inom funktionshinderservicen beskrivs i bilaga A. Anmarkningsforfarandet
inom tjanster for personer i arbetsfér alder beskrivs i bilaga B. Anmarkningsférfarandet inom
sarskild service for barnfamiljer beskrivs i bilaga C. Anmarkningsforfarandet inom kund- och
servicehandledningstjanster beskrivs i bilaga D. Anmarkningsférfarandet inom socialservicen vid
familjecentret beskrivs i bilaga E.

4.3.4 Klagomalsférfarande och beaktande av beslut i verksamheten

En klient, patient eller narstdende har ratt att anfora ett klagomal, om personen anser att den
organisation eller person som ar féremal for klagomalet har agerat olagligt, felaktigt eller olampligt.
Klagomal kan anféras till regionforvaltningsverket eller Valvira, antingen fritt formulerat eller med
hjalp av ett for andamalet avsett formular. Klagomalet anfors till Valvira vid misstanke om att
felaktig behandling har lett till patientens déd eller till allvarlig permanent funktionsnedsattning.
Ovriga klagomal som géller vard anférs till Regionforvaltningsverket i Sydvastra Finland. Klagomal
kan ocksa anforas till riksdagens justiticombudsman eller justitiekanslern. Tillsynsmyndigheterna
kan overfoéra inkomna klagomal till en annan myndighet fér behandling eller 6verféra klagomal for
behandling som anmarkningar enligt patientlagen.

Begaranden om utredningar eller utldtanden som galler klagomal om socialvarden inom social- och
halsotjanster lamnas av Regionforvaltningsverket i Egentliga Finland, Valvira, riksdagens
justitieombudsman eller justitiekanslern till Varhas registratorskontor, som vidarebefordrar
begarandena till resultatomradesdirektdren. Resultatomradesdirektéren bedémer och begar in
nédvandiga utredningar fran enheter eller enskilda arbetstagare. Efter att ha mottagit
utredningarna fran berérda parter utarbetar resultatomradesdirektoren ett utlatande, till vilket
utredningarna bifogas. Vid behov hanteras klagomalen i samrad med tjénster for aldre eller AUCS-
sjukhustjanster.

Beslut i klagomalsarenden behandlas i resultatomradets ledningsgrupp for de arenden som galler
resultatomradets verksamhet. Om beslutet i klagomalsarendet har betydelse for hela
valfardsomradets verksamhet, fors det vidare till valfardsomradets ledningsgrupp av chefen for
socialt arbete eller chefsdverlakaren. Nar beslut i klagomalsarenden behandlas av
ledningsgrupperna kommer man 6verens om vidare atgarder, om sadana ar nédvandiga.

4 .3.5 Patientskador

Enligt patientférsakringslagen (948/2019) anses en patientskada vara en personskada som
uppkommit i samband med halso- och sjukvard. Skadan bor ha orsakats av en undersoékning,
behandling eller underlaten behandling. Féljande typ av skador kan ersattas som patientskador:
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vard- och behandlingsskada, infektionsskada, olycksfallsskada, skada pa grund av fel i utrustning,
skada pa medicinteknisk produkt som har implanterats i patientens kropp, skada pa grund av
olagenhet i vardlokaler eller deras apparatur, skada till foljd av distribution av |akemedel eller
oskalig skada. (Kalla: Lakaretik, 8. upplagan. Utgivare: Finlands Lakarforbund).

Patienten ska sjalv uppratta sin patientskadeanmalan, men kan fa rad av patientombudet om hur
anmalan ska utformas. Patientskadeanmalningar behandlas vid den nationella
Patientforsakringscentralen (PFC). PFC avgor med stod av patientforsakringslagen om ersattning
betalas for den skada som anmalan galler.

Behandling av patientskador vid Varha: Nar en anmalan om eventuell patientskada har skickats till
PFC, skickar PFC en begaran om utredning och handlingar till Varha. Efter att PFC har tagit emot
genmalet behandlar PFC arendet och meddelar sitt beslut. Ledningens ansvariga lakare och det
aktuella specialomradet informeras om positiva ersattningsbeslut for patientskador.

Mer information: Patientforsakringscentralen

4.4 Hantering av risker i egenkontrollen

Sakerhetskulturen utgor grunden for organisationens riskhantering. Den bygger pa
verksamhetskulturen och pa ledningens och personalens varderingar, attityder, erfarenheter och
synsatt. Malet ar att starka lagarbetet och effektivisera samarbetet mellan individerna i
organisationen. Sakerhetskulturen inom social- och halsovarden ar ett gemensamt, vardebaserat
satt att arbeta pa, dar bade individerna och gemenskapen stravar efter att alltid sakerstalla
tryggheten i den service, vard och omsorg som tillhandahalls kunder, klienter och patienter. Varje
arbetstagare ska ta ansvar samt bedéma situationer och sitt arbete med tanke pa de risker som
kunden, klienten eller patienten utsatts for och kontinuerligt utveckla verksamheten sa att den blir
sakrare.

En hantering av de operativa riskerna stéder ledningen och ar en vasentlig del av verksamhetens
utveckling. Malet ar att pa férhand identifiera de risker som ar férknippade med verksamheten
samt att bedéma deras inverkan. | arbetet ingar beddmning och hantering av risker i samband med
den etablerade verksamheten och férandringar i den, bedémning av riskernas betydelse och
férebyggande av att de upprepas.

Inom riskhantering iakttas anvisningarna for intern kontroll och riskhantering vid Egentliga Finlands
valfardsomrade (Sisaisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteet, Grunderna for intern kontroll och
riskhantering), som alla chefer och arbetstagare inom Varha ska folja utifran sina uppgifter och
ansvarsomraden. Riskhanteringen vid Varha samordnas av enheten for sdkerhets- och
riskhantering, som leds av sakerhets- och riskhanteringsdirektoren.

Aven om riskhanteringen som helhet omfattas av den interna kontrollen &r riskhanteringen vid
enheter som utfér klient- och patientarbete en central del av egenkontrollen.

Identifieringen av risker som aventyrar klient- och patientsékerheten ar en utgangspunkt for planen
for egenkontroll och genomférandet av egenkontrollen. Risker kan inte forebyggas och faktiska
missforhallanden kan inte hanteras systematiskt utan riskidentifiering.

Enligt 111 § i Varhas forvaltningsstadga ansvarar resultatomradesdirektéren fér genomférandet
och utfallet av den interna kontrollen och riskhanteringen (inklusive egenkontroll), beredskap, god
forvaltning och lagenlighet samt avtalshantering inom sitt resultatomrade och ger rapporter i
enlighet med valfardsomradesstyrelsens anvisningar. Resultatomradesdirektoren styr och foljer
upp den understallda verksamheten i enlighet med de mal som stallts upp. Varje ndrmaste chef
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svarar for att metoderna inom den interna kontrollen fungerar, for att risker identifieras och
beddms, och for att fungerande riskhanteringsatgarder genomfors efter den understallda
verksamhetens forutsattningar, samt for att rapporteringen sker enligt valfardsomradets

bestammelser.

Den ledning som ansvarar for tjansterna samt tjansteenheternas chefer sakerstaller att
egenkontrollen ordnas, att anvisningar om egenkontroll utfardas och att arbetstagarna har tillracklig
kunskap om sakerhet och risker. Ledningen ansvarar for att tillrackliga resurser avsatts for att

sakerstalla en saker verksamhet.

| tabellen nedan beskrivs de centrala riskerna i tjansteenhetens verksamhet ur klient- och
patientsakerhetssynpunkt, samt hur de forebyggs och hanteras.

Identifierad risk

Otillracklig personalstorlek

Psykisk belastning och
psykosociala
belastningsfaktorer.

Brister och fel i
kunddatasystemet samt
otillrackligt kunnande.

Hot om vald

Stérningar under normala
omstandigheter (t.ex. brand,
strom- eller vattenavbrott).

Genomfdérande av
lakemedelsbehandling

Atgarder for férebyggande och hantering
HaiPro

Overvakning och sakerstallande av personaldimensionering,
anlitande av inhyrd personal i akuta situationer och egen
reservpersonal (delvis).

Identifiering och utveckling av faktorer som attraherar olika
yrkesgrupper och far dem att stanna, bedémning av risker och
faror, starkande av de narmaste chefernas arbete, coachande
och systemiskt ledarskap, anvandning av resursenheter,
uppfdljning av personaldimensioneringen.

Plan for funktioner som ska uppratthallas och prioritering av
arbetsuppgifter enligt planen.

HaiPro

Bedodmning av risker och faror.

HaiPro

Tillracklig och regelbunden introduktion och utbildning.
Tillrackligt antal administratérer och ansvariga anvandare.
Gemensamt éverenskommen verksamhetspraxis.

Verksamhet enligt planen for driftsavbrott, hanvisning av klienter
till en annan enhet om mojligt.

HaiPro, beddmning av risker och faror,
Anvisningar for att férutse valdsamma situationer,
verksamhetsmodellen Avekki.

Handlingskort har utarbetats for servicestallena for stérningar
under normala omstandigheter.

HaiPro, beddmning av risker och faror
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Anvisningar for genomférande av saker lakemedelsbehandling,
introduktion och utbildning i lakemedelsbehandling enligt
arbetsuppgifter.

Linjeledningen, enheten for klient- och patientsakerhet samt évervakningscentralen ansvarar i
férsta hand fér den dvergripande samordningen och utvecklingen av egenkontrollen vid Egentliga
Finlands valfardsomrade. Dessa stdder ocksa genomférandet av egenkontroll.
Valfardsomradesdirektdren och resultatomradesdirektorerna ansvarar fér rapporteringen av
uppfdljning och atgarder.

Med tvaradministrativt stod for egenkontroll avses inom Varha (a) enheten for klient- och
patientsakerhet, som leds av chefsdverlakaren (b) sakkunniga inom kvalitets- och
utvarderingsverksamhet, som leds av direktdren for forskning och utveckling, samt (c)
overvakningscentralen, som leds av partnerskapsdirektoren. Dessa stoder resultatomradena i
verkstéllandet av egenkontrollen.

5. Uppfdljning, rapportering och utvecklingsatgarder i fraga om
egenkontroll

Enligt tillsynslagen (741/2023, 27 §) svarar tjansteproducenten och en ansvarsperson for att
planen for egenkontroll iakttas i den dagliga verksamheten nar tjanster produceras.
Genomférandet av den verksamhet som beskrivs i tjdnsteenhetens plan for egenkontroll féljs upp
och de brister som framkommit vid uppfdljningen atgardas. En utredning upprattas for
uppfdljningen av egenkontrollen, och de andringar som genomférs pa basis av den publiceras var
fiarde manad pa Varhas webbplats och halls offentligt framlagda vid tjansteenheterna.
Sekretessbelagda uppgifter publiceras inte. Den forsta rapporten som utarbetats enligt riktlinjerna
fér programmet fér egenkontroll gallde verksamheten under januari—april 2025, och publicerades i
maj 2025.

Substansledningen, enheten for klient- och patientsakerhet samt évervakningscentralen ansvarar i
férsta hand fér den dvergripande samordningen av egenkontrollen och utvecklingen av helheten.
Dessa stoder ocksa genomférandet av egenkontroll. Valfardsomradesdirektéren och
resultatomradesdirektorerna far det stod de behdver i sina rapporteringsuppagifter enligt
forvaltningsstadgan.

Med tvaradministrativt stod for egenkontroll avses inom Varha (a) enheten for klient- och
patientsakerhet, som leds av chefsdverldakaren (b) sakkunniga inom kvalitets- och
utvarderingsverksamhet, som leds av direktdren for forskning och utveckling, samt (c)
Overvakningscentralen, som leds av partnerskapsdirektoren. Dessa stoder resultatomradena i
verkstallandet av egenkontrollen.

| praktiken samordnas tjansteproducenternas — egna och privata — verksamhet och tjanster av
overvakningscentralen. Bade anmalda och oanmalda inspektioner vid enheter ingar i praxisen.

Varhas enhet for kunskapsbaserat ledarskap samlar in de rapporter som behdvs vid
6vervakningen (bl.a. sammanstallningar av HaiPro-rapporter). Rapporteringen genomférs och
rapporter publiceras var fjarde manad, och rapporteringen utvecklas under aret.
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Resultatgrupperna inom resultatomradet har slagit fast att direktérerna/cheferna ansvarar for att
genomférandet av planen fér egenkontroll foljs upp regelbundet och att eventuella framkomna
brister atgardas.

De viktigaste korrigerande och utvecklande atgarderna samt deras tidsplan, ansvariga aktér och
uppfdljning beskrivs i tabellen nedan.

Korrigerande eller utvecklande atgard Tidsplan Ansvarig Uppféljning
aktor

Bilagor

Kontaktuppgifterna till socialvardens verksamhetsenheter inom social- och halsotjanster samt
material enligt planen fér egenkontroll bifogas som separata bilagor:

Bilaga A) funktionshinderservice

Bilaga B) tjanster for personer i arbetsfor alder
Bilaga C) sarskild service for barnfamiljer
Bilaga D) kund- och servicehandledning

Bilaga E) socialservice vid familjecentret
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