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1. Palveluntuottajaa, yksikkoa ja toimintaa koskevat tiedot

1.1 Palveluntuottajan perustiedot

Nimi Autismisaatio sr

Y-tunnus 1569797-1

Osoite Mannerheimintie 117, 00280 Helsinki
S-posti info@autismisaatio.fi

Puhelinvaihde 044 765 4300

1.2 Yksikon perustiedot

Nimi Keimolan asumispalvelut _
Katuosoite Keimolanmaentie 11 a-rakennus liiketila 2 (toimisto)
01700 Vantaa
Yksikdnjohtaja Jenni Piisku
Puhelin 044 2113950
Sahkoposti jenni.piisku@autismisaatio.fi

1.3 Palvelut, toiminta-ajatus ja toimintaperiaatteet

Palvelut

Keimolan asumispalvelu on osa Autismisaatid sr:n asumispalvelutoimintaa. Yksikdsta tuotetaan valmentavia asumispalveluja
nuorille ja aikuisille neurokirjon henkildille ja heidén perheilleen, ammatillista tukihenkil6toimintaa, neuropsykiatrista
valmennusta, seka autismiohjausta perheille, joissa perheenjasenelld on jokin neurokirjon diagnoosi tai piirteita siita. Palveluista
autismiohjausta perheille tai neuropsykiatrista valmennusta voidaan toteuttaa myos etana. Paivittdin arjenhallinnan tukea
tarvitsevat henkilot asuvat paadasiallisesti Autismisaatioltd jalleenvuokratuissa asunnoissa Keimolassa ja osalla asiakkaista on oma
asunto Uudenmaan alueella.

Keskeiset sosiaalihuollon palvelua ohjaavat lait ovat sosiaalihuoltolaki, laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista seka
erityislakeina lastensuojelu- ja vammaispalvelulaki seka laki kehitysvammaisten erityishuollosta, mielenterveys- ja

paihdehuoltolaki ja vanhuspalvelulaki.

Keimolan asumispalveluiden asiakaspaikkamaara vaihtelee palvelujaksojen kestojen mukaan,
30.9.2026 tilanne:
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Asumisvalmennus (paikkoja 1)
Valmennus 2

Ammatillinen tukihenkild 1
Satelliitti 24

Tuettu asuminen 20
Autismiohjaus perheille 2

Erityinen osallisuuden tuki

Toimistomme sijaitsee Vantaalla, Vantaa-Kerava hyvinvointialueella, asiakaskdynteja toteutamme paakaupunkiseudulla seka
Uudellamaalla. Yksikko tuottaa tukiasumista, ostopalveluna henkilgille, joilla on autismikirjon hairid, neuropsykiatrinen oireyhtyma
tai piirteita naista. Autismikirjon lisaksi asiakkailla voi olla kehitysvammaisuutta, mielenterveydellisia diagnooseja, epilepsiaa ja
muita liitdnnaisdiagnooseja.

Keimolan asumispalveluiden toimintaa ohjaa Autismisaation arvot: yhdenvertaisuus, arvostus ja turvallisuus seka Autismisaation
missio: Omanlaista, samanlaista arkea.

Keimolan toiminta on kuntouttavaa ja tavoitteena on elaméanhallintataitojen lisdédminen ja yllapitdminen asiakkaalle soveltuvin
keinoin ja menetelmin. Toiminnassa huomioidaan autismin kirjon henkildiden erityistarpeet yksilollisesti ja muokkaamalla
ympadristda ja toimintaamme siten, ettd asukkaiden elamanlaatu paranee. Joillekin asiakkaille palvelu voi olla myds
pysyvaluonteista. Keskeisia toimintaa ohjaavia tekijoita ovat muun muassa palvelutarpeen arvioinnit ja yksil6lliset palveluiden
toteuttamissuunnitelmat (PATO), seka toiminnan jatkuva arviointi, riittdva henkildstomitoitus, yhteistyd eri verkostoryhmien
kanssa, voimavara- ja ratkaisukeskeinen tydote seka mahdollisuus yhteisdllisyyteen. Toiminnan erityisyys muodostuu
neuromoninaisuutta huomioivasta lahestymistavasta ja asiakasryhmallemme soveltuvien keinojen ja menetelmien
hyddyntamisestd. Suunnitelman teossa ja asiakkaan toimintakyvyn arvioinnissa kaytetaan inter RAI ID-arviointityokalua
toimintakyvyn kartoittamiseen, ja se arvioidaan puolivuosittain. Autismisaatié tyénantajana toteuttaa arvojaan kiinnittamalla
erityishuomion tyohyvinvointiin, tyéntekijéiden koulutukseen ja mahdollisuuteen osallistua tyonsa kehittamiseen
Autismikuntoutuksellisessa tydotteessa huomioidaan autistinen ajattelu, toiminnanohjaukseen liittyvat tekijat, strukturoinnin
tarve, aistierityisyyksien huomioiminen, sosiaalisten- ja tunnetaitojen tekijat, kontekstisokeuteen liittyvat tekijat, tuettu

paatdksenteko, osallisuuden tarpeet jne.

Strategisten tavoitteidemme ohjaamana Autismisaatiossa kaytiin vuoden 2023 aikana arvokeskustelua. Autismisaation yhteisen

keskustelun pohjalta valittiin yhteisiksi arvoiksi:

Arvostus. Toimimme joka hetki arvojemme mukaisesti. Arvostamme toisiamme ja erilaisuutta kaikissa tilanteissa. Jokainen yksilo

on yhta arvokas.
Yhdenvertaisuus. Kohtelemme kaikkia yhdenvertaisesti ja ymmarramme, ettd moninaisuus (diversiteetti) on rikkautta.

Turvallisuus. Teemme aktiivisia tekoja turvallisen tydyhteison edistamiseksi. Takaamme asiakkaillemme turvallisen kodin ja arjen

palveluidemme piirissa.
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2. Palveluiden laatu

Laadunhallinta

Autismisaatién omavalvontaohjelma ohjaa koko organisaation toimintaa ja edellyttad, etta maariteltyja toimintatapoja ja

prosesseja noudatetaan ja niiden toteutumista edistetaan organisaation kaikilla tasoilla. Organisaatiotasoisen

omavalvontaohjelman lisaksi jokaisella yksikélla on yksikkdkohtainen omavalvontasuunnitelma.

Autismisaation palveluiden laadunhallinta muodostuu EFQM-laatujarjestelmasta, Autismisaation sisaisesta laatujarjestelmasta

Narikoista, yksikkdkohtaisista omavalvontasuunnitelmista seka sisdisesta auditoinnista, jonka avulla seurataan laadukkaan

asiakastyon toteuttamista. Yleisend laadunhallinnan ja kehittamisen tydkaluna kaytetaan lisaksi PDCA-mallia.

EFQM-malli on viitekehys, jonka avulla tunnistetaan vahvuusalueet ja kehittamiskohteet organisaatiotasoisesti.
Autismisaatié saavutti vuonna 2024 EFQM-tunnustuksen, joka on osoitus siita, etta Autismisaatié on omaksunut
kansainvalisen EFQM-laatumallin organisaatiotasolla.

Narikat -prosessi on Autismisaation oma asiakastyon laadunhallintaprosessi, jossa yksikot arvioivat toteuttamansa
palvelun laatua kaytdanndssa. Narikat-prosessi elaa mukana yksikdn arjessa saanndllisesti tarkasteltavan Narikat
prosessin -kriteeriston seka erilaisten yksikkokohtaisten kehittdmisprojektien muodossa. Narikoissa tarkastellaan
seuraavia osa-alueita: suora asiakastyd, toiminnan monipuolisuus, asiakaslahtdisyys, ty0yhteison toiminta, esihenkilotyd
turvallisuus, viestinta seka prosessit. Naista osa-alueista esiin nousevien kehittémisprojektien tavoitteena on tehostaa,
parantaa tai sujuvoittaa yksikén palvelutoimintaa entista paremmaksi.

Auditoinnit toteutetaan vuosittain loka-marraskuussa tukipalveluiden organisoimana. Auditoinneissa tarkastellaan
yksikdén omavalvontasuunnitelman toteutumista ja nostetaan esiin hyvia toimintakaytanteitd. Auditoija kirjaa
tapahtuman ja antaa mahdolliset kehittdmissuosituksensa sekd huomionsa yksikdnjohtajan kayttéon. Toteutettaviin
muutoksiin varataan kolmen viikon muutosaika. Auditoija koostaa auditointiraportin palvelujohtajille. Sisdisella
auditoinnilla tavoitellaan omavalvontasuunnitelmien tasalaatuisuutta seka varmistetaan omavalvonnan Autismisaatiolla
olevan lakien ja asetusten mukaista.

PDCA-mallin kautta Autismisaatio toteuttaa laadunhallintaa ja kehittamista (Plan, Do, Check, Act) hyddyntdaen. PDCA-
malli antaa perusrakenteen laatu- ja kehittamistydlle, jota tehddan Autismisaatiolla jatkuvasti pienissa sykleissa.
Toiminta mallissa kulkee seuraavan rungon mukaisesti. 1. Suunnittele/Plan 2.Kokeile/Do 3. Tarkasta ja arvioi/Check 4.

Tee korjaukset ja ota kayttéon/Act.

Asiakasturvallisuuden varmistaminen

Keimolan asumispalveluissa on jokaisessa tyOvuorossa riittdva tyontekijdresurssi, vastuutyontekijakaytdnne ja jokaisessa

vuorossa nimetty lddkevastaava ja vuorovastaava, jolloin tydtehtdavat ja prosessit ovat selkeita kunkin tydvuoron aikana.

Tyontekijat kayvat AVEKKI-toimintamalli koulutuksen, jossa harjoitellaan asiakkaan kohtaamista ja toimintatapoja poikkeavissa

tilanteissa. TyoOntekijat suorittavat myos EA 1-koulutuksen ensiapua varten. Tyontekijdiden riittdvalla ja kattavalla yksil6llisella

tuntemisella varmistetaan mahdollisuus toteuttaa asiakkaan kannalta parasta mahdollista arkea, jossa on sopivasti toimintaa,

kuormitustasot kuitenkin huomioiden. Asiakkaillemme on toteutettu stressipassit, mita kautta olemme saaneet yksildllisista tietoa
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kunkin asiakkaan kuormitustekijoista ja kuinka stressi kullakin asiakkailla nakyy. Keimolan asumispalveluiden tydntekijoilla on
tyoohjeet ja struktuurit, joiden mukaan toiminta on ennakoitua ja asiakkaiden yksilllisesti tarpeet huomioivaa. Tydntekijoilla on
tukenaan DomacCaren tyélista, josta pystyy helposti tarkistamaan kuhunkin vuoroon liittyvat tehtavat/ohjauskaynnit
paivakohtaisesti.

Keimolan asumispalveluissa asukastilassa huomioidaan fyysisen ymparistdn tekijat, kuten kalusteiden sijoittelu ja kiinnitys siten,
etta niista aiheutuvat riskitekijat on minimoitu. Kiinteistdon liittyvista vioista tehdaan ilmoitus huoltoyhtiédn. Pesuaineet,
desinfiointiaineet ja muut vastaavat sailytetaan lukkojen takana toimistolla. Keimolan asumispalveluiden asukastilan seka
toimiston ovet ovat lukossa, jolloin sisaan- ja uloskaynti vaatii aina tyéntekijan lasnaolon. Nain varmistetaan se, ettéd sisélle ei
paase ulkopuolisia henkildita ilman tydntekijan tietoa.

Ryhmatoiminnassa huomioidaan asiakkaiden tilantarve, sosiaalisen kanssakaymisen tarve ja aistiherkkyydet. Ryhmatoiminnoissa
on tavoitteena sosiaalisten taitojen yllapitaminen ja kehittédminen seka osallisuuden lisdaminen, kuitenkaan lilkaa asiakasta
kuormittamatta. Asiakasretket ja asiointikdynnit suunnitellaan asiakkaan toimintakyky huomioiden. Retket ennakoidaan
asiakkaille tarvittaessa sosiaalisin tarinoin, kuvin ja keskustelemalla. Retkiin liittyvat riskitekijat ennakoidaan laatimalla
toimintasuunnitelma niita varten. Retkilla ja asiointikaynneilld tyontekijat huomioivat ohjauksessa aina asiakkaiden yksildlliset

tarpeet.

Asiakasturvallisuuteen liittyvat havainnot ja ilmoitukset kasitellaan yksikkdpalaverissa. Havainnoista on tarkoitus oppia ja
muokata toimintaa asiakasturvallisuuden varmistamiseksi. Havaintojen pohjalta laaditaan toimenpide-ehdotukset ja seuranta.

Ladkehoito on oleellinen osa asiakasturvallisuutta. Keimolan asumispalveluiden laakehoidon prosessi on kuvattu kohdassa 6.

Vastuu palveluiden laadusta

Keimolan asumispalveluiden toiminnasta seka omavalvonnasta vastaa yksikdnjohtaja. Yksikdn varaesihenkilona toimii (Outi
Leinonen). Molemmilla on koulutus seka tyékokemus, joka vastaa lainsaadannon vaatimuksia liittyen vastuuhenkilon patevyyteen.
Tehtdvien jaosta on sovittu yksikdnjohtajan ja varaesihenkilon valilla. Yksikdnjohtajan tukena ja esihenkildna toimii palvelujohtaja
(Taru Barlund). Palvelujohtajien esihenkilé on toimitusjohtaja. Lisdksi yksikolla on kdytdssa Autismisaation tukipalvelut
henkiléstéhallinnon, tydsuojelun, yksikén toiminnan ja asiakastydn suunnittelun ja organisoinnin, osaamisen kehittdmisen,

talouden, it:n ja talotekniikan osalta.

Yksikdnjohtaja valvoo ja seuraa varaesihenkilon kanssa palvelun toteutumista mm. havainnoi paivittaista tyotd, seuraa
henkiléstotilannetta, taloutta, RAI-arviointien tuloksia, kirjauksia ja ilmoituksia. Lisdksi han arvioi riskeja ja suunnittelee ja

toteuttaa toimenpiteet laadun ylldpitamiseksi. Yksikdnjohtaja tydskentelee pddsaantoisesti yksikon tiloissa (ei etdtydssa).

Keimolan asumispalveluissa on jaettu vastuutyontekijoitd/-tiimeja seuraaviin osa-alueisiin: Kirjaaminen, Some, turvallisuus,

ladkehoito, IMO-vastaavat, laitevastaava, kulttuuritoiminta, ryhmatoiminta yksikdssa, asumisvalmennus, autot ja kiinteisto.

Vastuutydntekijat/-tiimit suunnittelevat, paivittdvat ja kehittavat oman vastuualueensa tehtavia yksikdnjohtajan tukena. He
varmistavat, ettd asiat toteutuvat suunnitelman mukaisesti ja raportoivat toiminnasta yksikdnjohtajalle. Vastuualueiden
sisdltokuvaukset |0ytyvat Keimolan asumispalveluiden Teamsista kanavalta “"Toiminnan toteutus ja perehdytys”

kansiosta "“Yksikon sovitut vastuualueet”
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3. Asiakasturvallisuus

3.1 Asiakkaan asema ja oikeudet

Asiakkaan padasy palveluihin, asiakkaan osallisuus ja palvelua koskevat suunnitelmat
Asiakkaat ohjautuvat palveluun paasaantoisesti hyvinvointialueen ohjaamana. Asiakkuus palveluissa edellyttda viranhaltijan
tekemaa palvelupaatdsta. Vastuu palvelusuunnitelman laatimisesta ja paivittamisesta on sosiaalitydntekijdlla. Yksikdnjohtaja tai

varaesihenkild on yhteydessa sosiaalityontekijaan, mikali yksikdssa huomataan tarve palvelusuunnitelman paivittdmiseen.

Jokaiselle asiakkaalle tehddaan palveluiden kaynnistyessa Palveluiden toteuttamissuunnitelma (PaTo) tavoitteineen, joka
paivitetaan vahintaan kerran vuodessa ja tarvittaessa useammin. Asiakkaan vastuutydntekija kutsuu kokoon asiakkaan
lahiverkoston Palveluiden toteuttamissuunnitelman (PaTo) laadintaa, tavoitteiden asettamista ja paivittamista varten. Asiakas
osallistuu omia asioitaan koskevaan suunnitteluun mahdollisuuksiensa mukaan. Jos asiakas ei pysty osallistumaan
verkostopalaveriin, pyritaan hanen toiveensa seka mielipiteensa selvittamaan ennen palaveria. PaTo-suunnitelma kaydaan
asiakkaan kanssa mydhemmin lapi asiakkaan ymmarrystaso huomioiden. Tiivis yhteistyd asiakkaan laheisten ja elamaan
kuuluvien tahojen kanssa auttaa muodostamaan mahdollisimman realistisen kuvan asiakkaan eldmantilanteesta. Suunnitelmaa
tehtaessa asiakkaan kanssa sovitaan palvelua koskevat tavoitteet, jotka asetetaan paasaantodisesti GAS-menetelmaa hyddyntaen.
Asetetut tavoitteet ohjaavat asiakkaan arkea. Tavoitteiden toteutumista ja PaTo-suunnitelmaa arvioidaan puolivuosittain.
Henkilosto kayttda apuna toimintakyvyn arvioinnissa InterRAI-ID toimintakyvyn arviointivalinetta. InterRAI-ID
toimintakykyarviointi pdivitetadn aina ennen palveluiden toteuttamisen suunnitelman paivitysta. Suunnitelman sdanndllisesti

paivittdmisestd ja sen toteuttamisesta arjessa vastaavat asiakkaan vastuutydntekijat.

Asiakkaan asiallinen kohtelu ja menettely, jos epaasiallista kohtelua havaitaan

Tyodntekijat perehdytetadn asiakkaan arvostavaan ja erityistarpeet huomioivaan kohtaamiseen seka voimavarakeskeiseen
lahestymistapaan. Myo6s yksikdssa arjessa pidetaan ylla keskustelua asiakkaan asiallisesta, kunnioittavasta kohtelusta. Mikali
asiakas tai hanen edustajansa tuo ilmi kokemuksen epaasiallisesta kohtelusta tai merkittdvan tyytymattdmyyden palveluun, hanta

informoidaan mahdollisuudesta olla yhteydessa sosiaaliasiavastaavaan tai sosiaalityontekijaan.

Sosiaaliasiavastaava

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavat:
Clarissa Kinnunen ja Satu Laaksonen

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan puhelinnumero: 09 4191 0230

Puhelinajat

maanantaisin ja tiistaisin klo 12-15, keskiviikkoisin ja torstaisin klo 9-11
(perjantaisin tai pyhien aattoina ei puhelinaikaa)

Yhteydenotot séahkdpostitse

sosiaali-japotilasasiavastaava@vakehyva.fi

Tapaamiset sovittava aina etukateen.
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella sosiaali- ja potilasasiavastaavina
toimivat Jenni Henttonen, Terhi Willberg ja Anne Hilander (ma ja to). Palvelusta vastaa Marjo Tahtinen.
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p. 029 151 5838.

sahkoposti: sosiaali.potilasasiavastaava@luvn.fi

Voit jattaa yhteydenottopyynndn puhelinvastaajaamme ma klo 10-12, ti, ke, to klo 9-11 (ei pyhien aattona eika
arkipyhind). Pyrimme soittamaan takaisin mahdollisimman pian.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella sosiaali- ja potilasasiavastaavat:
Susanna Honkala, Sosiaali- ja potilasasiavastaava, puh. 040 807 4756, susanna.honkala@keusote.fi

Anne Mikkonen, Sosiaali- ja potilasasiavastaava, puh. 040 807 4755, anne.mikkonen@keusote.fi

Puhelinasiointi on avoinna maanantaisin klo 12.30-15.00, tiistaisin ja keskiviikkoisin klo 8.30-12.00 seka
torstaisin klo 9.00-15.00.

Helsinki, sosiaali- ja potilasasiavastaavat:

Yksikon paallikké Tove Munkberg

Jenni Hannukainen, Ninni Purmonen, Taru Salo, Teija Tanska, Katariina Juurioksa ja Anders Haggblom
sotepe.potilasasiavastaava@hel.fi

Neuvonta:

puh. 09 310 43355, ma-to klo 9-11

Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasvastaava:
Anette Karlsson

Sosiaali- ja potilasasiavastaava, puhelinaika ma ja to klo 9-13

puh. 040 514 2535, anette.karlsson@itauusimaa.fi

Sosiaaliasiavastaavapalveluihin voi olla yhteydessa, jos asiakas on tyytymaton saamaansa palveluun tai kohteluun.
Sosiaaliasiavastaava on puolueeton henkild, joka neuvoo, miten voit itse toimia omassa asiassasi. Sosiaaliasiavastaava ei tee
paatdksia tai myonna etuuksia. Sosiaaliasiavastaavan toimivaltaan ei mydskaan sisdlly Kelan etuuksiin, tyottdmyysturvaan,

elakkeisiin tai edunvalvontaan liittyvat asiat. Sosiaaliasiavastaavan palvelut ovat maksuttomia.

Yksikonjohtaja puuttuu epaasialliseen kohteluun ja selvittaa tilanteen asianomaisen, asiakkaan ja tarvittaessa hanen Iaheistensa
kanssa. Asiakkaalle ja tarvittaessa hanen laheisilleen kerrotaan asiakkaan oikeuksistaan ja mahdollisuuksista muistutuksen tai
kantelun tekemiseen. Yksikdnjohtaja informoi ja tarvittaessa konsultoi palvelujohtajaa seka tiedottaa asiakkaan

sosiaalityontekijaa asiasta.

Tarvittaessa asiakasta tuetaan kantelun tekemisessa.

Itsemaaraamisoikeuden toteutumisen varmistaminen

Keimolan asumispalveluihin on laadittu yksikk6kohtainen IMO-suunnitelma, joka paivitetdan vahintaan vuosittain. Lisaksi
kdytdssa on “"Suunnitelma ja ohjeistus Autismisdation asiakkaiden itsemaaradmisoikeuden vahvistamiseksi”, joka sisaltaa
saatiotasoisen ohjeistuksen itsemaaraamisoikeuden tukemiseen ja vahvistamiseen seka mahdollisten rajoitustoimenpiteiden

kayttoon.
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Jokaiselle erityishuollon piirissa olevalla asiakkaalla on lisaksi henkilékohtainen suunnitelma itsemaaraamisoikeuden tukemiseksi
ja vahvistamiseksi (= IMO-suunnitelma). Suunnitelman tekee vastuutyodntekija ja yksikdnjohtaja/varaesihenkild yhdessa
asiakkaan, hanen laheistensa ja mahdollisuuksien mukaan sosiaalityéntekijan kanssa. IMO-suunnitelma tarkistetaan ja

paivitetdan vahintdan kuuden kuukauden valein.

Itsemaaraamisoikeuden tukemiseen, vahvistamiseen ja mahdolliseen rajoittamiseen liittyvaa keskustelua kdydaan aina tarpeen
mukaan asiakkaan itsensa, hanen laheistensd, sosiaalityontekijan ja tietyissa tilanteissa myds hoitavan ladkarin kanssa. Kayty
keskustelu ja sovitut asiat kirjataan asiakaskohtaisiin suunnitelmiin ja/tai paivittaiskirjaukseen. Kaikki pitkdaikaiset tydntekijat

koulutetaan asiakkaan itsemaaraamisoikeuden tukemiseen ja vahvistamiseen kokopaivaisessa IMO-koulutuksessa.

Asiakkaille pyritaan loytamaan kommunikaatiokeinot ja -valineet, joiden avulla he pystyvat ilmaisemaan omia ajatuksiaan,
mielipiteitdaan ja tekemaan valintoja. Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan ja tarvittaessa kaytdssa ovat tuetun
paatdksenteon menetelmat. Asiakkaita kannustetaan ja ohjataan keskustelujen, yhteishetkien, asiakaspalaverien ja arkitoimien
lomassa ilmaisemaan toiveitaan ja ajatuksiaan omaa eldmaansa koskien ja koko yksikén toimintaan liittyen. Asiakkaita
osallistetaan asiakaskirjauksiin kayttaen asiakkaan yksil6llisia kommunikaatiokeinoja ja -valineita. Osallistumista ja osallisuutta
seurataan tehtyjen asiakaskirjausten avulla.

Itsemddraamisoikeuden rajoittamisen periaatteet ja kdaytannot

Keimolan asumispalveluissa tuetussa asumisessa ei ole kaytdssa rajoitustoimenpiteita.

Selkea ohjaus, toimiva kommunikaatio ja strukturointi ovat tarkeassa roolissa Keimolan asumispalveluiden toiminnassa.
Haastavia tilanteita pyritddn minimoimaan mm. huolellisella suunnittelulla ja ennakoinnilla (ohjeistukset, sosiaaliset tarinat,
asiakaskohtainen struktuuri). Henkilostd on koulutettu AVEKKI-toimintamallin kayttoon, mika tarkoittaa, ettd hyvalla ja oikea-

aikaisella ohjauksella seka ennakoinnilla voidaan valttaa haitta- ja/tai vaaratilanteita.

Asiakkaan henkilokohtaiseen IMO-suunnitelmaan kirjataan keinoja ja toimintaohjeita haastavien tilanteiden ennaltaehkaisyyn.

IMO-suunnitelma lahetetaan asiakkaan sosiaalityéntekijalle tiedoksi.

Haastavat tilanteet hoidetaan ilman rajoittamista. Tyontekijat toimivat asiakkaan ohjausohjeiden mukaisesta ja pyrkivat mm.

siihen kirjattujen keinojen avulla saamaan asiakkaan stressitasoa laskettua ja mielialaa tasattua.

Tapahtuneet haastavat tilanteet kdydaan aina lapi tydryhmén kanssa. Lapikdyntien avulla pyrimme tunnistamaan syyt haastavalle
kaytokselle ja 16ytamaan uusia toimintatapoja tilanteiden vahentémiseksi tai jopa valttamiseksi kokonaan. Haastavat tilanteet
kdsitellaan aina myos asiakkaan kanssa, hdanen kdyttamaa kommunikointivalinettd tai -menetelmaa kayttden ja hanen

ymmarrystasonsa seka tilanne huomioiden.
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Suunnitelmien toteutumisen varmistaminen

Jokainen tydntekija on velvollinen tutustumaan niiden asiakkaiden PaTo- ja IMO-suunnitelmiin, joiden kanssa han tydskentelee.
Asiakkaiden tavoitteet ovat selkedsti kirjattuna asiakastietojarjestelmdssa, josta tyontekijat nakevat ne tehdessaan
paivittaiskirjauksia. PaTo- palavereiden jalkeen asiakkaiden tavoitteet kdydaan lapi yksikkopalaverissa. DomaCare- kirjausohjeet
organisaation Intrassa/Tydn tueksi ohjaavat tydntekijaa huomioimaan asiakkaiden tavoitteet paivittaiskirjauksissaan. DomaCaren
kalenteriin merkitaan suunnitelmien paivittémisajankohta. Asiakkaan nimetyt vastuutydntekijat varmistavat yhdessa

yksikdnjohtajan kanssa, ettda suunnitelmien mukaan toimitaan ja tarvittaessa nostaa asioita keskusteluun yksikkdpalavereissa.
Perehdytysjakson aikana uusi tyontekija lukee asiakkaiden PaTo- ja IMO-suunnitelmat ja hanella on mahdollisuus kysya niihin

liittyen lisatietoa perehdyttajalta, yksikonjohtajalta tai muilta tyontekijoilta.

3.2 Muistutusten kasittely

Palvelun laatuun tai asiakkaan saamaan kohteluun tyytymattémalla on oikeus tehda muistutus yksikén vastuuhenkildlle

(yksikdnjohtaja) tai johtavalle viranhaltijalle. Muistutuksen voi tehda tarvittaessa my0s asiakkaan laillinen edusta tai laheinen.

Mikali muistutus tehdaan yksikkéon, se toimitetaan yksikdnjohtajan kautta ostopalvelusopimuksesta vastaavan hyvinvointialueen
johtavalle viranhaltijalle. Lisdksi yksikon toimintaa koskeva muistutus ohjataan yksikdnjohtajan kautta palvelujohtajalle, jonka
vastuulla on selvittaa tilannetta muistutuksen antajan kanssa, kirjata muistutuksen sisaltd Autismisaation sisdiseen jarjestelmaan
ja huolehtia korjaavien toimenpiteiden vastuunjaosta ja aikataulusta.

Palvelujohtaja informoi valittémasti muistutuksesta Autismisaation toimitusjohtajaa. Muistutukset ja niiden kaynnistama prosessi
viedaan tiedoksi myds Autismisaation johtoryhmaan. Muistutukset, kantelu- ja valvontapaatdkset huomioidaan yksikdén toiminnan
kehittamisessa siten, etta varmistetaan paremmat kaytannot jatkossa ja seurataan tiiviisti niiden toteutumista. Seurannasta

vastaa yksikdnjohtaja yhdessa palvelujohtajien kanssa. Autismisaatié antaa muistutukseen kirjallisen ja perustellun vastauksen
kohtuullisessa ajassa (tavoiteaika 2 viikkoa).

4. Henkilosto

4.1 Henkilosto

Henkiloston maara, rakenne ja riittavyys seka sijaisten kdayton periaatteet

Tehtdvankuva ja koulutusrakenne:

1 esihenkild, sosionomi AMK/L&hihoitaja
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1 varaesihenkil®, toimintaterapeutti AMK
7 valmentajaa, sosionomi AMK

2 valmentajaa lahihoitaja

1 valmentaja vajaamielishoitaja

1 valmentaja fysioterapeutti AMK

4 ohjaajaa, lahihoitaja

1 sijainen sosionomi

Henkilostoluettelo on paivitetty 30.9.2026

Yksikonjohtaja vastaa tayttdasteen ja toiminnan ehtojen mukaisesta riittavan henkildkunnan maarasta seka siita, etta
tyontekijoilla on tydhon riittédva koulutus ja osaaminen. Palvelun ostaja maarittelee asiakkaan palveluluokan, jonka perusteella
henkildstéresurssi suunnitellaan. Keimolan asumispalveluissa henkildstomaaraksi on rekisterdity 15. Yksikdnjohtaja on paikalla
passaantdisesti arkisin klo 8-16 tai puhelimitse tavoitettavissa. Akillisen poissaolon kohdalla, jos yksikénjohtaja ei ole paikalla on
yksikdssa tyontekijoilla tiedossa, kuinka kaynteja voidaan uudelleen jarjestelld ja tarvittaessa kysya sijaista tydnvuoroon.

Poissaolosta tyontekijat ilmoittavat aina yksikkdon ja arkisin yksikdnjohtajan ollessa tdissa, ilmoitetaan yksikdnjohtajalle.

Henkilostovoimavarojen riittavyys varmistetaan tydvuorosuunnittelun ja tarvittaessa sijaisten avulla. Palvelutoiminnan jatkumisen
turvaamiseksi akuuteissa tai lyhytaikaisissa tyovoiman tarpeissa kutsutaan ty6hon ensisijaisesti sijaislistalla olevia. Sijainen
otetaan jokaiseen tydvuoroon, josta puuttuu tydntekija, jotta suunnitellut asiakaskdaynnit saadaan toteutettua. Mikali sijaista ei

saada, tarjotaan yksikdnjohtajan paatoksella henkilokunnalle mahdollisuutta tehda lisa-/ylityéna satunnaisia vuoroja.

Rekrytointi

Rekrytoinnin toteuttaa yksikdnjohtaja. Tybhaastattelussa pyritadn selvittdmaan hakijan soveltuvuus yksikdssa tydskentelyyn.
Hakijan henkildllisyys ja tutkintotodistukset tarkistetaan, mahdolliseen suosittelijaan ollaan yhteydessa ja patevyys tarkistetaan
Valviran ammattihenkildrekisterista. Rikosrekisteritiedot pyydetaan uusilta tydntekijailta tydsuhteen alussa mydos sijaisilta.
Terveystarkastus ja koeaika ovat osa rekrytointiprosessia. Haastattelussa kerrotaan yksikén toiminnasta ja asiakaskunnasta. Talla
pyritddn antamaan haastateltavalle mahdollisimman tarkka kuvaus tehtdvastd, johon han on hakemassa. Rekrytointi tapahtuu
suomen kielelld, jolloin saadaan kasitys tyénhakijan kielitaidosta. Kielitaidon tulee vastata voimassa olevia sopimuksia ja vaateita.

Uusia tyontekijoita pyydetaan esittdmaan rikosrekisteriote tydsuhteen alkaessa.

Perehdyttaminen ja ammattitaidon yllapitaminen

Keimolan asumispalveluissa annetaan perehdytysohjelman ja perehdytyssovelluksen mukainen perehdytys. Perehdytyssovellus
Talmundon kautta tydntekija perehtyy mm. Autismisaatiéon yleisesti, autismitydn periaatteisiin ja kdaytantoihin, lainsaadantéon ja
tietosuojaan. Lisdksi sovelluksen kautta varmistetaan, etta uusi tyéntekija on tutustunut yksikén suunnitelmiin (mm.
omavalvonta- ja ladkehoitosuunnitelmat) ja hdanet ohjataan kysymaan asioista, jotka ovat hdnelle epaselvid. Perehdytyksesta

vastaa yksikdnjohtaja ja erikseen nimetty perehdyttdja.
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Uuden tydntekijan vastaanottaa nimetty tyontekija, joka perehdyttaa uutta tyontekijaa kaytannoén tyéhon. Yksikén oman
perehdytyslistan osa-alueina ovat asiakasty® (asiakaskohtaiset ohjeet), yksikdn toiminta seka turvallisuusasiat. Vuorot pyritéan
jarjestamaan niin, etta nimetty perehdyttdja on aluksi mahdollisimman paljon uuden tydéntekijan kanssa samoissa vuoroissa.
Perehdytyksen seuranta tehdaan kuukauden paasta uuden tydntekijan aloittamisesta.

Henkildkunnan ammatillista osaamista vahvistetaan saanndéllisten sisaisten koulutusten kautta seka vuosittain erikseen sovittujen
henkildkohtaisten koulutustarpeiden pohjalta tehdyn suunnitelman mukaisesti. Koulutustarpeet selvitetdaan kehityskeskusteluissa.
Uudet tyontekijat kdyvat Autismisaation peruskoulutukset ensimmaisen tydvuoden aikana. Myéhemmin tydntekijat osallistuvat
Autismisaation omiin taydentaviin koulutuksiin yksikdn ja henkiléston osaamistarpeiden mukaisesti. Koulutustarpeen voi
maaritella kilpailutuksissa esille nousseet tarpeet tai jos toiminnasta, palveluista tai asiakaskunnan muutoksesta johtuen
arvioidaan olevan muuttuneita koulutustarpeita. Autismisaation sisaisia koulutuksia jarjestetaan vuosittain kymmenia. Nain
tyontekijoiden osallistumista voidaan hajauttaa, eika yksikdn toimintaa tarvitse uudelleen organisoida koulutusten aikana. Suuri
osa koulutuksista toteutetaan verkkomuotoisina Teamsin kautta, mikd mahdollistaa osallistumisen koulutuksiin eri paikkakunnilta.
Autismisaatio tukee tyontekijoiden oma-aloitteista kouluttautumista silloin, kun se tukee tydéntekijan osaamisen kehittymista
tyotehtaviin ja yksikdn tarpeisiin ndhden. Tavoitteena on, etta jokainen tydntekija osallistuu vahintaan kolmeen koulutuspaivaan

vuosittain.
Opiskelijat yksikossa

Sosiaalialan opiskelijoiden seka lahihoitajaopiskelijoiden kohdalla ty6énantaja vastaa siita, etta opiskelijalla on laissa
sdadetyt edellytykset toimia tehtdvdssaan. Yksikdnjohtaja arvioi tapauskohtaisesti henkilén valmiudet ja sen, millaisten tehtavien

hoitamiseen hanella on riittavat edellytykset (esimerkiksi tarkistamalla opintorekisteriotteen).

Sairaanhoitajaopiskelija voi aloittaa tydskentelyn suoritettuaan hyvaksytysti opinnoistaan 2/3 eli 140 opintopistetta
(ammattihenkildlaki). Opiskelijoille nimetaan ohjaaja, joka perehdyttaa opiskelijan tydtehtaviin ja toimii tukena. Jokaisessa
vuorossa on myos opiskelijalle nimetty ohjaaja, jonka parina opiskelija tydskentelee. Yksikénjohtaja ja varaesihenkil valvovat

opiskelijoiden ty6ta samoin kuin muidenkin tydskentelya ja ohjaavat tyota keskustelun ja esimerkin avulla oikeaan suuntaan.

Yksikdnjohtaja ja varaesihenkild seuraavat yhdessa koko henkiléston kanssa tydskentelyn asianmukaisuutta, ohjeiden
noudattamista ja osaamista. Epdkohdat nostetaan asian mukaan esiin joko heti toimintatapa korjaamalla, kahdenkeskisissa
keskusteluissa tai yksikkdpalavereissa. Tarvittaessa ohjeistuksia taydennetdan, korjataan tai selkiytetddn. Saanndllisesti

tarkistetaan, etta ohjeet ovat ajan tasalla ja toiminta on niiden mukaista.

4.2 Monialainen yhteistyo ja palvelun koordinointi

Jokaisella asiakkaalla on vastuutydntekija(t), joka yhdessa yksikdnjohtajan kanssa vastaa yhteistyOsta ja tiedonkulusta eri
toimijoiden kanssa. Asiakkaan palvelujen toteuttamissuunnitelmapalaveri (PaTo) jarjestetddn vahintdan kerran vuodessa ja siihen
kutsutaan asiakkaan palveluihin keskeisesti liittyvat toimijat, mikéli asiakas antaa siihen luvan. Palaveriin liittyvat asiakirjat
(palveluiden toteuttamissuunnitelma, IMO-suunnitelma seka palvelutarpeen arviointi sekd mahdollinen palaverimuistio)

toimitetaan asiakkaan sosiaalityontekijdlle ja mahdollisille muille tarpeellisille tahoille siten, kuin asiakkaan kanssa on sovittu.
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Kiireettomissa asioissa vastuutydntekija on yhteydessa asiakkaan ammatilliseen verkostoon salatulla sahkopostilla tai
puhelimitse. Kiireellisessa, kuten nopeaa hoitoa vaativissa terveyteen liittyvissa asioissa, vuorossa oleva tydntekija tai

yksikdnjohtaja huolehtivat yhteydenpidosta tarvittaviin tahoihin.

5. Toimitilat ja valineet

Yksikdn asukastilan suunnittelussa on huomioitu mahdollisimman hyvin asiakaskunnan erityistarpeet, esim. aistiherkkyydet
(kuten yliherkkyys ihmisten tuottamille aanille), mahdollinen haastava kayttaytyminen, sosiaalisen toiminnan tarve ja toisaalta

kuormittuminen siita.

Asiakkaiden asunnot ovat heiddan omia vuokra-asuntojaan. Asuntoja ei kayteta muuhun tarkoitukseen, eikd vuokrata eteenpain,
mikali asiakas on pitkaan pois asunnoltaan. Asiakkaat vastaavat itse asuntonsa sisustuksesta, mutta saavat tarvittaessa siihen
henkilokunnan tuen. Omaiset ja ystavat ovat tervetulleita kyldilemaan ja asiakas vastaa vieraiden majoituksesta omalla

asunnollaan. Asiakkaat voivat halutessaan varata saunavuoron taloyhtion saunasta.

Asiakkailla on kaytéssaan yhteistila, jossa mm. ryhmat kokoontuvat. Yhteistila on siina kiinteistéssa, jossa asiakkaiden vuokra-
asunnot sijaitsevat. Asiakkailla on mahdollisuus kayttaa yhteistilaa mm. tv:n katseluun, lautapelien pelaamiseen, kahvitteluun,
ym. Henkildkunnan toimisto sijaitsee noin 200 m padssa Keimolankaarre 3:sta. Henkilokunnan toimistossa sijaitsee tydntekijoiden
sosiaalitilat. Toimisto on ainoastaan tyontekijoiden kaytettavissa. Toimistossa on lukittavat kaapit asiakaspapereille, jotta paperit

eivat paady vaariin kasiin.

Toimitiloille tehdyt tarkastukset sekd myonnetyt viranomaishyvaksynnat ja luvat

Iimoituksenvarainen toiminta (yksityiset sosiaalipalvelut)

IlImoituksen ajankohta: Kunnan paatds ilmoituksen vastaanottamisesta 13.3.2019, Aluehallintoviraston rekisterdintipadtoksen
ajankohta 11.6.2019

Palveluala, joka on rekisterdity: Asumispalvelut/ Tukiasuminen, muut sosiaalialan palvelut ja perhetyd.

- Pelastussuunnitelma ja poistumisturvallisuusselvitys 11/2025 ja palotarkatus:15.2.2019
- Terveystarkastajan tarkastus 5.2.20219

- Tyopaikkaselvitys 18.2.2025

- Tilojen kayttéénottotarkastus 1.3.2019
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Toimitilojen ja vdlineiden kayttoon liittyvat riskit

Keimolan asumispalveluiden toimiston ja asukastilan ovet pidetdan lukittuna, etteivat ulkopuoliset padase huomaamatta sisaan.
Asiakastiedot sadilotetaan padsaantdisesti sahkoisind asiakastietojarjestelmassa (DomaCare). Muut asiakastietoja sisaltavat
materiaalit (kuten tulosteet) ovat vain lukituissa toimistoissa olevissa lukituissa kaapeissa ja laakkeet/dosetit ym.
Ladkehuoneessa.

Ulko-ovet ja piha asukastilan ja toimiston ulko-ovet pidetaan lukittuna, etteivat ulkopuoliset paase huomaamatta kulkemaan

ovista sisaan.

Siivous- ja puhdistusaineet sdilytetdan lukituissa tiloissa ja otetaan esiin vain ohjatun kdyton ajaksi.

Asiakkaiden yksityisyydensuoja ja tietoturva

Asiakastiedot sadilytetadan paasaantodisesti séhkoisind asiakastietojarjestelmassa (DomaCare). Muut asiakastietoja sisaltavat
materiaalit (kuten tulosteet) ovat vain lukituissa toimistoissa olevissa lukituissa kaapeissa ja lddkkeet/dosetit ym.
ladkehuoneessa. Halytysjarjestelmaa kaytettaessa ei yksildida, kenen asiakkaan vuoksi halytys tehdaan vaan halytys tulee
rakennuksen tietyltd alueelta. Autismisaatiolla on koko saatién yhteinen tietoturvasuunnitelma (ei julkinen).

Toimitilojen ylldpitoa, huoltoa seka epdkohtailmoituksia ja tiedonkulkua koskevat menettelyt

Keimolan asumispalveluiden tilat ovat vuokrattuja. Vuokranantaja vastaa rakennuksen perusrakenteista ja perusjarjestelmista,

kuten seina- lattia- ja kattorakenteet, ovet, ikkunat, portaat, hissit, sahké-, vesi-, lammitys ja viemarijarjestelmat.
Huoltoyhtiona toimii KeKi-huolto, niin Keimolankaarre 3 ja toimiston kiinteistdissa huoltoyhtiona toimii Helpox.

Autismisaation intrassa (tyon tueksi — kiinteistdt) on vastuunjakotaulukko, johon on listattu kiinteistén kunnossapidon

perusperiaatteet vastuineen.

Keimolan asumispalveluissa kaytettavien vélineiden tilaamisen vahvistaa aina yksikdnjohtaja tai varaesihenkild. Valineiden kdyton

vaatiessa koulutusta, se pyritdan jarjestamaan myyjan/toimittajan toimesta.

Ladkinnalliset laitteet

Jokaisella asiakkaalla on omat tarvittavat laakinnalliset laitteet kuten esimerkiksi kuumemittarit. Vastuutyontekija on vastuussa
siita, etta asiakkaalla on tarvittavat apuvalineet arjessa ja tukee asiakasta niiden hakemiseksi tarvittaessa. TyOntekijat ilmoittavat

yksikdnjohtajalle valittomasti, jos apuvalineissa tai niiden kdytdssa todetaan puutteita.

Yksikdssa on yhteiskaytdssa olevista ladkinnallisista laitteista laiterekisteri. Keimolan asumispalveluissa on yhteiskaytdssa EA-
tarvikkeet. Nimetty tydntekija vastaa laitteiden toimintavarmuudesta (esim. Patterit ja EA-tarvikkeiden tdydennys tarvittaessa).

Vialliset laitteet poistetaan kaytdsta ja laitteet uusitaan tarpeen mukaan.
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Tietojarjestelmat ja poikkeustilanteissa toimiminen

Keimolan asumispalveluissa kaytetaan asiakastietojen kasittelyyn ainoastaan Lupa- ja valvontaviraston hyvaksymia
tietojarjestelmia ja emme hanki tietojérjestelmia ilman Autismisaation tietosuojatyéryhman hyvaksyntaa.
Asiakastietojarjestelmien kaytto seka tietosuojaperiaatteet kuuluvat jokaisen tydntekijan perehdytykseen. Tietosuojatyéryhma
madrittelee asianmukaiset tietoturvaan liittyvat toimintamallit, koostaa tarvittavat ohjeet henkiléston saataville Intraan ja
Teamsiin seka jarjestaa koulutusta johdolle ja henkildstdlle. Autismisaation tietoturvasuunnitelma on laadittu 31.12.2023.

Kaytédnndssa tietoturvan toteutumista yksikdssa vastaa yksikdnjohtaja.

Keimolan asumispalveluiden asiakastietojen osalta hyvinvointialueet, joista asiakkaat tulevat, toimivat rekisterinpitajana.
Yksikdssa henkilotietietoja kasitellaan rekisterinpitdjan ohjeistuksien mukaisesti. Rekisterinpitajaa avustetaan rekisterdityjen
oikeuksien kayttamiseen liittyviin pyyntdihin vastaamisessa.

Autismisaation tietosuojatydryhma varautuu poikkeustilanteisiin ohjeistuksilla, valmiustoiminnalla ja kaytannoén harjoittelulla.
Ohje- ja koulutusmateriaalia jaetaan Autismisaation sahkdéisilla kanavilla, seka perehdytysten ja koulutusten yhteydessa.
TyOntekijoita ohjataan kayttamaan “Ilmoitus tietosuoja- tai tietoturvaloukkauksesta” -lomaketta, mikali saavat tietonsa tai
epailevat tietosuojan vaarantuneen. Pidempiin sahkdkatkoihin on varauduttu varavirtalahtein ja “Valmius- ja
jatkuvuudenhallintasuunnitelmassa” on tarkemmat ohjeet toimintaan poikkeustilanteisiin (Teams - Palvelutoiminta X) seka

tulosteena toimistolla.

Keimolan asumispalveluiden asiakasty® on lahityota ja teknologian osuus siind on pieni. Asiakkaita osallistetaan mahdollisuuksien
mukaan asiakaskirjauksiin kdyttaen asiakkaan yksildllisia kommunikaatiokeinoja ja -valineitd. Laitteisiin ja jarjestelmiin liittyvissa

ongelmatilanteissa tydntekijoita auttaa yksikdn oma laitevastaava ja Autismisaation tietosuojatydryhma ja ICT-suunnittelijat.

6. Laadkehoito

Keimolan asumispalveluissa ladkehoitosuunnitelma on paivitetty 2026-07-11. Ajantasainen ladkehoitosuunnitelma 16ytyy yksikén
Teamsista Suunnitelmat -kanavalta. Ladkehoitosuunnitelma paivitetaan vahintdan vuosittain ja aina, kun ohjeistuksessa tai
toiminnassa tulee ldakehoitoon liittyvid muutoksia. Suunnitelman paivittaa yksikdnjohtaja apunaan Askiston asumisyksikon
vastaava sairaanhoitaja. Ladkehoitosuunnitelman allekirjoittaa laakari. Keimolan asumispalveluiden laakehoidosta vastaa
yksikdnjohtaja. Yksikkdon nimetty vastaava sairaanhoitaja vastaa ladakehoidon asianmukaisuudesta, toteutumisesta ja
seurannasta tehtdvankuvan mukaisesti.

Keimolan asumispalveluissa tuetaan asiakkaan osallisuutta ja itsenadista suoriutumista myos lddkehoidon osalta. Henkilokunta
auttaa asiakasta ymmartamaan oman laakehoitonsa ohjeet ja tarvittaessa tukee asiakkaan lddkehoidon toteutumista niin, etta
oikea asiakas saa oikean ladkkeen ja annoksen, oikeassa muodossa, oikeana ajankohtana sekd oikeaa annostelutekniikkaa

kayttden. Asiakkaiden laakehoito perustuu aina laakarin maaraykseen.
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7. Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja tietosuoja

Henkilotietojen kasittely ja kirjaaminen

Henkilosto ja opiskelijat perehdytetdaan henkil6tietojen tietosuoja-asetuksen ja viranomaismaarayksien mukaiseen henkildtietojen
kasittelyyn seka noudattamaan yksikdlle laadittuja ohjeita seka salassapitovelvollisuutta. Autismisaation intrasta, tydn tueksi
otsakkeen alta, 16ytyvat tietosuoja ja tietoturvaohjeistukset, joita Keimolan asumispalveluissa noudatetaan. Autismisaation

tietosuojavastaava neuvoo tyontekijoita tietosuojaan liittyvissa asioissa.
Keimolan asumispalveluissa asiakastietojen kasittelyyn liittyvasta ohjeistuksesta vastaa yksikdnjohtaja.

Keimolan asumispalveluiden asiakastietojen osalta hyvinvointialueet, joista asiakkaat tulevat, toimivat rekisterinpitajana.
Yksikdssa henkilttietietoja kasitellaan rekisterinpitdjan ohjeistuksien mukaisesti. Rekisterinpitajaa avustetaan rekisterdityjen
oikeuksien kayttamiseen liittyviin pyyntdihin vastaamisessa.

Autismisaation tietosuojavastaava: Arto Kangas, tietosuojavastaava@autismisaatio.fi.

Uudet tyontekijat perehdytetaan tydsuhteen alussa kirjaamisen perusteisiin. Tydntekijoille jarjestetaan koulutusta ja tyépajoja
kirjaamiseen liittyen. Keimolan asumispalveluissa on yksikdn tyéntekijoista valittu yksikdon kirjaamisvastaava. Kirjaamisvastaava
kiinnittaa huomiota paivittaiskirjauksiin ja tarvittaessa ohjeistaa tyontekijoita asiassa seka on yhteydessa kirjaamiskoulutusta
jarjestaviin suunnittelijoihin. Kirjaamisvastaava osallistuu Autismisdation kirjaamisverkoston tapaamisiin, jossa paivittaa
osaamistaan kirjaamiseen liittyen ja tuo tapaamisista tietoa yksikdn muille tydntekijoille. Asiakastydn kirjaaminen tapahtuu

viipymatta ja asianmukaisesti. Tyontekijoité kannustetaan kirjaamaan mobiililaitteita hydédyntaen asiakkaita osallistavasti.

8. Palautteen keraaminen ja huomioiminen

Asiakkaiden kanssa harjoitellaan palautteen antamista erilaisia kommunikaatiokeinoja kayttden. Palautetta voi antaa suoraan
tyontekijoille tai johdolle arjen toiminnan ja muun vuorovaikutuksen lomassa seka asiakaskokouksissa ja asiakasraadissa.
Asiakkaiden arjessa antama suora palvelua koskeva palaute kirjataan DomaCare-asiakastietojarjestelmaan (DomaCare - Asiakas
- Symbolikirjaus — Palaute). Asiakkailta kerdtdaan palautetta myos kahdesti vuodessa toteutettavalla PULSSI-kyselylla.
Asiakkaiden antama palaute otetaan esiin yksikképalavereissa, kasitelldaan palautteen antaneen asiakkaan kanssa ja toimintaa

muutetaan tarvittaessa palautteen ja toiveiden mukaisesti.

Laheiset voivat antaa asiakaspalautetta PaTo-palavereissa, arjen kohtaamisissa tyontekijoiden kanssa sekd puheluin ja viestein.

Laheisten arjessa antama palaute kirjataan asiakastietojarjestelmaan (DomaCare - Asiakas — Symbolikirjaus — Asiointi ja
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yhteydenpito). Palautetta voi antaa myds Autismisaation internetsivujen kautta tai suoraan yksikdnjohtajalle. Léheisten antama

palaute huomioidaan toiminnassa ja viedaan tarvittaessa tiedoksi yksikdnjohtajalle. Palautteeseen vastataan aina.

Kerran vuodessa toteutetaan asiakastyytyvaisyyskysely yksikdn asiakkaille, heidan laheisilleen ja sosiaalitydntekijoilleen.
Kyselyyn voi vastata joko sahkdisesti tai paperilomakkeella. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia ja saatua palautetta kasitellaan
yksikkdpalaverissa tai yksikon kehittamispaivilla. Toimintaa kehitetdan ja muutetaan asiakkaiden tarpeisiin paremmin vastaavaksi

esimerkiksi asiakasraadeissa, joita jarjestetdadan 6 kertaa vuodessa.

Henkilostolta keratdan saanndllisesti palautetta vuosittaisissa kehityskeskusteluissa, kahdesti vuodessa toteutettavan
tyotyytyvaisyyskyselyn ja kerran vuodessa toteutettavan tyéhyvinvointikyselyn avulla. Lisdksi tyontekijoilld on mahdollisuus antaa
suoraa palautetta yksikdnjohtajalle ja anonyymia palautetta intrassa olevan sisdisen palautteen linkin kautta. Saatua palautetta

kaytetaan paitsi yksikdn, myds koko organisaation toiminnan ja henkiléstén hyvinvoinnin ja tyytyvaisyyden kehittamiseen.

Reklamaatiot kasitelldan Autismisaatidlla kaytdssa olevan asiakaspalauteprosessin mukaisesti yksikképalavereissa. Mahdolliset
toimenpiteet seka vastuuhenkildt ja aikataulu kirjataan muistioon ja tiedonkulku henkiléston kesken varmistetaan Teams-viestein
tai DomaCaren viestitoiminnon avulla. Korjaavat toimenpiteet ilmoitetaan palautteenantajalle. Nimella annettuihin ehdotuksiin ja
toimenpiteitad edellyttaviin palautteisiin annetaan aina kirjallinen vastaus. Tavoiteaika reklamaatioiden kasittelyssa on 2 viikkoa tai

puitesopimuksen mukaisesti. Kohtuullisen ajan kuluttua yksikdnjohtaja varmistaa palautteen antajalta tyytyvaisyyden.

Autismisaation asiakaspalauteprosessi on kuvattuna intrassa (Tyo tueksi — Palvelutoiminta — Asiakaskokemus ja -palautteet).

9. Omavalvonnan riskienhallinta

Luettelo Keimolan asumispalveluiden riskienhallinnan suunnitelmista ja ohjeista sijainteineen.

¢ Pelastautumissuunnitelma (Teams - suunnitelmat)
¢ Yksikdn laakehoitosuunnitelma (Teams — suunnitelmat)
e Omavalvontasuunnitelma (Teams - suunnitelmat + Autismisaation internetsivut ja intra seka tulostettuna yksikdn yhteisten
tilojen ilmoitustaululla)
e Autismisaation IMO -suunnitelma (Intra — Tyon tueksi — IMO/PATO)
¢ Yksikdn IMO-suunnitelma (Teams - suunnitelmat)
¢ Ohjeistukset poikkeustilanteissa toimimiseen (Toimiston seindlle printattuna + Teams -Ohjeet)
e Toimintaohjeet asiakastydn haastaviin ja poikkeaviin tilanteisiin (Teams- Ohjeet + Intra - Henkilostoasiat — Tydsuojelu)
- Yksin tehtdvan tyon turvallisuus- ohjeistus Keimolan asumispalveluissa (Teams-ohje)

¢ Ohje kuolemantapauksessa (Intra — Henkilostdasiat — Tydsuojelu- Ohje kuolemantapauksessa)
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e Everon -hdlytyspainikkeiden kdyttdohjeet - (tulostetut kdyttdohjeet toimiston ilmoitustaululla)

9.1 Yksikon riskienhallinnan vastuut, riskien tunnistaminen ja arvioiminen

Keimolan asumispalveluiden riskienhallinnan tavoitteena on ehkaista vaaratilanteita seka tunnistaa ja hallita potentiaalisia
tapahtumia ja pitaa riskit sellaisissa rajoissa, ettei asiakkaiden, henkiléston tai yksikdn toiminta ja turvallisuus ole uhattuna.
Riskienhallinta on ennakoivaa, suunnitelmallista ja jarjestelmallistd. Se on osa jatkuvaa tydn kehittamista ja osa toiminnan

suunnittelua. Ennakoivalla toiminnalla pyritdéan ehkdisemaan riskien toteutumista.

Keimolan asumispalveluiden riskien arviointi suoritetaan paaasiallisesti asiakasndkdkulmaa ja palveluiden jatkuvuutta ajatellen.
Keimolan asumispalveluissa toteutetaan riskien arviointia viikkopalavereissa, jolloin kasitellaan asiakkaisiin, toiminnan sisaltéon ja
toimintaymparistoon liittyvat akuutit riskit ja toimenpiteet niiden ehkaisemiseksi. Riskien hallintaa toteutetaan yksikon
paivittdisessa toiminnassa ja riskien tunnistaminen seka turvallisuus ovat yksikdssa tyoskentelyn edellytyksia. Tyénjako tehdaan
paivittdin jokaisessa vuorossa huomioiden asiakkaiden sen hetkinen tilanne ja kussakin tyovuorossa olevan henkilosto ja heidan

erityisosaamisensa.

Yksikdnjohtajan tehtdvana on huolehtia omavalvonnan ohjeistamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta tydntekijoilla on riittdva
tieto turvallisuusasioista. Tydntekijoiden vastuulla on noudattaa heille annettuja ohjeistuksia ja havainnoida turvallisuuteen
liittyvia asioita seka nostaa niitéd keskusteluun. Yksikénjohtajalla on vastuu mydnteisen asenneympariston luomisessa epdakohtien
ja turvallisuuskysymysten kasittelylle. Riskienhallinta vaatii aktiivisia toimia ja ennakointia koko henkilékunnalta. Tydntekijat
osallistuvat turvallisuustason ja -riskien arviointiin, omavalvontasuunnitelman laatimiseen ja turvallisuutta parantavien
toimenpiteiden toteuttamiseen, jolloin myds eri ammattiryhmien asiantuntemus saadaan mukaan omavalvonnan suunnitteluun
toteuttamiseen ja kehittamiseen. Yksikdssa on nimetyt vastuuhenkildt/-tiimit mm. tydéturvallisuuteen, lddkehoitoon ja palo- ja
pelastusasioihin. He vastaavat oman vastuualueensa ohjeiden padivittamisesta seka tiedottamisesta yksikdnjohtajan kanssa.
Ohjeiden tulee olla mahdollisimman selkeita. Tyosuojelupaallikkd ja —valtuutettu vierailevat yksikdssa vahintaan kerran vuodessa.

Heiltd saa konsultaatiotukea turvallisuuteen liittyvissa asioissa.

Yksikdnjohtaja vastaa riskien arvioinnin toteutumisesta vuosittain. Riskien arvioinnissa huomioidaan seka ulkoiset etta yksikén
sisélta tulevat riskitekijat. Keimolan asumispalveluiden riskienarvioinnin paadpaino on asiakas- ja tyoturvallisuudessa, joissa
ennakoinnilla on suuri merkitys. Asiakas- ja tyoturvallisuuden merkityksen painottaminen aloitetaan jo rekrytointivaiheessa.
Perehdytyksessa tydntekija perehdytetdan yksikon turvallisuusohjeisiin, ilmoitus- ja raportointikaytdnteisiin, yksilokohtaisiin
ohjausohjeisiin, toimintakadytanteisiin seka tilannekohtaisiin toimintamalleihin. Kdytannon tydssa riskien tunnistaminen on

jatkuvaa ymparistén ja asiakkaan havainnointia seka stressitason ja voinnin huomioimista.

Riskienhallinnan luonteeseen kuuluu, ettei tyo ole koskaan valmista. Koko yksikdn henkilékunnalta vaaditaan sitoutumista, kykya

oppia virheista seka muutoksessa eldmista, jotta turvallisten ja laadukkaiden palveluiden tarjoaminen on mahdollista.

9.2 Asiakasturvallisuuden kannalta keskeiset riskit ja riskienhallinnan keinot

Keskeisina riskeind Keimolan asumispalveluissa tunnistetaan:
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Osaavan henkilokunnan saatavuus Henkilokunnan riittdvyyttd varmistetaan tyohyvinvointiin ja osaamisen vahvistamiseen

panostamalla. Kaytdssa on varhaisen valittamisen malli, tydnohjaukset, sisdiset koulutukset ja tyohyvinvointikyselyt.

Asiakkaan muuttuva palvelutarve Asiakkaan palvelutarvetta arvioidaan saanndéllisesti RAI-ID -menetelmallad ja havainnoimalla.
Mikali muutoksia toimintakyvyssa ja palveluntarpeessa havaitaan, ollaan yhteydessa sosiaalitydntekijaan. Nain asiakkaalle

varmistetaan riittava tuki mydos tilanteessa, jossa palveluntarve lisaantyy.

Ladkepoikkeamat Ladakehoitoon osallistuvilla tyéntekijoilla on tarvittavat ladkeluvat. Yksikdn ladkehoitosuunnitelma on kattava
ja tyontekijat tutustuvat siihen perehdytyksen yhteydessa. Myds laakekirjausten tekeminen perehdytetaan tydntekijoille.
Kdytantdja kerrataan ja tarkennetaan, mikali poikkeamia esiintyy. Poikkeamat kasitelladn henkiléstdpalaverissa ja sovitaan

tarvittavista toimenpiteista.

Asiakkaiden haastava kadyttaytyminen Henkilékunta on koulutettu autismiosaamiseen, ennakoinnin ja strukturoinnin taidon
vahvistamiseen seka AVEKKI-toimintamalliin. Yksikkdkohtaiset toimintaohjeet haastavissa tilanteissa toimimiseen, niista
ilmoittamiseen seka kasittelyyn 16ytyvat (yksin tehtavan tyon turvallisuus Keimolan asumispalveluissa ohjeesta Teamsistad).
Asiakaskohtaiset toimintaohjeet asiakkaan haastavaan kayttaytymiseen |0ytyvat tarvittaessa asiakastietojarjestelma
DomacCaresta.

Tiedonkulun ongelmat Tiedonkulun kanavat on sovittu ja kaikkien tiedossa. Sahkodposti, intra, Teams ja DomaCare ovat
kaikkien tydntekijoiden kaytdssa. Jokaisella tydntekijallda oma tydpuhelin. Tietoa jaetaan saanndllisesti yksikkdpalavereissa.
Palaverimuistiot tallennetaan Teamsiin kaikkien tyontekijoiden luettavaksi. Tyontekijat kuittaavat muistion luetuksi seuraavan

tyovuoron alussa.

Vaaratilanteiden tunnistaminen Asiakkaat, jotka eivat pysty huolehtimaan omasta turvallisuudestaan, tunnetaan. Keskeiset
riskit on kirjattu asiakastietojarjestelmaan ja ne perehdytetaan uusille tydntekijoille ja sijaisille. Tydntekijat varmistavat asiakkaan

turvallisuuden kaikissa tilanteissa. Tietoa tyOntekijoiden kesken jaetaan matalalla kynnykselld ja hyvia kaytantoja jaetaan.

Toimintaohje erityis- ja poikkeustilanteisiin 10ytyy intrassa (Henkilostdasiat — Tydsuojelu). Se kasittaa ohjeet mm.
tapaturmatilanteisiin ja vakaviin haastavan kayttaytymisen tilanteisiin. Valmius- ja jatkuvuudenhallintasuunnitelma I6ytyy intrasta
(Tyon tueksi — Palvelutoiminta - Palvelutoiminnan suunnitelmat) ja linkki siihen on yksikén Teamsissa Suunnitelmat-kanavalle.
Valmius- ja jatkuvuudenhallintasuunnitelmaan on kuvattuna yksikdn valmius toimia merkittavissa poikkeustilanteissa, esimerkiksi

vesikatko ja sahkokatko.

9.3 Toiminnassa ilmenevien epdkohtien ja puutteiden kasittely

Yksikonjohtajan vastuulla on varmistaa puuttuminen yksikdssa ja sen toiminnassa ilmeneviin epakohtiin ja puutteisiin.
Henkiloston tehtdvana on noudattaa annettuja ohjeistuksia ja nostaa keskusteluun havaitsemiaan puutteita. Asian mukaan
ongelma ratkaistaan vastuut huomioiden tydévuoron aikana ja isompaa késittelya vaativat asiat viedaan Yksikkopalaveriin tai

yksikénjohtajan tai varaesihenkilon ratkaistavaksi.
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Vaara- ja haittatapahtuminen raportointikdytannot seka ilmoitus- ja oppimismenettely

Haitta- ja vaaratilanteet seka turvallisuushavainnot raportoidaan sahkoéisesti yksikonjohtajalle ja tydsuojelupdallikdlle. Haitta- ja
vaaratilanteet, turvallisuushavainnot, lddkepoikkeamat sekd muut laatupoikkeamat kaydaan lapi saanndllisesti yksikkdpalaverissa.
Yksikkdpalaverissa mietitdan mahdollisia ratkaisuja tilanteiden korjaamiseksi ja ennaltaehkdisyksi mm. muutetaan tarvittaessa
ohjeistuksia ja toimintamalleja. Naista tehdaan kirjaus kokousmuistioon (Teams) ja tarvittaessa ohjeistus asiakkaan

ohjausohjeeseen.

Erityisen haastavissa haitta- ja vaaratilanteissa tydntekijan velvollisuus on tiedottaa yksikdnjohtajaa tai varaesihenkil6a
tapahtuneesta. Haastavat asiakastilanteet, joissa tytntekija kokee tarvetta purkukeskustelulle, jarjestetaan siihen mahdollisuus
saman tydvuoron aikana. Mikali tapahtunut vaatii kasittelya ulkopuolisen kanssa, jarjestaa yksikonjohtaja yhdessa
palvelujohtajan kanssa keskustelun tyéterveyshuollon kautta.

Kaikkien haittatapahtumien ja lahelta piti -tilanteiden kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi. Tapahtunut
kasitellaan asianosaisten kanssa ja tarvittaessa tilanteesta tiedotetaan asiakkaan laheisia. Mikali kyseessa on korvattavia

seurauksia aiheuttanut haittatapahtuma, asiakasta tai ldheista informoidaan korvausten hakemisesta.

Keimolan asumispalveluissa tehddan organisaation sisdisena valvontana tydsuojeluriskienkartoitus kerran vuodessa ja
tyoterveyshuollon tydpaikkaselvitys vahintdan viiden vuoden vélein. Tydsuojeluvaltuutettu ja tyosuojelupaallikkd tekevat
yksikkodvierailut vahintdan kerran vuodessa, jolloin tydntekijat tapaavat organisaation tydsuojelunedustuksen turvallisuusasioista
keskustellen. Vierailun perusteella yksikkd saa palautteen, toimenpide-ehdotukset ja toimintaohjeet, joilla mahdollisia riskeja
voidaan ennaltaehkaista tai minimoida. Tarkastuskdyntien yhteenvetotiedot toimitetaan palvelujohtajille, Niitd hyddynnetdan

my0s sisdisten koulutusten suunnittelussa.

Ilmoitusvelvollisuus (Valvontalaki §29)
Tydntekijat perehdytetaan Valvontalain mukaiseen ilmoitusvelvollisuuteen tydsuhteen alussa. Omavalvontasuunnitelmassa

ilmoitusvelvollisuus on avattu lyhyesti ja Autismisaation intrassa se on kuvattu tarkemmin.

Keimolan asumispalveluiden tyontekijat ilmoittavat yksikdnjohtajalle tai varaesihenkilélle, jos he huomaavat tai saavat tietoonsa
epakodan tai sen uhan asiakkaan palveluiden toteuttamisessa tai jonkun muun lainvastaisuuden. Yksikdnjohtaja raportoi
ilmoituksesta palvelujohtajalle. Yksikonjohtaja aloittaa yksikdssa toimenpiteet epakohdan korjaamiseksi. Mikali asiaa ei saada
viivytyksetta kuntoon tai asia on olennaisesti vaarantanut asiakasturvallisuutta, siitd ilmoitetaan salassapitosd@anndsten estamatta

palvelun jarjestajalle (hyvinvointialue) ja valvontaviranomaiselle (Valvira).

Ilmoituksen tehneeseen henkil66n ei kohdisteta vastatoimia tehdyn ilmoituksen seurauksena, eli hanen tydsuhteensa ehtoja ei
heikenneta tai tydsudetta paateta, hanta ei lomauteta tai muutenkaan kohdella epaedullisesti. Ketaan ei myodskaan esteta tai

yriteta estaa tekemasta ilmoitusta.
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Havainto olennaisesta [RILET S ey

. . johtajalke, jokaraportoi
tai vakavasta palveliohtajalle

EELCRUI T Tiae: I «ios kyseesss on epskohta,

- ] —_— jota eipystyta
vaarantavasta tEkIjﬂStﬂ korjaamaan, ilmoitus

tai pu utteesta valvontaviranomaisslle

Yksikon johtaja
»Jos epdkohtaa ei

kEEWI"II"IIS:tEIE korjata tai pystyta
toimenpiteet korjaamaan
El]ﬁkﬂhdﬂn viivytyksettd, ilmoitus

. . . valvontaviranomaiselle
korjaamiseksi

Autismisaatioélla on kdytossa EU:n Whistleblowing-direktiivin velvoittama epdiltyjen vaarinkaytdsten ilmiantokanava. Linkki

ilmoituksen tekemiseen |0ytyy Autismisaation verkkosivuilta.

Vakavat poikkeamat

Vakavien poikkeamien selvitysprosessi on laadun ja tydsuojelun yhteinen toimintamalli. Selvitysprosessi kaynnistetaan
tarvittaessa poikkeaman vakavuuden arvioimisen jdlkeen. Tieto vakavasta poikkeamasta tulee suoraan yksikdsta
tydsuojelupaallikolle, joka tiedottaa palvelujohtajia. Vakavat poikkeamat voivat liittya muun muassa ihmishenkia uhkaaviin tai
vaativiin seurauksiin, vakaviin henkildvahinkoihin ja tydperaisiin sairauksiin, ulkopuolisiin riskeihin tai toiminnan jatkuvuuden
vaarantumiseen.

Vakavan poikkeaman selvitys tehdaan yksikdssa poikkeaman kannalta keskeisten henkildiden kanssa. Tapahtumien kulku
kaydaan yhdessa lapi ja juurisyyanalyysi tehdaan tunnistetulle poikkeamalle. Yhdessa sovitaan korjaavat toimenpiteet ja niiden
seuranta. Poikkeamista oppiminen ja turvallisuuskulttuurin edistdéminen ovat keskeisia tavoitteita. Poikkeamaraportit laaditaan
niin, ettei niistd pysty tunnistamaan yksittdisia henkil6ita tai missa yksikdssa poikkeama on tapahtunut. Vakavissa
vaaratilanteissa noudatamme STM:n ohjeistusta: Flink et al (2023). Vakavien tapaturmien tutkinta: Opas sosiaali- ja

terveydenhuollon organisaatioille. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2023:31.
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Poikkeamailmoitus

Suunnitelma korjaavista toimenpiteista

Tiedottaminen

Toimenpiteet

Seuranta

i

Valvovien viranomaisten selvityspyynnot, ohjaus ja paatokset
Valvovien viranomaisten selvityspyynnot yksikdnjohtaja ohjaa palvelujohtajalle. Yksikdnjohtaja ja palvelujohtaja tekevat yhdessa
selvityksen ja lahettdvat sen valvojalle. Viranomaisten ohjaus ja paatdkset viedaan osaksi omavalvontasuunnitelmaa ja

kasitelldaan yksikkdpalaverissa. Yksikdnjohtaja vastaa siitd, etta muutokset huomioidaan myds yksikdn arjen toiminnassa.

9.4 Riskienhallinnan seuranta, raportointi ja osaamisen varmistaminen

Ennakoiva riskien arviointi on osa jatkuvaa toiminnan kehittamistd yksikkd- ja organisaatiotasolla. Yksikonjohtajan vastuulla on
paattaa, mitka riskit ovat hyvaksyttavia ja mitd toimenpiteitd vaaditaan riskien poistamiseksi tai pienentamiseksi ja saamiseksi
hyvaksyttavalle tasolle.

Keimolan asumispalveluissa tdihin tultaessa perehtyminen aloitetaan tydsuhteen alkaessa. Kaytdssa on perehdytyssovellus
Talmundo, jonka kautta uusi tydntekija suorittaa perehdytyskortin mukaiset perehdytyksen osa-alueet. Uuden tydntekijan
vastuulla on olla aktiivinen ja hankkia tietoa valttamattomista asioista. Yksikdnjohtaja saa sovelluksesta sahkdisesti tiedon
tydntekijan perehdytyspolulla etenemisesta. Uusien ja pitkdan poissaolleiden perehdytysprosessiin osallistuu esihenkilon lisdksi
koko tydyhteisd. Uusi tydntekija opastetaan ty6honsa, tydyhteisdonsa seka perehdytetddn omavalvontaan. Yksikdn tunnistettujen
keskeisten riskien ldpikdyminen on térked osa uuden tydntekijan perehdytysta. Perehdytyksessa uusi tydntekija oppii
riskienhallinnan paaasioita, kuten ennakoivan tydotteen, poikkeamista raportoinnin matalalla kynnyksella, riskien minimoimisen ja
ohjeiden noudattamisen tarkeyden.

Oleellista riskien hallinnan kannalta on, se, etta kaikki ohjeistukset pidetadn ajan tasalla paivittamalla niita saanndllisesti ja
tarpeen mukaan. Ohjeissa valtetaan tulkinnanvaraisuutta ja ne pyritdan tekemaan selvasanaisiksi ja ymmarrettaviksi.

Ohjeistukset kaydaan lapi perehdytyksen yhteydessa ja kerrataan saanndllisesti yksikkdpalavereissa. Tyovuoroihin on laadittu
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ohjeet, joiden perusteella tydntekija voi tarkistaa tyévuoroon kuuluvat tehtava. Keimolan asumispalveluiden toimintaa koskevat

ohjeistukset 16ytyvat yksikdon Teamsista.

Haitta- ja vaaratilanteista, turvallisuushavainnoista ilmoitetaan sahkdisesti.

Tyodsuojelupaallikkd koostaa haitta- ja vaaratilanteista seka turvallisuushavainnoista koosteen, jonka avulla yksikon
riskienhallinnan toimivuutta seurataan ja arvioidaan. Yksikén riskienhallinnan toimivuudesta kertoo naiden liséksi tilasto
ty6tapaturmista.

Keittio, hygienia ja infektioiden torjunta
Hyvilld hygieniakaytanteilla ja rokotesuojalla ennaltaehkaistaan infektioita ja tartuntatauteja. Jokainen tydntekija perehtyy
yksikdn hygieniaohjeistuksiin tydn alkaessa.

Keimolan asumispalveluissa palvelut ovat kotiin vietavia, joten yksikdssa ei valmisteta ruokaa yhteisesti. Ruoan valmistuksessa
tyontekijat ohjaavat/avustavat asiakkaita heidan omilla asunnoillansa, huomioiden hyvat hygieniakaytanteet. Henkil6stoé on

kdynyt hygieniapassikoulutuksen.

Mikali yksikdn asukkailla havaitaan infektiotauteja, ohjataan heita pysymaan omalla asunnolla. Tarpeellisia suojavarusteita (kuten
kasvomaskit ja visiirit) kaytetaan tilanteen niin vaatiessa. Tarvittaessa konsultoidaan hyvinvointialueen infektioyksikkda. Lisdksi

seurataan hyvinvointialueen ohjeistuksia aiheeseen liittyen.

Yleisesta hygienia- ja siisteystasosta huolehtivat kaikki tydntekijat ollessaan tyévuorossa.
Saanndllinen ja suunnitelmallinen siivous ja tekstiilien puhtaanapito ovat olennainen osa asiakkaiden hyvinvointia ja viihtyvyytta.

Hyva hygieniataso ennaltaehkdisee myds tarttuvien tautien leviamista.

Asiakkailla on tarvittaessa tai sovitusti kirjattuna viikkostruktuurissa suihkupdivat, saunavuoro, petivaatteiden vaihtopaiva,
pyykinpesupdivat sekd vaatteiden vaihtopaivat. Naiden toimien toteutumista seurataan palvelusuunnitelman mukaisesti ja
kirjataan asiakkaiden raporttikirjauksiin. Joillakin asiakkaalla kay saanndllisesti myds siivouspalvelu, jotta riittdvaa siisteystasoa
on helpompi yllapitaa.

Yksikkddn on laadittu erillinen siivoussuunnitelma, joka koskee yksikdn yhteisia tiloja ja toimistotiloja. Siivouksen toteutumista
seurataan merkitsemalla siivoukset ja pyyhinnat seindlla olevaan seurantataulukkoon. Kyseiset listat 160ytyvat niista tiloista, joita
siivotaan siivoussuunnitelman mukaan. Taytetyt seinadlistat paivitetdadn yksikdn omaan Teams-tyoétilaan (seurantalistat/siivouksen
seuranta). Toimistolta, missa sdilytetdan pesuaineita (ja Teamsista) I16ytyy kemikaaliluettelo tuoteselosteineen, johon on

listattuna kaikki yksikossa kaytdssa olevat terveydelle haitalliset aineet.

Vantaa-Kerava hyvinvointialueella toimii Tartuntatautien ja infektioiden torjuntayksikk®, mista tarvittaessa voi pyytaa ohjeita,

infektio/tartuntatauteihin liittyen.

9.5 Ostopalvelut ja alihankinta

Palveluntuottajana yksikkd vastaa alihankintana tuotettujen palveluiden laadusta. Mikali alihankintana hankittavissa palveluissa

ilmenee epdkohtia tai puutteita, alihankkijaa ohjataan tai tarvittaessa pyydetdan asiasta selvitys. Epakohdat ja puutteet tulee
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korjata maardajassa. Mikali on kyse asiakasturvallisuutta olennaisesti vaarantavista epakohdista tai puutteista, tulee ne korjata
valittdmasti.

Keimolan asumispalveluissa alihankintana toteutetaan:
Tietosuoja-astiat tulevat Verdis Oy:lItd, joka on valtakunnallinen tietosuoja-astioiden toimittaja. Verdis hoitaa tietosuoja-astioiden

tyhjennyksen ja tietosuojapapereiden havityksen asianmukaisesti.

Kiinteistdhuollon toteuttaa Keki — Huolto Keimolaakaarre 3 ositteessa ja Keimolanmaentie 11 osoitteessa Helpox-huoltoyhtid.

9.6 Valmius- ja jatkuvuudenhallinta

Keimolan asumispalveluiden valmius- ja jatkuvuudenhallinnasta vastaa yksikdnjohtaja. Valmius- ja
jatkuvuudenhallintasuunnitelmaan on linkki yksikdn Teamsissa Yksikdon suunnitelmat -kanavalla. Suunnitelmassa maaritellaan
toiminta kriisitilanteissa. Jokainen tydntekija tutustuu Valmius- ja jatkuvuudenhallintasuunnitelmaan perehdytysvaiheessa. Mikali
suunnitelmaan tulee muutoksia, se kdydaan lapi yksikkdpalaverissa.

10. Omavalvontasuunnitelman toimeenpano, julkaiseminen,

toteutumisen seuranta ja paivittaminen

Keimolan asumispalveluiden johtaja vastaa yksikdn omavalvontasuunnitelman laatimisesta. Yksikon henkil6sto osallistuu
suunnitelman laatimiseen ja paivittdmiseen. Yhdessa laaditun suunnitelman myota henkilésto sitoutuu paremmin laadukkaaseen
toimintaan ja palveluiden jatkuvaan valvontaan seka kehittdmiseen. Henkiloston kanssa kaydaan omavalvontasuunnitelma lapi
osana perehdytysta seka yksikkOpalavereissa aina, kun suunnitelmaa paivitetaan. Lapikaynnissa tahdennetdan suunnitelman
tarkoitusta ja velvoittavuutta. Yksikdnjohtaja varmistaa, ettd omavalvontasuunnitelmaan tehdyt paivitykset/muutokset ovat
siirtyneet osaksi yksikdn toiminnan arkea. Omavalvontasuunnitelman laatimiseen voivat mahdollisuuksien mukaan osallistua

my0s asiakkaat seka heidan ldheisensa.

Yksikdn omavalvontasuunnitelma paivitetaan vahintaan vuosittain ja aina, kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja
asiakasturvallisuuteen liittyvid muutoksia. Omavalvontasuunnitelma on tallennettuna yksikén Teamsiin Suunnitelmat-kanavalle,

Autismisaation verkkosivuille ja 16ytyy tulosteena yksikon yleisista tiloista.

Autismisaation omavalvontaohjelma ja -raportit seka Keimolan asumispalveluiden omavalvontasuunnitelma on julkisesti
nahtavilld Autismisdation verkkosivuilla. Keimolan asumispalveluiden omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan

yksikkOpalavereissa ja siita raportoidaan 4 kuukauden valein ja raportit julkaistaan Autismisaation verkkosivuilla. Raporteissa
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tuodaan esiin jakson aikana ilmenneet yksikdn toimintaan liittyvat havainnot ja niiden perusteella tehtavat toimenpiteet.
Omavalvonnan toteutumisesta raportoidaan palvelujohtajalle.

30.9.2026 Q&W %Méw

Jenni Piisku
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