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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon omavalvonta perustuu palveluyksikossa toteutettavaan riskienhallintaty6hon, jossa
palveluprosesseja arvioidaan laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden seka palvelun kayttajiltd ja henkilostolta
saadun palautteen nakoékulmasta. Omavalvontasuunnitelma on suunnitelma siitd, miten palveluyksikdssa
kdytannon toimenpitein varmistetaan, seurataan ja arvioidaan oman toiminnan laatua ja turvallisuutta.

Palveluyksikkdkohtaisen omavalvontasuunnitelman laatiminen perustuu lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon
valvonnasta (741/2023) ja sen 27 §:n mukaiseen suunnitelman laatimisvelvoitteeseen. Taman Pohjois-Karjalan
hyvinvointialueen terveydenhuollon omavalvontasuunnitelma-mallipohjan laadinnassa on erityisesti huomioitu
hyvinvointialueelle laaditun asiakas- ja potilasturvallisuuden seka laadunhallinnan taytantéonpanon suunnitelman
sisaltokokonaisuus, johon suunnitelma monelta osin myos konkreettisesti linkittyy. Suunnitelmapohjan
tekemisessa on taman lisdksi huomioitu hyvinvointialueelle laaditun omavalvontaohjelman (linkki)

sisaltokokonaisuus sekd Valviran yksityisen terveydenhuollon omavalvonnan lomakepohjan seka Valviran
yksityisen sosiaalihuollon omavalvontasuunnitelman laadintaan liittyvien ohjeiden seka kansallisen asiakas- ja
potilasturvallisuusstrategian 2022—2026 (linkki) sisdltokokonaisuudet.

2 Palveluyksikk6a koskevat tiedot

Palveluntuottaja Pohjois-Karjalan hyvinvointialue — Siun sote
Y-tunnus: 3221317-4
Osoite: Tikkamaentie 16, 80210 Joensuu

Toimialue Terveys- ja sairaanhoitopalvelut
Palvelualue Sairaalapalvelut

Vastuualue Ensihoito

Palveluyksikko Ensihoidon asemapaikat:

Pelastusasema 31, Kunnantie 1, Eno
Pelastusasema 12, Olkkolantie 2, Hammaslahti
Pelastusasema 27, Maljalantie 1, Heinavesi
Pelastusasema 32, Vepsanmaentie 3, lomantsi

Pelastusasema 10, Noljakantie 4, Joensuu
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Pelastusasema 15, Pekkalankatu 4, Joensuu
Pelastusasema 41, Vayrylantie 8, Juuka
Pelastusasema 50, Puhoksentie 8, Kitee
Pelastusasema 30, Teollisuustie 2, Kontiolahti
Pelastusasema 42, Kalliokatu 6, Lieksa
Pelastusasema 22, Selkdrannantie 1, Liperi
Pelastusasema 40, Jaakkolantie 20, Nurmes
Pelastusasema 20, Tydomiehenkatu 14, Outokumpu
Pelastusasema 21, Yhdystie 1, Polvijarvi
Pelastusasema 52, Kylatie 14, Raakkyla

Pelastusasema 53, Palotie 4, Tohmajarvi

Palvelumuoto
Asiakas- tai potilasryhmd, jolle palvelua tuotetaan

Asiakas- tai potilaspaikkamaara

Akillisesti sairastuneiden ihmisten hoito koko Pohjois-
Karjalan hyvinvointialueella.

Ensihoitotehtavia vuonna 2023 noin 44900 kappaletta.

Palveluyksikén lahiesihenkilo(t)

Ensihoitomestarit:

Joensuun pelastusasemaryhman ensihoitomestari Antti
Rossi, antti.rossi@pksote.tuve.fi

Pielisen Karjalan pelastusasemaryhman
ensihoitomestari Kimmo Antila,
kimmo.antila@pksote.tuve.fi

Keski-Karjalan pelastusasemaryhman ensihoitomestari
Essi Kirmanen, essi.kirmanen@pksote.tuve.fi

Lantisen pelastusasemaryhman ensihoitomestari Jouni
Gerres, jouni.gerres@pksote.tuve.fi
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Vaara-Karjalan pelastusasemaryhman ensihoitomestari
Tero Laakkonen, tero.laakkonen@pksote.tuve.fi

Palvelupaallikko Kari Torronen, kari.torronen@pksote.tuve.fi, 013
3309158 (ensihoitopaallikko)

Paivi Heikkinen, paivi.e.heikkinen@siunsote.fi,
paivi.heikkinen@pksote.tuve.fi, 013 3308112
(ensihoidon palvelupaallikko)

Palvelujohtaja Jukka Heikkinen, jukka.heikkinen@siunsote.fi, 013
3304183

2.1 Palveluyksikdn johtaminen

Ensihoitopalvelut ovat osa Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen pelastuslaitos ja turvallisuuspalveluiden
toimialuetta. Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut jakaantuvat neljdan eri palvelualueeseen; ensihoitopalvelut,
pelastustoiminta, viranomaispalvelut ja turvallisuuspalvelut (kuva 1).

Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut
Toimialuejohtaja/Pelastusjohtaja

Yhteiset palvelut /
viranomaisviestinta

/

I |

\ [

Ensihoitopalvelut ‘ Pelastustoiminta Viranomaispalvelut ’ Turvallisuuspalvelut ’
[ Ensihoidon ja hoitotydn Pelastustoiminnan | i s s ' : S|
johtamisen yksikkd johtamisen yksikkd aRILOloImsio | Turvallisuusyksikkd
ihoi Q/\rezuzmrm;:,,n P R (
[ Emitolon [ ( Pelssustolminsan y ‘ Siviilivalmiusyksikko ] ' Valmiussuunnittelu ]
palvelutuotanto R palvelutuotanto )

e Pelastusviranomais-
Pelastusasemaryhmit (5) > valvonnan yksikkd

l HVA-tilannekeskus ]

YV.V'A:V}'L .= =
C Pelastusasemat (31
SOTE — ji—

— Pohjois-Karjalan hyvinvointialue | www.siunsote.fi

—_—

Kuva 1. Pelastuslaitos ja turvallisuuspalveluiden organisaatiokaavio.
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Ensihoitopalvelujen palvelualue koostuu ensihoidon ja hoitotydn johtamisen yksikdsta seka ensihoidon
palvelutuotannosta. Ensihoidon palvelualue vastaa ensihoidon valmiuden suunnittelusta ja yllapidosta seka
operatiivisesta toiminnasta ensihoidon palvelutasopaatoksen seka Itd-Suomen yhteistydalueen (IS YTA)
ensihoitokeskuksen ohjeistuksen mukaisesti. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen terveys- ja
sairaanhoitopalveluiden 24/7 akuuttikeskuksen (sairaalapalvelut) ensihoidon vastuulaékarin seka ensihoidon
palvelupaallikon velvollisuutena on huolehtia ladketieteellinen ja hoitotyon johtamisen ohjaus, potilaiden
hoito-ohjeiden laatiminen, ohjeet kuljettamatta jattamiseen, hoidon tarpeen arviointiin seka potilaiden
hoitoon ohjaamiseen. He vastaavat myos Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella ensihoidolle laadittavasta
halytys- ja muiden ensihoitopalvelua koskevista ohjeista, jotka yhteistydalueen ensihoitokeskus sovittaa yhteen
Hatakeskuslaitokselle annettaviksi ohjeistukseksi.

Ensihoitopalvelut sekd 24/7 akuuttikeskus vastaavat yhteisvastuullisesti alueensa vaestdon neuvonnasta ja
tiedottamisesta ensihoitopalveluun kuuluvissa asioissa. Lisdksi 24/7 akuuttikeskuksen on ohjattava alueella
ensihoitopalvelun yksikdiden asianmukaisuutta mukaan luettuna ensihoitopalveluun kuulumattomiin
ambulanssikuljetuksiin kdytettadvia ajoneuvoja. 24/7 akuuttikeskuksen vastuulla on seurata ensihoitopalvelun
sovittuja tunnuslukuja ensihoitopalvelun toiminnasta. Hyvinvointialueen vastuulla on tuottaa muita
terveydenhuollon palveluita siten, kun niista on alueellisessa terveydenhuollon jarjestamissuunnitelmassa tai
ensihoidon palvelutasopaatoksessa sovittu.

Hyvinvointialueella on oltava ensihoitopalvelusta vastaava |dakari, joka johtaa alueen ensihoitopalvelua ja sen
toimintaa erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksen ja palvelutasopaatoksen mukaisesti. [td-Suomen
yhteisty6alueen (IS YTA) ensihoitokeskus yhdessa muiden ensihoitokeskusten kanssa valmistelee ja yhteen
sovittaa ensihoitopalvelua koskevat ladketieteelliset ja kansalliset hoito-ohjeet, jotka hyvinvointialueen
ensihoitopalvelusta vastaava |ldakari antaa alueelleen. Han vastaa saadoksissa maaritetyista ensihoitopalvelun
viranomaistehtavista ja antaa niitd koskevia tdsmentavia ohjeita alueensa ensihoitopalvelulle.

Tilanne- ja potilaskohtaista ensihoitopalvelujen operatiivista ladketieteellista toimintaa johtaa Itd-Suomen
yhteistydalueen paivystava ensihoitoldakari. Hyvinvointialueella on oltava ympari vuorokauden toimivat
ensihoitopalvelun kenttidjohtajat. Kenttdjohtajat johtavat ensihoitopalvelun jarjestamistavasta riippumatta
hyvinvointialueen ensihoitopalvelun yksikéiden toimintaa ensihoitopalvelusta vastaavan lddkarin alaisuudessa
ja ladketieteellisissa asioissa paivystavan ensihoitoladkarin ohjaamana. Ensihoitopalvelun operatiivinen
johtaminen perustuu yhteistydalueen ensihoitokeskusten antamiin kansallisiin ja YTA:tta koskeviin ohjeisiin,
ensihoidon vastuulaakarin antamiin alueellisiin ohjeisiin, paivystavan ensihoitoldakarin tilannekohtaisiin
ohjeisiin sekad hyvinvointialueen kenttdjohtajien toimintaan, jotka ohjaavat ja valvovat palvelutasomaarittelyn
mukaista toimintaa.

Ensihoidon kenttdjohtajat toimivat ensihoidon operatiivisina johtajina ensihoitoasetuksen (585/2017)
mukaisesti. Kenttdjohtajien ldhiesihenkilona toimii ensihoitopaallikké. Ensihoitopalvelun tuottamiseen
liittyvista asioista vuorossa oleva ensihoidon kenttdjohtaja raportoi paivystavalle paallikélle ja muista asioista
ensihoitoasetuksen mukaisella tavalla ensihoidosta vastaavalla ldakarille seka yhteisesti sovitulla tavalla
ensihoitopaallikolle ja ensihoidon palvelupaallikolle. Pohjois-Karjalassa 24/7 akuuttikeskuksen ensihoidon
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kehittamisryhmaan.

vastuuldakari johtaa alueen ensihoitopalvelua ja sen toimintaa erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksen ja
palvelutasopdatoksen mukaisesti. Hoitotyon johtaminen ja kehittaminen on linjaorganisaatiossa
ensihoitopaallikon sekd ensihoitomestareiden alaisuudessa. Ensihoitopalvelun hallinnollinen johtaminen
tapahtuu pelastuslaitoksen delegointipaatoksen ja operatiivisen johtamisohjeen mukaisesti.

Pelastusasemaryhmat koostuvat viidesta eri alueesta; Joensuun pelatusasemaryhmd, Lantinen
pelastusasemaryhma, Vaara-Karjalan pelastusasemaryhma, Pielisen Karjalan pelastusasemaryhma ja Keski-
Karjalan pelastusasemaryhma. Ensihoitomestarit toimivat alueellisissa pelastusasemaryhmissa ensihoitajien
Iahiesihenkil6ina. Lisdksi Vaara-Karjalan pelastusasemaryhman ensihoitomestari toimii lahiesihenkilona
Joensuun pelastusaseman siirtoyksikon ja paivayksikoiden henkilostolle. Ja Lantisen pelastusasemaryhman
ensihoitomestari toimii ldhiesihenkiléna ensihoidon erityisyksikdistd yhden hoitajan yksikon seka
virtuaaliyksikon hoitajille. Ensihoitomestarit osallistuvat aktiivisesti ensihoitopalvelun arviointiin, suunnitteluun,
kehittamiseen sekd osaamisenhallintaan. Ensihoitomestarin vastuulla on my&s huolehtia ensihoitopalvelun
asianmukaisuudesta ja hoitotydnlaadusta vastuullaan olevilla pelastusasemilla. Lisdksi kaikilla
ensihoitomestareilla on koko ensihoitopalvelua koskeva kehittamis- tai muu vastuualuetehtava. Tarvittaessa
ensihoitomestari osallistuu myds ensihoidon operatiiviseen toimintaan. Ensihoitomestarit kuuluvat
pelastusasemaryhman esihenkil6tiimiin, ensihoidon ja hoitotydnjohtamisen tiimiin seka ensihoitopalvelun

Tama omavalvontasuunnitelma kuvaa ensihoitopalvelujen omavalvontaa terveydenhuollon osalta.
Ensihoitajien tyoturvallisuus on huomioitu pelastustoiminnan omavalvontasuunnitelmassa.

2.2 Palveluyksikon ostopalvelut

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella ostopalvelujen ja palveluseteleiden koordinaatiovastuu on hankinta- ja
sopimuspalvelut yksikolla. Kaikki Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen tyontekijat padsevat tarkastelemaan

ostopalvelusopimuksia ja palveluseteleitd sopimuksenhallintajarjestelmassa.

Palvelukokonaisuudesta vastaava palveluntuottaja vastaa alihankintana tuotettujen palvelujen laadusta.
Listaus palveluyksikén ostopalveluista ja ostopalvelujen tuottajista.

Palvelu

Palvelutuottaja

Ensihoitoyksikdiden korjaamopalvelu

Wetteri, Raskone Oy, lisdksi huolenpitosopimuksia
muutamien alueellisten korjaamojen kanssa

Ensihoitoyksikdn rengashuolto

Joen Rengasexpertit, Vianor Oy, Suomen Euromaster

Virve-yhteydet

Suomen Erillisverkot Oy
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Tulkkauspalvelut Youpret

Ensihoidon palveluyksikon ostopalveluista vastaa ensihoitopaallikkd. Ostopalveluiden laatu ja turvallisuus
varmistetaan ostopalvelusopimuksen laatimishetkelld varmistamalla, etta kyseessa oleva ostopalvelu tayttaa
ennalta maaritetyt kayttokriteerit.

Ostopalvelusopimukset I6ytyvat Cloudia -sopimuksenhallintajarjestelmasta, josta niitd paasee tarkastelemaan
koko henkilost6. Ensihoitomestarit asiakirjatarkastavat ostopalveluihin liittyvat laskut.

Ostopalveluiden laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistaminen tapahtuu henkil6stén
perehdyttamiselld ja ohjaamisella tekemdaan tarvittaessa vaaratilanneilmoituksen tai vikailmoituksen
kayttamalla siihen tarkoitettuja jarjestelmia. Laadun varmistamisessa otetaan huomioon myds mahdolliset
asiakkaiden tekemat vaaratilanneilmoitukset tai kehitysehdotukset.

Ostopalvelujen tuottajilta vaaditaan omavalvontasuunnitelma: Ei

3 Palveluyksikon toiminta-ajatus, arvot ja toimintaperiaatteet

3.1 Toiminta-ajatus

Toiminta-ajatus ilmaisee, kenelle ja mita palveluita tuotetaan. Toiminta-ajatuksen tulee perustua toimialaa
koskevaan lainsaadantdon. Keskeiset terveydenhuollon palvelua ohjaavat lait ovat terveydenhuoltolaki
(1326/2010) (linkki), laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992) (linkki), tartuntatautilaki (1227/2016) (linkki)
seka laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd (612/2021) (linkki).

Ensihoitoa on dkillisesti sairastuneen tai loukkaantuneen potilaan kiireellisen hoidon antaminen ja tarvittaessa
potilaan kuljettaminen tarkoituksenmukaiseen hoitoyksikkéon. Ensihoitopalvelu ja siihen liittyva sairaanhoito
ovat osa terveydenhuoltoa. Terveydenhuoltolain (1326/2010) ja ensihoitopalvelusta annetun sosiaali- ja
terveysministerion asetuksen (585/2017) mukaan hyvinvointialueen on jarjestettdva alueensa ensihoitopalvelu.
Hyvinvointialueet voivat paattaa ensihoitopalvelun tuottamisesta noudattaen, mita sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisestd annetussa laissa ja pelastuslaissa (379/2011) sdddetaddn. Kansanterveyslain
(66/1972, 28) ja erikoissairaanhoitolain (1062/1989, 5§) mukaan kansanterveystyon ja erikoissairaanhoidon
yleinen ohjaus, suunnittelu ja valvonta kuuluvat sosiaali- ja terveysministeritlle (STM).

Perustuslaki (731/1999) velvoittaa noudattamaan yhdenvertaisuusperiaatetta julkisten terveyspalvelujen
jarjestamisessd. Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992) mukaan potilaalla on oikeus
terveydentilansa edellyttamaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon seka kohteluun niiden voimavarojen
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rajoissa, jotka kulloinkin ovat terveydenhuollon kaytettadvissa. Hyvinvointialueen tulee laatia ensihoidon
palvelutasopaatos ensihoitoasetuksen mukaisesti (585/2017). Ensihoitopalvelu on suunniteltava ja
toteutettava yhteistyOssa paivystavien terveydenhuollon toimipisteiden kanssa siten, ettd ndma yhdessa
muodostavat alueellisesti toiminnallisen kokonaisuuden sekd mahdollistaa saumattoman yhteistyon
paivystystoiminnan, hatdkeskuksen, pelastustoimen, poliisin sekd muiden viranomaisten ja toimijoiden,
esimerkiksi kolmannen sektorin kanssa. Myos hallitusohjelman (VM julkaisuja 2023:58) mukaisesti tulee
ensihoitopalvelun kehittamista jatkaa kiintedna osana sosiaali- ja terveydenhuollon paivystyspalveluiden
kokonaisuutta sekd osana viranomaistoimintaa. Ensihoitopalvelun vaikuttavuutta ja tietopohjaa tulee kehittaa
muun muassa jatkamalla kansallisen ensihoitokertomuksen kehittamista.

Terveydenhuoltolaissa (1326/2010) ensihoitopalvelu maaritelladn terveydenhuollon toiminnaksi, jonka
tehtdvana on vastata ensisijaisesti terveydenhuollon laitosten ulkopuolella olevien kiireellista apua tarvitsevien
potilaiden hoidosta ja tarvittaessa kuljetusta tarkoituksenmukaisimpaan hoitopaikkaan. Terveydenhuollon
yksikdssa hoidossa olevien potilaisen hoitovastuu on kyseiselld hoitolaitoksella. Sddnnokset koskevat myos
ensihoitopalveluun kuuluvia potilassiirtoja eli dkillisesti sairastuneen tai vammautuneen potilaan jatkohoitoon
liittyvia siirtoja, silloin kun potilas tarvitsee siirron aikana vaativaa ja jatkuvaa hoitoa tai seurantaa. Potilaan
siirtokuljetuksesta terveydenhuollon yksikoiden valilla sdddetaan erikseen terveydenhuoltolaissa (1326/2010,
73 §). Hoitolaitosten valiset kiireettdmat, ennalta suunnitellut potilassiirrot, kotiinkuljetukset tai kotiin
vietdvien palvelujen tukeminen eivat kuulu ensihoitopalvelun lakisdateisiin tehtaviin. Pohjois-Karjalan
hyvinvointialueella ensihoitopalvelut hoitavat myds kiireettomia potilassiirtoja.

Terveydenhuoltolain (1326/2010) mukaan hyvinvointialueen on laadittava terveydenhuollon
jarjestamissuunnitelma ja samaan yhteisty6alueeseen (YTA) kuuluvien hyvinvointialueiden on laadittava
erikoissairaanhoidon jarjestamissopimus. Naissa asiakirjoissa sovitaan muun muassa yhteistyosta
terveydenhuollon palvelujen jarjestamisessa. Sdannoksia tdydentda valtioneuvoston asetus terveydenhuollon
jarjestamissuunnitelmasta ja erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksesta (377/2011). Terveydenhuollon
jarjestamissuunnitelmassa on sovittava, miten kiireellinen sairaanhoito toteutetaan hyvinvointialueella.
Terveydenhuoltolaissa (1326/2010) tarkoitettuun kiireelliseen hoitoon sovelletaan Valtioneuvoston asetusta
kiireellisen hoidon perusteista ja paivystyksen erikoisalakohtaisista edellytyksista (583/2017). Asetuksessa
saddetdan kiireellisen hoidon vastaanottotoiminnan jarjestamisesta, paivystysyksikdiden tehtavista, kiireellisen
hoidon perusteista ja paivystyksen jarjestamisen erikoisalakohtaisista edellytyksista. Pdivystyspisteista ja niiden
tyonjaosta sovittaessa on otettava huomioon alueen ensihoitopalvelu ja sen palvelutasopdatos.
Yhteistydalueen ensihoitokeskuksen toiminnasta on sovittava erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksessa.
Hyvinvointialueen tulee myos seurata ja valvoa yhdessa sen alueen kuntien ja terveyskeskusten kanssa, etta
yhtendiset hoidon perusteet toteutuvat alueella.

Ensihoidon palvelutasopdatdksen tavoitteena on turvata palvelutarpeeltaan samanlaisille alueille
samantasoinen palvelu hoidon alkamisviiveineen, tuottaa kaytettavissa olevilla resursseilla ensihoitopalvelua
mahdollisimman tehokkaasti seka tavoittaa valtaosa alueen ensihoitoa tarvitsevista potilaista tavanomaisesta
elinympadristostaan (esimerkiksi koti, tydpaikka) maaritellyissa tavoiteajoissa. Ensihoitopalvelun suunnittelun

Iahtdkohtana tulee olla samantasoisten palvelujen tarjoaminen riskeiltdan ja palvelutarpeiltaan samanlaisilla
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alueilla. Ensihoidon palvelutasopaatoksen on perustuttava yhteistydalueen ensihoitokeskuksen johdolla
yhteisty6alueittain valmisteltavaan riskianalyysiin. Palvelutasopaatoksessa madaritelldaan ensihoitopalvelun
jarjestamistapa, palvelun sisdltd, ensihoitopalveluun osallistuvilta edellytetty koulutus, yhteistydalueen
ensihoitohoitokeskuksen valmistelevat tavoitteet ajasta, jossa vaesto tavoitetaan, ja muut alueen
ensihoitopalvelun jarjestamisen kannalta tarpeelliset seikat. Palvelutasopdatdksessa on madariteltava
ensihoitopalvelun sisalto siten, etta palvelu tuotetaan tehokkaasti ja tarkoituksenmukaisesti ja siind huomioon
otetaan ensihoidon ruuhkatilanteet seka yhteisty6alueen resurssit. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010.) Sosiaali-
ja terveysministerion asetuksessa ensihoitopalvelusta (585/2017) sdadetdan yksityiskohtaisemmin
ensihoitopalvelun tehtavista, johtamisjarjestelmasta seka palvelutasopdatoksen laatimisesta. Sosiaali- ja
terveysministerion ohjeessa (STM julkaisu 2017:14) syvennetdan saadospohjan perustelua ja siind annetaan
palvelutason laatimisesta ja sisallosta tarkempia ohjeita. Ensihoidon palvelutasopaatoksen sisaltoé painottuu
potilaiden saaman palvelun ja hoidon alkamisen aikaviivekriteereihin. On kuitenkin hyvaksyttava, etta potilaan
tavoittamisen enimmaisaikaa ei voida sitovasti maarittaa kaikissa olosuhteissa esimerkiksi vesialueilla tai
tiettdmien taipaleiden takana maastossa. Myos ennakoimattomissa ensihoidon ruuhkatilanteissa,
suuronnettomuuksissa tai joissakin erityistilanteissa tavoittamisviiveet vaistamatta kasvavat.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella ensihoitopalvelut osallistuvat lakisaadteisten tehtavien lisaksi myds muiden
terveydenhuollon, sosiaalipalveluiden seka pelastustoimen tukitehtaviin erillisten sopimusten mukaisesti.
Alueellisesti sovittujen synergiamallien lahtokohtana on palvelujen turvaaminen asiakkaille my6s harvaan
asutuilla alueilla.

3.2 Arvot ja toimintaperiaatteet

Terveydenhuollon palvelujen tulee toteuttaa terveydenhuollon lainsdddannon keskeisia periaatteita.
Terveydenhuollon palvelujen tulee edistaa ja yllapitaa vaeston terveytta, hyvinvointia, tyo- ja toimintakykya seka
sosiaalista turvallisuutta, kaventaa vdaestoryhmien valisia terveyseroja seka turvata yhdenmukaisin perustein
tarpeenmukaiset, riittavat ja turvalliset terveyspalvelut. Terveydenhuollon palvelujen tulee edistaa asiakas- ja
potilaskeskeisyyttd ja eri toimijoiden valisen yhteistydn avulla edistda laadukkaiden terveyspalvelujen
toteutuminen.

Arvot liittyvat |aheisesti myos tydn ammattieettisiin periaatteisiin ja ohjaavat valintoja myds silloin, kun laki ei
anna tarkkoja vastauksia kdytannon tydsta nouseviin kysymyksiin. Arvot kertovat tyoyhteison tavasta tehda tyota.
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen toimintaa ohjaavat arvot ovat asiakaslahtoisyys, avarakatseisuus, turvallisuus,
yhdenvertaisuus ja vastuullisuus.

Ensihoitopalvelut toteuttaa terveydenhuoltolain keskeisia periaatteita sekd Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen
toimintaa ohjaavia arvoja. Lahiesihenkilot kdayvat yhteiset arvot lavitse kehityskeskustelujen yhteydessa.
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Kehityskeskustelussa tyontekija ja lahiesihenkil6 myds arvioivat yhdessa tyontekijan tyoskentelyn
asiakaslahtoisyytta, avarakatseisuutta, turvallista tyootetta, yhdenvertaista ajattelua asiakkaisen ja tyoyhteison
keskuudessa ja vastuullista toimintaa.

4 Omavalvontasuunnitelman laatiminen

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen on varmistettava omavalvonnalla sosiaali- ja terveydenhuollon tehtaviensa
lainmukainen hoitaminen. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen on valvottava toimintaansa siten, etta sosiaali- ja
terveydenhuolto on sisalléltaan, laajuudeltaan ja laadultaan sellaista kuin asiakkaiden ja potilaiden tarve ja
turvallisuus edellyttavat.

Palveluntuottajan on laadittava palveluyksikoittdin paivittaisen toiminnan laadun, asianmukaisuuden ja
turvallisuuden varmistamiseksi sekd asiakas- ja potilastyéhon osallistuvan henkiloston riittdvyyden seurantaa
varten omavalvontasuunnitelma, joka kattaa kaikki palveluyksikdssa palveluntuottajan ja sen lukuun tuotetut
palvelut.

4.1 Omavalvontasuunnitelman laadinnan vastuuhenkil6(t)

Ensihoidon omavalvontasuunnitelman laatimisesta vastaavat ensihoidon palvelup&allikko (24/7 akuuttikeskus),
ensihoitopaallikko ja pelastusasemaryhmien ensihoitomestarit.

4.2 Omavalvontasuunnitelman laadintaan osallistaminen

Omavalvonnan suunnittelu on koko tydyhteison asia, johon osallistuu palveluyksikén/palvelusta vastaava
esihenkilo, henkilokunta seka mahdollisuuksien mukaan myos asiakkaat/potilaat.

Omavalvontasuunnitelman laatimisessa on mukana ensihoidon palvelupaallikko, ensihoitopaallikko,
ensihoitomestarit, ensihoidon kenttdjohtajia ja ensihoitajia seka tarvittaessa hyvinvointialueen yhteisten
palvelujen asiantuntijoita.

Ensihoidon omavalvontasuunnitelma on kaikkien tyontekijoiden nahtavilld pelastusasemilla ja tyontekijoilla on
mahdollisuus kommentoida omavalvontasuunnitelmaa. Omavalvontasuunnitelma voidaan ottaa puheeksi
myo0s kehityskeskustelussa, jossa tyontekijalle voidaan osoittaa asiakirja tutustuttavaksi.

Omavalvontasuunnitelman laatimisessa ja paivityksissa otetaan huomioon myos asiakaspalaute. Asiakkaat
voivat antaa omavalvontasuunnitelmasta palautetta Siun soten internetsivujen kautta. Asiakaspalaute -
siunsote.fi (linkki).
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4.3 Omavalvontasuunnitelman julkisuus

Palveluyksikkokohtainen omavalvontasuunnitelma on julkinen asiakirja, joka tulee julkaista julkisessa
tietoverkossa tai muuten julkisuutta edistavalla tavalla. Omavalvontasuunnitelma tulee olla asiakkaiden ja
potilaiden sekd muiden asiasta kiinnostuneiden nahtavilla julkisesti (esim. ilmoitustaululla tai muutoin)
palveluyksikdssa ilman erillista pyyntoa.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen oman palvelutuotannon palveluyksikkékohtaiset omavalvontasuunnitelmat
julkaistaan Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen internetsivuilla osoitteessa Omavalvonta - siunsote.fi (linkki).

Ensihoidon omavalvontasuunnitelma on tyontekijdiden nahtavilla jokaisen pelastusaseman ilmoitustaululla ja
pelastuslaitoksen TUVE Sharepointissa.

Asiakkaille ensihoidon omavalvontasuunnitelma on nahtavilla hyvinvointialueen internetsivuilla.
Ensihoitoyksikdssa eli hdlytysajoneuvossa ei ole sopivia tiloja omavalvontasuunnitelman esilla pitamiseen.

5 Omavalvonnan toimeenpano - riskienhallinta

Riskien tunnistaminen on palveluyksikkékohtaisen omavalvontasuunnitelman ja omavalvonnan toimeenpanon
lahtokohta. llman riskien tunnistamista ei riskeja voi ennaltaehkaista eika toteutuneisiin epakohtiin voida puuttua
suunnitelmallisesti. Hyva turvallisuuskulttuuri rohkaisee tunnistamaan turvallisuuspoikkeamia seka toimintaan
liittyvia riskeja ja kannustaa tuomaan nama avoimesti esille.

5.1 Riskienhallinnan vastuut

Jokainen palveluyksikko ja tyontekija on vastuussa oman toimintansa riskien tunnistamisesta ja turvallisuutta
parantavien toimenpiteiden suunnittelusta ja toteuttamisesta. Jokainen tyontekija on myos velvollinen tuomaan
esille havaitsemansa riskit ja epakohdat.

Ensihoidon riskienhallinnan esihenkildvastuut jakautuvat viidelle pelastusasemaryhmalle organisaatiokaavion
mukaisesti. Jokaisella pelastuslaitoksen ensihoidon toiminta-alueella on oma ensihoitomestari, joka toimii
alueensa ensihoitajien lahiesihenkiléna. Pelastusasemaryhmien ldhiesihenkil6iden esihenkilé on
ensihoitopaallikko.

Riskienhallintatyon vastuu on ensihoitopaallikolla ja pelastusasemaryhmien ensihoitomestareilla.
Riskienhallintaty6 pitaa sisallaan riskien tunnistamisen, arvioinnin, seurannan ja ennaltaehkaisevien
toimintamallien kdaytdn varmistamisen ja jalkauttamisen.

Ensihoidon ldhiesihenkiléna ensihoitomestari vastaa alueellaan asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvasta
riskienarvioinnista ensihoitopaallikdn ohjaamana. Toimintaympadriston riskienarvioinnista vastaa seka

pelastustoimen esihenkil6 etta ensihoidon esihenkild yhdessa. Tyosuojeluvaltuutettu seuraa tapahtuneita
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tyotapaturmailmoituksia seka ensihoidon etta pelastustoimen palveluissa ja tarvittaessa hankkii tapaturmista
lisatietoja ja vie tiedot eteenpain johdolle.

Riskien etukateishallintaan kuuluu muun muassa se, etta esihenkildot varmistavat, ettd henkilostoé on
suorittanut suunnitellut koulutukset ja toimintaluvat kuten ladakehoidon lupakdaytannon mukaiset luvat.
Esihenkilon tulee jarjestda henkilostolle tydaikaa koulutusten ja lupien asianmukaiseen suorittamiseen.
Henkiloston vastuu on suorittaa sovitut koulutukset ja luvat niista tiedon saatuaan. Esihenkil6t tekevat
tyovuorolistat, jolla varmistetaan, etta tyévuorossa on tarvittavat kelpoisuudet omaavat henkilot.

Esihenkildiden vastuuseen kuuluu huolehtia omavalvonnan ohjaamisesta ja jarjestamisesta seka siita, etta
henkilosto voi toteuttaa omavalvontaa. Esihenkildiden kuuluu tiedottaa henkil6stda vaara- ja
poikkeamatilanteiden ilmoitusvelvollisuudesta. llmoituksen saatuaa esihenkil6iden on ryhdyttava
toimenpiteisiin epakohdan uhan tai lainvastaisuuden korjaamiseksi.

Henkiloston kuuluu ilmoittaa viipymatta salassapitosddannosten estamattd mikali hdn huomaa tai saa tietoonsa
epakohdan, ilmeisen epdakohdan uhan tai lainvastaisuuden asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon
palveluiden toteuttamisessa. IImoituksen tehneeseen tyontekijaan ei saa kohdistaa kielteisia vastatoimia
ilmoituksen tekemisen vuoksi.

Pelastuslaitos ja turvallisuuspalveluilla toimii oma varautumisen jarjestelma. Varautumisen henkil6sto tuottaa
pelastusasemille toimintaohjeita omalta osaltaan liittyen esimerkiksi poikkeusolojen jarjestelyihin.

5.2 Riskien ja vaara- ja poikkeamatilanteiden tunnistaminen

Riskienhallinta perustuu siihen, etta toimintaan sisaltyvat riskit ja vaarat tunnistetaan mahdollisimman varhain.
Erityisen tarkeda on tunnistaa ennakoivasti toimintaan sisaltyvat kriittiset tyovaiheet. Ennakoivaa riskien
arviointia suoritetaan osana toimintaan kohdistuvien muutosten suunnittelua tai osana toiminnan tavanomaista
kehittamista.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella on kdytossa Laatuportti -jarjestelma, jossa on toimintoja laadun ja riskien
hallintaan. Tallaisia toimintoja ovat muun muassa SHQS- laatuohjelma, vaara- ja poikkeamatilanneilmoitusten
jarjestelma PaTu (Parempaa Tulevaisuutta), riskienarviointiohjelma ja erinomaisen toiminnan ilmoitusohjelma.

- Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut kayttavat laatutyossaan SHQS-laatuohjelmaa seka ensihoidon,
pelastustoimen ja turvallisuuspalveluiden suunnittelun ja toteuttamisen tukena. SHQS-laatuohjelman
standardi pohjautuu sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen lainsdadanto- ja
viranomaisvaatimuksiin ja kansallisiin suosituksiin seka yleisiin laadunhallinnan periaatteisiin. Sosiaali-
ja terveydenhuollon ja pelastustoimen yleiset laatukriteerit toimivat ohjaavina elementteina etenkin
riskienhallintatyon suunnittelussa ja toteuttamisessa. SHQS-laatuohjelmassa arvioidaan vuosittain
strategista ohjausta, johtamisjarjestelmaa, tietojohtamista, ennakoivaa laadunhallintaa, organisaation
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turvallisuutta, voimavarojen hallintaa ja prosessien hallintaa. SHQS-arviointiin osallistuu
moniammatillinen tyéryhma.

- PaTu-ohjelmaan tehddan vaara- ja poikkeamailmotuksia. Ohjelmassa valitaan mihin kategoriaan
ilmoitus kuuluu. Kategoriat ovat asiakas- ja potilasturvallisuus, asiakaspalaute, epdkohta ja epdkohdan
uhka, henkilokuljetukset, palo- ja toimintaymparistoturvallisuus, pyykki- ja laitoshuolto, ruokahuolto,
sateilyturvallisuuspoikkeama, tietosuoja ja tietoturva, tyoturvallisuus ja -suojelu ja
ymparistoturvallisuus. Vaara- ja poikkeamailmoituksille on maaritetty vastuuhenkil6t, jotka kasittelevat
ilmoitukset niiden saavuttua. Vastuuhenkilé huolehtii myds jos ilmoitus on syytad ohjata ylemmalle
taholle kasittelya varten.

- Riskienarviointiohjelmassa arvioidaan ensihoitopalveluiden tunnistettuja riskeja ja asetetaan
tarvittaessa kehittamistoimenpiteita. Riskiarviointiin osallistuu ensihoitomestarit, ensihoitopaallikko ja
tyosuojeluvaltuutettu.

- Erinomaisen toiminnan ilmoituksia voi tehda kuka tahansa henkil6stosta ja myos erinomaisen
toiminnan johdosta voidaan muuttaa toimintaohjeita tarvittaessa.

Pelastusasemilla tehdaan viiden vuoden valein turvallisuuskierroksia, joissa on paikalla johdon edustaja,
tyosuojeluvaltuutettu, aseman tydsuojeluvastaava, aseman esihenkil6t ja tyoterveyshuollon edustaja.
Turvallisuuskierroksilla kartoitetaan aseman turvallisuuskulttuuria ja ohjataan toimintaa saadoksien,
ohjeistusten ja maardysten mukaisesti.

5.3 Havaituista riskeista ja vaara- ja poikkeamatilanteista ilmoittaminen

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella ilmoitetaan vaaratilanteista, poikkeamista ja turvallisuushavainnoista
Laatuportti -jarjestelmaan. Jarjestelmaan ilmoitetaan asiakas- ja potilasturvallisuuspoikkeamien lisdksi myo6s
henkiloston tyoturvallisuusilmoitukset seka henkilokuljetuksiin, ruokahuoltoon, pyykki- ja laitoshuoltoon, palo- ja
toimintaymparistoturvallisuuteen, ymparistoturvallisuuteen, sateilyturvallisuuteen ja tietosuojaan/-turvaan
liittyvat poikkeamat. My0s palveluja kayttavat ja heidan ldheisensa seka yhteistyokumppanit voivat tehda
vaaratilanneilmoituksen Laatuporttiin Siun soten verkkosivujen kautta (linkki).

Ensihoidon tydntekijat tuovat epakohtia esille seuraavia reitteja pitkin:

- Laatuportti: PaTu -vaaratilanneilmoitukset

- Fimea: Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoitukset

- Valvira, tietojarjestelman valmistaja: Tietojarjestelmiin liittyvat merkittavat poikkeamat

- Tietosuojavaltuutettu, esihenkild: Tietoturvaloukkaukset => ilmoitus Miun palveluissa

- Sosiaalihuolto: Huoli-ilmoitukset, lastensuojeluilmoitukset => soitto sosiaalipdivystykseen
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Edellda mainittujen lisaksi tyontekija voi tehda ilmoituksen suullisesti tydkavereille ja esihenkildille. Asiaa
voidaan kasitella suullisesti yksikossd, mutta esihenkilon tulee ohjata tyontekijaa tekemaan sahkoinen ilmoitus,
jotta asia saadaan virallisesti etenemé&an ja raportoinnin piiriin. Jotkin asiat kuten tekija-/kayttajalahtoiset
ymmarryksen ongelmat voidaan kylla puhua toimintaohjeen darella kuntoon.

Ensihoidon potilaat ja potilaiden ldheiset voivat myos tehda Siun soten internet sivujen kautta ilmoituksen
Laatuporttiin, mutta jotkut ihmiset soittavat tai pistavat sihkdpostia suoraan ensihoitopaallikélle.
Ensihoitopaallikko kasittelee asiat reaaliajassa. llmoitukset pyritddn myos siirtdmaan sahkoiseksi oikeaan
paikkaan kuten esimerkiksi Laatuporttiin. Asiakasilmoituksen soittamalla tehneitd voidaan pyytda tekemaan
sahkoéinen ilmoitus dokumentaation varmistamiseksi.

5.4 Riskien ja vaara- ja poikkeamailmoitusten kasittely

Riskien ja vaara- ja poikkeamailmoitusten kasittelyyn kuuluu niiden kirjaaminen, analysointi ja raportointi. Riskien
ja vaara- ja poikkeamailmoitusten kasittelyn tavoitteena on arvioida ja analysoida tapahtumaan liittyva riski ja
hyodyntda tata tietoa toiminnan kehittdmisessa, jotta samankaltaisen tapahtuman toistuminen voidaan estaa.

Palautetta ja vaara- ja poikkeamailmoituksia kdytetdan toiminnan arvioinnissa operatiivisessa ja strategisessa
paatoksenteossa. Ensivaiheessa niiden perusteella tehdaan valittomat korjaavat toimenpiteet. Valittomien
korjaavien toimenpiteiden toteuttamisesta vastaa se, jonka vastuulla mainittu toiminto on. Seuraavassa
vaiheessa arvioidaan palautteiden tai poikkeamien vaikutus toiminnan ohjaamiseen.

Ensihoidon vaara- ja poikkeamailmoitusten kasittelystd vastaavat tehtdavaan maaratyt henkil6t, joita ovat
ensihoidon vastuulaakari, ensihoitopaallikko, ensihoitomestarit ja joissain tapauksissa ensihoidon
kenttajohtajat. Vastuuhenkil6t vastaavat ilmoitusten kasittelysta. Kasittelyyn kuuluu ilmoituksen analysointi,
tarvittaessa ilmoituksen siirto ylemmas kasiteltavaksi, raportointi ja osallisiin kontaktoituminen mukaan lukien
asiakkaat. Kasittelyyn kuuluu myds mahdollisen kehittamistyon aloitus tai toimintaohjeen muuttaminen /
tekeminen.

Vaara- ja poikkeamailmoitukset kasitellaan padosin mahdollisimman pian saapumisen jalkeen, mutta kuitenkin
2 viikon sisdlla. Vaara- ja poikkeamailmoitukset dokumentoidaan Laatuporttiin ja dokumentit ovat sielta
saatavilla mahdollista myohempaa kayttoa varten. Laatuporttiin kirjataan ilmoituksen aiheuttamat
toimenpiteet.

Vaara- ja poikkeamailmoituksista tehdaan koonteja kuukausi- ja vuositasolla. Koonnit raportoidaan
johtoryhmalle ja toiminta-alueen johtotiimille. Tydsuojeluvaltuutettu kokoaa tydsuojeluun liittyvien ilmoitusten
tiedot ja kdy ne lapi pelastustoimen ja turvallisuuspalveluiden yhteistyéryhmassa.
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5.5 Seuranta, korjaavat toimenpiteet ja tilanteesta oppiminen

Riskien hallinnassa tulee selvittda laatu- ja turvallisuuspoikkeamien juurisyyt ja myotavaikuttaneet tekijat. Tama
mahdollistaa tehokkaiden toimenpiteiden laatimisen riskin pienentdamiseksi ja vastaavan tapahtuman estamiseksi
tulevaisuudessa. Riskien ja vaara- ja poikkeamailmoitusten seurannan avulla valvotaan ja arvioidaan tehtyjen
kehittdmistoimenpiteiden toteutumista ja niiden riittavyytta.

Ensihoidon tehtavilla ja toimintaymparistossa esille nousseisiin riskeihin ja turvallisuuspoikkeamiin reagoidaan
mahdollisimman nopeasti. Poikkeaman ilmentymiselle etsitdaan juurisyyta kdyden tapahtumasarja lapi kayttaen
"viisi kertaa miksi” -ajatusta. Asia kdydaan lapi konkreettisesti myos osallisten kanssa. Yksikkotasolla etsitdan
ratkaisu poikkeaman poistamiseen tulevaisuudessa ja ratkaisu voi olla esimerkiksi toimintaohjeen muutos ja
sen jalkauttaminen henkilostolle tai esimerkiksi hoitotarvikkeen vaihto. Jos poikkeama voi koskettaa muitakin
yksikoita, vieddan asia ja ratkaisu laajempaan tietolevitykseen. Hyvana esimerkkind poikkeaman kasittelysta on
Never event -vaaratapahtuma, joka on turvallisuuspoikkeama, jonka juurisyy on helppo tunnistaa ja se on
helposti estettavissa paikallisilla toimilla, mutta joka voisi kuitenkin ilmentyessdan aiheuttaa asiakkaan
terveydelle haittaa.

Tarvittaessa voidaan kadynnistaa vakavan vaaratapahtuman tutkinta, joka on vaaratapahtuman laaja-alainen ja
systemaattinen analyysi. Vakavan vaaratapahtuman tutkii koulutettu VaVat-tutkintaryhmd, joka kayttaa
analyysissa useita eri tietokanavia muun muassa potilastietojarjestelmaa ja haastatteluita kyseessa olevan
tapahtumasarjan selvittamiseksi. Myos henkilosto tai asiakkaat voivat pyytda vakavan vaaratapahtuman
tutkinnan kaynnistamista VaVat-tutkintaryhman sihteereilta tai puheenjohtajalta. Tavoitteena on I6ytaa
vaaratapahtuman syntyyn myodtavaikuttaneita tekijoitd seka tunnistaa organisaation toiminnan piilevia riskeja
ja puutteita. Tutkinnan tuloksena annetaan mahdollisia suosituksia kehittamistoimista, joilla pyritaan
ehkdisemaan vastaavan tapahtuman toistuminen tai lieventamaan tapahtuman seurauksia. VaVat -tutkinnassa
ei etsita syyllisia. Tarvittaessa vakavan vaaratapahtuman voidaan jarjestda osallisille tilanteen jalkipurku.

PaTu:n vaara- ja poikkeamailmoituksen kasittelyn yhteydessa kasittelyvastuuhenkil6 kay lapi ilmoituksen ja
tarkastaa, etta ilmoitus on tullut oikealle henkil6lle ja etta tapahtumatyyppi on kirjattu oikein. Seuraavaksi
kasittelija kay lapi tapahtumaolosuhteet ja myotavaikuttaneet tekijat ilmoittajan kirjaamana ja kirjaa sitten
oman arvion poikkeaman ilmentymisen juurisyysta. Kasittelija voi tarvittaessa pyytaa lisatietoa tapahtumista
henkilokunnalta tai asiakkaalta. Juurisyyn oletetun selviamisen jalkeen kasittelija arvio ja kirjaa poikkemasta
aiheutuneen seurauksen. Poikkeamailmoitus kasittelyineen voidaan siirtda esimerkiksi toiseen yksikk6on tai
tutkintaryhmalle tiedoksi tai kommentoitavaksi. Lopuksi kasittelija tekee ilmoituksen poikkeamatapahtumista
yhteenvedon, joka pitda sisallaan poikkeamailmoitukseen liittyvat toimenpiteet ja lisatiedot ja luo lopullisen
tilannekuvan tapahtumista. Yhteenvedossa kasittelija luo jo myds kuvaa mahdollisista kehittdmistoimenpiteista
ja seurantamekanismeista. Yhteenveto voidaan lahettaa tiedoksi ilmoittajan tekijalle jos han on jattanyt
alkuperaiseen ilmoitukseen oman sahkopostiosoitteensa. Vaara- ja poikkeamailmoituksesta tehdaan viela
lopuksi riskiarvio, jossa arvioidaan poikkeaman aiheuttaman riskin taso ja uusiutumisen mahdollisuus ja
maaritetdadan mahdolliselle kehittdmistoimenpiteelle vastuuhenkild.
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Jatkossa kasittelija ja/tai ensihoitop&allikko seuraa ilmentyyké vastaavia poikkeamia vield korjaustoimien
jalkeen. Poikkeamien ilmoitusmadarat voivat vahentya tai nousta ja siita voidaan arvioida
kehittamistoimenpiteiden riittavyytta ja oikeellisuutta. Ensihoitopaallikkd raportoi poikkeamien seurannasta
johtotiimissa ja tarvittaessa ensihoidon kehittamistyoryhmassa. Myos hyvinvointialueen
potilasturvallisuuspaallikkoé seuraa ilmoituksia ja kehittdmistoimenpiteitd Laatuportissa.

5.6 Korjaavista toimenpiteista tiedottaminen

Korjaavista toimenpiteista tiedottaminen toimii perustana palveluyksikon kehittymiselle ja muutoksen

onnistumiselle.

Ensihoidon henkil6kunnan tiedotus tapahtuu riippuen muutoksen tai korjaavan toimenpiteen suuruudesta. Jos
poikkeama on ilmennyt tyontekijan toimintaohjeen vaarasta tulkinnasta, kaydaan se hanen kanssaan
henkilokohtaisesti [api. Samalla arvioidaan onko kyseessa olevassa toimintaohjeessa vaarin ymmarryksen vaara
muillekin. Jos muutetaan koko henkilostoa koskevaa toimintaohjetta, kasitelladan toimintaohjeen muutos
ensihoidon kehittdmisryhmassa ja tiedotetaan siita TUVE Sharepointissa, sahkopostissa ja aamupalavereissa
tietyn aikajakson verran. Vakavaa vaaratilannetta koskevassa korjaustoimenpiteessa, tiedotetaan henkiloston
toimintaan vaikuttavista asioista pelastuslaitoksen edellda mainituissa tiedotuskanavissa. Kaikessa tiedotuksessa
huolehditaan, etta toimijat eivat henkildidy.

5.7 Asiakkaan/potilaan informointi vaaratapahtumasta

Asiakkaalle/potilaalle kerrotaan avoimesti, mikali hoidon tai palvelun seurauksena tai sen viivastymisen vuoksi on
aiheutunut vaaratapahtuma. Tapahtuma kaydaan lapi asiakkaan ja hdnen niin toivoessa, myos hanen ldheisensa

kanssa.

Ensihoidon asiakkaita kannustetaan tekemd&an vaaratilanneilmoitus Siun soten internetsivujen
Vaaratilanneilmoitus - siunsote.fi (linkki) kautta jo tehtavan ollessa kdynnissa, jos vaaratilanne silloin
huomataan. Jos huomataan jalkeen pain, etta asiakkaalle on koitunut joko terveydellista tai ylimaaraista
taloudellista haittaa, voi tyontekija ohjata asiakasta ottamaan vaaratilanneilmoituksen tekemisen lisaksi myos
yhteytta potilasasiavastaavaan, joka voi avustaa esimerkiksi potilasvahinkoilmoituksen tekemisessa ja opastaa

prosessin etenemisessa.

Vakavan vaaratilanteen jalkeen voidaan asiakas ohjata myos sosiaalitoimen kriisipdivystykseen, josta
kartoitetaan asiakkaan mahdollisesti tarvitsemia jatkotoimia.

Yhteenveto keskeisimmistad (edelld kuvatuista) riskienhallinnan prosessiin liittyvista riskeistd, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.
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Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

6 Asiakkaan/potilaan asema, oikeudet ja osallistaminen

Asiakkaalla/potilaalla on oikeus saada asianmukaista ja laadultaan hyvaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua.
Palvelun, hoidon tai toimenpiteiden vaihtoehdoista on kerrottava avoimesti ja ymmarrettavasti.
Asiakasta/potilasta on kohdeltava loukkaamatta hdanen ihmisarvoaan, vakaumustaan tai yksityisyyttaan.

6.1 Palvelun tai hoidon tarpeen arviointi

Terveydenhuollossa hoidon tarpeen arvioinnista ja hoitoon paasysta sdddetaan terveydenhuoltolaissa
(1326/2010, luku 6 §47-55) (linkki).

Ensihoitopalvelulle tehtavat tulevat padasiassa hatdakeskuksen kautta, jolloin hatdpuhelun perusteella tehdaan
potilaalle riskinarvio. Riskinarvion jalkeen hatdakeskuspaivystdja maarittelee tehtavakoodin ja kiireellisyyden.
Tehtava valittyy ensihoidon sahkoiseen kenttdjohtojarjestelmaan (KEJO) hatdkeskuksen Erica-jarjestelma
kautta. Kaikki A-C kiireellisyysluokan tehtdavat menevat suoraan vapaana olevalle ensihoitoyksikolle.
Kiireellisyysluokan D tehtavat voivat ohjautua ensihoidon kenttajohtajalle tai virtuaaliyksikon etaarviointiin.
Kriittisesti sairastuneelle tai loukkaantuneelle potilaalle tehddan hoidon tarpeen arviointi ensihoito-oppaan
mukaisesti cCABCDE-protokollaa hydédyntden. Muissa potilastilanteissa sekd ensihoidon etdarvioinnissa hoidon
tarpeen arviointi tehdaan valtakunnallisen hoidonperusteet.fi mukaisesti. Hoidon tarpeen arvioinnin tekee
padsdantoisesti ensihoitaja. Ohjeistuksen mukaisesti tietyissa tilanteissa ensihoitaja pyytada hoito-ohjeen
tilanteesta riippuen esimerkiksi ensihoitolaakarilta, yhteispaivystyksen akuuttilaakarilta tai
terveyskeskuslaakarilta.

Ensihoidon vastuulddkari seuraa ensihoitajien hoidon tarpeen arvioinnin kirjaamista ensihoidon sahkoisesta
kenttajohtojarjestelmdastd. Reaaliaikaisesti myos ensihoidon kenttajohtaja voi seurata tehtavan kulkua
kenttdjohtojarjestelman kautta. Virtuaaliyksikdn puhelimessa tehtdvat hoidon tarpeen arvioinnit nauhoitetaan.
Nauhoitteita kdaytetdan myos laaduntarkkailuun ensihoidon vastuuldakarin ohjeiden mukaisesti.

Tietojarjestelmien toiminnan ja hoidon tarpeen arviointien oikeanlaista toteutumista seurataan Laatuportin
vaara- ja poikkeamailmoitusten ja tietojarjestelmien poikkeamailmoitusmenettelyn kautta. Jos palveluntarjonta
uhkaa vaarantua, aloitetaan korjaavat toimenpiteet.
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6.2 Palveluun tai hoitoon paasy

Hoitoon paasyn maaraajat ovat erilaiset perusterveydenhuollon, suun terveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
palveluissa.

Ensihoidon palvelutasopdatokseen on maaritelty eri kiireellisyysluokille seka alueille yksityiskohtaiset
aikamaareet potilaiden tavoittamiseen. Aikatavoitteita seka yksikoiden lahtoviiveita aikakriittisiin tehtaviin
seurataan kvartaaleittain (1Q-4Q).

Ensihoidon palvelupdallikké toimittaa toteutumisajat osavuosikatsauksien yhteydessa pelastuslaitoksen ja
sairaalapalveluiden johtotiimeihin seka turvallisuuden ja varautumisen lautakunnalle. Ensihoidon
palvelupaallikko toimittaa vuosittain aluehallintovirastolle palvelutasopaatoksen mukaisen raportin ensihoidon
tavoitteiden toteutumisesta. Raportissa huomioidaan myos ensihoidon tehtavamaarat (hatakeskuksen kautta
tulleet tehtadvat sekd kokonaistehtavamaara) kiireellisyysluokittain. Ensihoito hoitaa paljon potilaita kohteessa,
jolloin ei tarvita kuljettamista hoitopaikkaan tai kuljetus voidaan hoitaa muulla tavoin. Myds nédiden tehtavien
maaraa seka sisaltoa tarkkaillaan ensihoidon vastuuldakarin ja ensihoidon palvelupaallikkdon toimesta.

6.3 Terveys-, hoito- ja palvelusuunnitelma

Terveys-, hoito- ja palvelusuunnitelmien lahtokohtana on asiakkaan/potilaan kokema avun, palvelun tai hoidon
tarve, palvelulle tai hoidolle asetetut tavoitteet sekd asiakkaan ja potilaan voimavarat.

Ensihoidossa ei laadita terveys-, hoito- ja palvelusuunnitelmia, mutta jos sellainen on asiakkaalle laadittu toisen
viranomaisen toimesta, otetaan se hoidossa huomioon.

6.4 Asiakkaan/potilaan itsemairaamisoikeus, asiallinen kohtelu ja oikeusturva

6.4.1 Itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

Iltsemaadradmisoikeus on jokaiselle kuuluva perusoikeus, joka muodostuu oikeudesta henkilékohtaiseen
vapauteen, koskemattomuuteen, yksityisyyteen ja turvallisuuteen seka oikeudesta osallistua itseddan koskevaan
paatoksentekoon ja mahdollisuudesta elaa yksilollista ja omannakdista elamaa.

Ensihoidon potilailla on kaikilla Iahtokohtaisesti taysi itsemadraamisoikeus, ellei tehty hoidontarpeenarvio tai
tehty terveys- ja hoitosuunnitelma toisin todista. Potilaille kerrotaan ensihoidon tutkimusten tulokset ja
mahdollinen jatkohoitosuunnitelma. Potilaan mielipidettd omasta terveystilanteesta kysytaan.

Lue lisda: Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992 (linkki), Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista 812/2000 (linkki), Mielenterveyslaki 1116/1990 (linkki)
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6.4.2 Itsemadraamisoikeuden rajoittaminen

Joissain tilanteissa asiakkaan/potilaan itsemaaraamisoikeutta joudutaan rajoittamaan sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa henkildn oman tai toisen henkilon terveyden tai turvallisuuden varmistamiseksi.
Rajoittaminen tulee mitoittaa oikein ja valita aina lievin mahdollinen rajoittamistoimenpide tai -keino ja
rajoittamistoimenpiteiden seka sitd edeltavien paatoksentekomenettelyjen tulee perustua aina voimassa olevaan
lainsaadantoon.

Ensihoitoyksikko tekee potilaalle hoidon tarpeen arvion. Jos hoidon tarpeen arvioinnissa tulee ilmi seikkoja,
kuten mielenterveyden akuutti heikkeneminen tai akuutti sekavuus, voidaan asiakkaan itsemadaramisoikeutta
rajoittaa, jos henkild todennakdisesti vaarantaisi vakavasti oman terveytensa tai turvallisuutensa taikka muiden
henkildiden terveyden ja turvallisuuden. Itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen ensihoidon tehtavilld tapahtuu
Terveydenhuollon potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992) mukaisesti.
Iltsemaadradmisoikeuden rajoittamispaatdksen tekee laakari.

EnsihoitoyksikOssa ei ole itsemaardadamisoikeuden rajaamiseen liittyvia valineitd, mutta tarvittaessa ensihoito
saa virka-apua poliisilta, jolloin voidaan virka-apupyynnon turvin kayttaa poliisin valineita esimerkiksi
kasirautoja. Jos esimerkiksi kdsirautoja joudutaan kdyttddamaan, kirjataan kaytto ja kdyton peruste tilanteessa
asiakkaan potilastietoihin. Jos ensihoidon potilaan itsemadaraamisoikeutta joudutaan rajoittamaan, on hdanen
vieressadn koko ajan terveydenhuoltoalan koulutuksen omaava henkilo.

Itsemaaradmisoikeuden rajoittamiseen liittyvia tyontekijoiden ja potilaiden tekemia vaara- ja
poikkeamailmoituksia seurataan Laatuportissa. Ensihoidon tyontekijoiden osaaminen itsemaaraamisoikeuden
rajoittamiseen liittyen kaydaan lapi perehdytyksessa.

6.4.3 Asiakkaan/potilaan kohtelu

Asiakkaalla/potilaalla on oikeus hyvdan kohteluun sosiaali- ja terveydenhuollossa. Asiakasta/potilasta on
kohdeltava siten, ettd hdanen vakaumustaan ja yksityisyyttaan kunnioitetaan, eikd hdanen ihmisarvoaan loukata.
Asiakkaan/potilaan didinkieli, kulttuuri ja hdanen yksil6lliset tarpeensa on mahdollisuuksien mukaan otettava
huomioon hadnen kohtelussa ja sosiaali- ja terveyspalveluita toteutettaessa.

Ensihoidon potilaat voivat olla |dhtoisin eri maista ja eri kulttuureista. Potilaan kohtaaminen tapahtuu hanen
vakaumuksiaan ja kulttuurillista taustaansa kunnioittaen. Hatatilanteissa toimitaan hoidontarpeenarvion
mukaisesti terveys edelld, mutta mahdollisuuksien mukaan asiakaslahtdisesti.

Ensihoidon potilas voi olla my6s vierasta kieltd puhuva ihminen. Ensihoidolla on kdytettavissa tyépuhelimissa
mobiilisovellus, jota kautta ensihoito saa yhteyden tulkkipalveluihin. Mobiilisovelluksessa on kattavasti eri kielia
puhuvia tulkkeja kaytettavissa.
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Aistivammat huomiodaan ensihoidossa henkiloston asianmukaisella kdytokselld. Varusteisiin kuuluvia
apuvilineita ei ole, mutta ensihoito pyrkii kdyttamaan tehokkaasti asiakkaan omia apuvalineita esimerkiksi
kuulolaitteita ja ndkemisen avustimia.

6.4.4 Asiakkaan/potilaan oikeusturva

Asiakkaalla/potilaalla on oikeus tehda reklamaatio palvelun tai hoidon laatuun tai saamaansa kohteluun liittyen.
Palveluyksikon omavalvontasuunnitelmaa tehtdessa ja muutettaessa on otettava huomioon myos
valvontaviranomaisten antama ohjaus ja paatokset.

Hoidon ja palvelun osalta potilas ohjataan antamaan asiakaspalautetta. Asiakaspalautteen ensihoitoon voi
antaa Siun soten verkkosivujen Asiakaspalaute - siunsote.fi (linkki). Palaute otetaan vastaan myds suullisesti

mm. ensihoitotehtavilla tai puhelimitse. Potilaita voidaan lisdksi ohjata tekemaan hoitoon liittyvan
vaaratilanneilmoituksen sahkoisesti Siun soten verkkosivujen kautta.

Siun sotella on oma toimintaohje asiakkaille muistutusten, kanteluiden ja potilasvahinkoasioiden kasittelyyn,
jonka l6ydat seuraavasta osoitteesta Tyytyméattomyys palveluun tai hoitoon - siunsote.fi (linkki).

Mikali potilas on tyytymaton hoitoon, palveluun tai kohteluun, yritetadn ensisijaisesti selvittaa ja kasitella asia
ensihoidon ja potilaan valill3, selvittelysta vastaa esihenkil®. Tarvittaessa potilas ohjataan tekemaan muistutus
tai kantelu. Potilaalle tarjotaan lisdksi mahdollisuutta keskustella asiasta potilasasiamiehen kanssa ja hdanen
yhteystietonsa annetaan tarvittaessa myos potilaalle tai ohjataan katsomaan ne Siun soten verkkosivuilta.
Potilaalla on myds oikeus tehda kantelu seka potilasvahinkoilmoitus (potilasvakuutuskeskus).

Potilaita ohjataan ensisijaisesti hyodyntdmaan OmaKanta-verkkopalvelua, mikéli he haluavat katsoa omia
potilastietojaan. Potilastietojen osalta asiakkaita ohjeistetaan tarvittaessa tekemaan terveydenhuollon
potilastietojen asiakirjapyynnot sahkoisesti Miunpalveluissa tai toimittamalla pyynt6 Siun soten kirjaamoon.
Pyynnot kasitellaan 1kk kuluessa. Muut potilastietojen tarkastamiseen ja korjaamiseen liittyvat pyynnot seka
potilastietojen kasittelyn lokitietopyynnot ohjataan tekemadan myos sahkoisesti Miunpalvelujen kautta tai
toimittamalla pyynto Siun soten kirjaamoon. Kirjaamon ja Siun soten tietosuojavastaavien yhteystiedot
annetaan tarvittaessa potilaalle tai ohjataan katsomaan ne Siun soten verkkosivuilta.

Potilaita voidaan lisdksi ohjeistaa tekemaan henkil6tietojen tietoturvaloukkausilmoitus sahkoisesti
Miunpalveluissa lImoitus henkildtietojen tietoturvaloukkauksesta Siun sotelle - Miunpalvelut (linkki) tai

toimittamalla ilmoitus Siun soten kirjaamoon tai saattamalla asia tietoon Siun soten tietosuojavastaaville.
Potilaita voidaan tarvittaessa myos ohjata olemaan yhteydessa tietosuojavaltuutetun toimistoon, mutta
ensisijaisesti potilaat ohjataan ottamaan yhteytta Siun soten tietosuojavastaavaan.

Esinevahinkojen osalta potilaille ohjeistetaan tekemaan vahingonkorvaushakemus Siun sotelle sahkdisesti tai
toimittamalla pyynto kirjaamoon.
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Potilaiden antamien palautteiden ja tekemien ilmoitusten perusteella toimintaa pyritdaan korjaamaan
kartoittamalla toimintaohjeiden tarvetta ja puhuttamalla henkil6st6a.

Sosiaali- ja potilasasiavastaava

Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo asiakasta/potilasta tai hanen omaisiaan sosiaalihuollon asiakaslain seka
potilaslain soveltamiseen liittyvissa asioissa, tiedottaa asiakkaan ja potilaan oikeuksista seka toimii muutoinkin
asiakkaan/potilaan oikeuksien edistamiseksi ja toteuttamiseksi. Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo, miten
menetelldan, kun asiakas/potilas tai hdnen omaisensa on tyytymatén annettuun palveluun tai hoitoon tai
henkilokunnalta saamaansa kohteluun. Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo ja avustaa tarvittaessa
muistutuksen tai esimerkiksi potilasvahinkoilmoituksen tai korvaushakemuksen tekemisessa. Sosiaali- ja
potilasasiavastaava seuraa asiakkaiden/potilaiden oikeuksien ja aseman kehitysta hyvinvointialueella ja antaa
asiasta vuosittain selvityksen hyvinvointialueelle.

Ohjeet muistutuksen tekoon |6ytyvat Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen verkkosivuilta: Tyytymattomyys

palveluun tai hoitoon - siunsote.fi (linkki). Muistutuksen voi tehda sahkoisesti Miunpalvelut (linkki)-

verkkopalvelun kautta tai paperilomakkeella. Lomake |6ytyy Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen verkkosivuilta ja
sen voi saada my0s sosiaali- ja potilasasiavastaavalta kotiin postitettuna. Vastaus muistutukseen pyritdan
antamaan aina viimeistdan 4 viikon kuluessa muistutuksen saapumisesta.

Lomake lahetetdan Siun soten kirjaamoon:

Siun sote — Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma
Kirjaamo

Tikkamadentie 16

80210 Joensuu

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat, nimi ja yhteystiedot:
Kati Saurula (kati.saurula@siunsote.fi) (sahkopostiosoite)
Hanna Makijarvi (hanna.makijarvi@siunsote.fi (sdhkdpostiosoite)

Puhelinnumero: 013 330 8268 ja 013 330 8265 ma—pe klo 9-11.30
Kayntiosoite: Torikatu 18 A, 3. krs, 80100 Joensuu

Viesteja voi lahettaa tietoturvallisesti Viestit - Suomi.fi (linkki) -palvelun kautta.

Ensihoidon potilas voidaan tehtavdn yhteydessa ohjata ottamaan yhteytta Siun soten potilasasiavastaavaan.
Yhteystiedot annetaan, mutta niita ei ole yksikdssa nahtavilla koska yksikon tilat eivat sovellu ko. asiakirjojen
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sailyttamiseen. Tarvittaessa asiakkaan kanssa etsitdan oikea yhteydeydenottotaho yhdessa. Asiakasta ohjataan
my0s Siun soten internetsivujen |0ytamisessa.

6.5 Asiakkaan/potilaan seka heidin ldheisten osallistaminen

Eri-ikdisten asiakkaiden/potilaiden sekd heidén ldheistensd huomioon ottaminen palvelun ja hoidon
suunnittelussa ja toteuttamisessa on olennainen osa palvelun laadun, asiakas- ja potilasturvallisuuden ja
omavalvonnan kehittamistda. Omavalvontasuunnitelmaa tehtdessa ja muutettaessa on otettava huomioon
palveluyksikon palveluja saavilta asiakkailta/potilailta seka heidan ldheisiltaan sdannollisesti kerattava palaute.

6.5.1 Saannollisesti kerattava palaute

Saanndllisesti, yhtenevin menettelytavoin kerattava palaute antaa vertailukelpoista tietoa toiminnasta.
Palautteen avulla on mahdollista seurata palveluja kdyttavan kokemusta palvelujen laadusta.

Ensihoidon potilailta kerdtdan palautetta saanndllisesti kirjallisesti ja suullisesti. Asiakkailla on mahdollisuus
antaa palautetta muun muassa soittamalla ensihoitopaallikolle tai antamalla palautteen sahkdisessa muodossa
Siun soten internetsivuilla Asiakaspalaute - siunsote.fi (linkki). Asiakaspalautteista raportoidaan kvartaaleittain

osavuosikatsauksessa. Tarvittaessa asiakaspalautteen perusteella muutetaan toimintamalleja operatiivisessa
tyoskentelyssa. Ehdotus asiakaspalauteperusteisesti muutettavasta toimintamallista menee ensin ensihoidon
kehitystyoryhman kasiteltdavaksi ja arvioitavaksi. Paatéksen toimintamallin muutoksesta tekee vastuullinen
viranhaltija.

6.5.2 Asiakasviestinta

Monikanavaisen asiakasviestinnan tavoitteena on tavoittaa kaikki asiakkaat/potilaat, osallistaa heita ja lisata nain
palvelun ja hoidon laatua ja turvallisuutta.

Ensihoitopalvelut ja 24/7 akuuttikeskus vastaavat yhteisvastuullisesti alueensa vdaeston neuvonnasta ja
tiedottamisesta ensihoitopalveluun kuuluvissa asioissa. Virallista viestintda tehddan ennalta sovituissa paikoissa
kuiten hyvinvointialueen internetsivuilla.

Lisdksi ensihoidon tyontekijoista on keratty some-tiimi, joka tekee turvallisuusviestintaa eri sosiaalisen median
kanavilla ja tekee ensihoitoa ndkyvaksi asiakkaille somessa esimerkiksi tehtavamaarien viikottaisen
julkaisemisen avulla.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) asiakkaan/potilaan asemaan, oikeuksiin ja
osallistamiseen liittyvista riskeistd, niiden hallintakeinoista seki toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai
maarayksista.
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Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

7 Henkilosto

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten riittavyys, osaaminen ja hyvinvointi on yksi asiakas- ja
potilasturvallisuuden toteutumisen perusedellytys.

7.1 Henkiloston rakenne ja riittavyys

Henkil6éstén maaran ja osaamisen on oltava riittava asiakkaiden/potilaiden maaraan seka heidan palvelujen
tarpeeseen nahden.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen henkiléstoohjelmassa linjataan hyvinvointialueen henkil6stdjohtamisen ja
henkiloston kehittamisen sisallét ja painopisteet. Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut toteuttavat
henkilostoohjelmaa.

Ensihoitopalveluilla ja pelastustoiminnalla on yhteinen resurssitoimisto, jossa tyoskentelee henkildstdasioista
vastaava palopaallikko, resurssisuunnittelija ja ensihoitopaallikkd. Resurssitoimisto koordinoi
pelastusasemaryhmien paallikdiden ja ensihoitomestareiden kanssa henkildstéhallinnan suunnittelua,
toteutusta ja resurssin toteutumisen arviointia. Henkildstéhallinnan vastuut jakautuvat pelastusasemaryhmien
lahiesihenkil6ille, paallikoille ja resurssitoimiston henkil6kunnalle. Vastuut perustuvat esihenkilorooleihin tai
tehtavankuvauksiin.

Ensihoitopalvelut noudattavat hyvinvointialueen kelpoisuusehtoluettelon maarittamia operatiivisen
henkiloston kelpoisuuksia. Hyvinvointialueen henkildstéjaosto vahvistaa ensihoidon kelpoisuusehtoluettelon,
jossa kelpoisuuksien pohjana ovat lakisdateiset minimit. Henkil6stdjaosto maarittaa lakisaateisten
minimikelpoisuuksien lisdksi tarvittavat tehtavakelpoisuudet.

Ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan henkildsto koostuu pelastustoimen viranhaltijoista, ensihoidon
toimen ja viran haltijoista ja sopimuspalomiehista. Ensihoitajat, pelastajat, ensihoidon kenttdjohtajat,
ensihoitopaallikko ja ensivastepaivystdjat ovat henkildstdhallinnollisesti pelastus ja turvallisuuspalveluiden
toimialueella. Ensihoidon palvelupaallikko, ensihoidon vastuulaakari ja paivystyksen akuuttildakarit ovat
henkiléstéhallinnollisesti terveys- ja sairaanhoitopalveluiden 24/7 akuuttikeskuksessa (sairaalapalvelut).

Ensihoitopalveluissa tyoskentelee yhteensa noin 180 ensihoitajaa jakautuneena viiden pelastusasemaryhman
asemille. Resurssitoimistossa on 14 ensihoitajaa, jotka tekevat pelastusasemaryhmissa olevien ensihoitajien

tasoitusvapaita seka akillisia poissaoloja. Ensihoidossa tyoskentelee myds lyhytaikaisia sijaisia
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tuntityontekijoina. Lyhytaikaisia sijaisia on tallad hetkelld noin 20 henkil6a. Ensihoidossa tydskentelee lisaksi 72
paatoimisia pelastajaa, joilla on myos lahihoitajan tutkinto. Nadiden pelastajien tydaika maaritellaan
prosenteissa esimerkiksi 50 prosenttia ensihoidossa / 50 prosenttia pelastustoimen tehtavissa. Lisaksi
paatoimisia ensihoidonkin kelpoisuuden omaavia pelastajia voidaan kayttaa ensihoidon yksikdissa
tyoskentelyyn tarvittaessa esimerkiksi akillisissa poissaolotapauksissa jos pelastustoimen sen hetkinen resurssi
sen sallii.

Ensivastekoulutettuja ihmisia tyoskentelee asemilla sopimuspalokuntasopimusten turvin.

Ensihoidon kenttdjohtajat toimivat ensihoidon operatiivisena johtajana ymparivuorokauden
ensihoitoasetuksen (585/2017) mukaisesti.

Ensihoitopaallikko johtaa pelastus- ja turvallisuuspalveluissa ensihoitopalveluita. Ensihoitopalvelut jakaantuvat
ensihoidon ja hoitotyonjohtamisen yksikk6on seka ensihoidon palvelutuotantoon. Ensihoitopaallikon
esihenkilona toimii pelastuslaitos ja turvallisuuspalveluiden toimialuejohtaja eli pelastusjohtaja.

Ensihoidon palvelupaallikkd ensihoitopalvelun hoitotyén johtajana toimii ensihoidon johtavana asiantuntijana
ja viranhaltijana Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen hallintosdannén mukaisesti. Ensihoidon vastuulaakari
vastaa ensihoitopalvelusta ja johtaa alueen ensihoitopalvelua ja sen toimintaa erikoissairaanhoidon
jarjestamissopimuksen ja palvelutasopaatoksen mukaisesti.

Ensihoidon palvelupaallikkod seka ensihoidon vastuuladkari toimivat asiantuntijoina ensihoitopalveluissa
ensihoidon ja hoitotyonjohtamisen yksikdssa.

24/7 akuuttikeskuksen akuuttiladkarit toimivat ajoittain ensihoidon kenttdjohtajan ty6parina
kenttajohtoyksikossa laaketieteen asiantuntijoina.

Ensihoitopalvelujen tarve ja resurssi maaraytyy alueellisen riskianalyysin kautta. Ensihoidon
palvelutasopdatoksessa maaritellaan tavoitteet potilaiden tavoittamisajoista. Ensivastetoiminta sisallytetdan
palvelutasopaatokseen. Riskianalyysia varten palveluiden tuottamisalue on jaettu yhden nelidkilometrin
kokoisiin riskiruutuihin, joille kullekin on maaritelty oma riskiluokka numeroilla I-1V. Riskiluokka kuvaa
ensihoitotehtavan esiintymistodennakoisyytta kyseisen ruudun alueella. Ensihoidon valtakunnallinen
toimintaympariston arviointi koostuu kahdesta kokonaisuudesta: varsinaisesta toimintaympariston arvioinnista
seka ajantasaisen valtakunnallisen tilasto- ja paikkatietoaineiston yllapidosta. Ensihoidon palveluiden
saatavuuden tavoite on kirjattu palvelutasopaatokseen. Sosiaali- ja terveysministerio ohjeistaa
hyvinvointialueita ensihoidon palvelutasopdatosten laadinnassa.

Resurssitoimisto yllapitda ja seuraa ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan henkiléstosuunnitelmaa.
Henkilostosuunnitelmassa maaritelladan henkilostoresurssi kullekin toiminta-alueelle. Henkildstésuunnitelmaa
paivitetdan tarpeen mukaan ja henkilostosuunnitelman avulla seurataan palvelutasopaatoksen toteutumista.
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Ty6vuorot suunnitellaan pelastusasemaryhmittdin resurssitoiminton tuella. Tybdaikalaki, tydehtosopimukset ja
paikallisesti tehdyt sopimukset ohjaavat tyévuorosuunnittelua, jota seurataan Numeron -
tybaikaseurantajdrjestelmalla. Tyovuorosuunnittelu tehddan manuaalisesti eika kdytossa ole tekoalya.
Ensihoidon tyontekijat tekevat montaa eri tydaikaa. Osa tekee yleistyoaikaa ja osa paikallisen sopimuksen
mahdollistamia piedempia viikkotydaikamuotoja, joissa tyotuntien tasaus tapahtuu tietyllad aikajaksolla.
Lomasuunnittelussa on kaytossa kiertdavat lomakuukaudet. Talla yritetddan varmistaa lomien tasapuolinen
jakautuminen tyontekijoiden kesken.

Sijaisia haetaan tydvuoroihin kelpoisuuden ja osaamisen perusteella. Jokaisella viidella pelastusasemaryhmalla
on omat pelastusasemilla kiertavat sijaiset, jotka toimivat vakituisissa tyosuhteissa. Jos alueiden omat kiertavat
sijaiset eivat riita resurssivajeen tayttamiseen, voidaan naihin vajeisiin vastata liikuttamalla tyontekijoitda muilta
toiminta-alueilta tilanteen niin salliessa. Tarvittaessa voidaan hakea tyontekijoita ylitéihin erillisen jarjestelman
palvelun kautta. Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut eivat kayta sijaisjarjestelyihin ulkopuolista
palveluntuottajaa. Tarvittaessa voidaan kadyttaa resurssin tayttamiseen valiaikaisesti myos opiskelijoita, jotka
ovat harjoittelussa ensihoidossa. Opiskelijoiden kayttamisesta tilapaisesti tydvuoroissa on saadetty erikseen
ensihoidon palvelutasopaatoksessa. Opiskeluiden tulee olla riittdvan pitkalld ja ohjaajalta tulee olla myontava
suositus opiskelijan kdyttdmiseen vahvuudessa osaamisen perusteella. Jos opiskelijaa kdytetdan vahvuudessa,
huolehditaan, etta han tydskentelee oikeanlaisen ominaisuuden omaavan, kokeneen tydntekijan kanssa.

Tilanteissa, joissa palvelun tarve kasvaa hetkellisesti tai tulee kerralla enemman akillisia poissaoloja,
noudattaan ensihoidon kenttdjohtaja ensihoidon valmiussuunnitelmaa. Tarvittavilla henkilostojarjestelyilla
pyritdan reagoimaan resurssin riittdvyyteen jo ennen tiedettya palvelun tarpeen kasvua, esimerkiksi suurten
festavaalien aikaan. Akillisissd resurssin tiyttdmis- tai nostamistarpeessa hilytetdan tyontekijoita ylitdihin.

7.2 Rekrytointi

Henkiloston patevyys, luotettavuus seka soveltuvuus tehtavaan tulee ottaa huomioon, tarkastaa ja arvioida
rekrytoinnin yhteydessa, seka ennen tyésopimuksen tai virkamaarayksen tekoa.

Ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan tyéntekijarekrytoinneista vastaa resurssitoimisto yhdessa
hyvinvointialueen rekrytointi- ja tyollisyysyksikon kanssa. Rekrytointi hoidetaan hyvinvointialueella yhdessa
sovittujen ohjeistusten mukaisesti. Rekrytoinnissa otetaan huomioon tehtavan hoitamiseen vaadittavat
kelpoisuusvaatimukset.

Pelastusasemaryhmien esihenkil6t tekevat tyopaikkailmoitukset hyvinvointialueen rekrytointi- ja
tyollisyysyksikén mallin mukaisesti. Rekrytointi- ja tyollisyysyksikko julkaisee tydpaikkailmoitukset yhdessa
sovituille tahoille. Julkinen tyopaikkailmoitus julkaistaan hyvinvointialueen internet-sivuilla, te-keskuksen
internetsivuilla ja kuntarekryn sivuilla. Sisdisen haun tyopaikkailmoitus julkaistaan pelastuslaitoksen sisdisen
viestinnan kautta.
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Haastatteluun kutsutaan sopivat henkil6t ja haastattelun yhteydessa tyonhakijalta tarkastetaan
opintotodistukset, tyétodistukset ja pyydetdan kopio ajokortista.

Tehtdvaan vaadittu kielitaito varmennetaan haastattelun yhteydessa. Haastattelun yhteydessa tiedustellaan
tarvittavat asiat tyonhakijan rokotesuojasta.

Virkaan- tai toimeenottopaatoksen yhteydessa ensihoitomestari tarkistaa valitun ammattipatevyyden Valviran
JulkiTerhikista. Uudelle tyontekijalle tehddan hanen suostumuksellaan suppea turvallissuusselvitys
suojelupoliisin kautta.

Vakituisten tyontekijoiden tydsopimuksista ja viranhoitomaaradyksista toiminta-alueella noudatetaan
Hallintosaannon mukaista “yksi yli yhden” -periaatetta. Ensihoitopalveluissa ensihoitomestarit tekevat
ensihoitajien valintaesityksen ensihoitopaallikolle.

Ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan viroissa ja toimissa on olemassa koeaika, joka on 4-6 kuukautta.

Jos haettavaan virkaan tai toimeen ei ilmaannu kelpoisuusehdot tayttavaa hakijaa, jatketaan tehtavan
hakuaikaa. Tarvittaessa muutetaan tehtavan hakuehtoja tai tehdaan paatos epapatevan hakijan valinnasta
maaraaikaisesti.

7.3 Perehdytys

Perehdytyksen tarkoituksena on antaa tyontekijalle valmiudet tehda tyotehtavansa tehokkaasti ja turvallisesti.
Perehdytys kuuluu uusien tyontekijoiden lisaksi myds opiskelijoille seka vanhoille tyontekijoille pitkan poissaolon
jalkeen tai uuteen tyotehtaviin perehdytettdessa.

Ensihoitopalveluilla on oma perehdytysohjelma, joka pohjautuu Itd-Suomen yhteistydalueen (IS YTA)
vakioituun perehdytysmalliin ja Siun soten perehdytysohjelmaan. Prosessin sisalto riippuu uuden tydntekijan
ammattitutkinnosta ja tehtavakelpoisuudesta.

Uuden tyontekijan osaamisen kehittaminen alkaa perehdytysohjelmalla, joka suoritetaan palvelussuhteen
alussa. Ensihoitopalveluilla ja pelastustoiminnalla on laaditut perehdytysohjelmat seuraaville ammattiryhmille:

e sammutusmiesharjoittelija
e pelastaja

e hoitotason ensihoitaja

e perustason ensihoitaja

e ensihoidon kenttdjohtaja
e paivystadva palomestari

e paivystava paallikkod
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Ammattiryhmakohtaisen perehdytysohjelman lisdksi ensihoidossa perehdytys on raataloity erikseen
erityisyksikoiden osalta (kenttdjohtoyksikkd, yhden hoitajan yksikko, virtuaaliyksikkd). Perehdytysohjelmalla
varmistetaan tyontekijan perehtyminen oman tyotehtavansa sisdltoon seka pelastuslaitoksessa noudatettaviin
toimintatapoihin. Perehdytysohjelmassa huomioidaan uuden tyéntekijan yksilollisyys osaamisen nakdkulmasta.
Perehtyjalle laaditaan henkilokohtainen perehdytyssuunnitelma, jossa huomioidaan perehdytyksen tarve
aiempien tehtavien, tyokokemuksen ja taydennyskoulutuksen perusteella

Uusi tyontekija saa ennen varsinaista perehdytysta itselleen perehdytystietopaketin, joka pitaa sisalladan muun
muassa itseopiskelumateriaalin koulumaalioppimisymparistossa. Taman jalkeen perehtyja osallistuu yhteen
kolme kertaa vuodessa jarjestettdavaan viisipdivaiseen perehdytysviikkoon, jossa perehdytdan organisaation
toimintaan, olemassa oleviin tehtdvaprotokolliin, kenttdjohtojarjestelmaan, taydentaviin sammutustyon
menetelmiin ja turvalliseen halytysajoon. Pelastajat saavat samassa yhteydessa tehtavansa mukaisen
yleisperehdytyksen. Perehdytysviikon jalkeen uusi tydntekija siirtyy tyévuoron mukaan tyoskentelemaan
yksikoissa ylimaardisena 12-36 tuntia, jonka jalkeen han toimii vahvuudessa mentorin tukemana. Uudella
tyontekijalla on kdaytéssdaan oma mentori kolmen kuukauden ajan. Perehdytyksesta jarjestetdaan
arviointikeskustelu, jossa on paikalla perehtyja, mentori ja esimies. Arviointikeskustelulomake ldhetetdan Siun
soten osaamisen kehitddamisen yksikk6on arkistoitavaksi.

Kokonaisuudessaan uuden tyontekijan perehdytys on noin vuoden mittainen. Uudella tyontekijalla on kaytossa
perehtymisen vuosikello. Vuosikellossa maaritellaan perehtymisen osa-alueet vuoden ajalle. Tyontekijan tulee
itse huolehtia siita, etta han hallitsee vuosikellon mukaiset osa-alueet, mutta jokaisen asemapaikan esimiehen
tulee mahdollistaa niihin perehtyminen. Vuosikellon osaamisen tavoitteet kdydaan kokonaisuudessaan lapi
kehityskeskustelussa.

Vanha tyontekija perehdytetdan takaisin omaan tehtdvaansa siten, ettad perehtyja toimii yksikoissa
ylimaaraisena 12-36 tuntia. Tana aikana perehtyja perehdytetaan mahdolliisiin uusiin protokolliin tai
toimintatapoihin.

Opiskelijoiden perehdytyksessa opiskelijoille Iahetetdan ennen harjoittelua perehdytysmateriaali, mika sisaltaa
ennakkoon opiskeltavia asioita, tietoa Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksesta sekd omasta harjoittelupaikasta.
Harjoittelun jalkeen Pohjois-Karjalan pelastuslaitokselle ty6llistyvat jatkavat pelastuslaitoksen
perehdytysohjelmaan.

7.4 Osaamisen kehittdminen ja tdydennyskoulutus

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildlaissa sdadetaan tyontekijoiden velvollisuudesta yllapitaa
ammatillista osaamistaan ja tydnantajan velvollisuudesta mahdollistaa tyontekijoiden
taydennyskouluttautuminen.
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Ensihoitopalveluille on tehty osaamisen kehittamisen suunnitelma, joka sisaltdaa konkreettisen yksikkdkohtaisen
koulutussuunnitelman. Koulutussuunnitelmassa huomioidaan yksikkékohtaiset koulutustarpeet, jotka
peilautuvat mm. asiakaspalautteisiin, MSK-kyselyn tuloksiin, kehityskeskusteluihin ja osaamiskartoituksiin.

Ensihoitajien osaamisen yllapitamisen varmistaminen pohjautuu ensihoidon palvelutasopadatoksessa
madritettyihin pakollisiin koulutuspaiviin (3 x vuodessa). Lisdksi ensihoitajat suorittavat osaamisen kehittamisen
yksikon koordinoimat verkkokurssit tietyin aikavalein. Ensihoitajille on maaritetty ennalta suoritettavat kurssit
Asiakas- ja potilasturvallisuuden seka laadunhallinnan taytanté6npanosuunnitelmassa.

Pelastuslaitos ja turvallisuuspalveluilla on olemassa koulutustyéryhmd, joka vastaa koko myos
ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan koulutuskokonaisuudesta. Ensihoidon osalta suunnittelusta
vastaavat erikseen siihen maaratyt vastuuhenkilot.

Ensihoidon koulutuspaivista kerataan osallistujapalaute, jonka avulla koulutustoimintaa kehitetaan.
Ensihoitajien henkilékohtaisia koulutussuorituksia seuraa ldhiesihenkild. Suoritetut tdydennyskoulutukset
kaydaan lapi kehityskeskusteluissa. Kehityskeskusteluissa tyontekija voi myds itse tuoda esille osaamisen
kehittamisen koulutustarpeita.

Potilasturvallisuuteen liittyvat asiat kuten laitteiden turvallisen kdyton hallitseminen, toimenpideosaamisen
hallitsemisen ja ladkehoidon turvallisen osaamisen hallitseminen varmistetaan tyontekijan perehdytysjakson
aikana. Lisdksi esimerkiksi laakintalaitteiden turvallinen kayttd varmistetaan nayttokokeilla vastuuhenkildiden
valvomana.

7.5 Johtamisosaaminen

Omavalvonta- seka asiakas- ja potilasturvallisuustyo vaatii maaratietoista johtamista. Johtamisen on oltava
tavoitteellista ja tavoitteiden on oltava selkeitd. Yhtena johtamisen keskeisimpana tavoitteena on edistda asiakas-
ja potilasturvallisuuden ja tydyhteison hyvinvoinnin toteutumista. Jokaisella sosiaali- ja terveydenhuollossa
tyoskentelevalla ammattilaisella on oikeus hyvdan johtamiseen, jotta he sitoutuvat turvallisuutta edistaviin
tyotapoihin ja niiden kehittamiseen.

Ensihoitopalvelun johtaminen vaatii riittdvaa substanssiosaamista. Kenttajohtajien vahimmais tyokokemus
hoitotason ensihoitajana on 3-5 vuotta. Ensihoidon kenttdjohtajilta vaaditaan myods ensihoidon operatiivinen
johtamiskoulutus tai soveltuva ylempi ammattikorkeakoulututkinto (YAMK). Ensihoitomestareiden tulee kyeta
toimimaan professiojohtajina, joten taustalta tulee I16ytya ensihoidon osaaminen. Ensihoitomestareilla seka
ensihoitopaallikolla tulee olla hoitotason ensihoitajan patevyys seka soveltuva ylempi
ammattikorkeakoulututkinto (YAMK). Tarkemmat tehtdvakohtaiset kelpoisuusehtovaatimukset on kasitelty
henkilostojaostossa ja niistd on tehty viranomaispaatokset. Kaikki esihenkildinad toimivat ovat velvollisia
osallistumaan hyvinvointialueen jarjestamaan johtamisvalmennukseen seka lisdksi pelastustoiminnan
vuosittain jarjestdmaan operatiiviseen johtamisen koulutuspaiviin.
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Johtamisen tueksi ensihoitopalveluissa on erikseen maariteltyna ensihoidon ja hoitotydn johtamisen yksikko,
jonka myota ensihoitopalveluiden johtaminen toteutetaan moniammatillisesti osana terveyspalveluiden
johtamista.

Pelastusasemaryhmien pelastusasemilla on jokaisella 1-2 ensihoitajaa aseman ensihoitovastaavina.
Ensihoitovastaavat huolehtivat muun muassa hoitotarvikkeiden ja ladkkeiden riittavyydesta operatiivisessa
tyoskentelyssa. Ensihoitovastaavat tukevat toiminnallaan ensihoitomestarin tydskentelya.

Esihenkilotydskentelya seurataan muun muassa vuosittain henkilostolle tehtavassa esimiestydskentelya
arvioivassa kyselyssa.

7.6 Tyohyvinvointi

Tyohyvinvointi syntyy luottamuksesta omaan ammatilliseen osaamiseen, kannustavasta ja tukevasta johtamisesta
sekd mahdollisuudesta keskittyd tekemaan tyonsa hyvin. Tydolosuhteilla on merkittdva rooli tydhyvinvoinnissa,
eivatka ne saa aiheuttaa turhaa henkista, fyysistd, kognitiivista tai muuta kuormitusta.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen tyoterveyshuollon palvelut on hankittu Siun tyoterveydelta. Tydterveyden
palvelut ovat tasolla “kokonaisvaltaiset”. Tama tarkoittaa sitd, ettd palveluihin kuuluvat lakisdateiset
maaraaikaiset terveystarkastukset ja sairaanhoidon palvelut.

Operatiivisen henkildstdon toimintakykya testataan vuosittain fyysisen toimintakyvyn testilla. Pelastustoiminnan
henkilostolle ja ensihoidon henkilostolle on omat toimintakykymittarinsa.

Poikkeusluvan mukaista tydaikaa tekevan henkiléston aktiivitydajanseurantaa tehdaan reaaliajassa
tyovuoroissa. Aktiivityoajan ylityksistd raportoidaan johtotiimille ja henkilostolle viikoittain.

Lahiesihenkilot pitavat johdettavilleen kehityskeskustelut vuosittain. Lisdksi voidaan pitda
ryhmakehityskeskusteluja.

Siun sote jarjestaa kerran vuodessa "Mita sinulle kuuluu?” -kyselyn. Kyselylla kartoitetaan henkiloston
nakemyksia ja kokemuksia mm. tyon kuormittavuudesta, tyon organisoinnista ja sujuvuudesta, johtamisesta,
tyoyhteisdjen toimivuudesta ja tydon voimavaroista. Tuloksia hyddynnetaan tydyksikkokohtaisten voimavarojen
tunnistamisessa seka kehittamistoimenpiteiden toteuttamisessa. Kyselyn toteuttaa Tyoterveyslaitos. Myos
sosiaali- ja terveysministerio saa tietoja tuloksista.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella on kdytossa Varhaisen puuttumisen -toimintamalli. Toimintamallissa
toimitaan HAVAHU- toimintaperiaatteen mukaisesti ja aseman edellyttamien vastuiden mukaisesti. Vastuut on
jaettu tyontekijalle, tydkaverille, esihenkilélle, tydsuojeluvaltuutetulle, luottamusmiehelle ja

tyoterveyshuollolle. HAVAHU- toimintamalli on Siun sotessa on hyvaksytty varhaisen valittamisen
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toimintaperiaate tyontekijoille, esihenkildille ja johdolle tyokaluksi, jonka avulla voidaan havainnoida
tyoyhteison ja tyontekijan hyvinvointia.

Pelastuslaitoksella ja turvallisuuspalveluissa toimii oma tydsuojeluvaltuutettu. Tyésuojelun vastuualueeseen
kuuluu osallistua vuosittain tyoterveyshuollon kanssa tehtaviin tyopaikkaselvityksiin seka tarvittaessa
kohdennettuihin tyopaikkaselvityksiin. Tyopaikkaselvityskierrot pelastusasemittain jarjestetaan lakisdateisesti
tyoterveyshuollon kanssa viiden vuoden vilein. Tyosuojeluvaltuutettu kiertda pelastusasemia myds
turvallisuuskierroilla, joissa kartoitetaan aseman turvallisuuskulttuuria ja ohjataan toimintaa saadoksien,
ohjeistusten ja maardysten mukaisesti. Tydsuojeluvaltuutettu seuraa tapahtuneita tyotapaturmailmoituksia ja
tarvittaessa hankkii tapaturmista lisatietoja ja seuraa myds PaTu:n tehtyja vaaratilanneilmoituksia.
TyOsuojeluvaltuutettu seuraa vuosittain raportteja tyontekijéiden laatimista altistumispaivakirjoista.
Altistumispaivakirjojen perusteella tyontekija voidaan kutsua tyéterveyshuoltoon tarkempiin tutkimuksiin.
Jokaisella pelastusasemalla on oma tyésuojeluyhdyshenkild, joka toimii tiedonviejand oman aseman
tyosuojelullisista asioista suoraan tydsuojeluvaltuutetulle. Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksen
tyosuojeluvaltuutettu toimii jdsenena Siun soten tyosuojeluvaltuutettujen tiimissa. Tyosuojeluvaltuutettu on
pelastuslaitoksen yhteistydryhman jasen ja Siun soten tyésuojelutoimikunnan jasen. Ty6suojeluvaltuutettu
kouluttaa ja koordinoi tydntekijoille jarjestettavia halytysajoneuvon kuljetuskoulutuksia.

Pelastuslaitoksella toimii henkilostdsta koostuva tyohyvinvointitiimi, joka koordinoi tyéhyvinvoinnillisia asioita
kuten henkinen kriisinkestavyys, vuosittaiset tyontekijapalkitsemiset ja muut tyontekijan muistamiset, Jee Pro -
palautteet, erilaiset tydnhyvinvointia ja yhteisollisyytta edistavat tapahtumat, tyohyvinvointiyhteistyo eri
toimijoiden kanssa esimerkiksi seurakuntien ja hyvinvointialueen kanssa. Tyéhyvinvointitiimi kokoontuu
tarvittaessa, mutta kuitenkin vahintaan nelja kertaa vuodessa.

Ensihoitopalveluissa, pelastustoiminassa ja viranomaispalveluissa on kaytossa valtakunnallinen
jalkipurkuprotokolla. Jalkipurkuprotokollassa on maaritelty tehtdvat, joiden jalkeen jalkipurkutilaisuus
aktivoidaan. Jalkipurku voidaan jarjestaa myos minka tahansa kuormittavaksi koetun tai muuten
poikkeuksellisen tilanteen jalkeen. Jalkipurkukeskustelun tarkoituksena on tukea tyokykyisyytta ja selkeyttaa
tyontekijan omia voimavaroja. Tavoitteena on vahvistaa tyohyvinvointia, parantaa tyéyhteison
keskusteluilmapiiria, edistda psykologisesti turvallisen tydyhteison rakentumista seka vahentaa henkilostén
kasautuvaa tyokuormitusta pitkalla aikavalilla.

Jalkipurun lisdksi on myds mahdollisuus kayttaa vertaispurkua tyéhyvinvoinnin tukena. Vertaispurku on samaa
tyota tekevien, usein vertaisten, luottamuksellista keskustelua, kuuntelua ja kuulluksi tulemista. Vertaispurkua
voidaan hyodyntaa kaikissa tyontekijan tydskentelyyn vaikuttavien asioiden kasittelyssa. Kuormittavia asioita
voi olla henkisesti kuormittavat tyotilanteet, stressi, tyon haasteet ja ristiriidat tydyhteis6ssa. Myos tyontekijan
siviilielaman kriisit voivat uhata tyontekijan tyossa jaksamista ja tyokykyisyytta. Ensihoitopalveluissa,
pelastustoiminnassa ja viranomaispalveluissa kaytetdaan vertaispurkua myos jalkipurkutilaisuuksien jatkumona
tilanteissa, joissa ilmenee huolta tyontekijan jaksamisesta. Talloin vertaispurkukoulutettu (yleensd sama kuin
jalkipurun ohjannut) soittaa tyontekijalle 3-5vuorokauden kuluttua jalkipurusta. Seurantasoitosta
vertaispurkajan kanssa sovitaan aina jalkipurkutilaisuuden padatteeksi yhdessa tyontekijan kanssa.Vertaispurun
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tavoitteina on omien vahvuuksien ja voimavarojen |6ytyminen ja samalla ammatillisen osaamisen
vahvistaminen. Vertaispurussa saadaan purkaa tuntemuksia ja pelkka asioiden ddneen sanominen voi
helpottaa. Tyoyhteisdssa vertaispurku luo positiivista keskusteluyhteyttd, parantaa ilmapiiria ja lisaa
psykologisen turvallisuuden tunnetta. Ensihoitopalveluissa, pelastustoiminnassa ja viranomaispalveluissa on
koulutettuja vertaispurkuohjaajia ja heillda on myds jalkipurkuohjaajan koulutus. Koulutetut
vertaispurkuohjaajat |6ytyvat jalkipurkuprotokollasta.

Ensihoitopalveluissa, pelastustoiminnassa ja viranomaispalveluissa on oma tydpaikkapappi.
Tyopaikkapappitoiminta on osa pelastuslaitoksen ja ev.lut seurakunnan yhteistyota ja tarkea resurssi henkista
jaksamista tukevassa tyossa ensihoito- ja pelastusalalla. Tyopaikkapappi on mukana tyontekijoiden arjessa ja
vierailee saannollisesti pelastusasemilla, paasaantoisesti Noljakan asemalla keskustelemassa henkildston
kanssa. Tyopaikkapappi on jalkipurkuohjaajakoulutettu ja kdytettavissa jalkipurkutoiminnassa pelastuslaitoksen
omien jalkipurkuohjaajien lisaksi. Tyontekijat voivat soittaa tyopaikkapapille aina kun on tarve pysahtya
juttelemaan. Tyontekijan kuolemantapauksen sattuessa vainajalle pidetdaan pelastuslaitoksella oma
muistotilaisuus suruohjeen mukaisesti, jossa oma pappi on lasna. Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksen
tyopaikkapappi on vahvasti mukana myds valtakunnallisissa ensilinjan auttajien posttraumatyopajoissa, joita
jarjestetdan vuosittain.

7.7 Varautuminen haastaviin asiakas/potilastilanteisiin

Haastavat asiakas-/potilastilanteet voivat olla haasteellisia monella eri tavalla, niin psyykkisesti, fyysisesti kuin
sosiaalisestikin. Haastavat asiakas-/potilastilanteet voivat vaikuttaa terveydenhuollon yksikén toimintaan,
yksittdiseen tyontekijaan ja vaikutuksia voi olla asiakkaalle/potilaalle itselleen, heidan ldheisilleen tai ymparistolle.

Ensihoidon haastavat potilastilanteet voivat liittya esimerkiksi pdihteisiin tai mielenterveysongelmiin.
Ensihoitajat voivat kohdata tehtavilld sanallista ja fyysista uhkailua ja vakivaltaa.

Ensihoitajille jarjestetdan tietyin aikavalein uhka-, vaara- ja vakivaltatilanteiden koulutuksia sisdisesti
pelastuslaitoksella esimerkiksi poliisiorganisaation jarjestamana.

Ensihoidon tehtaville on tehty ohje uhka-, vaara- ja vakivaltatilanteiden ennaltaehkaisemiseksi. Erilaisille
uhkakriteeriston tayttaville tehtaville on maaritetty toimintamallit poliisin kayttamiseksi tehtavilla. Lisaksi
ensihoitajat voivat pyytaa poliisin turvaamista tehtavilla myés oman harkinnan mukaan. Ohje ohjaa tyontekijaa
tekemaan tarvittaessa haastavan ensihoitotehtavan jalkeen vaaratilanneilmoituksen Laatuportin PaTu-
jarjestelmaan.

Ohje uhka-, vaara- ja vakivaltatilanteiden ennaltaehkaisemiseksi perehdytetaan tyontekijalle
perehdytysohjelman mukaisesti.
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7.8 Erinomainen toiminta ja onnistumisista oppiminen

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella kdyt6ssa olevan Laatuportti-jarjestelman Erinomainen toiminta -
ilmoituslomakkeella voidaan tuoda esille onnistumisia ja erinomaista toimintaa. IImoitusten avulla voidaan antaa
positiivista palautetta ja hyodyntaa hyvia kaytantoja palveluyksikdssa seka koko organisaation tasolla.

Ensihoito saa positiivista palautetta Laatuportin Erinomainen toiminta- kanavan kautta ja pelastuslaitoksen
sisdisen JeePro — Learning from ecxellence kanavan kautta.

Saadut palautteet kasitelldaan johtotiimin kokouksessa kerran viikossa. Jothtotiimissa arvioidaan johtaako saatu
palaute johonkin kehittamistoimenpiteeseen. Johtotiimin kokouksessa maaritetdaan mahdollista
kehittamistoimenpidetta eteenpain vieva henkil6. Tama henkil6 voi olla esimerkiksi savusukellusprosessin
haltija tai avh-prosessin haltija.

Saatu palaute julkaistaan palautteen saajan luvalla pelastuslaitoksen omissa viestintdkanavissa koko
henkilostolle.

Palautteet kdydaan lapi myos tyohyvinvointitiimin kokouksissa ja tydhyvinvointitiimi paattda mahdollisista
palkitsimisista. Palkitsemisen syy voi olla joko kehittdmistoimenpiteeseen johtanut palaute tai jos joku saa
useita positiivisia palautteita.

Yhteenveto keskeisimmistad tunnistetuista (edelld kuvatuista) henkilostoon liittyvista riskeistd, niiden
hallintakeinoista seka toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

Riittava resurssi toiminta-alueilla Viikottainen resurssin suunnittelu Henkilostosuunnitelma, ensihoidon
alueilla valmiussuunnitelma

Perehdyttamisen onnistuminen Ennalta suunniteltu perehdytys Perehdytyssuunnitelma

8 Asiakas- ja potilastietojen kasittely ja kirjaaminen

8.1 Asiakas- ja potilasasiakirjat

Asiakas- ja potilasasiakirjat seka niiden merkinnat ovat merkittdava osa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa.
Asianmukaiset ja laadukkaat merkinnat asiakas- ja potilasasiakirjoissa takaavat palvelun ja hoidon jatkuvuuden
sekad laadun.
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Ensihoidossa potilastiedot tallennetaan sahkdisena ensihoitokertomuksena KEJO-jarjestelmaa kayttaen.
KEJOssa potilastiedot kirjataan kansallisesti yhtenaisin tietorakentein ja muodostunut ensihoitokertomus
tallennetaan KEJOsta suoraan Potilastiedon arkistoon (Kanta-palvelu). Lisdksi ensihoidon kaytdssa on
alueellinen potilastietojarjestelma Mediatri. Ensihoidolla on lisdksi paasy Kanta-palveluun ja he voivat nahda
potilaan tietoja kuten mm. edeltdvan sairaushistorian, laakitystietojen ja aiempien ensihoitokertomusten
osalta. EKG-tallenteet ovat kaytossa Nealink-jarjestelman kautta.

Ensihoitotehtavan tehtavalaji ja -kiireellisyys (A-D) saadaan ERICA-jarjestelmastd, mikali kyseessa on
Hatakeskuksen tekema halytys. Muiden tehtavan antajien osalta tehtavakoodi ja -kiireellisyys kirjataan
erikseen. Ensihoidossa potilastietojen kirjaaminen mahdollistuu reaaliaikaisesti potilaan viereltd, heti
ensihoitoyksikdon saapuessa paikalle. KEJOn ensihoitokertomus koostuu rakenteisesta tietosisallosta. Mikali
ensihoitotehtdva koskee useampaa eri potilasta, jokaisen potilaan osalta laaditaan aina potilaskohtainen
ensihoitokertomus.

Potilastietoja kasitelladn noudattaen kansallista lainsdadantoa (mm. Sosiaali- ja terveysministerion asetus
potilasasiakirjoista 94/2022; laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992; laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkoisesta kasittelysta 784/2021 (1.1.2024 alkaen laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen kasittelysta 703/2023)). Potilaslain (785/1992) mukaisesti kaikki potilasasiakirjoihin sisaltyvat
tiedot ovat salassa pidettavia. Ensihoidon tyontekijoita koskee terveydenhuollon ammattihenkil6sta saadetyn
lain (559/1994) mukainen salassapitovelvoite. Myds ensihoidon tehtdvan aikana tilanteissa kuultuja ja nahtyja
tietoja ja tapahtumia koskee salassa pitovelvoite. Ensihoidossa tydskentelevat ovat allekirjoittaneet
salassapito- ja kayttdjasitoumuksen.

Potilaan hoitoon tai siihen liittyviin osallistuvat saavat kasitelld potilasasiakirjoja vain siina laajuudessa kuin
heidadn tyotehtavansa ja vastuunsa sita edellyttavat. Tietojarjestelmien kdyttdoikeudet on maaritelty
tyotehtdvien mukaan. Jokainen tyontekija on salassapito- ja vaitiolovelvollinen tyossaan esille tulevista salassa
pidettavista ja arkaluontoisista asioista. Salassapito- ja vaitiolovelvollisuus on voimassa myos palvelussuhteen
paattymisen jalkeen.

Potilastietojen kasittelya voidaan valvoa potilastietojen kasittelysta syntyvien lokitietojen avulla.
Tietosuojavalvonta toteutetaan valvontasuunnitelman mukaisesti, myos niissa tilanteissa, kun asiakas pyytaa
lakisdateisesti lokitietoja potilastietojensa kasittelystd. Asiakkaalla on halutessaan oikeus tarkistaa omat
tietonsa asiakas- ja potilastietorekisteristd/ oikeus saada tieto hdnestd itsestaan viranomaisen asiakirjaan
sisaltyvista tiedoista (jollei laissa toisin sdadeta).

Ensihoidossa harjoitteluaan tekevat opiskelijat eivat voi kirjata KEJO:n avulla itsendisesti vaan kirjaaminen
tapahtuu KEJO- ymparistdssa ohjaajan ohjaamana ja avustamana. Opiskelija voi kirjata itsenaisesti kayttden
paperista SV210-ensihoitokertomusta, jonka ohjaaja lopuksi tarkastaa. Opiskelijaa koskee samat
vaitiolovelvollisuudet kuin ensihoidon tydntekijaakin.
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8.2 Tietosuoja ja tietoturva

Tietosuoja on perusoikeus, joka turvaa henkildiden oikeuksien ja vapauksien toteutumisen henkilétietojen
kasittelyssa. Tietosuojan tarkoituksena on osoittaa, milloin ja milla edellytyksilla henkiltietoja voidaan kasitella.
Tietoturvalla tarkoitetaan hallinnollisia ja teknisia toimia, joilla turvataan tietojen luottamuksellisuus, eheys ja
kaytettavyys.

Ensihoidossa tyontekijat saavat perehdytyksen tietosuojaan ja tietoturvaan osana yleisperehdytysta.
Tyontekijoilla on lisdksi tietosuojan osalta ammattikoulutuksessa kaydyt lahtotiedot ja osaaminen mm. salassa
pidosta seka potilaan oikeudesta ja potilaan yksityisyyden suojasta.

Ensihoidossa suoritetaan Siun soten linjaamat tietosuoja ja tietoturvakoulutukset verkkokoulutuksina 5 vuoden
valein (Oppiportti: Tietoturva sosiaali- ja terveydenhuollossa seka Tietosuoja terveydenhuollossa. Esihenkil 6t
pitavat ylla verkkokoulutuksen suoritusmerkint6ja seka suoritusten ajantasaisuutta (Onni-HR).

Mikali ensihoidossa havaitaan henkil6tietojen tietoturvaloukkaus, siitd ilmoitetaan esihenkilélle tai suoraan
Siun soten tietosuojavastaavalle. llmoitus tehdaan sahkoisesti Miunpalvelujen kautta llmoitus henkiltietojen

tietoturvaloukkauksesta Siun sotelle - Miunpalvelut (linkki) . Tietosuojavastaavat vastaavat

valvontaviranomaiselle ilmoittamisesta tarvittaessa. Henkil6tietojen tietoturvaloukkaustilanteissa laaditaan
lisdksi tarvittaessa selvitykset potilastietojen tai henkilotietojen kasittelysta seka suoritetaan tarvittaessa
henkildiden informointi, jota loukkaus koskee. Toimenpiteet suunnitellaan yhteistyossa esihenkilon ja
tietosuojavastaavan kanssa, riskiperusteisesti. Tietosuojavastaavat kirjaavat tietoturvaloukkausilmoitukset seka
niiden kasittelyn asianhallintajarjestelmaan.

Mikali ensihoidossa havaitaan tietoturvapoikkeamista ilmoitetaan Meitaan (Meidan IT ja talous Oy) tai suoraan
Siun soten turvallisuuspaallikolle tai digijohtajalle. Tietoturvapoikkeamailmoitusten osalta menettelytavat
vaihtelevat sen mukaisesti, mita tietojarjestelmaa poikkeama koskee. Viranomaisilmoitukset laaditaan mm.
ladkinnallisista laitteista (Fimea) seka potilastietojarjestelman osalta tarvittaessa (Valvira).

Tietosuojaan ja tietoturvaan liittyvista poikkeamasta laaditaan lisdksi vaaratilanneilmoitukset (Laatuportti).
IImoitukset kasitellddn sovitun prosessin mukaisesti ja tapahtumista pyritddan oppimaan. Tarvittavat
toimenpiteet suunnitellaan poikkeamien ehkdisemiseksi jatkossa.

Ensihoidon opiskelija opetetaan myos tarvittaessa tekemaan asianmukaiset yksikkékohtaiset tietosuoja- ja
tietoturvapoikkeamailmoitukset yhdessa ohjaajan kanssa.

Palveluyksikdssa on nimetty asiakas-/potilastietojirjestelmin paakayttaja: Kylla / Ei

Hyvinvointialueen tietosuojavastaavan yhteystiedot: tietosuoja@siunsote.fi (sahképostiosoite)
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Yhteenveto keskeisimmistad tunnistetuista (edelld kuvatuista) asiakas- ja potilastietojen kdsittelyyn ja
kirjaamiseen liittyvista riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maardyksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/mairays

9 Asiakas- ja potilasturvallisuus seka palvelua tukevien toimintojen laatu

9.1 Toimintaymparisto, toimitilat ja teknologiset ratkaisut

Toimitilojen seka olosuhteiden tulee olla toimivat ja turvalliset kaikille tilojen kayttajille, soveltua tiloissa
annettavaan palveluun, hoitoon ja hoivaan seka sisaltdaa toiminnassa tarvittava asianmukainen varustus.

Ensihoitoyksikko eli tassa asiayhteydessa halytysajoneuvo ei kuulu julkisiin tiloihin. Ajoneuvoon paasee sisalle
vain ensihoitohenkildston kanssa. Ajoneuvot pidetaan lukittuina silloin, kun ensihoitohenkildsto ei ole paikalla.

Ensihoitoyksikon sisatilat ovat suunniteltu siten, ettd ne ovat potilasturvalliset. Hoitotilan irtotavarat ovat
kaapeissa ja seinille sijoitetut laitteet ovat kiinnitetty kunnolla telineisiinsa. Ladkkeet ja nesteet ovat sijoitettu
hoitotilaan niille sopiviin lampdtiloihin, osa lukittuihin kaappeihin. Hoitotilan lampétilaa seurataan paivittdin ja
pidetaan lampatiloista kirjaa.

Ensihoitoyksikdn hoitotilassa on kaksi ovea, joita kdytetdaan asiakkaan kunnon mukaisesti. Hoitotilan ikkunat
ovat tummennettu, jotta ulkoa ei voi nahda sisdlle eika asiakkaan yksityisyys ndin ollen vaarannu esimerkiksi
sydanfilmin taltioimistilanteessa.

Ensihoitotilanteessa pyritdan muutenkin huolehtimaan asiakkaan yksityisyydesta esimerkiksi poistamalla
tilanteesta ylimaaraiset, asiakkaan pois haluamat henkilot.

Ensihoitoyksikot pdivystdvat tehtdvien valilla pelastusasemilla ympari Pohjois-Karjalaa. Paivystystiloista 16ytyvat
ruuanlaittotilat, lepotilat ja kalustonhuoltotilat henkilostolle. Pelastusasemat eivat ole julkisia tiloja ja ne ovat
lukittuina muilta ihmisilta. Tyosuojeluvastaava, tyéterveyshuolto ja johdon edustaja tekevat pelastusasemille
turvallisuuskiertoja tietyin aikavalein. Kierroksesta tehtdan raportti ja kirjataan ylés mahdollisia
kehittamistoimenpiteita koskien tilaturvallisuutta ja tyosuojelua.
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Ensihoitoyksikdissa eli hdlytysajoneuvon sisdosissa ei ole erikseen asiakkaille kutsu-/hélytysnappia koska
paikalla on aina ensihoitaja.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) toimintaymparist6on, toimitiloihin seka
teknologisiin ratkaisuihin liittyvisté riskeista, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai
madrayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays
Sisdilman laatu pelastusasemilla Tarvittaessa sisdilmamittaukset ja Turvallisuuskierrosten protokolla
raportointi

9.2 Eta- ja digipalvelut

Eta- ja digipalvelut lisdavat palvelujen saatavuutta. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilon tulee arvioida,
soveltuuko annettava palvelu/hoito toteuttavaksi etdpalveluna ja soveltuuko asiakas/potilas etdpalvelun
kayttajaksi.

Ensihoidossa etdpalveluna tuotetaan ensihoidon virtuaaliyksikdn tuottamaan etaarviointia. Virtuaaliyksikko
toimii hyvinvointialueen yhteisessa tilannekeskuksessa yhtena ensihoitopalvelun erityisyksikkdna.
Virtuaaliyksikon hoitaja on terveydenhuollon laillistettu ammattihenkil®, joka toteuttaa puhelimitse yksil6llista
hoidon tarpeen arviointia sekd ohjausta ensihoidon kiireettomissa tehtavissa.

Potilas soittaa ensin hatakeskukseen ja hatakeskus yhdistaa riskiarvion kriteerien taytyttya tehtavan ensihoidon
virtuaaliyksikolle. Virtuaaliyksikén hoitaja saa tiedon kiireettémasta D-luokan tehtadvasta hatdkeskukselta
halytysviestina kenttdjohtojarjestelmaan (KEJO). Hoitajan tehtdvana on arvioida asiakkaan tilanne sekd hoidon
tarve puhelimitse, kdyttden tukena arvioinnin apuvilineita. Hoidon tarpeen arvion jalkeen hanet voidaan
ohjeistaa jdamaan kotiin kotihoito-ohjeiden turvin, ohjata hakeutumaan omatoimisesti oikean palveluiden
piiriin tai tarvittaessa kohteeseen voidaan ldhettda tarkoituksenmukaisin toimija, kuten esimerkiksi kotihoito,
sosiaalipaivystys tai ensihoitoyksikko. Lisaksi ladkarikonsultaation avulla voidaan esimerkiksi hoitaa potilaalle
ajantasainen ladkitys. Tarvittaessa hoidon tarpeen arvioinnin jalkeen virtuaaliyksikko voi nostaa
ensihoitotehtavan kiireellisyysluokkaa.

Ensihoidon virtuaaliyksikon asiakkas tunnistetaan kysymalla nimi, henkilétunnus ja kotiosoite. Potilastietoihin
mennaan vasta, kun siihen on saatu asiakkaalta lupa. Mikali puhelun suorittamisessa on ongelmia (huono
kuuluvuus, kommunikaatio-ongelmat, asiakkaan padihtymystila, asiakasta ei saada identifioitua tms.), tehtava
siirretdan ensihoitoyksikon hoidettavaksi.
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Ensihoidon virtuaaliyksikon henkilokunnalla on oma perehdytysohjelma, jonka tyontekija kay lapi tyoskentelyn
alkuvaiheessa. Perehdytyksen yhteydessa tyontekija perehdytetddn kayttamaan tarvittavia tietojarjestelmia
Siun soten tietoturva ja tietosuoja -ohjeistusten mukaisesti.

Virtuaaliyksikdn toiminnassa asiakkaan osalta kdytossa on puhelin, muita valineita asiakkaalla ei ole. Asiakas
vastaa oman puhelimensa osalta sen vaatimista paivityksista ym. kayttovalmiuteen vaikuttavista asioista.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) eta- ja digipalveluihin liittyvista riskeistd, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

9.3 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Terveydenhuollon laitteita ovat kaikki laitteet, tarvikkeet, instrumentit ja ohjelmistot, jotka valmistaja on
tarkoittanut muun muassa sairauden tai vamman diagnosointiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai
anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimukseen tai korvaamiseen.

Suomessa ladkintalaitteiden vaatimustenmukaisuutta ja alan toimijoita valvoo lddkealan turvallisuus- ja
kehittamiskeskus Fimea yhdessa EU-viranomaisten kanssa. Fimea kasittelee myos laitteiden
vaaratilanneilmoituksia.

Ensihoidon laite- ja tarvikehankinnat tehddan hankintalain ja hyvinvointilalueen kilpailutusohjelman mukaisesti.
Hankintoihin vaikuttavat kilpailutusohjelman ja KYS-erityisvastuualueen maarittamat kriteerit laitteiden
ominaisuuksille.

Pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut kdyttavat Trail -kalustonhallintajarjestelmaa. Ensihoidon laitteet ovat
rekisterdityna Trail-jarjestelmaan. Trail -laiterekisterista vastaa laiterekisterin nimetty vastuuhenkild.
Toiminnan periaate on, etta kaikki ensihoidon kdyttamat ajoneuvot, siirto- ja kuljetusvalineet, ladkintalaitteet,
viestintavalineet ja muut tarvikkeet kirjataan jarjestelmaan. Uuden laitteen kdyttoonoton yhteydessa lisataan
laite aina my0s Trail jarjestelmaan. Laitteesta kirjataan aina merkki, malli, sarjanumero tai muu tunniste,
kayttoéonottopaiva, toimittaja ja hinta.

Laitteiden, tarvikkeiden ja apuvalineiden paivittdinen tai viikottainen toimintatarkastus on merkitty tehtavaksi
ensihoidon yksikdiden viikko-ohjelmaan, jota toteuttaa ajoneuvon ja pelastusaseman sen hetkinen henkilosto.

Ensihoitohenkilost6 vastaa toimintatarkastuksista omissa ensihoitoyksikdissaan. Laitteiden, tarvikkeiden ja
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apuviélineiden huollot ja kalibroinnit tehdaan laitekohtaisten huolto-ohjelmien mukaisesti. Laitekohtaiset
huolto-ohjelmat tulevat laitevalmistajilta tai Siun soten ladkintalaitehuollosta. Islab maarittaa vierianalytiikan
laitteiden toimintatarkastukset, kalibroinnit ja huollot.

Laitteiden, tarvikkeiden ja apuvalineiden ajantaisaisesta huollosta vastaa jokaiselle pelastusasemalle maaritetty
vastuuhenkild. Taman lisdksi huoltojen toteutumisesta vastaa koko ensihoidon |ldakintalaitevastaava.

Laitteet, tarvikkeet ja apuvilineet perehdytetaan uusille tyontekijoille pelastuslaitoksen jarjestamilla
perehdytysviikoilla ja tydvuoroissa perehdytysohjelman mukaisesti. Opiskelijoille asiat kdyddan lapi harjoittelun
alussa ja harjoittelun edetessa. Uuden laitteen saapuessa kayttéon, saa jokainen tyontekija siihen
kayttokoulutuksen laitteen vastuuhenkil6lta ja kayttokoulutuksen suorittaminen kirjataan ylos. Laitteiden
suomenkieliset kdyttdohjeet |0ytyvat jokaiselta pelastusasemalta ja myos sahkodisessd muodossa
pelastuslaitoksen kdayttamasta viestijarjestelmasta.

Kaytossa olevat kriittiset laitteet on tunnistettu perustuen asiakas- ja potilaturvallisuuden toteutumiseen.
Riskiarvion perusteella tunnistettujen laitteiden kuten defibrillaattorin tai hengityslaitteen kayttokoulutukset ja
vaara- ja vikailmoitusten tekemisen ohjaus ovat osa laitteiden kayton riskienhallintamenettelya. Tunnistettujen
riskiarvioiden perusteella tehddan toimintaohjeita.

Laitteiden ja tarvikkeiden kayttdjia ohjataan tekemaan ilmoitus laitteen tai tarvikkeen aiheuttamasta
vaaratilanteesta tilanteissa, joissa on kyse esimerkiksi laitteen tai tarvikkeen ominaisuuksista, suorituskyvyn
poikkeamasta/hairiosta, riittdmattdmasta merkinnasta, virheellisesta kdyttéohjeesta tai kdytosta. limoitus on
tehtava myos silloin, kun laitteen osuus on epdaselva. limoitus tehdaan valmistajalle, hyvinvointialueen
vaaratilanneilmoitusohjelmaan (PaTu) ja ladkintalaitteiden osalta hyvinvointialueen ladkintalaitehuoltoon ja
Fimealle. Vaaratilanneilmoitukset tulee tehda viipymatta, viimeistaan 30 vrk kuluessa ja vakavissa
vaaratilanteissa viimeistdan 10 vrk kuluessa. Tieto vaaratilanneilmoitusten kasittelysta ja jatko-ohjeistuksista
tulee ensihoidon ladkintalaitevastaavalle. Jos vaaratilanneilmoitus vaatii toimintaohjeen muutosta
palvelutuotannossa, huolehtii lddkintdlaitevastaava tiedon siirtdmisesta kyseessa olevan laitteen
vastuuhenkilélle.

Onko palveluyksikossa laiteyhdyshenkil6: Kylla

Yhteenveto keskeisimmistd tunnistetuista (edelld kuvatuista) terveydenhuollon laitteisiin, tarvikkeisiin ja
apuvilineisiin liittyvista riskeisté, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai mairayksista.
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Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays
Terveydenhuollon laitteiden Kayttokoulutukset, naytot Valmistajan tai Siun soten
oikeanlainen kaytto mukainen ohjeistus

9.4 Laakehoidon turvallisuus

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella jokainen ladkehoitoa toteuttava palveluyksikko laatii oman
ladkehoitosuunnitelman. Ladkehoitosuunnitelmat pohjautuvat Siun soten Ladkehoidon oppaaseen, jonka
perustana toimii STM:n opas "Turvallinen Iadkehoito - Opas lddkehoitosuunnitelman laatimiseen” (linkki).

Palveluyksikon ladkehoitosuunnitelmassa kuvataan konkreettisesti, miten lddkehoitoa kyseisessa palveluyksikossa
toteutetaan ja mita riskeja ladkehoidon toteuttamiseen liittyy. Suunnitelmassa kuvataan palveluyksikon
ladkehoidon vastuut, velvollisuudet ja tyonjako. Lddkehoitosuunnitelman ajantasaisuutta ja asianmukaisuutta
arvioidaan osana omavalvontaa.

Ensihoidon lddkehoitosuunnitelman toimeenpanosta, toteutuksesta ja paivityksesta vastaa vastuutettu
viranhaltija, joka voi olla esimerkiksi ensihoitomestari tai ensihoidon kenttdjohtaja. Vuosittain paivitettavan
ladkehoitosuunnitelman hyvaksyy ensihoidon vastuuldakari ja tarkastaa ensihoidon palvelupaallikko.
Ensihoidon lddkelupaprosessista vastaava esihenkild kuuluu 24/7 akuuttikeskuksen lddketydryhmaan.
Ladketydryhmaan kuuluu my6s yhteinen osastofarmaseutti, joka toimii ensihoidon ja 24/7 akuuttikeskuksen
yhteisend asiantuntijana ladkehoidon osalta.

Ensihoitopalvelussa lddkehoidon toteuttamiseen osallistuu laillistettuja terveydenhuollon henkil6ita (en-
sihoitaja AMK, sairaanhoitaja AMK), nimikesuojattuja terveydenhuollon henkil6ita (ldhihoitaja suuntautuminen
ensihoitoon). Ladkehoidon tasot on jaettu perustaso, perustaso laillistetut ja hoitotaso. Jokaiselle tasolle on
oma ladkevalikoima, jota tulee noudattaa. Jokainen uusi tyontekija saa ladkehoidon perehdytyksen
perehdytysohjelman mukaisesti. Lisdksi kaikki ensihoidossa tyoskentelevat terveydenhuoltoalan tyontekijat
suorittavat Siun soten ohjeistusten mukaiset yleiset lddkeluvat, joiden on katsottu kuuluvan ensihoidon
toimintaan.

Ensihoitopalvelussa on hoitotydn opiskelijoita. Opiskelijat ovat ensihoitaja AMK-, sairaanhoitaja AMK-,
pelastajaopiskelijoita ja ensihoitoon suuntautuneita lahihoitajaopiskelijoita. Harjoittelujaksolla toimiva
opiskelija saa toteuttaa ladkehoitoa vain luvan omaavan laillistetun terveydenhuollon ammattihenkilon
valittdmassa valvonnassa ja ohjauksessa. Opiskelija saa erillisen perehdytysohjelman mukaisen perehdytyksen
ladkehoitoon. Perehdytysohjelmassa on myos kuvattu opiskelijan oikeudet ja velvoitteet.

Ladkehoitosuunnitelman mukaista toimintaa seurataan mahdollisten vaara- ja poikkeamailmoitusten kautta

Laatuportissa. IImoitusten seuraamisesta vastaavat ensihoitomestarit ja ensihoitopaallikko. Ladkkeita saavat
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tilata yksikon kayttoon vain ennalta maaritetyt henkil6t, jotka on perehdytetty ladkkeisiin, niiden tilaamiseen ja
yksikon kulutusmaariin. Ladkehoidosta tiedotetaan henkilost6a pelastuslaitoksen sisdisia viestikanavia pitkin.

Ensihoidon tehtavalla tyoskennellessdan ladkehoidon vaaratapahtuman havainneen tyontekijan velvollisuus on
tehda tapahtumasta vaaratapahtumailmoitus Laatuportin PaTu (Parempaa Tulevaisuutta) -jarjestelmaan.
lImoituksen voi tehda my6s esimerkiksi vastaanottavan hoitolaitoksen hoitaja/ladkari, jos huomaa ensihoidon
toiminnassa tapahtuneen lddkehoidon vaaratapahtuman.

Vaaratapahtumailmoituksen kohdistuessa ensihoidon toimintaan, sen kasittelevat ennalta maaritetyt
pelastuslaitoksen ensihoitopalvelussa esimiesasemassa tyoskentelevat henkilot. Vaaratapahtumista
raportoidaan pelastuslaitoksen ensihoitopaallikolle sekd ensihoidon vastuulaakarille. Vakavat Iadkehoidon
vaaratapahtumat, jotka ovat johtaneet asiakkaan vakavaan loukkaantumiseen tai kuolemaan tai ovat
koskettaneet suurta joukkoa asiakkaita, tulee ehdottaa Vakavien vaaratapahtumien tutkintaryhman (VaVvaT)
kasiteltavaksi.

Ladkehoidon vaaratapahtumia seurataan Laatuportin PaTu -jarjestelmadn kautta. Tapahtumia seuraa ja raportoi
nimetty asiakas- ja potilasturvallisuusyhdyshenkil6. Tulleiden ilmoitusten perusteella arvioidaan
tdydennyskoulutustarvetta. Tarvittaessa tarkennetaan toimintaohjeita.

Ensihoidon potilaita ohjeistetaan tehtavan yhteydessa antamaan tarvittaessa palautetta ensihoitohenkildston
toiminnasta. Potilas kdy halutessaan antamassa palautetta Siun soten www-sivujen kautta web-lomakkeella.
Palautteet ohjautuvat suoraan maaritellyille vastuuhenkiléille ja palautteen kasittelijoille yksikko- tai
palvelualuetasolla. Jarjestelma ldhettda automaattisesti tiedon saapuneesta palautteesta sdahkdpostin kautta.

Onko palveluyksikéssa laakehoitovastaava: Kylla
Ty6skenteleeko palveluyksikéssa farmasian ammattilainen: Kylli. Osastofarmaseutti on 24/7
akuuttikeskuksen ja ensihoidon yhteinen.

Palveluyksikon ladkehoidon kokonaisuudesta vastaavan nimi ja yhteystiedot:
Palveluyksikon ladkehoidon kokonaisuudesta vastaava ladkari: Jukka Repo
Palveluyksikon ladkehoitosuunnitelmasta ja ladkelupaprosessista vastaava esihenkild: Irma Lahdenpera

Yhteenveto keskeisimmistad tunnistetuista (edelld kuvatuista) lddkehoitoon liittyvista riskeistd, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.
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Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays
Ladke jatetaan antamatta Toimitaan yleisen tai saadun hoito- | Tehtavaprotokolla tai
ohjeen mukaan tilannekohtainen konsultaatio-
ohjeistus
Oikea annos Varmistetaan oikea annos, Ensihoidon lddkeopas (KYS-ERVA)
kaksoistarkastus tai tilannekohtainen konsultaatio-
ohjeistus

9.5 Infektioiden torjunta

9.5.1 Hoitoon liittyvien infektioiden ehkaisy

Hoitoon liittyvien infektioiden ehkaisy on osa laadukasta palvelua ja hoitoa seka asiakas- ja potilasturvallisuutta.
Terveydenhuollon palveluyksikdn on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon liittyvia infektioita ja palveluyksikon
johtajan on seurattava tartuntatautien ja ladkkeille erittain vastustuskykyisten mikrobien esiintymista ja
huolehdittava tartunnan torjunnasta.

Ensihoito toimii Siun soten infektioiden torjunta -yksikdn ohjeiden ja tiedotuksien mukaisesti. Tarpeen mukaan
pyydetaan infektioiden torjunta -yksikon asiantuntija-apua. Ensihoidon tyontekijoille tarjotaan vuosittain Siun
soten ennaltamaarittamat rokotteet ja jarjestetadn toiminta-alueille rokottaja antamaan ne henkil6stélle.

Jokaisessa ensihoitoyksikossa eli ajoneuvossa on kasihuuhdepullo seka hoitotilassa, ettd ohjaamossa.
Kasihuuhdekulutustavoitetta ei ole maaritetty. Ajoneuvossa on mukana eritteiden siivoamiseen tarkoittettuja
pesuaineita, joilla voidaa tehda paikallinen, tarkoituksenmukainen siivous heti tehtavan jalkeen.

Ensihoitoyksikdssa sdilytetaan infektioilta suojatumiseen tarkoitettuja suovarusteita kuten hengitysmaskeja,
suojakaapuja ja suojakasineitd. Yksikdssa on mukana muutaman infektiotehtdvan hoitamiseen edellyttamat
suojavarusteet. Jos varusteet loppuvat kesken, taytyy yksikon kdyda valilla pelastusasemalla tdydentamassa
ajoneuvon varastot.

Ensihoidon tehtadvalle mennessa ensihoito tiedustelee potilaalta tai hoitolaitoksen henkildkunnalta potilaan
perussairaudet. Tassa yhteydessa tulisi tulla ilmi esimerkiksi kosketustartunnalla levidvat infektiot.
Henkilokunta suojaa itsensa tarkoituksenmukaisella tavalla ja samalla otetaan huomioon my6s asiakkaan
mahdollinen suojaaminen ympaéristolta esimerkisi kyseessa olevan immuunivajeen vuoksi.

Ensihoidon henkiloston tiedottaminen ja osaamisen tukeminen tapahtuu pelastuslaitoksen kayttamien
sisdisten viestikanavien kautta.
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9.5.2 Yleiset hygieniakdytannot

Saannollinen ja suunnitelmallinen siivous ja tekstiilien puhtaanapito ovat olennainen osa asiakkaiden hyvinvointia
ja viihtyvyyttd. Hyva hygieniataso ennaltaehkdisee myds tarttuvien tautien leviamista.

Ulkoinen palveluntuottaja huolehtii pelastusasemien siivouksesta. Ensihoitoyksikét puhdistetaan ensihoitajien
toimesta paivittdin, viikoittain ja tarpeen mukaan. Kdytetyt hoitovalineet puhdistetaan potilaskontaktien
valissa. Ensihoitoyksikoéiden puhdistusvali maaritetddan asemapalvelusohjeen mukaisesti viikko-ohjelmassa.

Ajoneuvossa ja hoitorepussa on omat riskijateastiat, joihin laitetaan riskijatteet kuten neulat. Ajoneuvossa
olevat jo tayttyneet riskijateastiat siirretddn pelastusasemilla oleviin isoihin sdilidihin, jotka niiden taytyttya
siirretdaan sovittuun paikkaan, josta ne siirtyvat havitettaviksi isommissa erissa.

Ensihoidon tydntekijoiden kdyttamat tydasut toimivat myos suojavaatteina ja niiden pesua varten on jokaisella
pelastusasemalla pesukone. Pesusta huolehtii tyontekija itse.

Muutamilla pelastusasemilla seka 24/7 akuuttikeskuksen ambulanssihallissa on myos kaytssa otsonointiin ja
uvc-valoon perustuvat Hygio-desinfiointikaapit, joiden avulla ennaltaehkaistdan infektioiden leviamista ja
yllapidetaan korkeampaa hygieniatasoa.

Onko palveluyksikdssd nimetty hygieniayhdyshenkilo: Kylla / Ei

Kylla. Jokaisella pelastusasemalla on oma hygieniayhdyshenkil.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) infektioiden torjuntaan liittyvista riskeista, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

Infektioiden leviaminen Asianmukainen suojautuminen, Infektioyksikon ohjeistukset,

henkilostoon, asiakkaisiin, siivoaminen/puhdistaminen, yksikkdkohtaisen viikko-ohjelman

pintoihin henkiloston rokotesuoja mukainen toiminta.

Tybasujen pesu kotona Pesukoneet asemilla, kaksi Yksikdissa mahdollisuus tydasujen
vaatekertaa pesemiseen
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9.6 Ohjeet ja suunnitelmat

Asiakas- ja potilastietojarjestelmien ulkopuolelle jaavat asiakkaiden ja potilaiden hoitoa tai palvelua koskevat
ohjeistavat asiakirjat, joilla varmistetaan palveluyksikdn laatua ja turvallisuutta. Téllaisia asiakirjoja ovat
esimerkiksi tydohjeet, asiakas- ja potilasohjeet, erilaiset suunnitelmat seka palvelu- ja hoitoketjukuvaukset.

Pelastuslaitoksella on erilaisia hoitoprotokolla -tydryhmia, jotka valmistavat hoitoprotokollat. Jokaiseen
protokollatyéryhmé&an on nimetty vastuuvetédja (kenttajohtaja), joka ohjaa tyéryhmaén toimintaa.
Hoitoprotokollat kasitelladn ennen hyvaksymista ensihoidon kehittamisryhmassa, jonka jalkeen ensihoidon
vastuulaakari hyvaksyy protokollat. Protokollatyéryhmat vastaavat myos protokollien ajantasaisuudesta seka
paivittamista.

Erillisesta toiminta- tai tydohjeen laatimisesta paattaa ensihoidon kehittamistyoryhma ja/tai ensihoitopaallikko.
Varsinaisen ohjeen laadinnan tekee ensihoitop&allikon/kehittamistydryhman nimedma(t) henkilo(t). Ohjeet
kasitelldadn myos ensihoidon kehittdmisryhmassa, jonka jalkeen ohjeen hyvaksyy (viranomaispdatos) joko
ensihoitopaallikko, ensihoidon palvelupaallikko tai ensihoidon vastuuldakari. Asianosaisen virkavastuu
maarittee ohjeen hyvaksymisvastuun.

Ohjeet perustuvat valtakunnalliseen ensihoito-oppaaseen (esim. hoitoprotokollat), IS YTA ohjeisiin (esim.
turvallinen halytysajo) tai paikallisiin ohjeisiin (esim. potilaslogistiikka J2 hallissa).

Ensihoitopalveluiden ja pelastustoiminnan protokollat ja ohjeet tulevat I16ytymé&an pelastuslaitoksen TUVE
Sharepoint alustalta. Lisdksi protkollat |6ytyvat myos KEJO-koneilta ja ovat sahkoisesti kaytettavissa
ensihoitotehtdvan yhteydessa. Tasta tiedotetaan henkilostoa. Protokollat ja ohjeet tarkastetaan vahintaan
kerran vuodessa tai tarpeen mukaan. Lisaksi halytysajoneuvon ohjaamotilassa sailytetdaan paperisia
toimintaohjeistuksia erilaisten tehtavien hoitamiseen. Jos toimintaohje paivitetdaan, vaihdetaan
toimintaohjekansioon ajantasainen toimintaohje.

Uusi prokolla/hoito-/tyéohje jalkautetaan henkilostélle operatiivisessa aamuinfossa. Lisaksi tarvittaessa
koulutusta jarjestetdaan ensihoidon koulutuspaivilla.

Yhteenveto keskeisimmistd tunnistetuista (edelld kuvatuista) ohjeiden ja suunnitelmien hallintaan liittyvista
riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

Vaaranlainen hoito eri tilanteissa Hoitoprotokollat Hoitoprotkollat
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9.7 Yhteistyo turvallisuudesta vastaavien viranomaisten kanssa, hairio- ja poikkeustilanteisiin
varautuminen ja valmius seka terveydensuojelu

9.7.1 Yhteisty0 turvallisuudesta vastaavien viranomaisten kanssa

Asiakas- ja potilasturvallisuuden edistaminen edellyttda yhteistyota muiden turvallisuudesta vastaavien
viranomaisten ja toimijoiden kanssa.

Ensihoitopalvelu tekee paivittdista yhteistyota pelastusviranomaisten kanssa ollessaan samaa toimialuetta.
Pelastustoiminta vastaa ihmisiin, omaisuuteen ja ymparistéon kohdistuvien onnettomuuksien edellyttamista
toimenpiteistd seka naiden onnettomuuksien ennaltaehkaisysta. Sosiaali- ja terveydenhuollon
paivystysjarjestelma ja ensihoitopalvelut turvaavat kaikissa olosuhteissa asiakkaiden valittdman avun
kansallisena kokonaisuutena. Vastuu ulottuu paivittaisistd onnettomuuksista suuronnettomuuksiin ja

poikkeusoloihin varautumiseen.

Lisaksi ensihoitopalvelu tekee tiivista viranomaisyhteistyota Ita-Suomen poliisin, hatakeskuslaitoksen, sosiaali-
ja kriisipdivystyksen, rajavartiolaitoksen, puolustusvoimien, kotisairaalan ja muiden sosiaali- ja
terveystoimijoiden kanssa. Puolustusvoimien, rajavartiolaitoksen ja poliisin kanssa ensihoitopalvelu tekee
normaalioloissakin yhteistyota ensivaste- ja virka-aputehtavissa. Jarjestdjen, sopimusyhteisdjen ja
vapaaehtoissektorin rooli pelastustoimessa viranomaisia tukevana ja omatoimisena varautumisen osana on

tarkea.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) riskeista liittyen yhteisty6hon turvallisuudesta
vastaavien viranomaisten kanssa, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

9.7.2 Hairio- ja poikkeustilanteisiin varautuminen ja valmius

Sosiaali- ja terveydenhuollossa varaudutaan myds yhteiskunnan erilaisiin normaali- ja poikkeusolojen hairio- ja
uhkatilanteisiin. Sosiaali- ja terveydenhuollon turvallisuus- ja valmiussuunnittelu yhdessa muodostavat perustan,
toimintaympariston ja -tavat palvelujen jatkuvuuden turvaamiselle niin padivittaistoiminnassa kuin hairictilanteissa

ja poikkeusoloissa.
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Ensihoitopalvelun varautumisvelvoitteen mukaisia tehtavia on annettu STM:n asetuksessa ensihoitopalvelusta
585/2017. Ensihoidon varautumista ohjaa valmiuslaki (1552/2011 12 §) ja hyvinvointialueen jarjestamislaki
(612/2021).

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen valmiussuunnitelma on organisaatiotason varautumista. Toimialueen
valmissuunnitelma on toimialuetasoista varautumista ja yksikkotasolla tehdaan konkreettista yksikon
toiminnan turvaamisen valmiussuunnitelmaa.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen ensihoitopalveluille on laadittu ensihoitopalveluiden valmiussuunnitelma.
Ensihoidon valmiussuunnitelma pohjautuu hyvinvointialueen valmiussuunnitteluun ja kansalliseen ja
alueelliseen riskiarvioon. Ensihoidon valmiussuunnitelmasta vastaa tehtdavaan maaratty viranhaltija.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen turvallisuuden ja varautumisen lautakunta toimii monijasenisena
pelastusviranomaisena seka valmistelee, yhteensovittaa ja toimeenpanee hallintosdannén mukaisesti
hyvinvointialueen konsernin varautumista koskevat asiakokonaisuudet. Ensihoidon vastuuldakari, ensihoidon
palvelupaallikko seka ensihoitopaallikko toimivat asiantuntijajdsenend turvallisuuden ja varautumisen
lautakunnassa. Ensihoitopalvelun varautuminen poikkeus- ja hairi6tilanteisiin on kuvattu ensihoidon
valmiussuunnitelmassa, joka on kiintea osa pelastuslaitoksen valmiussuunnitelmaa. Lisdksi ensihoitopalvelun
varautuminen on huomioitu seka yhteensovitettu myos terveys- ja sairaanhoitopalveluiden varautumissuunni-
telmissa.

Henkildston varautumiseen ja valmiussuunnitelmiin perehdytys tapahtuu perehdytyssuunnitelman mukaisesti.

Henkiléston osaaminen varmistetaan jarjestettavilla koulutuksilla, yksikdn viestinnalla ja kaytannon
harjoituksilla.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) hadiri6- ja poikkeustilanteisiin varautumiseen ja
valmiuteen liittyvista riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

Poikkeusolojen toiminnan ohjaus Suunnitellaan etukateen Ensihoidon valmiussuunnitelma
poikkeusolojen palveluntarjonnan
mahdollistaminen
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9.7.3 Terveydensuojelu

Terveydensuojelulain 2 §:n (linkki) mukaan toiminnanharjoittajan on tunnistettava toimintansa terveyshaittaa
aiheuttavat riskit ja seurattava niihin vaikuttavia tekijoitd (omavalvonta). Toiminnanharjoittajan on
suunnitelmallisesti ehkaistava terveyshaittojen syntyminen.

Terveydensuojeluun liittyvat riskit kuten kemialliset ja mikrobiologiset epdpuhtaudet seka fysikaaliset
olosuhteet arvioidaan Laatuportin ensihoidon tyon riskienarvioinnissa. Asiaa tarkastellaan aistivaraisesti myos
turvallisuuskierroksilla ja tarvittaessa pyydetaan asiantuntija-apua muilta viranomaisilta. Henkilokunnalta
voidaan pyytda palautetta esimerkiksi sisdilmaongelmia epailtdessa.

Pelatusasemilla toimitaan muun muassa Siun soten ”Sisdilmaongelman ratkaiseminen”, ”Suosituksen sisatilojen
lampotilojen hallintaan helleaikoina sosiaali- ja terveydenhuollon yksikoissd” “Jateohje 2023” — ty6- ja
toimintaohjeiden mukaisesti. Mahdolliset kemikaalisailytykset tehddaan TUKESI:n ohjeistusten mukaisesti.

Onko palveluyksik6ssa nimetty turvallisuusyhdyshenkilo: Kylla

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) terveydensuojeluun liittyvista riskeista, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

Sisdilmaongelmat Sisdilmamittaukset, henkildston Turvallisuuskierrosten protokolla
haastattelu

Kemikaalien/kaasujen sailytys Turvallisuuskierrokset TUKES:n ohjeistus
pelastusasemilla

10 Palvelun sisallon omavalvonta

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun on oltava laadukasta, asiakas- ja potilaskeskeista, turvallista ja
asianmukaisesti toteutettua. Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava ndyttoon ja hyviin hoito- ja
toimintakaytantoihin.

10.1 Asiakkaan/potilaan tunnistaminen

Asiakkaan/potilaan tunnistaminen on turvallisen hoidon, hoivan ja palvelun perusta. Henkil6 tulee tunnistaa
jokaisessa hoito-, hoiva- tai palvelutilanteessa luotettavasti. Asiakkaan/potilaan tunnistamisen tulee olla
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systemaattista koko organisaatiossa ja kaikkien ammattiryhmien tulee tehda se oikein yhtendisten periaatteiden
mukaisesti.

Ensihoidossa potilas tunnistetaan kysymalla nimi, henkildtunnus, ja kotiosoite. Potilasta pyydetdaan nayttamaan
esimerkiksi Kela-kortti tai ajokortti, mutta aina tama ei ole mahdollista. Sahkoéiseen ensihoitokertomukseen
syotetaan asiakkaan henkilotunnus, jolloin KEJO-tietokone antaa ko. henkil6tunnuksen mukaisesti asiakkaan
nimen, sukupuolen ja idn. Jos asiakas kuljetetaan paivystykseen jatkohoitoon, paivystyksen sihteeri tarkastaa
tulotilanteessa asiakkaan henkilétunnuksen, kotiosoitteen ja ldhiomaisen tiedot. Samassa tilanteessa potilaalle
tulostetaan sihteerin toimesta tunnistusranneke, josta ensihoitaja viela tarkastaa asiakkaan tunnistetiedot.

Potilaan tunnistamisessa tapahtuneita vaara- ja poikkeamailmoituksia seurataan Laatuportissa. Seuraamisesta
vastaavat ennaltamaaritetyt vastuuhenkil6t.

Yhteenveto keskeisimmisté tunnistetuista (edelld kuvatuista) asiakkaan/potilaan tunnistamiseen liittyvista
riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maérays
Asiakkaan epdonnistunut KEJO:n Ohje asiakkaan tunnistamisesta
tunnistaminen tunnistautumisominaisuuksien

kaytto, asiakkaan haastattelu

10.2 Hatatilapotilaan/ -asiakkaan tunnistaminen

Vilitdnta hoitoa tarvitsevan asiakkaan/potilaan tunnistaminen on kriittinen taito asiakas- ja potilasturvallisuuden
nakokulmasta. Peruselintoimintojen hairididen ja yleistilan heikkenemisen varhainen tunnistaminen
mahdollistavat tehokkaan hoidon.

Ensihoitajat tekevat potilaalle ensihoidon hoidontarpeen arvion kayttamalla ensin ABC-ensiarviota, johon
kuuluu ilmatien avoimuuden tarkastaminen, hengityksen arvioiminen ja verenkierron arvioiminen. Ensiarvion
jalkeen tehdaan tarkennettu tilan arvio ABCDE, johon kuuluu ilmatien, hengityksen, verenkierron,
tajunnantason ja muun mahdollisen vaikutustekijan tarkempi tarkastelu. Tarkennetun tilanarvion aikana
asiakkaalta mitataan peruselintoimintojen mittaukset, jotka ovat hengitystaajuus, happisaturaatio, verenpaine,
syketaajuus, lamp6étila ja tajunnantason arviointi. Ensihoidolla on mahdollisuus suorittaa lisaksi viela tarkempia
tutkimuksia kuten sydanfilmin ottaminen ja vierianalytiikan testaukset osana hoidon tarpeen arviota.
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Jos ensiarviossa potilaan terveydentilassa huomataan henkea uhkaavia merkkeja, aloitetaan hatatilapotilaan
hoitotoimet ja tarkennettu tilanarvio tehdaan hoitotoimien aloituksen jalkeen.

Tarkennetun tilan arvion jalkeen hoito ohjautuu arvion tulosten perusteelle spesifeihin hoitoprotokolliin, joita
on tehty moneen tunnistettuun hoidon tarpeeseen esimerkisi aivoverenkiertohairéon.

Hitaamman yleistilan heikkenemisen tilanteessa ensiarvion ja tarkennetun tilanarvion lisdksi pisteytetdan
tehdyt peruselintoimintojen mittaukset NEWS- pisteilld, jotka ohjaavat toimintaa. Ensihoitokadynnilla
kartoitetaan myds asiakkaan asuinymparistda, nykylaakitysta ja nykyhetken ravitsemusta suppeasti.

Ensihoito konsultoi tapahtumapaikkakunnan terveyskeskuslaakaria, 24/7 akuuttikeskuksen akuuttiladkaria tai
Finnhemsin laakaria asiakkaan terveydentilaan ja mahdolliseen kuljetuspaikkaan liittyen.

Hatatilapotilaan tunnistamista tuetaan jarjestettavilla koulutuksilla. Vuosittain toteutuvilla ensihoidon
koulutuspaivilla on mukana erilaisia hatatilapotilastilanteita, joissa harjoitellaan tilanteessa toimimista.
Perustason ja hoitotason luvat sdilyvat voimassa vain, jos henkild on osallistunut koulutuksiin. Koulutuksiin
osallistumista seuraavat ensihoitomestarit. Osa koulutuspaivista toteutetaan yhteistydssa 24/7
akuuttikeskuksen kanssa.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) riskeista liittyen hatatilapotilaan ja -asiakkaan
tunnistamiseen, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

10.3 Monialainen yhteisty0 ja tiedonvalitys

Asiakas/potilas saattaa tarvita useita sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja yhtaaikaisesti. Jotta
palvelukokonaisuudesta muodostuisi asiakkaan/potilaan kannalta toimiva, turvallinen ja hdnen tarpeitaan
vastaava, vaaditaan palvelunantajien valista yhteistyotd. Tama edellyttaa toimivaa tiedonkulkua eri toimijoiden
valilld. Hoidon ja palvelun jatkuvuus ja tiedon siirtyminen tulee turvata tilanteissa, joissa asiakkaat/potilaat
liikkuvat eri sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunantajien ja palveluyksikdiden valilla.

Ensihoidon potilasryhma koostuu eri ikdisista ihmisista, joista osa asuu kotona ja osa esimerkiksi
asumispalveluyksikoissa. Potilalla voi olla erilaisia palveluntarpeita, joihin he tarvitsevat apua. Jos ensihoidon
tehtdvan sisalto vaikuttaa asiakkaan terveyteen kokonaiskuvassa, voi ensihoito olla yhteydessa myos toiseen
palveluntuottajaan esimerkiksi sosiaalipalveluihin.
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Jos ensihoidon potilaalle on tehty esimerkiksi terveys- ja hoitosuunnitelma, noudattaa ensihoito toiminnassaan
ensisijaisesti sitd. Terveys- ja hoitosuunnitelmassa otetaan huomioon asiakkaan kohdalla toteutettava
moniammatillinen yhteistyd. Ensihoito ottaa tehtavalla yhteytta yhteistyotoimijoihin, jos asiakkaan
terveydentila sita vaatii. Yhteys otetaan useimmiten soittamalla puhelimella, jolloin varmistetaan reaaliaikainen
tiedonkulku. Monialaisen yhteistyon ja tiedonvalityksen osaamisesta huolehditaan tilannekohtaisin
toimintaohjein esimerkiksi yleistilan lasku -protokollan kautta

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) monialaiseen yhteistyohon ja tiedonvilitykseen
liittyvista riskeistd, niiden hallintakeinoista ja laadituista/toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays
Viestinndn puute asiakkaan Ensihoidon ja ilmoittajan Tehtdvakohtaiset toimintaohjeet
asioissa (hoitolaitos/yksityishenkilo/tms)

valinen kommunikaatio matalalla
kynnyksella

10.4 Kivunhoito

Asianmukainen eli tehokas ja oikea-aikainen kivunhoito on jokaisen asiakkaan/potilaan perusoikeus koko palvelu-
ja hoitoprosessin ajan. Kivunhoidon perusta on asiakkaan/potilaan oma arvio kivusta ja sen voimakkuudesta.

Ensihoito kayttda VAS -mittaria kivun voimakkuuden arvioinnissa. VAS-mittarin tulos merkitdan KEJO-
kirjaukseen numeraalisella arvolla.

Tehtavalla selvitetddan mahdollisimman hyvin kivun aiheuttaja ja etiologia ja sen jalkeen mietitadn kipuun paras
mahdollinen kipuldakitys ensihoidon kipuldadkevalikoimasta. Joskus kipuun voi riittda kasikauppaladke kuten
Paracetamoli, mutta tarvittaessa voidaan antaa vahvempaakin kipuldadketta. Vahvempien kipuladkkeiden
antamislupa ja annostelu voidaan kysya ladkarilta. Osa ladkkeistd voidaan antaa asiakkaalle kayttden hoitajan
harkintaa.

Ensihoidon lddkkeet on jaettu perustason ladkkeisiin ja hoitotason lddkkeisiin.Ladkkeen antajalla tulee olla
voimassa asiaankuuluvat perustason tai hoitotason toimintaluvat. Ladkkeet on my®6s listattu konsultoitaviin ja
ei konsultoitaviin ladkkeisiin ja ensihoitaja voi tarvittaessa tarkastaa asian ladkelistauksesta.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) kivunhoitoon liittyvista riskeista, niiden
hallintakeinoista ja laadituista/toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.
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Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

10.5 Kaatumisten ja putoamisten ehkaisy

Tehokas kaatumisten ja putoamistenehkaisy sisaltda asiakkaan ja potilaan kaatumis-/putoamisvaaran arvioinnin
seka henkilokohtaisen suunnitelman kaatumisten ja putoamisten ehkaisemiseksi henkildilla, joiden riski on
kohonnut. Ndiden lisdksi on yleisia keinoja ja menettelytapoja ehkaista kaatumisia ja putoamisia systemaattisesti.

Ensihoidossa ei laadita kaatumisten ja putoamisten ennaltaehkaisyn arviointeja, mutta huomatessaan
asiakkaan elinymparistdssa olevan kaatumis- tai putoamisriskin uhan, ottaa ensihoito yhteytta asiakkaan asioita
hoitavaan tahoon kuten esimerkiksi kotihoitoon tai omaiseen. Riski voidaan yrittda myds minimoida ensihoidon

toimesta jos aikaa tehtavalla vain on.

Onko palveluyksikéssd nimetty kaatumisenehkaisyn yhdyshenkild: Kylla / Ei

Yhteenveto keskeisimmistd tunnistetuista (edelld kuvatuista) kaatumisiin ja putoamisiin liittyvista riskeista,
niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/méairays

10.6 Vajaaravitsemuksen ehkaisy ja hoito

Ravitsemushoidolla pyritdan edistamaan terveytta ja ravitsemushoito on myds usein sairauksien keskeinen
hoitomuoto. Vaikuttavan ravitsemushoidon perustana on henkiléston riittava ravitsemusosaaminen ja kyky
soveltaa sitad kdytantdoon. Eri ammattiryhmat osallistuvat hoidon suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin oman

tehtdvankuvansa mukaisesti.

Ensihoito voi kohdata tehtavilla ihmisia, joilla ei ole nykyhetkessa riittava ravitsemus. Kun ensihoito kohtaa
asiakkaan, jonka hoidontarpeen arviossa tai elinymparistossa huomataan riittamattéman ravitsemuksen
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suoraan kotihoidolle.

merkkeja, tekee ensihoito huoli-ilmoituksen sosiaaliviranomaiselle tai jos asiakas on jo kotihoidon piirissa,

Lue lisda: Asiakas- ja potilasturvallisuuden sekd laadunhallinnan taytantéonpanon suunnitelma — luku 9.8

Onko palveluyksikéssa nimetty ravitsemusyhdyshenkilo: Ei

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) vajaaravitsemuksen syntyyn liittyvista riskeista,
niiden hallintakeinoista ja laadituista/toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski

Hallintakeino

Toimintaohje/maarays

10.7 Painehaavojen ehkaisy

Painehaavojen ehkaisyn kulmakivena on painehaavariskissa olevien asiakkaiden ja potilaiden tunnistaminen.

Painehaavariskin tunnistaminen mahdollistaa painehaavojen tehokkaan ennaltaehkaisyn hoitotyon eri

menetelmia hyddyntaen.

Ensihoidossa painehaavojen riski kohdistuu pitkiin siirtokuljetuksiin.

Lue lisda: Asiakas- ja potilasturvallisuuden seka laadunhallinnan taytantéonpanon suunnitelma — luku 9.7

Onko palveluyksikéssa nimetty haava- ja painehaava yhdyshenkilé: Ei

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) painehaavojen syntyyn liittyvista riskeista, niiden
hallintakeinoista ja laadituista/toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski

Hallintakeino

Toimintaohje/maarays
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10.8 Leikkaushoidon turvallisuus

Maailman terveysjarjesto WHO (World Health Organization) on kehittdnyt leikkaustiimin tarkistuslistan
parantamaan leikkaustoimenpiteisiin liittyvaa turvallisuutta ja estdmaan valtettavissa olevia komplikaatioita.

Ensihoidon huomatessa mahdollista leikkaushoitoa tarvitsevan vamman tai saurauden, ei ensihoito anna
asiakkaan syoda tai juoda ensihoidon hoitokontaktin aikana. Tarvittaessa ensihoito tiedustelee milloin viimeksi
asiakas on syonyt.

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) leikkaushoidon turvallisuuteen liittyvista
riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/mé&irays

10.9 Akuutin sekavuustilan ehkaisy ja tunnistaminen

Akuutti sekavuustila on dkillisesti kehittyva aivotoiminnan hairio, joka voi ilmaantua kenelle tahansa sairauden
komplikaationa idsta riippumatta. Ennaltaehkaisy on paras ja vaikuttavin hoito. Ennaltaehkaisevien toimien
kdynnistamiseksi tulisi tunnistaa potilaat, jotka ovat erityisessa riskissa sairastumaan akuuttiin sekavuustilaan.
Myds akuutin sekavuustilan kehittyminen tulee tunnistaa varhain. Jokaisella palveluyksikolla tulee olla oma
toimintamalli, jossa huomioidaan yksikdn ominaispiirteet, tilat, henkiloresurssi ja osaaminen akuutin
sekavuustilan ehkaisyyn ja hoitoon.

Ensihoito tekee hoidon tarpeen arvion, jonka yhtyedessa ensihoito pyrkii selvittamaan potilaan normaaliarjen
toimintakyvyn. Jos potilas on sekava, kysyy ensihoito hoitajilta, omaisilta tai kenelta vain asiakkaan tuntemalta
ja paikalla olevalta ihmiseltd, millainen asikas on normaalitilanteessa. Potilaan fyysista kaytosta ja kiellellista
kykya arvioidaan hoidontarpeen arviointi -tilanteessa.

Jos akuutti sekavuustila todetaan, tutkitaan tila tarkemmin ja mahdollisesti kuljetetaan potilas jatkohoitotoon
oirekuvan perusteella. Jos hoito pystytdan toteuttamaan asiakkaan kotioloissa (esimerkiksi

asumispalveluyksikkd) ja potilaan terveydentila sen sallii, aloitetaan mahdollinen olemassaoleva hoito siella.
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ladkarikonsultaatiopohjaisesti.

Ensihoito toimii akuutin sekavuustilan yhteydessa hoidon tarpeen arivion perusteella ja

Yhteenveto keskeisimmistad tunnistetuista (edelld kuvatuista) akuutin sekavuustilan ehkaisyyn ja

tunnistamiseen vaikuttavista riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai

madrayksista.

Tunnistettu riski

Hallintakeino

Toimintaohje/maarays

10.10 Ehkaiseva pdihde- ja mielenterveystyo

Ehkaiseva paihde- ja mielenterveystyo on lakisdateistd toimintaa, jonka tavoitteena on ehkaista ja vdhentaa

paihteiden kayttoa, ehkaista rahapeleistad aiheutuvia haittoja seka edistda hyvinvointialueen asukkaiden mielen

hyvinvointia. Laki ehkdisevan pdihdetyon jarjestamisestd (523/2015) (linkki) velvoittaa tekemaan ehkaisevaa

paihdety6ta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa. Tyo kattaa alkoholi-, huumausaine- ja rahapelihaittojen

seka tupakka- ja nikotiinituotteiden kdayton ehkaisyn ja vahentamisen. Ehkdisevan pdihdetydn toimintaochjelma

(linkki) tukee ehkaisevan paihdetyon jarjestamistd koskevan lain toimeenpanoa ja antaen suuntaviivat tehtavalle

tyolle.

10.10.1 Nikotiiniriippuvuuden arviointi ja hoitoon ohjaus

Nikotiinituotteiden puheeksiottoon ja nikotiiniriippuvuuden arviointiin seka tietojen kirjaamiseen Pohjois-Karjalan

hyvinvointialueen palveluissa on luotu ehkaisevan paihdetyon hoito- ja palveluketju seka kirjaamisohje. Hoito- ja

palveluketju on kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kdytettavissa ja henkilostoad koulutetaan sen

systemaattiseen kdyttoon. Nikotiiniriippuvuuden arviointiin on eri palveluissa olemassa myds omia menettelyja.

Ei koske ensihoitoa.

10.10.2 Alkoholin riskikaytdn varhainen tunnistaminen ja hoitoon ohjaus

Alkoholin riskikdayton puheeksiottaminen ja siihen tarjottu varhainen tuki ja lyhytneuvonta on vaikuttava ja

kustannustehokas toimintatapa alkoholiperdisten ehkaisyssa silloin, kun sitd tehdaan systemaattisesti. Pohjois-

Karjalan hyvinvointialueen palveluihin luotu ehkaisevan padihdetyon hoito- ja palveluketju seka kirjaamisohje

kattaa my0s alkoholin riskikayton varhaiseen tunnistamiseen ja arviointiin liittyvat toiminnot.
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Ensihoito voi kartoittaa potilaan alkoholinkdytt6a hoidon tarpeen arvion yhteydessa sen hetkiseen
terveydentilaan liittyen. Potilastietoihin kirjataan humalatila. Humalataila voi vaikuttaa asiakkaan
terveydentilaan tai hoidon jatkokoordinaatioon. Ensihoito tekee humalassa tavatuista alaikaisista asiakkaista
lastensuojeluilmoituksen ja ilmoituksen vanhemmille jos vanhempien yhteystiedot vain saadaan silla hetkella

kayttoon.

Lue lisda: Siun soten Ehkdisevan padihdetydn toimintasuunnitelma 2023-2025 (linkki, sisdinen)

10.10.3 Huumausaineiden ja muiden pdihtymiseen kaytettyjen aineiden kayton tunnistaminen ja
hoitoon ohjaus

Ehkaiseva paihdetyo kattaa tydn huumausaineiden kaytén ja muiden paihtymiseen kaytettyjen aineiden
vaarinkayton ehkaisemiseksi. Tyohon kuuluu niistd aiheutuvien haittojen ehkdiseminen ja vdhentdaminen.

Ensihoito kartoittaa tehtavalla mahdollista huumausaineiden ja muiden paihtymiseen kaytettyjen aineiden
kayttoa ja vaikutusta tilanteeseen hoidon tarpeen arvion yhteydessa. Huumausaineiden tai muiden
paihtymiseen tarkoitettujen aineiden kaytto kirjataan potilastietoihin. Ensihoito tekee huumausaineiden
vaikutuksen alaisuudessa tavatuista alaikaisista lastensuojeluilmoituksen ja ilmoituksen vanhemmille, jos
vanhempien yhteystiedot vain saadaan silla hetkella kayttoon.

Lue lisda: Siun soten Ehkdisevan padihdetydn toimintasuunnitelma 2023-2025 (linkki, sisdinen)

10.10.4 Rahapelaamisen aiheuttamien haittojen ehkaisy

Ehkaisevaa paihdetyota tehdaan vahvistamalla rahapelaamiseen vaikuttavia suojatekijoita tai vahentamalla
riskitekijoiden vaikutusta. Suojaavat tekijat ovat yksilon, yhteison tai yhteiskunnan piirteita, jotka ehkaisevat tai
vahentavat riskia rahapelaamisen aloittamiseen tai ongelmien syntyyn. Riskitekijat puolestaan ovat yksilon,
[ahipiirin tai yhteiskunnan piirteitd, tilanteita tai tapahtumia, jotka tietyissa olosuhteissa lisdavat peliongelman

todennakoisyytta.

Ei koske ensihoitoa.

10.10.5 Ehkaiseva mielenterveystyo

Mielenterveysongelmat aiheuttavat huomattavan maaran karsimysta sairastuneille ja heidan laheisilleen.
Ennaltaehkaisy on seka inhimillisesti etta taloudellisesti sairauden hoitoa kannattavampaa. Ehkaiseva
mielenterveystyo pyrkii ehkdisemaan psykiatristen sairauksien syntymista.

Ei koske ensihoitoa.
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Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) ehkdisevaan pdihde- ja mielenterveystyohon
liittyvista riskeista, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/maarays

Alaikaisen alkoholin / Lastensuojeluilmoitus THL, lastensuojelu
huumausaineiden kaytto

10.11 Itsemurhien ehkaisy

Itsemurhat aiheuttavat runsaasti inhimillista karsimysta seka itsemurhan tehneiden |dheisten etta itsemurhien
kanssa muuten tekemisiin joutuvien parissa. Ne ihmiset, joilla on kasautuvia taloudellisen, sosiaalisen ja
inhimillisen osattomuuden kokemuksia ja voimavarojen ehtymista tulee tunnistaa varhaisessa vaiheessa seka
arvioitava heidan avun tarve.

Ensihoito halytetaan yleensa paikalle silloin, kun tilanne on akuutti. Tdssa vaiheessa ensihoito haastattelee
potilaan ja paikalla mahdollisesti olevat omaiset/ilmoittajat ja arvioi potilaan itsemurhan riskia. Jos potilas tai
omaiset tuovat esille potilaalla olevan itsetuhoisia ajatuksia, pyydetaan potilasta lahtemaan paivystykselliseen
ladkarin arviointiin. Jos asiakas kieltaytyy lahtemasta, konsultoi ensihoito paivystavaa laakaria, jonka kanssa
arvioidaan tahdon vastaisen hoidon kriteerien tayttymista. Jos kriteerit tayttyvat, voidaan asiakas kuljettaa
tahdon vastaisesti mielentilan arviointiin paivystavan laakarin luokse.

Lue lisda: Siun soten Alueelliset itsemurhien ehkdisyn toimenpide-ehdotukset ja toimeenpanosuunnitelma

(linkki, sisainen)

Yhteenveto keskeisimmista tunnistetuista (edelld kuvatuista) itsemurhien ehkaisyyn liittyvista riskeistd, niiden
hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai mairayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/mé&irays
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10.12 Asiakkaan/potilaan kohtaaman vikivallan ehkdisy

Oikeus vakivallattomaan eldmaan on jokaiselle kuuluva perusoikeus. Suomen perustuslaki ja kansainvaliset
ihmisoikeussopimusvelvoitteet edellyttavat aktiivisia toimia yksildiden suojelemiseksi vakivallalta.
Hyvinvointialueet vastaavat omalla toimialallaan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamisesta seka
lahisuhdevakivallan ehkaisemisesta.

Ensihoitajat arvioivat tehtavilld asiakkaiden laheissuhde- ja perhevdkivallan riskia tapauskohtaisesti.
Tarvittaessa ensihoito ottaa yhteytta vastuulliseen viranomaiseen kuten esimerkiksi poliisiviranomaiseen tai
sosiaaliviranomaiseen.

Kaytdssa on hyvinvointialueen laheissuhdevakivaltakoulutusmateriaali.

Lue lisda: Ohjeet kunnille ja hyvinvointialueille [dhisuhdevéakivallan ehkdisyn koordinaatiorakenteiden ja

[3hisuhdevikivallan vastaisen toiminnan jarjestamiseksi (linkki)

Yhteenveto keskeisimmisté tunnistetuista (edelld kuvatuista) asiakkaan/potilaan kohtaaman vikivallan
ehkaisyyn liittyvista riskeistd, niiden hallintakeinoista ja toimintaa ohjaavista ohjeista ja/tai maarayksista.

Tunnistettu riski Hallintakeino Toimintaohje/mé&irays

11 Yhteenveto palveluyksikon omavalvonnan toimeenpanoa ohjaavista
ohjeista ja maarayksista

Yhteenveto keskeisimmista palveluyksikon omavalvonnan toimeenpanon ohjeista ja maarayksista on koottu
asiakas- ja potilasturvallisuuden seka laadunhallinnan tdytantéonpanon suunnitelman lukuun ”“Suunnitelman
tausta-aineisto”.

12 Yhteenveto kehittamissuunnitelmasta

Yhteenveto tdman omavalvontasuunnitelman laadinnan yhteydessa esiin nousseista palveluyksikdn toimintaan
liittyvista kehittamistarpeista.

Kehittamistarve Kehittamistoimenpide Alustava kehittamisaikataulu
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13 Omavalvontasuunnitelman seuranta, paivittaminen ja hyvaksyminen

13.1 Omavalvontasuunnitelman seuranta ja pdivittaminen

Omavalvontasuunnitelman ajantasaisuutta ja suunnitelmassa kuvattujen menettelyjen toteutumista on
seurattava sdannoéllisesti. Omavalvontasuunnitelma on péivitettdva aina sdannosten muuttuessa ja/tai kun
toimintaymparistdssa tapahtuu palvelun laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvida muutoksia.
Omavalvontasuunnitelma tulee paivittaa kuitenkin vahintaan kerran vuodessa.

Palveluyksikdn omavalvontasuunnitelma paivitetdaan vahintaan kerran vuodessa maaliskuun loppuun mennessa.
Omavalvontasuunnitelman paivittamisesta vastaa palveluyksikon ldhijohtaja(t).

Ensihoidon omavalvontasuunnitelma on toiminnan rinnalla kulkeva asiakirja, joka pitda paivittaa vuosittain tai
toiminnan ohjauksen muuttuessa joltain osin. Ensihoidon omavalvontasuunnitelman toteutumisesta ja
seurannasta vastaavat ensihoidon vastuulaakari, ensihoidon palvelupaallikko, ensihoitopaallikko ja
ensihoitomestarit. Seurantaa tehdaan vaara- ja poikkeamailmoitusten, asiakaspalautteiden,
haittavaikutusraportoinnin, muistutusten, kanteluiden ja asiakas-/potilasvahinkojen ilmoitusten avulla.

13.2 Omavalvontasuunnitelman hyviaksyminen

Omavalvontasuunnitelman hyvaksyy vastuualueen palvelupaallikko.

Paikka

Paivays

Omavalvontasuunnitelma on hyvaksytty sahkoisesti.
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Suunnitelmassa viitatut internetosoitteet

Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia 2022—-2026:
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8464-6 (linkki)

Ehkaisevan paihdetyon toimintaohjelma:
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/163001/STM 2021 13 rap.pdf?sequence=1&isAllow
ed=y
(linkki)https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/163001/STM_2021_13 rap.pdf?sequence=1&i
sAllowed=y

Laki ehkdisevan paihdetyon jarjestamisestd 523/2015:
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwjs9Jf go
mMBAXVTExAIHaKyDvAQFnoECBAQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Falkup%2F2015%2F201
50523&usg=A0vVaw0 zx7D0g57-0fwyki2VU 1&opi=89978449 (linkki)

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992):
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&qg=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwjPg-
GO80iBAXW8GRAIHWKuUBXIQFNnoECBsQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Fajantasa%2F199
2%2F19920785&usg=A0vVaw1hP7DQ8szAeHVsNh60mxPn&opi=89978449 (linkki)

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021):
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&g=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwivnNm9
80iBAXX8HhAIHXKtAp4QFnoECBQQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Falkup%2F2021%2F20
210612&usg=A0vVaw1n46KPjfuzMt1suoZSxzG7&opi=89978449 (linkki)

Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994:
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&qg=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiTgtTG9I
iBAXUrFBAIHQIApgQFnoECBEQAQ&uUrl=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Fajantasa%2F1994%2F199
40559&usg=A0vVaw3wUomvuoNrL2 xdSkqfDCl&opi=89978449 (linkki)

Laakehoitosuunnitelmat (linkki Siun soten intran tiedostopankkiin, avautuu vain Siun soten sisdisessa verkossa):
https://siunsote.sharepoint.com/sites/Tiedostopankki/Tiedostopankki/Forms/Allltems.aspx?viewid=8d4bbc63%2
D7f91%2D4470%2Dbeb1%2D66f99a41df45 (linkki)

Miunpalvelut.fi:
https://miunpalvelut.fi/ (linkki)

Omavalvonta - siunsote.fi:
https://www.siunsote.fi/omavalvonta?inheritRedirect=true (linkki)
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Omavalvontaohjelma:
https://www.siunsote.fi/documents/393252/6561109/Siunsote Valvontapalvelut SUUNNITELMA Omavalvontao
hjelma.pdf/cc2albe8-4a4e-95fd-3cdf-890c38d52367 (linkki)

STM: Yhtenaiset kiireettéman hoidon perusteet 2019.
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/161496/STM J02 Yhtenaisen%20kiireettoman%20ho
idon%20perusteet.pdf?sequence=4&isAllowed=y (linkki)

Tartuntatautilaki (1227/2016):
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&g=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiCjLyq80
iBAXVKIXAIHdptBhwQFnoECAOQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Fajantasa%2F2016%2F20
161227&usg=A0vVawl1SPCz6Gcp2dPRIK1e29ZEf&opi=89978449 (linkki)

Terveydenhuoltolaki (1326/2010):
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&qg=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwjSgK x8
YiBAXWQKhAIHU5dBdgQFnoECBWQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Fajantasa%2F2010%2
F20101326&usg=A0vVaw2QBw20 5KVwe9tHcgFucNZ&o0pi=89978449 (linkki)

Terveydensuojelulaki (763/1994):
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&qg=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwi3n62Z
JKBAXVmMAXAIHcusDkUQFnoECBgQAQ&url=https%3A%2F%2Fwww.finlex.fi%2Ffi%2Flaki%2Fajantasa%2F1994%2F
19940763&usg=A0vVaw3mloYyUmCZI-YMwnYOP-zj&opi=89978449 (linkki)

Turvallinen ldakehoito - Opas laakehoitosuunnitelman laatimiseen:
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162847/STM 2021 6.pdf?sequence=3&isAllowed=y
(linkki)

Tyytymattomyys palveluun tai hoitoon - siunsote.fi:
https://www.siunsote.fi/tyytymattomyys-palveluun-tai-hoitoon (linkki)

Vaaratilanneilmoitus Laatuporttiin Siun soten verkkosivujen kautta:
https://www.siunsote.fi/vaaratilanneilmoitus (linkki)

Viestit — Suomi.fi:
https://www.suomi.fi/viestit (linkki)
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