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1. UPPGIFTER OM SERVICEPRODUCENTEN

Serviceproducent

Namn: Ab Salvares Oy
Serviceproducentens FO-nummer: 2794640-2

Kommunens namn: Korsholm

Verksamhetsenhetens namn
Salvares barnskyddsenhet 1

Serviceenhetens forlaggningskommun
Korsholm

Serviceform; klientgrupp for vilken service produceras; antal klientplatser

Barnskyddsenhet
7 klientplatser

Verksamhetsenhetens gatuadress
Karperovagen 208 A

Postnummer Postort
65610 Korsholm
Verksamhetsenhetens ansvariga forestandare Telefon

Aija Strom 0503290691

Enheten: 050 3290 695

E-post
lastensuojeluyksikko@salvares.fi
aija.strom@salvares.fi

Uppgifter om verksamhetstillstand

Tidpunkt for beviljande av regionforvaltningsverkets/Valviras tillstand

Valviras tillstdnd 3.9.2018

Service for vilken tillstand beviljats
Barnskyddsenhet

Anmalningspliktig verksamhet

Kommunens beslut om mottagande av anmalan.
Kommunens utlatande 9.8.2018

Tidpunkt for Regionférvaltningsverkets
registreringsbeslut.

Oppenvardsservicen registrerats 2016

Service som anskaffats som underleverans samt producenter

Inga




2. VERKSAMHETSIDE, VARDERINGAR OCH PRINCIPER

Verksamhetsidé

Ab Salvares Oy ar en privat serviceproducent av socialvardstjanster. Foretaget producerar tjanster vid
en barnskyddsenhet med sju klientplatser. Enheten ar belagen i Korsholms kommun.

Ordet Salvares kommer fran det latinska ordet ”salvare” som betyder att hela. Pa latin och
grekiska anvands ordet i betydelsen ”vacker hamn”.

BARNSKYDDSENHETEN

Barnskyddsenheten har sju (7) platser fér omhandertagna barn och ungdomar som behdver sarskilt
stdd. Malgruppen &r 8 - 17 ariga barn/ungdomar som lider av psykisk ohalsa. Enheten ar tvasprakig och
hela personalen har kunskaper i bade finska och svenska.

Barnskyddsenhetens mal ar att trygga barnets ratt till en trygg uppvaxtmiljo, en stabil och mangsidig
utveckling samt sarskilt skydd. | vardagen ges barnet stod utgaende fran alder och utvecklingsniva, med
beaktande av fysiska, psykiska, sociala och pedagogiska utvecklingsbehov, for att klara vardagens
utmaningar. Personalen har en gedigen yrkeskompetens och erfarenhet inom barnskydd och psykiatrisk
vard.

Vid enheten betonas speciellt barnets rétt till delaktighet i alla &renden som beror det sjalv. Dialogen
mellan personalen och barnet ar dppen och respektfull samt stddjande och motiverande. Ansvarsfullt
beslutsfattande samt en verksamhetskultur som innefattar samarbete med barnet i enlighet med dess
utvecklingsniva betonas.

| verksamhetens inledningsskede (rekryteringsintervjuerna av personal) och i utvecklande av
verksamheten anvands ungdomar som tidigare varit placerade pa barnskyddsenheter som
erfarenhetsexperter. Utgangspunkten i verksamheten ar gemenskap mellan personalen och barnen,
genom de erfarenheter som det dagliga arbetet ger utvecklas och planeras verksamheten. | det dagliga
arbetet betyder gemenskap att barnen ar delaktiga i verksamhetens alla processer, och deras rést blir
hord.

Med familjerna till placerade barn har man ett tatt samarbete genast vid placeringens bdrjan,
egenhandledaren och Gppenvardens familjearbetare traffar familjen tre ganger vid placeringens
inledningsskede och goér aven ett hembesdk till familjen. Dessa besdk hor till placeringen och ar
kostnadsfria.

Barnskyddets principer betyder vid var enhet, att vara arbetssatt stodjer och framjar barnets
gynnsamma utveckling och valmaende. | det dagliga arbetet sakerstalls barnets mojlighet till
andamalsenlig 6vervakning och omsorg i enlighet med alders- och utvecklingsmassiga behov. Vi
mojliggor nara och kontinuerliga relationer och ger forutsattningar till att vaxa till en sjalvstéandig och
ansvarstagande vuxen. Barnet ges mojlighet att vara delaktig och paverka i sina egna arenden. Vid var
enhet bemots barnen som jamlika individer. Vi arbetar tillsammans med barnet for att na de uppgjorda
malen. Vart arbete ar malmedvetet och langsiktigt och utgar ifrAn den individuella klientplanen, samt
dess uppfdljning och utvardering.

Var personal ar ansvarsfull, och vi stravar till att skapa en fortroendefull och trygg interaktion med saval
barnet som med dess natverk. Sakkunskap innebér vid var enhet att dela med sig av kunnande och
erfarenhet samt att tillsammans arbeta for barnets basta. For att uppratthalla yrkeskompetens ar
utgangspunkten kontinuerligt inhamtande av ny kunskap och larande i arbetet.

Egenhandledararbete innebar skapande och uppréatthdllande av en samverkan dar en uppskattande
och respektfull instalining gentemot barnet ar det viktigaste.




Vara vardegrunder

Enhetens varderingar och verksamhetsprinciper ar:

e en balanserad vardag, utveckling och valmaende

nara och kontinuerliga manniskorelationer

mojlighet att fa forstdelse och omsorg

6vervakning och omsorg enligt alder och utvecklingsniva
en trygg uppvaxtmiljo

kroppslig integritet och okrankbarhet

stdd till ansvarstagande och sjalvstandighet

mojlighet att delta och paverka arenden som ror en sjalv
beaktande av spraklig, kulturell och religios bakgrund

3. RISKHANTERING

Egenkontrollen baserar sig pa riskhantering, dar risker och eventuella missférhallanden i samband med
servicen pa ett mangsidigt satt beaktas med hansyn till den service klienten fatt. Risker kan orsakas till
exempel av den fysiska verksamhetsmiljon (trosklar, svarhanterliga apparater), tillvagagangssatt,
klienter eller personal. Risker ar ofta en summa av manga felaktiga funktioner. En forutsattning for god
riskhantering ar att arbetsgemenskapen har en 6ppen och trygg atmosfar, dar bade personalen,
klienterna och klienternas anhdriga vagar ta upp missforhallanden i kvalitet och klientsakerhet.

System och forfaranden for riskhantering

Vid riskhantering forbattras kvaliteten och klientséakerheten genom att man redan i forvag identifierar de
kritiska arbetsmoment dar risken finns att de uppstallda kraven och malen inte uppnas. Riskhantering
innefattar aven ett systematiskt arbete for att eliminera eller minimera missforhallanden och
observerade risker samt registrering, analysering och rapportering av negativa handelser och
vidtagande av fortsatta atgarder. Serviceproducenten ansvarar for att riskhanteringen inriktas pa
samtliga delomraden av egenkontrollen.

Arbetsfordelning vid riskhantering

Det ar ledningens uppgift att se till att egenkontrollen ordnas och instruktioner ges om den samt att de
anstallda har tillrackligt med kunskap om sakerhetsfragor. Ledningen svarar for att tillrackliga resurser
har anvisats till att en saker verksamhet kan garanteras. Ledningen bar ocksa huvudansvaret for att
skapa en positiv attityd gentemot behandling av missforhallanden och sékerhetsfragor. Riskhanteringen
kraver aktiva atgarder ocksa av den Ovriga personalen. De anstillda deltar i bedomningen av
sakerhetsnivan och -riskerna, uppgorandet av planen for egenkontroll och genomférandet av atgarder
som forbattrar sakerheten.

Det hor till riskhanteringens karaktar att arbetet aldrig blir fardigt. Av hela enhetens personal kravs
engagemang, férmaga att lara av sina misstag och att leva i en forandring for att sakra och hégklassiga
tjanster ska kunna erbjudas. Olika yrkesgruppers sakkunskap kan utnyttjas genom att hela personalen
tas med i att planera, genomfdra och utveckla egenkontrollen.

Angaende smittosamma sjukdomar delges personalen de riktlinjer och forfaringssatt som
omvardnadsomradet ger ut. Alla skriftliga foreskrifter baserar pa dessa uppgifter. Ansvarspersonen har
huvudansvaret 6ver att informera om de foérfaringssatt som skall féljas och att se till att dessa foreskrifter
foljs tillsammans med enhetens ansvarsperson.




Instruktioner for utforande av riskhantering/egenkontroll

Instruktioner for riskhantering finns i utrymningssakerhetsplanen, som hela personalen har last och
kvitterat med underskrift att den ar genomlast. Riskerna pa enheten ar bade inre och yttre risker samt
risker som klienterna medfor och att personalen arbetar ensamma pa natten.

Till riskhanteringen hor ocksa att en skriftlig blankett fylls i Gver alla nara pa-situationer. Dessa blanketter
genomgas pa personalmoten och inom ledningsgruppen. Sékerhetsanvisningar for all utrustning och
tillbehér som finns vid enheten har samlats i en mapp som finns i kansliet (utrustning och tillbehdr) och
en i stadskrubben (rengoringsmedel). Alla rengdringsmedel forvaras i lasta utrymmen till vilka alla i
personalen har en egen nyckel.

| enhetens telefon har 112 och polisens telefonnummer sparats. Den handledare som har ansvaret i
skift ber alltid telefonen med sig.

Personaldimensionen pa enheten utvarderas kontinuerligt mot den aktuella situationen vid enheten. Vid
behov tillkallas mer personal.

Identifiering av risker

| alla arbetsprocesser och vid alla tillfallen beaktas personalens arbetsskydd och -sékerhet, och var och
en utvarderar det egna arbetssattet och vad som ar andamalsenligt och tryggt att forverkliga i olika
situationer. Ifall det framkommer brister, meddelas dessa genast eller sa fort som mojligt till enhetens
chef eller hennes vikarie.

Om alla tillbud och liknande handelser ifylls en tillbudsblankett.

Vid exceptionella handelser eller sadana handelser nar personalen inte ar saker pa vilket
tillvagagangssatt som ar det ratta, beslutar personen om tillvagagangssatt utgdende fran den egna
bedémningen. Efter handelsen behandlas situationen pa personalmotet och om saken sa kraver sa
utfors de atgarder som kravs.

Alla risksituationer meddelas till enhetens chef antingen genast (bedémning av riskens storlek), eller sa
fort som mojligt efter handelsen.

Ansvarspersonen dejourerar alla vardagar och de i personalen som frivilligt vill delta i dejour
verksamheten har meddelat sitt intresse och en separat dejour lista gors dver fredag-séndag samt
sockenhelgerna. Alltid nar en ny klient kommer till enheten finns det en extra nattpersonal (dejourerande
handledare) pa enheten for att trygga sékerheten.

Vid nodsituationer rings 112.
Pa enheten genomgas regelbundet utrymningssakerhetsévningar tillsammans med personalen och

klienterna. Utrymningssakerhetsplanen genomgas alltid med den nykomna klienten, detta hor till
egenhandledarens uppgifter.

Av personalen observerade missférhallanden, kvalitetsavvikelser och risker.

En blankett for anméalan om tilloud ifylls och ges till enhetschefen.




Pa personalmétet, som halls var tredje vecka, delger personalen avvikelser och andra saker som
inverkar pa arbetet, och som bor atgardas. P& motet ar var och en av personalen turvis sekreterare och
skriver ett motesprotokoll. Om det pa motet framkommer nagot som bor atgardas sa faststalls ett datum
da det bor vara gjort och en ansvarsperson valjs for saken. Pa foljande mote kontrolleras att saken blivit
atgardad.

Under motet gas aven arenden rérande arbetssakerhet samt fortroendemannens halsningar igenom.
Handelser med ungdomarna eller andra personer vid enheten diskuteras, och det gas igenom om nagot
skulle ha kunnat géras annorlunda.

Hantering av risker

Till behandlingen av negativa handelser och tillboud som fordrar atgarder hor dokumentering, analysering
och rapportering.

Tillbudsblanketten ges till enhetens chef -> genomgas tillsammans pa personalmétet -> saken
behandlas pa det satt som kravs och/eller delges ledningsgruppen -> korrigerande atgarder gors ->
diskuteras pa nasta personalméte ifall atgarderna varit tillrackliga.

Ansvaret for att den kunskap som fas vid riskhanteringen kommer till nytta i utvecklingsarbetet ligger
hos serviceproducenten. De anstéllda ansvarar for att informationen formedlas till ledningens
kannedom. | behandlingen av negativa handelser ingar aven diskussion med anstallda, klienten och vid
behov @ven med anhdriga. Efter en allvarlig negativ hdndelse som orsakat ersattningsbara skador
informeras klienten eller de anhériga om hur de anstker om erséttning.

Vid enheten finns ocksa telefonnummer till personalens narmaste anhdriga.

Processen for negativa handelser och tillbud.

Blankett for anmélan om tillbud ifylls av den anstallda -> datum for nar arendet behandlats med
personalen ifylls -> vilka atgarder som féljde -> arendet avslutas nar saken ar fardigbehandlad
Datum rapporteras med noggrannhet.

Korrigerande atgarder

For eventuella kvalitetsavvikelser, missforhallanden, tillbud och negativa héandelser faststélls
korrigerande atgarder som ska hindra att liknande situationer upprepas i fortsattningen. Sadana
atgarder ar bland annat utredning av orsakerna som ledde till situationen och darigenom en évergang
till sakrare praxis. Aven de korrigerande atgarderna uppfoljs, registreras och anmals. Vid enheten sorjs
for att alla anstallda &r medvetna om de utférda atgarderna.

Framkomna missforhallanden, kvalitetsavvikelser, tillbud och negativa handelser atgardas

Dessa gas igenom tillsammans med personalen och delges ledningsgruppen. De atgarder som
handelsen fodrar ifylls i blanketten och man kommer gemensamt 6verens om uppféljningstiderna, om
saken inte kan losas genast. Vid behov genomgas arendet pa nytt pa personalmétet.

Information om férandringar

Pa personalmotet diskuteras alla forandringar och korrigerande atgarder. Enhetens personal har en
gemensam WhatsApp-grupp, genom vilken man snabbt kan delge information till hela personalen




samtidigt, om situationen sa kraver. Om saken/atgarden kraver, sa gors uppféljning och utvardering pa
nytt pa personalmotet.

4. UPPGORANDE AV PLANEN FOR EGENKONTROLL

Person/-er som ansvarar for planeringen av egenkontrollen

Ansvarsperson: Aija Strom

Planen for egenkontroll har gjorts upp i samarbete med personalen. Egenkontrollplanen har delgivits
ledningsgruppen.

Personalen har gett sina kommentarer till varje del i egenkontrollplanen. Egenkontrollplanen uppdateras
pa arets forsta utvecklingsdag for personalen eller vid behov.

Personalens deltagande i planeringen av egenkontrollen

Hela personalen har haft méjlighet att delta i uppgérandet och planeringen av egenkontrollplanen.
Personalen har pa forhand fatt bekanta sig med planen och ge sina kommentarer till varje enskild del i
planen. Personalen har haft tillréckligt med tid att bekanta sig med texten och ge feedback. Forfattaren
av egenkontrollplanen har korrigerat, tagit bort och tillagt enligt personalens dnskan. Egenkontrollplanen
har ocksd genomgatts pa personalmoéte med hela personalen.

Personalen laser egenkontrollplanen och kvitterar med egen underskrift att den ar last.

Uppfdlining och uppdatering av planen for egenkontroll

Enhetens ansvarsperson: Aija Strom tele. 050 3290 691

Uppfdlining av planen for egenkontroll

Planen uppdateras nar det i verksamheten sker forandringar som ror tjansternas kvalitet och/eller
klientsékerheten. Egenkontrollplanen &r ett verktyg i vardagen och genom uppféljningen sker en
kontinuerlig utvardering av verksamheten och uppféljning av genomforandet.

Uppdatering av planen for egenkontroll

Egenkontrollplanen granskas arligen i januari och uppdateras vid behov innan sommarsemestrarna
borjar. Den gas igenom under arets forsta utvecklingsdag for personalen, oberoende av om andringar
har gjorts eller ej.

Pa personalmoéte genomgas egenkontrollplanen nar den uppdaterats eller nagot i verksamheten har
andrats. Personalen kan alltid pa personalmétena ta upp saker som bor uppdateras i
egenkontrollplanen.

Offentlighet av planen for egenkontroll

Egenkontrollplanen finns inte pa hemsidan.




Egenkontrollplanen for offentligt pdseende

Egenkontrollplanen finns offentligt framlagd vid enheten, blombordets hylla, under infotavlan pa bada
inhemska spraken. Personalen har ett eget exemplar pa finska och svenska i kansliet i
egenkontrollprogrammappen.

Pa Socfinder programmet finns egenkontrollplanen uppladdad. (www.socfinder.fi) Sidorna ar synliga for
tjanstemannen.



http://www.socfinder.fi/

5. KLIENTENS STALLNING OCH RATTIGHETER

5.1 Beddmning av servicebehovet

Vard- och servicebehovet bedoms tillsammans med klienten och vid behov med hans eller hennes
anhoriga, narstaende eller lagliga foretradare. Utgangspunkten for bedomningen &r personens egen
uppfattning om sina resurser och hur de kan starkas. Vid utredningen av servicebehovet ska
uppmarksamhet fastas vid att aterstélla, bevara och framja funktionsformagan samt mojligheterna till
rehabilitering. Bedomningen av servicebehovet omfattar alla dimensioner av funktionsférmagan som
bestar av fysisk, psykisk, social och kognitiv funktionsformaga. Dartill ska vid beddmningen beaktas de
riskfaktorer i de olika dimensionerna som forutspar en férsamrad funktionsformaga, sasom instabilt
halsotillstand, dalig nutrition, otrygghet, smarta eller brist pa sociala kontakter.

Fore placeringen borjar ar det énskvart, att barnet kommer och bekantar sig med barnskyddsenheten,
sa att flytten till enheten I6per naturligare och inte férorsakar onddig oro.

Egenhandledararbetet pabdrjas sa fort som mdjligt, senast tre (3) dagar efter att klienten kommit till
enheten véljs en egenhandledare. Egenhandledarvalet grundar sig pa att personalen lar kanna
barnet/'ungdomen och kan vélja den handledare som bast motsvarar barnets/ungdomens behov.
Egenhandledaren svarar for kontakten med anhdriga och att barnets alla dokument ar i sin ordning samt
skriver manadsrapport. Egenhandledaren skriver de utlatanden som begéars och gér sammanfattning
vid vardperiodens slut.

Nar placeringen inleds halls ankomstméte med intervju, dar man fyller i formular med barnets
forhandsuppgifter. Férhandsuppgiftsformularen innehaller viktiga uppgifter om barnet, som bor beaktas
under tiden for placeringen.

Socialarbetaren svarar for att klientplansmote halls sa fort som mgjligt i borjan av placeringen och de
som deltar i uppgorandet av planen ar barnet, barnets vardnadshavare, barnets socialarbetare, barnets
egenhandledare och i man av mojlighet egenhandledarparet. Utgaende fran klientplanen uppgors en
plan for vard och fostran som borjar fyllas i senast 7 dagar efter att klienten kommit till enheten. Det ar
viktigt att genast fran borjan definiera de mal som ska utvarderas under placeringen. Malen kan i
efterhand fortydligas och fler kan tillaggas. Klientplansmate hinner inte alltid hallas innan planen for vard
och fostran pabérjas. Planen for vard och fostran uppdateras vid behov efter att klientplanen uppgjorts.

Avsikten med motet (klientplansmote eller annat méte) ar att komma dverens om arenden gallande
barnets fostran, vard och omsorg och rehabilitering. Samtidigt kommer man éverens om hur kontakten
med vardnadshavarna och slaktingar ska forverkligas samt eventuellt &ven om andra saker som ror
barnets vardag.

Vardagsrutinerna genomgas med barnet genast i boérjan. Egenhandledaren gar igenom husets
sékerhetsforeskrifter, enhetens praxis, dagliga rutiner och viktiga tider (t.ex. veckoschema).

En viktig princip pa enheten &r, att alla respekterar varandras integritet och behandlar varandra
respektfullt. Enhetens principer ar till for allas trygghet och for att alla barn och ungdomar ska fa kanna
sig trygga och behandlas jamlikt.

Utvardering och métare av klientens behov av service

For narvarande finns inga matare i anvandning, under arbete vid enheten.
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Klienten och/eller de anhoriga och néarstdendes delaktighet

Oppenvardens familjearbete hor till enhetens verksamhet. Nar ett barn placeras vid enheten traffar
Oppenvardens familijearbetare familien tre ganger under vardperioden tillsammans med barnets
egenhandledare. Utgadngspunkten ar att gora foraldrarna delaktiga i barnets vard och i planeringen samt
att stdda dem i foraldraskapet.

Tillsammans med barnet/ungdomen diskuteras innebdrden av och malen med placeringen, samt
orsakerna till att barnet/ungdomen &ar placerat vid en anstalt. Det &r viktigt att barnet/ungdomen forstar
grunderna till placeringen och i diskussion klarnar ocksd hans/hennes egen syn pa saken samt egna
forvantningar pa placeringen. Det ar ocksa viktigt att diskutera eventuella radslor och férdomar gentemot
barnskyddsenheten. Till barnet/ungdomen ges en Vi tror pa dig handbok, som egenhandledaren gar
igenom tillsammans med barnet.

Malen med placeringen skrivs in i klientplanen och framsteg f6ljs upp och specificeras vid behov vid
klientplansmoten. Efter motena, samt alltid nar behov finns, uppdateras aven planen for vard och
fostran.

Egenhandledare

Barnet/ungdomen lar kanna sin egenhandledare genom att prata och umgas pa tu man hand.
Egenhandledaren reserverar tid for barnet/ungdomen och skriver in tiden i arbetsschemat om det
behdvs. Detta mojliggor att egenhandledaren och barnet/ungdomen ocksa kan aka fran enheten.

Forverkligandet av egenhandledartiden dokumenteras och uppféljs, Egenhandledaren kan ta upp
klientens arenden pa personalmoten, dar far egenhandledaren stod, och andra handledare har mojlighet
att dela med sig av sina observationer av barnet/ungdomen och pa idéniva ta stallning till pa vilket satt
egenhandledningen kunde forverkligas.

Egen-stunder:

Gemensamma stunder mellan egenhandledaren och barnet/'ungdomen foérverkligas regelbundet alltid
enligt barnets/ungdomens behov, men minst 1 gang/vecka med nagon av egenhandledarna. Malet &r
att varje barn/ungdom ska fa tid pa tu man hand med en vuxen. Pa vilket satt stunden forverkligas beror
pa barnets/ungdomens behov. Egenhandledaren dokumenterar stunderna i klientens handlingar.
Egenhandledaren svarar for att egenhandledartiden ar malinriktat och av god kvalitet och motsvarar
barnets behov. Egenvardaren ger ocksa barnet mgjlighet att tillsammans ga igenom Vi tror pa dig
materialet.

En viktig arbetsform mellan egenhandledaren och barnet/ungdomen ar samtal pa tu man hand. De ger
mojlighet till att g& igenom olika situationer som uppkommit vid enheten.

| vardagen fokuserar vi pa fardigheter i vardagliga funktioner. Det ar viktigt att lara barnet/'ungdomen
ansvarsfullhet och noggrannhet och fram for allt forméaga till att skota de saker som hor till det egna livet.
Personalen ger handledning och radgivning enligt barnets/ungdomens personliga behov. For oss ar det
viktigt att vi kan erbjuda barnet/'ungdomen granser och karlek, stéda i normala vardagliga saker samt
visa omsorg och stod sa att barnet/ungdomen kan kanna sig trygg/-t vid enheten.

Vart mal ar att skapa en sa hemlik atmosfar som majligt, dar normala vardagssysslor utfors.

Barnet/ungdomen stods till att ta ansvar for sina egna studier och ocksa att fundera 6ver framtidsplaner
med stod av handledare. Att sorja for daglig hygien och maltider hor till vardagens rutiner.
Barnet/ungdomen kan ocksa en gang i manaden ga och kopa klader till sig sjalv for kladpengar som
finns till hans/hennes férfogande, tillsammans med sin egenhandledare eller enligt 6verenskommelse,
tillsammans med nagon annan handledare.
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Vard-, service- eller rehabiliteringsplan

Vard- och servicebehovet inskrivs i en individuell plan om klientens dagliga vard, service eller
rehabilitering. Malet for planen ar att hjalpa klienten att uppna de mal som stallts upp for livskvalitet och
forbattrad funktionsformaga. Planen for daglig vard och service ar ett dokument som kompletterar den
individuella service-/klientplanen och med vilken servicegivaren informeras om de férandringar som
intréffar i klientens servicebehov.

| planen skrivs alla delmal, som man har under vardperioden in, metoder for att uppna dem och hur ofta
en utvardering gors. | den dagliga dokumentationen syns framsteg mot de uppsatta malen.

Planen uppdateras med 3 manaders mellanrum och alltid nar nagot i planen forandras.

Uppgo6rande av plan for vard och service och uppfoljning av forverkligandet

En vard- och rehabiliteringsplan uppgors med malen i klientplanen som grund. Innehallet f6ljs upp
regelbundet genom dokumentation och i samband med skrivande av manadsrapporter granskas om
malen ar aktuella, samt hur de forverkligats under manaden. Egenhandledaren har huvudansvaret for
uppgorandet av planen for vard och fostran samt for skrivande och skickande av manadsrapporterna.
Varje arbetande handledare &r bidrar till planens foérverkligande och uppféljning genom den dagliga
dokumentationen.

| planen for vard och fostran behdver atminstone foljande framkomma:

Orsak till palceringen: varfor ar barnet placerat

Typ av placering: ©6ppenvardsplacering, braddskande omhandertagande, Forvaltningsdomstolens
temporéra beslut eller omhandertagande.

Information om hur lov ordnas, kompisar, hemkomsttider, fostrande granser, skolarbete (laxor),
maltider och sovtider.

Vid ankomst till enheten: om det ar nagot speciellt som bor beaktas i anknytning till ankomsten.
Annat viktigt att veta: hur har vardagen varit, uppférande och annat viktigt

Medicinering och allergier: Har barnet mediciner och vem svarar fér medicineringen (férnyar recept),
vardkontakter, allergier och annat inom héalsovard som bor beaktas.

Kvalitetskontroll vid forverkligande av planen for vard och fostran

Varje anstalld lar kanna barnet/ungdomen, och bekantar sig med hans/hennes uppgifter samt med
malen och verktygen i planen for vard och fostran.

Klientarbetet sker malmedvetet och varje handledare arbetar emot de uppsatta malsattningarna. Om
avvikelser gors skrivs orsaken och grunden till avvikelsen in i klientrapportsystemet.

Plan for vard och fostran

Nar ett barn har placerats i anstaltsvard som en stodatgard inom oppenvarden eller efter
omhéandertagande uppgors for honom eller henne en plan for vard och fostran som kompletterar den
klientplan som avses i 30 § i barnskyddslagen. | planen fér vard och fostran bedoms innehallet av den
vard och omsorg som barnet behover pa anstalten med beaktande av det som star i klientplanen om
syftet med varden utom hemmet och dess mal. Planen for vard och fostran kompletterar klientplanen
och stoder ordnandet av den praktiska varden och omsorgen pa anstalten. Planen for vard och fostran
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ska ges till den socialarbetare som ansvarar fér barnets angelagenheter samt till barnets
vardnadshavare.

Manadsrapport skrivs i slutet pa manaden, den skall vara klar senast 7 dagen pa foljande manad.
Manadsrapporten genomgas med barnet och skickas till barnets socialarbetare och foraldrarna, barnet
far ett eget exemplar om hen sa énskar.

Processen och forverkligandet av planen fér vard och fostran

Planen for vard och fostran uppgérs med klientplanen som grund. Ifyliningen av den pabdrjas senast 7
dagar efter placeringen. Det ar viktigt att genast fran borjan satta upp mal som ska utvarderas. |
efterhand kan malen fortydligas och nya kan &aven tillaggas. Det ar inte alltid ett klientplansméte har
hunnit hallas an i detta skede. Planen for vard och fostran uppdateras vid behov efter att klientplanen
uppgjorts, och den granskas atminstone var (3) tredje manad samt alltid nar forandringar rérande saker
i klientens vardag sker.

Nar vardperioden vid enheten avslutas skriver egenhandledaren en sammanfattning av vardperioden

med rubrikerna:

Orsak till placeringen

Barnets styrkor

Hur vardagen fungerat vid enheten

Skolan

Fritiden och hobbyn

Stodbehov

Anledningar till oro gallande utvecklingen

- Socialt-, fysiskt- och psykiskt valmaende

Hem och familj

-  Hem

- Hemlov

- Samarbete

9. Andra anmarkningsvarda saker rorande ungdomen
- rusmedel

NogkwnhpE

o

5.2 Bemotandet av klienten

Starkande av sjalvbestammanderéatten

Sjalvbestammanderatten ar en grundlaggande réattighet for var och en och bestar av ratten till personlig
frihet, integritet och sakerhet. Den har ett ndra samband med ratten till privatliv och skydd for privatlivet.
Personlig frihet skyddar manniskans fysiska frihet, men ocksa ratten till fri viljla och till
sjdlvbestammande. Inom socialtjansterna ska personalen respektera och starka Klientens
sjalvbestammanderatt och framja klientens delaktighet i planeringen och genomférandet av servicen.

Vid enheten starks olika delomrdden av klienternas sjalvbestammanderatt, sdsom réatten till
privatliv, friheten att sjalv bestamma over sina vardagliga sysslor och méjligheten till ett unikt
liv enligt egna 6nskemal.

Alla barn/ungdomar har egna rum (ett eget utrymme), lugnet i det egna rummet respekteras och
barnet/ungdomen har alltid mgjlighet att dra sig till sitt eget rum. Ber barnet/lungdomen om att fa vara i
fred sa far hon/han ocksa det. Handledarna bedomer séakerhetsperspektivet, ocksa da ungdomen drar
sig till sitt eget rum. Barnets/ungdomens vilja respekteras och om han/hon séger till handledare, att
han/hon vill vara i fred, s& respekteras det. Barnet/ungdomen gors delaktig i alla d&renden som galler
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henne/honom sjalv, med beaktande av alder och utvecklingsniva. Varje vecka halls ett gemensamt mote
vid enheten, dar alla barn/ungdomar har mojlighet att paverka verksamheten, aktiviteter och andra
vardagliga saker vid enheten. Barnen/ungdomarna har ratt att féra fram sina egna tankar och 6nskemal
vid motet. Alla framforda saker behandlas, och om det inte gar att fatta beslut i en sak under motet sa
tas saken upp igen vid foljande méte. Fran varje mote gors ett kort pm som satts pa infotavian efter
motet. Alla motes-pm finns i mappen pa hyllan, under infotavlan.

Alla barn/ungdomar far méjlighet att vid enheten leva sitt liv enligt egna énskemal, dock med respekt for
verksamhetsprinciperna. Alla barn/ungdomar stods till att leva enligt sina egna Onskemal.
Gemensamma principer behdver féljas for trygghetens och sakerhetens skull, eftersom sju olika
barn/ungdomar som lever enligt sina 6nskemal bor vid enheten. Vid enheten rader nolltolerans mot vald
och droger.

Vid enheten finns ett veckoschema och maltidstider som f6ljs om inget speciellt har 6verenskommits
med handledare. Verksamhetsprinciper for enheten finns ocksa utformade och alla dessa dokument
finns pa enhetens infotavla.

Principer och praxis for begransning av sjdlvbestammanderéatten

Varden och omsorgen som ges en klient inom socialvarden baserar sig i forsta hand pa frivillighet, och
utgdngspunkten ar att service tillhandahalls utan begransning av individens sjalvbestammanderatt. Ifall
begransande atgarder anvands ska det finnas lagstadgad grund for dem enligt barnskyddslagen, och
barnet behover vara omhandertaget. For barn/ungdomar som ar Oppenvardsplacerade kan inte
begransningar enligt barnskyddslagen anvandas.

Enheten har uppgjort en tabell 6ver alla paragrafer, grunder och tillvagagangssatt som bor forverkligas
nar begransningar enligt barnskyddslagen gors. Aven en delegeringslista gallande
begransningsatgarder har uppgjorts och finns i kansliet.

Inom socialvarden kan sjalvbestammanderatten endast begransas om klientens eller andra personers
halsa eller sakerhet riskerar att aventyras. Tillborliga skriftiga beslut ska fattas om atgarder som
begransar sjalvbestammanderatten. De begransande atgarderna ska genomforas enligt principen om
lindrigaste tillrackliga atgard och pa ett tryggt satt med respekt for individens manniskovéarde. Det finns
sarskilda bestammelser i barnskyddslagen om begransning av barns och ungas sjalvbestammanderatt
vid barnskyddsanstalter.

Principerna och praxisen gallande sjalvbestammanderatten diskuteras med klienten, socialarbetaren
samt anhoriga och narstdende och de skrivs in i i vard- och serviceplanen. Géllande begransande
atgarder gors alltid ett beslut och det dokumenteras i klientinformationen. Begransningsbesluten
meddelas genast till socialarbetaren och foraldrarna.

Enligt barnskyddslagen 74 a § skall det till varje begréansningsbeslut géras en beddémning, fér denna
beddmning finns det en blankett i Nappula-programmet. Denna blankett ifylls 1 till 3dagar efter att man
uppgijort ett begransningsbeslut. Begransningsbeslutet skickas till barnets socialarbetare och féraldrar,
barnet far ocksa beslutet till kannedom. Beddmningsblanketten skickas tillsammans med
manadsrapporten till socialarbetaren.

Principer gallande begransande atgarder

Vid enheten finns en skriftig modell déver proceduren vid utférande av begréansande atgarder.
Enhetschefen har gjort en delegeringslista 6ver vem i personalen som tar beslut om
begransningsatgarder.

BEGRANSNINGSATGARDER KAN INTE GORAS VID OPPENVARDSPLACERING.
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De begransande atgarderna genomfors enligt principen om lindrigaste tillrackliga atgard, och
begransningen ska upphdra genast nar den inte langre ar nédvandig.

Arligen gés verksamhetsmodellen och tabellen gallande begransningar och barnskyddslagen igenom
med personalen. Personalen har fatt skolning inom begransningarna och genomgas arligen pa
personalmétet. Dessutom har personalen fatt utbildning inom fasthallande.

e Barnet/ungdomen far ta emot géaster, och bor alltid komma 6verens om saken med handledare
forst. Aven barnets/ungdomens kompisar ar valkomna pa besok, bara man kommer 6verens om
saken pa forhand.

e Vid enheten far barnen/ungdomarna ha sina telefoner, av fostrande skal kan telefonen tas bort
till natten, om ungdomens nattro stérs av den.

e Vid enheten finns 6verenskomna tider for maltider och dessa foljs. Om barnet/ungdomen ar
forhindrad att delta kommer hen 6verens om maltider med handledare.

¢ Vid enheten finns en spelkonsol och vid behov faststélls speltider for vardag och helg.
Spelkonsolens kontroller férvaras i kansliet.

e Vid enheten finns tider for vackning och laggdags. Vid behov kan man avvika fran dessa. Detta
bor alltid 6verenskommas med handledare.

Enheten har gjort upp egna anvisningar om begransning av sjalvbestammanderétten. Detta gor det
lattare for de anstéllda att gora sig fortrogna med amnet i det praktiska arbetet och framjar darmed
rattsskyddet for klienterna som ofta befinner sig i en sarbar stallning.

Vid varje barn utvarderas hens personliga situation, alders och utveckling och andra saker som inverkar
pa hens vardag. Alla barn beméts individuellt.

Sakligt bemoétande av klienten

Klienten har ratt att framstélla en anmarkning till den som ansvarar for verksamhetsenheten eller till en
ledande tjansteinnehavare, om han/hon &r missnéjd med hur han/hon blivit bemott, eller nagot annat.
Anmarkningen behandlas vid enheten och klienten far svar pa den inom 2 veckor. Svaret skickas ocksa
till placerarkommunens socialarbetare.

Om tjansten ar baserad pd ett upphandlingsavtal framstalls anmarkningen till den myndighet som
ansvarar for ordnandet av servicen. Anmarkningen kan &aven framstallas till placeringskommunen,
eftersom de ar i forsta hand ansvariga for 6vervakningen av verksamheten.

Vid enheten bor man dock aven utan anmarkning uppméarksamma och vid behov reagera pa osakligt
eller krankande beteende mot klienten.

Klienten har ocksa ratt att framfora ett klagomal till regionforvaltningsverket. Personalen har skyldighet
att handleda och vagleda klienten i detta. Blanketten for forvaltningsklagan finns péa
regionforvaltningsverkets hemsida (avi.fi) eller till riksdagens justiticombudsman (info och blankett finns
pa riksdagens justitiecombudsmannens sidor)

Personalen &r skyldig att hjalpa familjen och/elelr barnet med uppgérandet av anméarkning.

Sakligt bemdétande av klienterna, och forfarande som tillAmpas om osakligt bemétande
observeras

Om osakligt bemotande observeras tas saken omedelbart upp till behandling med handledarna. Vid
behov kan aven ledningsgruppens medlemmar delta i behandlingen av arendet. Handledaren det
géaller har ratt att ha en egen stddperson med i diskussionerna.
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| lindrigare situationer kan det vara tillrackligt med enbart diskussion och att félja upp handledarens
arbete, sa att nagot motsvarande inte hander igen. Om situationen &r av sadan natur, ges
handledaren en skriftlig varning. | alla situationer blir handledaren hérd och har ratt att féra fram sin
egen syn pa saken. Ett skriftligt pm fran diskussionen gors alltid. Det kan ocksa finnas situationer som
reds ut med alla parter tillsammans.

For personalen har ordnats arbetshandledning 1 ggr/man, uppehall 6ver sommaren. Personalmote
halls under varje 3 veckors period med paus pa sommaren. Méten halls under sommaren om behov
till det uppstar.

Vid enheten finns en blankett amnad for nara pa-situationer. Samma blankett anvands vid redovisning
av negativa handelser och farosituationer. Nar blanketten fyllts i behandlas arendet pa personalmétet
(n6dvandiga atgarder gors genast), tiden for behandling registreras och blanketten ges till ledningen.
Ledningsgruppen informeras dessutom omedelbart om handelser vid enheten. De skriftliga
banketterna sparas i ansvarspersonens rum.

Behandlingsprocessen vid klientens upplevelse av osakligt bemédtande, negativa hdndelser
eller farosituationer.

Osakligt bemotande, negativa situationer och farosituationer diskuteras med foraldrar och narstaende
omedelbart efter att de intraffat. Vanligtvis tas den forsta kontakten per telefon och da kommer man
ocksa 6verens med de narstaende och med socialarbetaren om hur man gar vidare. En gemensam
diskussion ansikte mot ansikte ordnas s& snabbt som magjligt, beroende pa vad arendet galler. Aven
klientens 6nskemal om hur saken ska behandlas tas i beaktande.

En anmarkning behandlas vid enheten och svaret ges inom 2 veckor till den som framstallt den. Ett
gemensamt mote ordnas vid enheten eller i féretagets kontor inne i stan om behov finns. Arendet
behandlas tillsammans med barnet/'ungdomen och delges foérdldrarna, om de har ratt till information,
samt socialarbetaren.

Blan for gott bemdtande (skilld plan ar uppgjord)

Fostringen pa barnskyddsenheter innefattar att ansvara éver barnets vardag och grundvard. Till ett
gott fostrings och vardarbete hor att barnets grundréattigheter uppfylls.

Barnets grundrattigheter ar bl.a. ratt till fickpeng och att traffa sina anhoriga och fa vetskap om sin
egen situation. P& barnskyddsenheten bor personalen trygga barnets integritet och att barnet inte blir
kréankt samt garantera att barnet kanner sig trygg pa enheten. Allt arbete skall utmynna fran ett
barnperspektiv och att hens personliga behov blir beaktade. Barnet skall bemétas s att hen far
forstaelse, omsorg och bekraftelse. Barnets utveckling stod genom att beakta barnets alder och
utveckling samt att hen far s mycket ansvar som ar andamalsenligt. Barnets ges mojlighet att delta
och planera sin vardagen enligt hens formaga.

Att bara omsorg om barnet ar ett gott bemotande, vilket betyder att barnet har trygga och palitliga
vuxna som hjalper till i vardagen. Att det finns trygga vuxna runt om barnet, ger barnet majlighet att
tala om sina problem och bekymmer.

Barnets stallning inom socialvarden poangteras i barnskyddslagen. Inom barnskyddet skall enligt
barnskyddslagen 4:n kapitel 20 8§:n barnets egen 6nskan och asikt utredas och utgaende fran
utveckling och alder beaktas i processerna (barnskyddslagen 13.4.20227/417). Inom
barnskyddsprocessen skall barnet tas med som en aktiv deltagare i processen. Barnet skall tas med i
uppgorandet av planen for barnskyddet.
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Barnet har ratt att besluta om sina egna angelagenheter utgdende fran alder och utvecklingsniva. Vid
utredningen av barnets asikter bor det beaktas att barnet har de uppgifter som behdvs for att ta
stallning i saken och beaktas hens alder och utvecklingsniva, och klargora i vilken fraga hens asikt nu
utreds. Barnets tankar och asikter skall pa riktigt beaktas dven om barnet inte skulle forsta inneborden
av beslutet eller barnet inte skulle forsta sitt eget basta. Detta bidrar med att barnets sjalvkansla starks
och hen kan inverka pé fragor som beror hen sjalv. Ju mer barnet kan ta del i processen dess mer kan
man se att barnet kanner sig delaktig. Deltagandet pa enheten innefattar féljande: mojlighet att valja,
mojlighet att fa vetskap om saker, mojlighet att vara delaktig och inverka, majlighet att fora fram sin
asikt, mojlighet att f& hjalp om det behdvs och mgjlighet att géra egna beslut.

Pa enheten ar processen for bemotande av barn foljande, barnet har alltid méjlighet att tala med
handledare eller med enhetschefen, alla barnets upplevelser behandlas sakenligt och med respekt.
Barnet har ocksa ratt att beratta om personalen bemoter hen osakligt eller pa annat satt sarar barnet.
Barnet har ocksd mojlighet att sjalv tala med enhetschefen eller vara i kontakt med sin socialarbetare.
PA enheten har vi enhetsméte med barnen pa méndagarna, dar det ockséa ar mojligt att diskutera olika
saker som beror barnets vardag pa enheten. Vid behov &r ocksa enhetschefen med pa motet. Fran
motet gors en kort sammanfattning som finns uppsatt efter motet pa anslagstavlan, alla gamla
sammanfattningar finns i en parm under infotavlan. P4 métet diskuteras ocksa enhetens forfaringssatt
och barnen har mojlighet att paverka pa hur vardagen pa enheten utformas och ge 6nskningar.

Processen for osakligt beteende:

- beratta at handledare, ansvarige handledare eller enhetschefen
- beaktas ocksa hur andra barn upplevt situationen
2. handelsen meddelas till enhetschefen som ocksa hor barnet i &rendet
- alla som &r inblandade hérs i arendet
3. en gemensam genomgang med alla inblandade om barnet ger tilldtelse, om barnet inte vill
diskuterar enhetschefen ensam med alla inblandade
4. om saken sa fodrar och ar av den grad kan handledaren/handledarna fa skriftlig varning
5. efter hdndelsen och diskussionerna fors en uppféljningsdiskussion med alla inblandade
6. handelsen dokumenteras i barnets journal (nappula)

Handledarna arbetar tidvis i bar och tidvis ensamma pa enheten.

Pa barnets enhetsmote har det fragats vad ar ett gott bemétande och vad ar det inte.
Gott bemétande ar:
- att handeldaren hor vad barnet séger
- att handledarna tror pa det barnet berattar, inte alltid genast misstanker att man talar osant
- att handledarna inte ar i kansliet
- att handledrana inte ar pa sina egna telefoner
- att handledarna sitter i soffan och inte gor nagot
- att handledarna har tid med barnen
- att handledaren beréattar nagot om sitt eget liv ex. visar bild pa sitt husdijur
- att handledaren haller vad hen har lovat
- att handledaren gor saker tillsammans med barnet ex. bakar

Osakligt bemétande ar:

- Handledaren hor inte pa vad barnet sager

- Handledaren vet alltid best

- Handledaren sitter i kansliet

- Handledaren inte talar sanning

- Handledaren &r bara i jobb pa enheten och séager det

- Handledaren bryr sig inte om vad barnen gor eller sager
- Handledaren lovar men héller det inte

- Handledaren &r inte férsvarar ungdomen ex. méten
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- Handledaren motarbetar barnets énskan ex. om barnet vill inte traffa foraldrarna
Pa motet fragades hur barnen vill att handelser diskuteras och behandlas om personalen gjort nagot
fel:

- Att det diskuteras med handledaren och att hen far bestraffning

- Att handledaren far sparken

- Att fast man berattat ndgot sa hander det inget for handledaren

- Att handledaren alltid &ndéa har ratt

- Att det inte har ndgon betydelse fast man berattar om daligt bemé6tande

P& motet har ocksa diskuterats hur arbetsgivaren maste forfara vid osakligt beteende. Handelsen bor
behandlas och alla inblandade skall héras. Efter att alla delaktiga har blivit hérda utvarderas sanktionen.
Enhetschefen diskuterar alltid med handledaren och barnet om handelsen, det skulle ockséa ara bra om
alla inblandade kunde sitta vid samma bord och genomga handelsen. Om detta ar mojligt ar det av
stdrsta vikt att inblandade ber om forlatelse. Enhetschefen hjalper barnet om hen sa vill att géra en
forvaltningsklagan till regionforvaltningsverket, om barnet sa 6nskar. Enhetschefen féljer ocksa med hur
vardagen fungerar efter handelsen och efter en tid har uppféljningsdiskussion med alla inblandade.

Pa barnens moten diskuteras regelbundet vad har varit bra och vad mindre bra under den ganga
veckan.

5.3 Klientens delaktighet

Klienternas och de anhdrigas deltagande i utvecklandet av kvaliteten och egenkontrollen vid
enheten

En véasentlig del av utvecklandet av serviceinnehallet, kvaliteten, klientsakerheten och egenkontrollen
ar att ta hansyn till klienter i olika aldrar samt deras familjer och narstadende. Eftersom kvalitet och god
vard och omsorg kan betyda olika saker for personalen och klienterna ar det viktigt att i
utvecklingsarbetet utnyttja all respons som pa olika satt systematiskt samlats in.

| samband med att en vardperiod avslutas samlas respons in fran barnet/ungdomen, féraldrarna och
fran socialarbetaren, med hjalp av en responsblankett. Alla svar sparas anonymt i en databas, med
vilkens hjalp insamlad respons kan lasas och pa sa vis korrigerande atgarder utforas nar det behovs.
Alla svar behandlas konfidentiellt och respondentens namn sparas ingenstans i informationssystemet.
Nar blankettens uppgifter ar sparade forstors frageformularet.

Pa foretagets hemsida under enhetens flik gar det ocksa att ge respons. Responsen behandlas och
sparas for kvalitetskontroll.

Insamling av respons

Vid avslutande av en vardperiod samlas respons in med hjalp av ett frageformular. Frageformularet ges
till barnet, familjen och barnets socialarbetare.

Under hela vardrelationen beaktas klientens saval som narstaendes och socialarbetarens respons, och
vid behov vidtas atgarder omedelbart. Ledningsgruppen informeras om saken.
Aven den person som gett responsen informeras vid behov om vilka saker som atgardats/atgardas.
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Behandling och anvdndning av respons i utvecklingen av verksamheten

All respons mottas med tacksamhet. Tillsammans med personalen behandlas responsen och man soker
gemensamt forbattringsforslag. Om arendet galler barnen/ungdomarna behandlas det dessutom ocksa
med dem, pa enhetsmotet. Ledningsgruppen delges all respons som kommit in.

Nar vardperioden avslutats genomgas vardperioden pa personalmétet genom att tillsammans fundera
var lyckades vi, var misslyckades vi och vad kunde vi ha gjort annorlunda. Hur skulle du vilja tacka dig
efter detta barns vardperiod.

5.4 Klientens rattsskydd

En socialvardsklient har ratt till socialvard av god kvalitet och gott bemétande utan diskriminering.
Klienten ska behandlas med respekt, utan att hens manniskovarde, dvertygelse eller integritet kranks.
Beslut om sjalva behandlingen och tjanster fattas och genomférs medan klienten befinner sig inom
ramen for tjansterna. En klient som &ar missnsjd med bemaétandet eller kvaliteten pa servicen har ratt att
framstélla en anmarkning till enhetens ansvarsperson eller ledande tjansteinnehavare. Vid behov kan
anmarkningen framstallas av klientens lagliga foretradare, anhorig eller narstdende. Mottagaren av
anmarkningen ska behandla fragan och ge ett skriftligt, motiverat svar inom skalig tid.

Barnen/ungdomarna och deras anhdriga handleds i processen med att framstélla en anmarkning
alternativt framfora klagomal. De myndigheter som i forsta hand 6vervakar enhetens verksamhet ar
placerarkommunen, placeringskommunen och Valvira. Blanketter for forvaltningsklagomal samt
instruktioner for deras ifyllande finns pa regionforvaltningsverkets hemsida www.avi.fi.

Innan ett forvaltningsklagomal gors ska enligt lag en anmarkning framstéllas till enheten. Endast i
undantagstillstand kan ett forvaltningsklagomal goras direkt till regionforvaltningsverket eller Valvira.
Framstallningen av anmarkning fore forvaltningsklagomal paskyndar ocksa
forvaltningsklagomalsprocessen hos évervakningsmyndigheterna, som i enhetens fall ar Valvira.

En anmarkning riktas till enheten, eller kan ocksa lamnas till placerar- eller placeringskommunens
socialvard. Ett forvaltningsklagomal behandlas av regionforvaltningsverket eller i enhetens fall av
Valvira, som beviljat tillstand till enheten.

Personalen har skyldighet att handleda och hjalpa barn/ungdomar, anhériga och féraldrar i processen
med anmarkning eller férvaltningsklagomal. Aven kommunens socialombudsman kan vara till hjalp i
detta (kontaktuppgifter nedan)

Enhetens mottagare av anmarkningar

Enhetschef Aija Stréom. Tele.nr. 050 329 0691. aija.strom@salvares.fi Karperévagen 208, 65610
Korsholm

Foretagets verkstallande direktér Jarkko Suokko. Tele.nr. 044 780 4793. jarkko.suokko@salvares.fi
Skeppsgatan 6, 65100 Vasa

Socialombudsmannens namn och kontaktuppgifter samt uppgifter om vilka tjanster som
erbjuds

Socialombudet:
- ger klienten rad i fragor som galler tillampningen av socialvardens klientlag och lagen om
smabarnspedagogik
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- ger klienten eller klientens lagliga foretradare, en anhorig eller nAgon annan narstaende
rad och vid behov bistar med att framstalla en anméarkning

- informerar om klientens réattigheter, ger rad om hur ett a&rende som géller klientens
rattsskydd kan inledas hos en behdérig myndighet

- samla information om klienternas kontakter och félja hur klienternas rattigheter och
stallning utvecklas

En klient som ar missnojd med kvaliteten pa den socialvard som han eller hon har fatt eller med
bemétandet i samband med tjansterna har ratt att framstalla en anméarkning.

Socialombuden ar antraffoar man—fre kl. 8-14

Telefonnummer: 040 507 9303

E-post: socialombud@ovph.fi (ej skyddad e-post)

Socialombuden pé Osterbottens valfardsomrade: Katarina Norrgard

Besotkadress: Korsholmsesplanaden 44, 65100 Vasa

Ansvarsperson fér verksamheten: Kundbetjiningschef Sari West tel. 040-162 8706

Konsumentradgivningens kontaktuppgifter och uppgifter om vilka tjanster som erbjuds

Servicetid mandag—onsdag kl 9-12, torsdag kl 12-15.

Telefon: 09 5110 1201

Anmaéarkningar, klagomal och andra tillsynsbeslut rérande enhetens verksamhet behandlas och
beaktas enligt foljande:

Anmarkningar som framforts till enheten behandlas utan drojsmal och besvaras skriftligt inom tva
veckor efter att de kommit fram. Anmarkningen samt svaret delges ocksa socialarbetaren. Alla
anmarkningar behandlas dessutom av foretagets ledningsgrupp.

Klagomal skickas till regionforvaltningsverket eller till Valvira. Enheten ger pa begéaran sitt eget svar till
myndigheterna.

Alla anmarkningar, saval skriftiga som muntliga, samt klagomal och liknande behandlas pa
personalmétena, som halls var tredje vecka. Dessutom informeras ledningen om dem.

Malsatt tid for behandling av anméarkningar

Inom tva veckor ges ett skriftligt svar till den person som framfort en anméarkning, om hen ar kand,
samt till den socialarbetare saken beror.
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6. EGENKONTROLL AV SERVICEINNEHALLET

6.1 Verksamhet som framjar valbefinnande, rehabilitering och tillvaxt

Framjande av klienternas fysiska, psykiska, kognitiva och sociala funktionsformaga,
valbefinnande och delaktighet

Hur framjandet ska ga till skrivs in i barnets/lungdomens plan for vard och fostran, utgdende fran vad
som bestamts i klientplanen samt saker som gemensamt kommits dverens om vid ankomsten till
enheten. Alla handledare foljer de gemensamt uppstéllda malsattningarna. Aven barnets/ungdomens
egna synpunkter skrivs in i planen. Planen uppdateras regelbundet och alltid nar férandringar sker.

Ordnande av motion och fritidssysselsattning for barn och unga

Detta skrivs in i planen for vard och fostran och alla handledare foljer de gemensamt 6verenskomna
malsattningarna. Om barnet/ungdomen redan har en hobby stoéds den och om barnet/lungdomen inte
har en hobby, stravar man efter att hitta en meningsfull sysselsattning.

Enheten har gemensam idrottsdag pa onsdagar. D& kan gymmet i den narliggande idrottshallen
anvandas. Dar finns ocksd mdjlighet att utéva andra slags sporter, som bollspel och liknande. Pa
idrottsdagarna bekantar vi oss ocksa med nya idrottsgrenar. PA ungdomsmotena, som halls pa
mandagar diskuteras onsdagarnas program och barnen/ungdomarna kan da framfora sina egna
onskemal infor kommande onsdag.

Den i personalen som har ansvarsomradet for hobby och motion har uppgjort en lista dver olika
aktiviteter som gors pa onsdagen, planen ar riktgivande.

Egenhandledaren stravar efter att tillsammans med barnet/lungdomen hitta en meningsfull
hobby/fritidssysselséttning for barnet/ungdomen.

I vard- och serviceplaner inskrivs mal som hanfor sig till daglig motion, friluftsliv, rehabilitering
och rehabiliterande aktiviteter.

Dokumentation gors dagligen i programmet Nappula och med hjalp av dokumentationen utvarderas
innehallet i planen for vard och fostran. Manadsrapporter skrivs i manadsskiftet, senast den sjunde
dagen i foljande manad. Manadsrapporten ger en bild av hur manaden har gatt i forhallande till
malsattningarna i planen for vard och fostran. Egenhandledarna har ansvar for att skriva
manadsrapporterna.

Om det finns nagot speciellt att observera rérande motion, friluftsliv och rehabilitering s& dokumenteras
detta och foljs upp genom den dagliga dokumentationen. Barnets/ungdomens vardagsfunktioner f6ljs
med och om det finns brister eller orsaker till oro s& uppdateras planen for vard och fostran sa att den
moter &ven dessa behov.

Naring

21



Barnets/ungdomens vikt och langd tas nar hen forst kommer till enheten. Vid varje maltid beaktas det
hur barnet/'ungdomen ater och ifall det finns nagot avvikande dokumenteras det i dagens rapport. Om
det verkar som om maten inte smakar, uppfoljs vid behov barnets/ungdomens vikt. Vid ankomsten till
enheten skrivs det upp vikt, langd, blodtryck och vardande lakarens namn och blanketten finns i barnets
mapp i skapet.

Enheten har en utndmnd kdksansvarig, som har som uppgift att skéta om kdket tillsammans med resten
av personalen. Handledarna tillreder maltider och skéter matanskaffningen. | en kokslada finns en
inkopslista dit saker som behodver inforskaffas eller varor som tagit slut skrivs upp infor nasta
butiksrunda. Ungdomarna har alltid mojlighet att 6nska vilken mat som ska kdpas, som t.ex. bréd- och
yoghurtsort.

Vid enheten finns speciella maltidstider och de finns uppsatta pa infotavlan. Om man ar hungrig far man
alltid ata mellanmal, férutsatt att man anda ater vid varje maltid. Alla sitter vid matbordet under maltiden
oberoende av om man &ter eller ej (for att fa en lugn maltidsstund), atminstone en stund, efter det kan
man avlagsna sig. Man tvattar handerna fére maten och tackar for maten efter att man atit. Alla
barn/ungdomar sétter sina egna tallrikar och bestick i diskmaskinen sjalva.

Pa fredagar ar det godisdag, och p& kvallar bjuds det pa godsaker. Barnen/ungdomarna kan sjalva
under ungdomsmétena paverka vilka godsaker som ska erbjudas. P4 samma satt kan de under motena
framfora 6nskemal for annan mat. Tre 6nskemal kan framféras per mote.

Barnen/ungdomarna turas om att ha kékstur under vardagarna. Koéksturen innebéar att man hjalper till
med att duka bordet, saga till de andra ungdomarna att komma och &ata, plocka av bordet m.m. En lista
Over koksturens uppgifter har uppgjorts och den har gatts igenom pa ungdomsmotet.
Barnen/ungdomarna far turvis framfora sitt matonskemal for sondagen. DA far den som 6nskat mat
tilsammans med handledare till butiken for att kopa ingredienserna (fér larandets skull), och
barnet/'ungdomen ar med och tillreder maten tillsammans med handledare.

Det barn som narmar sig sin sjalvstandighet hanvisas till att géra mat och vara med och handla till
butiken. Mat gors tillsammans med handledaren at sig sjalv eller till alla pa enheten (hemtraning)

Hygienpraxis

Enheten har utnamnt ansvarspersoner for stadning och kladvarden. Till deras uppgifter hor att skdta om
att det finns tvatt- och stddmedel samt att det finns sakerhetsinformation i mappen i stadskrubben. De
skoter ocksd om att rengoringsmedlet byts ut regelbundet (var 6:e manad), att stadredskapen ar i skick
och att nya redskap inforskaffas vid behov. Ansvarspersonerna skéter aven om att det ar rent och snyggt
i stadskrubben och i tvattrummets skap samt att maskinerna regelbundet rengors.

Kdkets ansvarsperson skoter om att det ar rent och snyggt i koket tillsammans med de andra
handledarna. Vid behov handleder ansvarspersonen personalen i rengoring av koksskapen och annat.
Ansvarspersonen skoter ocksa om att koksmaskinerna ar rena och i skick, och delegerar vid behov
uppgifter till andra handledare. | ett av koksskapen finns en lista dver nar olika staduppgifter har utforts.

En uppfoljningslista over kylskapets och frysens temperaturer finns pa insidan av en av
koksskapsdorrarna. Temperaturen fylls i varje dygn.

Allai personalen har hygienpass. Varje handledare som arbetar vid enheten sorjer for en god hygienniva
och om nagon epidemi skulle sprida sig till personer vid enheten sa foretar personalen de
sakerhetsatgarder som kravs, som t.ex. att torka alla kontaktytor och dorrhandtag. Dessutom skéter
man om att ifrdigavarande person/personer inte anvander t.ex. skafferi eller kylskap.

Egenhandledaren ansvarar tillsammans med de andra handledarna for att hygienpraxis som motsvarar
klientens behov genomfors. | barnets/lungdomens vard- och uppfostringsplan skrivs eventuella
specialbehov in. Den handledare som &r pa skift ansvarar for att uppstélld praxis genomfors.
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Huvudansvaret for information och anvisningar ar hos egenhandledaren eller den handledare som for
tillfallet ar i jobb.

Sina agna klader tvattar barnen sjalv med hjalp av handledarna, tvattmedlen finns i 1ast skap.
Vid enheten finns en bastu, som varms vid behov, dock hégst 2 gadnger per vecka.

Till verksamhetsprinciperna hor att man alltid tvattar h&nderna fore maten.

6.2 Halso- och sjukvard

For enheten har uppgjorts anvisningar om tandvard, icke-brddskande sjukvard, brddskande
sjukvard och bréddskande sjukvard samt ovantade dddsfall.

Tjansterna anvands fran Osterbottens valfardsomrade, samarbetet med halsovarden &r regelbundet.
Alla barn/ungdomar som bor vid enheten far snabbt bradskande sjukvard nar de behéver. Vid behov av
icke-bradskande sjukvard anvands placerarkommunens egna tjanster.

Specialsjuk\_{érdstjanster anpassas efter barnets/ungdomens personliga behov och enligt socialvardens
onskemal. Aven nar det galler dessa tjanster anvands placerarkommunens egna tjanster och om
ordnandet av dessa tas alltid separat beslut med socialarbetaren.

Nar det galler ordnande av icke-bradskande sjukvard beslutas saken tillsammans med socialarbetaren.
Antingen kan den egna kommunens service anvandas eller med betalningsforbindelse, service i
narregionen.

Bradskande sjuk- och tandvard ordnas av Osterbottens valfardsomréde. Fér omhéandertagna barn och
unga sékerstaller lagen tjanster for halso- och sjukvard vid placeringskommunens valfardsomrade. For
barn/ungdomar som &r oOppenvardsplacerade anvands placerarkommunens tjanster eller med
betalningsforbindelse, tjanster i narregionen.

Vid ovantat dédsfall rings 112 och polis samt enhetens ansvarsperson. Polisens anvisningar foljs.

Halsotillstdndet hos klienter med kroniska sjukdomar framjas och uppfélis enligt
vardanvisningarna.

Uppféljningen av barns/ungdomars kroniska sjukdomar genomférs enligt anvisningar. Detta &r en del
av barnets/fungdomens helhetsvard. Vid enheten arbetar personer utbildade inom héalsovard, som har
erfarenhet av vard och uppféljning av sjukdomar.

Enheten har en hemlik miljo, och sjukvardsatgarder genomfors pa samma satt som de skulle goras i ett
hem. Till exempel tas inte blodprov eller ges injektioner vid enheten (med undantag for insulin).

Ansvar for klienternas halso- och sjukvard vid enheten

Vid enheten svarar anstéllda sjukskotare tillsammans med resten av personalen for klienternas hélso-
och sjukvard.
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6.3 Lakemedelsbehandling

En séker lakemedelsbehandling bygger pa en lakemedelsbehandlingsplan som regelbundet foljs upp
och uppdateras. Enheten har utnamnda ansvarspersoner for ldkemedelsbehandling.
Lakemedelsplanen ar uppgjord enligt 2023 trygg lakemedelsbehandling- handboken.

Enheten har utndmnd lakare som ansvarar for lakemedelsprocessen och undertecknar enhetens plan
och handledarnas personliga lov.

Lakare: Christian Haggqvist
Terhikki nr: 03401230937
Speciallakare barnpsykiatri

Uppfdlining och uppdatering av verksamhetsenhetens lakemedelsbehandlingsplan

Ansvarspersonen for lakemedelsbehandlingen tillsammans med enhetschefen skdter om
uppdateringen av lakemedelsbehandlingsplanen och aven att den uppdaterade versionen godkanns
och undertecknas av den ansvarige lakaren. Lakemedelsplanen ar uppgjord och granskas vid bdrjan
av aret, vid behov uppdateras uppgifterna.

Varje handledare som deltar i genomférandet av lakemedelsbehandlingen har ett personligt tillstand for
att dela lakemedel, undertecknat av lakare (finns i lakemedelsskapet). For att fa det skriftliga tillstandet
genomférs LOP skolning och en skriftlig tent, som dvervakas av enhetschefen. Som alternativ ges
skolning av lakemedelshantering och processen av ansvarige sjukskotare p& enheten och lakaren
undertecknar lovet, i dessa fal har handledaren lov att ge medicin fran delad dosett och vid behov
medicin.

Enhetens lakemedelsansvarspersoner ger skolning i lakemedelsbehandling till sommar- och andra
vikarier. Till vikariernas tillstdnd hor endast ratten att ge lakemedel fran dosett samt att ge lakemedel
vid behov. Tillstandsansokningarna ifylls och fors vidare till lakaren som ansvarar for
lakemedelsprocessen. En kopia av tillstandet forvaras i lakemedelsskapet.

Alla i personalen laser lakemedelsbehandlingsplanen och kvitterar med sin hamnteckning att man last.
Det samma galler vikarier.

Lakemedel forvaras i ett last skap i ett last kansli. Varje barn/ungdom har en egen namnméarkt
lakemedelslada, dar de egna lakemedlen forvaras. For de barn/fungdomar som har lakemedel som tas
regelbundet, delas lakemedlen i dosetter for tva veckor. Handledaren skoter om att lakemedlen blir
delade. Barnen/ungdomarna har personliga lakemedel dven av de som ges vid behov, sdsom t.ex.
varkmedicin. Givna lakemedel kvitteras alltid i Nappula-systemet, och aven lakemedel som ges vid
behov skrivs in i Nappula. Vid delning av lakemedel kontrolleras hur mycket som finns kvar, och om det
haller pa att ta slut skrivs barnets/lungdomens namn och personnummer samt lakemedlets namn in i
apotekshaftet. Personalen kontrollerar haftet och gar vid behov till apoteket. Enheten har konto hos
Korsholms apotek och koper lakemedel darifran. P& Korsholms apotek finns en personallista éver de
handledare som har ratt att kopa medicin fran Korsholms apotek, enhetschefen uppdaterar listan
regelbundet.

Alla lakemedel forvaras i lakemedelsskapet. Undantag kan finnas, beroende pa lakemedlet och
ungdomen (t.ex. insulinpenna).

Barn som tranar pa sjalvstandighet delar sin dosett sjalv tillsammans med handledaren, dosetten
forvaras i kansliets lakemedelsskap. Barnet tar sjalv ansvar ver att komma och be om medicinen.
Handledarna ansvarar for att lakemedlen blir tagna pa ratt tid och dokumenterar det i Nappula.
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Varje manad kontrolleras listan 6ver avvikelser i medicinintaget for varje barn. Vid behov tas listans
innehall till behandling och diskuteras pa personalmotet.

Ansvariga for lakemedelsbehandlingen vid enheten

Aija Strom (sjukskotare) enhetschef.
Michaela Wiklund sjukskétare

6.4 Samarbete med andra servicegivare

Samarbetet och informationsutbytet med de 0©vriga servicegivarna inom social- och
halsovarden, som ingdr i klientens servicehelhet.

Samarbetet grundar sig alltid i barnets/ungdomens behov och i samarbete med socialvarden,
foraldrarna och barnet/ungdomen sjalv. Vid enheten har man en helhetssyn pa barnets/ungdomens
vardag, aven for social- och halsovardstjanster. Ansvaret for dessa uppgifter klargors tillsammans med
socialvarden och diskuteras ocksa med foraldrarna. Nar barnet byter fran en tjanst till en annan, soérjs
det for att en trygg vard med tillrackliga kunskaper genomfors ocksa i fortsattningen, inom lagens ramar.

Tijanster som produceras av underleverantorer

Enheten anvander inga tjanster producerade av underleverantorer.

7. KLIENTSAKERHET

Samarbete med sdkerhetsansvariga myndigheter och aktdrer

Vid enheten finns en utndmnd sékerhetsansvarig. Den sdkerhetsansvarige skoter tillsammans med
enhetschefen om att alla dokument och anvisningar ar i fullvardigt skick.

En raddningsplan samt en utrymningssakerhetsplan har uppgjorts for enheten. Dessa ar godkanda av
brandskyddsmyndigheten. Alla anstallda har lIast dokumenten, och kvitterat dem som lasta. Datrtill finns
skriftliga foreskrifter (bilder) i det tekniska utrymmet och i planen. Planen uppdateras och med 3 ars
mellanrum skickas utrymningsplanen till brandverket.

Nar ett nytt barn eller en ungdom kommer till enheten gas raddningsplanen och andra anvisningar
igenom med henne/honom (egenhandledarens uppgift). Dessutom genomférs en utrymningsévning
arligen.

Varje manad granskas brandvarnarna, raddningsvags skyltarnas batterin, tekniska utrymmets tryck och
jordvarmetemperaturen mm. av enhetschefen

Varje handledare sorjer for att verksamheten vid enheten och pa garden gors pa ett sékert satt. Detta
sker bl.a. genom att raddningsvagarna halls fria och att bilar parkeras pa platser som ar reserverade for
dem. Enheten och garden ar rokfria.
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Brandfiltar finns i kdket och tvattrummet. Skumsléackare finns i stadskrubben. | kansliet finns aven en
liten reservhandskumslackare, som ar latt att ta med sig.

Sophanteringen finns i ett eget utrymme i en skild byggnad pa géarden.
Vid enheten finns ett last forrdd, dar bl.a. utemdbler och ved forvaras. Dorren till forrddet ar alltid 14st.
Barnen/ungdomarna kan anvénda utrymmet for fritidsverksamhet under handledares dvervakning. Den

handledare som Gppnar dorren ansvarar ocksa for att Iasa den efterat.

Fastighetens dgare skoter om underhall av garden (féretag inom fastighetsskotsel).

7.1 Personal

Antalet anstallda i vard och omsorg, personalstruktur och principer for anlitande av vikarier

Vid personalplaneringen beaktas den lag som tillampas pa verksamheten, barnskyddslagen och lagen
om yrkesutbildade personer inom socialvarden, som tradde ikraft 1.3.2016. Aven den
personaldimensionering och personalstruktur som anges i tillstandet beaktas. Personalmangden beror
pa antalet klienter, deras hjalpbehov och pa verksamhetsmiljon. Vid enheter som tillhandahaller
socialtjanster ar det sarskilt viktigt att personalen har tillracklig yrkeskompetens inom socialvard.

Antal anstéllda inom vard och omsorg samt personalstruktur vid enheten

Enligt uppgifter i tillstandet som utfardats av Valvira (3.9.2018) bor personalmangden vara 7,5 med
utbildning inom social- och héalsovard samt 0,5 inom administrativa uppgifter. Annan personal &r
verksamhetsdirektor 33 %, sjukskotare 10%, psykolog 5 %.

Vid enheten arbetar ett mangprofessionellt team som har utbildning inom social- och halsovardssektorn.
Personalen har flera ars erfarenhet av arbete inom barnskyddet, och &ven kunskap och
arbetserfarenhet av psykiatrisk vard. Vid enheten arbetar bAde man och kvinnor och éver halften av
dem har utbildning pa yrkeshdgskoleniva.

Pa morgon- och kvallsskift arbetar tva personer i taget och pa nattskift huvudsakligen en person.
Personalstyrkan andras beroende pa situationen och ungdomarnas behov. Enhetschefen dejourerar pa
distans pa vardagarna och pa veckosluten finns det personal som dejourerar enligt lista (listan i kansliet).
Om det skulle uppsta akut behov av personalresurser. Dartill alltid nar ett nytt barn kommer finns en
extra personal pa plats pa enheten. Darefter utvarderas behovet av extrapersonal.

Enhetschefen ar magister inom samhallsvetenskaper (socialt arbete)/sjukskotare och resten av
personalen bestar av socionomer, sjukskoétare, narvardare och specialhandledare for barn och unga.
Dessutom arbetar dppenvardens halsovardspersonal vid enheten med en insats som motsvarar 0,15
anstallda. De genomfér bland annat familjearbete i samarbete med egenhandledarna. Sammanlagt
personal pa enheten &r: 7,65.

Principer for anlitande av vikarier

Vid behov anlitar enheten vikarier. Dessutom hoppar enhetens agare in och arbetar enskilda arbetsturer
vid plotsligt uppkomna behov. Alla vikarier pa enheten bor ha en skolning inom social- och halsovard
eller motsvarande skolning.

Vid enheten finns en vikarielista, som uppdateras enligt vilka vikarier som finns tillgangliga. | férsta hand
bor vikarierna ha utbildning inom social- och halsovardsomradet. Enheten stravar efter att anlita vikarier
som redan tidigare varit vid enheten, t.ex. studerande och personer som tidigare arbetat vid enheten.
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Malet vid anlitande av vikarier ar att anlita personer som redan ar bekanta med enheten och som kanner
till verksamhetens principer. Annan personal far ocksa om de vill, arbeta extraskift/overtid vid ovantade
franvaron.

Med sommarvikarier har 6verenskommits om fortséttning som vikarier &ven under andra tider, vid behov
och nar det passar dem.

Sakerstallande av tillrdckliga personalresurser

Behovet av personalresurser bedéms utifrdan barnens/ungdomarnas behov. Sakerhetsaspekter och
varierande program i vardagen vid enheten kan paverka behovet av personal. T.ex. vid besok hos
hemkommunens tjanster.

Om ett ovantat akut behov dyker upp, tas kontakt fran enheten till enhetschefen eller den som vikarierar
henne. Om ansvarspersonen inte ar antraffbar informeras personalen alltid om det pa férhand, och om
vem som vikarierar.

Behovet av personal star i proportion till verksamheten och till barnens/ungdomarnas maende. Man
reagerar alltid omedelbart pa behov av tillaggsresurser och t.ex. planeras arbetsskift alltid utgaende
ifrAn behoven.

Principer for rekrytering av personal

Personalrekryteringen styrs av barnskyddslagen, arbetslagstiftningen och kollektivavtalen som
faststéller arbetstagarnas och arbetsgivarnas rattigheter och skyldigheter. Sarskilt vid rekrytering av
anstallda som ska arbeta med barn ska personernas lamplighet och palitlighet sakerstallas. Dessutom
kan enheten ha egna rekryteringsprinciper som galler personalstruktur och kompetens. Att 6ppet
informera om dessa &r viktigt bade for arbetssékande och for de anstallda inom arbetsgemenskapen.

Utdrag ur straffregistret kontrolleras vid rekrytering av nya arbetstagare eller vikarier (vikarier dver 6
manader).

Principer for rekrytering av personal till enheten

Principerna for rekrytering av personal &ar: lamplig utbildning inom social- och halsovard,
arbetserfarenhet och personliga egenskaper. Social- och halsovardspersonalens nummer fran Valviras
register granskas alltid. Straffregisterutdrag kontrolleras innan arbetsavtalet undertecknas. Vid fast
anstallning tillampas en prévotid pa 6 manader. Ett lakarintyg 6ver lampligheten ska ges till
ansvarspersonen.

Alla personer, som anstélls for fast tjanst intervjuas av medlemmar i ledningsgruppen.

Vid rekrytering fragas barnen pa enheten deras asikt om egenskaper som handledaren borde ha. De
har ocksd mojlighet att ge fragor som sedan fragas vid intervjun.

Vid rekrytering av personer som arbetar med barn beaktas lampligheten och palitligheten
speciellt.

Lampligheten bedoms utifran den sokandes dokument. Eventuellt rings &ven referenspersonen. Vid
intervjutillfallet beaktas den sokandes beteende samt svar pa och installning till de fragor som stélls.
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Dessutom kravs av den som véljs uppvisande av utdrag ur straffregistret samt ett l&karintyg, ifall det ar
fraga om en fast anstallning.

Inskolning av personalen samt fortbildning

Personalen inom vard och omsorg vid verksamhetsenheten inskolas i klientarbetet, behandlingen av
klientuppgifter samt i egenkontrollen. Detsamma géller studerande som arbetar vid enheten samt
anstallda som lange varit borta fran arbetet. Ledarskap och utbildning far 6kad betydelse néar
arbetsgemenskapen lar sig en ny verksamhetskultur och ett nytt férhallningsséatt gentemot klienterna
och arbetet, till exempel nar det galler att stéda sjalvbestammanderatten och egenkontrollen. | lagen
om yrkesutbildade personer inom socialvarden foreskrivs om personalens skyldighet att uppratthalla sin
yrkesskicklighet och arbetsgivarens skyldighet att mojliggora personalens fortbildning.

| socialvardslagen (1301/2014) foreskrivs om anstélldas skyldighet (48—49 8) att meddela om patraffade
missforhallanden eller risker for missforhallanden vid utférandet av klientens socialvard. | lagen betonas,
att den person som gjort anmalan inte far paverkas negativt.

Den som tar emot anmalan (enhetens ansvarsperson, medlem i ledningen) ska vidta atgarder for att
avhjalpa missforhallandet eller dess risk. Om sa inte sker bor den som gjort anmalan meddela
regionforvaltningsverket. | enhetens egenkontroll definieras hur de korrigerande atgarderna i
riskhanteringsprocessen ska forverkligas. Om missforhallandet ar sadant att det kan korrigeras i
enhetens forfarande for egenkontroll, ska det omedelbart tas under arbete. Om missforhallandet ar
sadant, att det kraver atgarder av ett organ med organiseringsansvar, Gverfors ansvaret for de
korrigerande atgarderna till det behdriga organet.

Personalen har skyldighet att meddela om patraffade missforhallanden i verksamheten, i bemotandet
eller i ndgot annat som inverkar pa enhetens verksamhet eller bemétandet av barnen/ungdomarna eller
om de fatt information om andra brister i arbetet.

Enhetschefen hjalper vid behov personalen, ifall t.ex. en barnskyddsanméalan behdver géras om saken
eller om en kontakt behdver tas till t.ex. kommunens 6vervakande myndighet, regionforvaltningsverket
eller Valvira.

Personalen vid enheten uppmuntras till 6ppenhet och om nagon for fram en anmalningspliktig sak
paverkar det inte personen negativt.

Processen 6ver anmalan av ett patraffat missforhallande eller risk for missforhallande.

» Muntlig eller skriftlig anmalan till enhetens forman eller en medlem i ledningen.

> Anmalan behandlas och missférhallandet eller risken for missforhallande atgardas med de

atgarder som kravs.

> Hela personalen informeras vid nasta mote. Om saken ar bradskande skrivs en minneslapp pa
datorskarmens skrivbord.
Nar det ar fraga om en anmalan om ett missforhallande eller risk for ett missforhallande som
enheten inte har mojlighet att paverka direkt, far personalen stod i att kontakta
regionforvaltningsverket, Valvira eller annan myndighet enligt vad som behovs.
Alla anmalningar samt atgarder rapporteras till ledningen (enhetschefens uppgift)
Om saken ar intern diskuteras den med anmaélaren och man funderar aven pa framtida
tillvagagangssatt.
Om saken ber6r personalen ar utgangslaget att den diskuteras personligen med dem som den
beror. Enhetschefen vidtar de atgarder som kravs.
Osakligt bemoétande av klienter diskuteras konfidentiellt med dem som saken beror, stravande
efter en dppen dialog mellan de delaktiga personerna.

YV VYV A\

Y

28



En anmalan om ett missforhallande behandlas alltid pa personalmétet, och rapporteras till ledningen.
De atgarder som kravs for att ratta till det gors utan drojsmal. Behandlingen av saken samt utférda
atgarder dokumenteras.

Vid enheten ombesdrjs arbetstagarnas och studerandenas inskolning i klientarbetet och
forverkligande av egenkontrollen.

Enheten haller pa utarbetar en introduktionsmapp. Dessutom ger enhetens ansvarsperson
grundinskolning till nya arbetstagare, och en utsedd handledare ansvarar for att ge inskolning i
vardagsrutinerna. Det ar varje handledares uppgift att handleda, vagleda och radgiva en ny arbetstagare
i vardagens olika situationer.

Personalen har sina egna ansvarsomraden. En lista 6ver de olika omradena och beskrivning av vad
som hor till uppgiften finns i introduktionsmappen (t.ex. stad-, kladvard-, koksansvarig m.m.). Var och
en ansvarar for att ens eget ansvarsomrade skots, samtidigt som varje handledare bidrar med sitt eget
arbete till att verksamheten vid enheten skéts val. Om behov av att gora férandringar eller atgarder inom
nagot omrade uppstar, handleder och vagleder ansvarspersonen de andra handledarna i detta. Alla
handledare skoter under sitt eget arbetsskift om att enhetens utrymmen ar snygga och frascha.

Fortbildning av personalen

Fortbildning ordnas minst 3 dagar/handledare/ar.

Den grundlaggande fortbildningen bestar av raddningsutbildning, utbildning i forsta hjalpen samt
utbildning i lakemedelsvard och i fasthallande. Dartill gar hela personalen tillsammans igenom
begransningar enligt barnskyddslagen minst en gang i aret under ett personalmote.

Utvecklingssamtal for personalen halls under Gsten efter semestrarna. De fortbildningsbehov som
kommit fram under utvecklingssamtalen gas igenom av ledningen och med hjalp av dem planeras
foljande ars utbildningshelhet. Utbildningshelheten bor svara mot verksamhetens behov samt
komplettera personalens kunskap. Personalen har mojlighet att framféra 6nskemal om fortbildning.

Den person som gar en fortbildning utbildar sedan @ven resten av personalen inom omradet. | samband
med personalméten reserveras tid for detta. Att man delar med sig av kunskapen och far nytta av den i
verksamheten ar en naturlig del av fortbildning.
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7.2 Lokaler

Enheten ar L-formad. | den ena flygeln finns 4 klientrum, ett vardagsrum och ett badrum med dusch. |
mitten ligger personalens kansli och enhetens kok, tvattrum, bastu och badrum. | den andra flygeln finns
3 klientrum, ett vardagsrum, ett hobbyrum och en stadskrubb.

Varje klient har ett eget rum (storlek ca 13-14 m2), och om det finns flera rum lediga kan klienten sjélv
valja rum. Ifall det bedéms vara i enlighet med klientens basta att han/hon bor i ett visst rum sa kan
personalen vélja rum. Klienten kan inreda sitt rum om han/hon vill och ta dit sina egna saker. Nar klienten
val fatt sitt rum byts det inte forutom vid exceptionella omstandigheter. | sddana fall diskuteras saken
alltid med klienten och bytet av rum motiveras. Dorren till rummet &r last nar klienten &r borta fran
enheten, t.ex. vid lov. Man far inte ga till ndgon annans rum utan lov och om man umgas i en annan
klients rum ska dérren alltid vara 6ppen.

Bastun vid enheten varms vid behov, men hogst 2 ganger/vecka. | tvattrummet finns en tvattmaskin,
torkskap och torktumlare.

Pa enhetens gard finns en skild byggnad. | den byggnaden finns enhetschefens rum, ett last uppvarmt
forrad, dar klienterna kan utova fritidsaktiviteter. Dar finns ett litet pingisbord och boxningsséack, och man
kan aven mala, bygga, skruva och liknande dar. Forradet dar ar last och handledare éppnar vid behov
dorren. En ungdom i taget far vistas i utrymmet eller fler i sallskap av handledare. Den handledare som
Oppnar dorren skoter aven om att den lases efterat.

Principer for anvandningen av lokalerna

Enhetens utrymmen &r hemlika och alla ungdomar har egna rum. | mitten av enheten finns hemmet
hjarta — koket. Dessutom finns tvd umgangesrum samt ett hobby-/métesrum. Det finns tre
sanitetsutrymmen med dusch, varav ett ar anpassat for personer med funktionsnedsattning och
anvands av personalen for narvarande. Enheten har aven bastu, tvattrum och wc samt kladvardsrum
och stadskrubb.

Kansliet ar last och anvands endast av personalen. Barnen/ungdomarna ska inte uppehalla sig i kansliet
pa grund av informationssakerhetsrisken.

Pa garden finns en skild byggnad for sopkéarl samt last forrdd och biltak. Dessutom finns en grillplats.
Enhetens gardsplan ar stor.

Stadning och kladtvatt vid enheten

Klienten skéter om att det egna rummet halls snyggt och pa torsdagar ar det staddag. Handledarna
handleder alltid vid behov. Allmé&nna utrymmen och sanitetsutrymmen stadas av handledarna. Var och
en, saval klienter som handledare ansvarar med sitt eget beteende for att enheten och det egna rummet
ar fint. Varje dag snyggas utrymmena till om det behévs. Detta 6kar allas trivsel.

Handledarna ansvarar tillsammans med ungdomarna for kladvard. Ungdomarna handleds till att tvatta
sina egna klader och stada sina egna rum.
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7.3 Tekniska l6sningar

Det finns ingen kamera®vervakning vid enheten.

112-appen finns nerladdad och lattdtkomlig pa enhetens telefon.
Alla viktiga telefonnumror ar sparade pa enhetens telefon. Ansvarige handledaren har en egen
arbetstelefon.

7.4 Produkter och utrustning for hélso- och sjukvéard

Vid socialvardens enheter anvands en hel del olika instrument och vardtilloehér som klassificeras som
produkter och utrustning for halso- och sjukvard. Bestammelser om anvandningen av dem finns i lagen
om produkter och utrustning for halso- och sjukvard (629/2010). Med utrustning for halsovard menas
instrument, apparatur, verktyg, program, material eller andra tillbeh6r som var for sig eller kombinerade
ar amnade for bland annat diagnosticering, forebyggande, observation, vard eller lindrande av sjukdom
eller skada, eller for att undersoka eller kompensera for anatomiska eller fysiologiska funktioner.
Utrustning som anvands é&r rullstolar, blodsocker- och blodtrycksmatare, febertermometrar,
forbandsmaterial och annat liknande. Instruktioner om anmaélningar som gors om tilloud orsakade av
produkter och utrustning for halso- och sjukvard ges i Valviras foreskrift 4/2010. Tillaggsinformation om
anmalningsforfarandet finns pa Valviras hemsida (www.valvira.fi).

Krav som galler yrkesméassig anvandning av dessa produkter finns stadgade i lag (24-26 8).
Organisationen ska ha en utsedd ansvarsperson, som ansvarar for att lagstiftningen om produkter och
utrustning for halso- och sjukvard foljs vid enheten.

Halsovardapparater ar:
Blodtycksmetare

Digitalisk febertermometer
Alkotest

Urintest for rusmedel

Anskaffning av de hjalpmedel och halsovardsutrustning som klienterna behdver, instruering i
anvandningen och underhall.

Produkter och utrustning for halsovard ar barnets/ungdomens personliga och de inforskaffas fran
hemkommunen eller enligt anvisningar fran beslutande organ. Det organ som beviljar hjalpmedlet till
klienten instruerar i anvandningen. Alternativt instruerar foraldrarna/vardnadshavarna. Foér underhallet
av utrustningen svarar det organ som ager det. Fran enhetens sida tas kontakt med dem om problem
uppstar.

Vid enheten sékerstélls att korrekta anmalningar om riskerna for friskvardens produkter och
utrustning gors.

Ansvarspersonen ansvarar for att en anmalning gors till Valvira. Ansvarspersonen kan vid behov
delegera uppgiften till en handledare, men har &nda ansvaret for att Gvervaka att anmalningen blir gjord.
> Sondrig eller defekt utrustning far endast repareras av tillverkaren, man far inte reparera den
sjalv.
> Sondrig eller defekt utrustning far inte anvandas innan den ar reparerad.

For produkter och utrustning inom halsovard ansvarar
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Enhetschefen tillsammans med enhetens sjukskotare.

Den halsovardsutrustning som finns vid enheten ar blodtrycksmatare, febertermometer, Alkotest
och snabbtest for droger.

8. BEHANDLING AV KLIENT- OCH PATIENTUPPGIFTER

Inom socialvarden utgdr klient- och patientuppgifterna kéansliga, sekretessbelagda personuppgifter. God
behandling av personuppgifter forutsatter systematisk planering genom hela processen fran registrering
av uppgifterna till forstéringen av dem for sakerstallande av god informationshantering. Den
registeransvariga ska i en registerbeskrivning ange varfor och pa vilket satt personregistret behandlas
och hurudana uppgifter som registreras, samt principerna for dataskydd och vart uppgifter regelbundet
overlamnas. Till samma personregister raknas aven samtliga uppgifter som anvand i samma andamal.
Klientens samtycke och uppgifternas anvandningsandamal anger olika aktorers ratt att anvanda klient-
och patientuppgifter som inforts i olika register. Bestammelserna om sekretess och utlamning av
klientuppgifter inom socialvarden finns i lagen om klientens stallning och réattigheter inom socialvarden
och bestammelserna om motsvarande anvandning av patientuppgifter inom hélso- och sjukvarden i
lagen om patientens stallning och rattigheter. Uppgifter som registreras av yrkesutbildade personer inom
halso- och sjukvarden utgor patientuppgifter och har darmed ett annat anvandningsandamal och infors
i annat register an socialvardens klientavgifter.

Serviceproducenten ska gora upp en plan for egenkontroll med tanke pa informationssakerheten,
dataskyddet och anvandningen av informationssystemen i enlighet med 19 h § i lagen om elektronisk
behandling av klientuppgifter inom social- och halsovarden (159/2007). | egenkontrollen av dataskyddet
ingar en skyldighet for tillhandahallare av tjanster att underratta informationssystemets tillverkare om
konstaterade betydande avvikelser nar det galler tillgodoseendet av de vasentliga kraven pa ett
informationssystem. Om en avvikelse kan innebara en betydande risk for patientsékerheten,
informationssakerheten eller dataskyddet ska Tillstands- och tillsynsverket fér social- och halsovarden
underrattas. Lagen innehdller bestammelser om skyldigheten att se till att det i samband med
informationssystemen finns behovliga bruksanvisningar for en korrekt anvandning av dem.

Eftersom det vid tillhandahallandet av socialvardstjanster bildas ett eller flera personregister av
klienternas uppgifter (personuppgiftslagen 10 8) uppstar av detta en forpliktelse att informera klienterna
om den framtida behandlingen av personuppgifterna samt om den registrerades rattigheter. Nar man
uppgor en dataskyddsbeskrivning, som ar ndgot mer omfattande an registerbeskrivningen, realiseras
aven den lagstadgade plikten att informera klienterna.

Den registrerade har ratt att kontrollera uppgifterna om sig sjalv och vid behov yrka pa réattelse av dem.
Begaran om att fa kontrollera uppgifterna och yrkandet pa &andring kan framstallas till den
registeransvariga pa en blankett. Om den registeransvariga inte lamnar ut de begarda uppgifterna eller
vagrar att inféra yrkade rattelser ska den registeransvariga ge ett skriftligt beslut om sin vagran och
grunderna fér den.

Nar klientens samlade service bestar av bade socialvardstjanster och halso- och sjukvardstjanster ska
vid planeringen av hur uppgifterna behandlas sarskilt beaktas det faktum att klientuppgifterna inom
socialvarden och uppgifterna i journalhandlingar inom héalso- och sjukvarden &r separata uppgifter. Vid
planeringen ska hansyn tas till att socialvardens klientuppgifter och halso- och sjukvardens uppgifter
infors i separata dokument.

Vid verksamhetsenheten foélis den lagstiftning som gqgéaller dataskydd och behandling av
personuppgifter samt de anvisningar och myndighetsbeslut som galler vid enheten i frAga om
registrering av klient- och patientuppaqifter.
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Alla som arbetar vid enheten har undertecknat ett avtal om tystnadsplikt och sekretess.

Med personalen har gatts igenom vad tystnadsplikt och sekretess innebar. Alla handledare har egna
och personliga inloggningsuppgifter till informationssystemet for klientuppgifter. Inloggningsuppgifterna
far inte ges till ndgon annan. Det gar att kontrollera logginformation i informationssystemet. Man kommer
inte at nagra andra uppgifter an de som tillhér enhetens klienter med enhetspersonalens
inloggningsuppgifter. Man kan inte logga in i klientinformationssystemet fran nagon annan dator &n
enhetens. Enhetens ansvarsperson och personalen inom Oppenvardstjansterna har rattigheter till
klientinformationssystemet. De dokumenterar dar uppgifter om familjearbetet.

Enheten sparar inte klienternas dokument. Nar vardforhallandet upphor skrivs alla dokument i
klientinformationssystemet (Nappula) som galler klienten ut och skickas till placerarkommunens
socialarbetare for arkivering. Enheten arkiverar inga klientuppgifter. Dokumenten skickas till barnets
socialarbetare som rekommenderat brev.

Om klienten eller vardnadshavaren vill ha kopior av dokumenten ska en skriftlig ansokan goras till
placerarkommunen. Placerarkommunen beslutar om dokumenten ska ges eller ej och besvarar
ansokan skriftligen. Nar beslutet kommer till enheten, ger enheten de dokument som begarts till
personen.

Klienten har ratt att kontrollera rapportuppgifter om sig sjalv av motiverade skal. Om klienten vill
kontrollera dokumenteringen i Nappula-systemet behdver socialarbetaren alltid férst ge lov till det.

Pa enheten har forberedelserna och skolningen for Kanta-tjanst paborjats.

Inskolning av personal och praktikanter i informationssékerhet och behandling av
personuppgifter samt ordnande av fortbildning.

Detta gas igenom med personalen. Om andringar sker gallande processerna gas dessa igenom vid
personalmétet, som halls var tredje vecka.

Med vikarier och praktikanter gas enhetens rutiner igenom genast i bérjan. Om en sadan situation
uppstar, da en vikarie/praktikant inte vet hur hen ska ga tillvaga kan hen alltid forst radfraga de
handledare som ar i arbete. Till vikarier och praktikanter ges personliga inloggningsuppagifter till
rapportprogrammet (Nappula), med de rattigheter som ar nddvandiga for genomfbérande av
arbetsuppgifterna. Efter vikariatets eller praktikperiodens utgang tas rattigheterna bort fran systemet.
Detta skoéts av enhetschefen.

Registerbeskrivning och dataskyddsbeskrivning finns offentligt framlagda till pAseende.

Beskrivningarna finns som bilaga till egenkontrollplanen. Vid enheten finns dokumenten i en mapp pa
hyllan under infotavlan.

Dataskyddsansvarig

Enhetschef Aija Stréom
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9. SAMMANDRAG AV UTVECKLINGSPLANEN

Utvecklingsbehov som kommit fran klienter, personal och via riskhanteringen samt tidsschema
for genomfdrande av korrigerande atgarder.

Information om utvecklingsbehov inom servicekvalitet och klientsékerhet for varje enhet kommer fran
flera olika kallor. Inom riskhanteringsprocessen behandlas alla anmalningar om missforhallanden och
utvecklingsbehov som kommit till kannedom, och beroende pa hur allvarlig risken & kommer man
Overens om en plan for hur saken réttas till.

Enheten har beviljats tillstand 3.9.2018.

En utvecklings- och rekreationsdag halls arligen fore semestrarna. Under dagen gar man igenom om
det ar nadgot som bor andras, atgardas eller utvecklas. Utveckling sker under hela aret och vid varje
personalmote funder man pé verksamheten och eventuella utvecklingsbehov. | borjan av aret gar man
igenom egenkontrollplanen med personalen och utfor &ndringar enligt behov.

Egenkontrollplanen uppdaterad 14.6.2024 och foljande uppdatering gors pa Valviras nya
egenkontrollplans botten.

10. GODKANNANDE AV PLANEN FOR EGENKONTROLL

Ort och datum
Korsholm 14.6.2024

Underskrift

Aija Strom
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11. KALLOR

VID UPPGORANDET AV BLANKETTEN HAR FOLJANDE HANDBOCKER, ANVISNINGAR OCH
KVALITETSREKOMMENDATIONER ANVANTS:

STM:n julkaisuja (2011:15): Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja
terveydenhuollon johdolle ja turvallisuusasiantuntijoille:
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/112106/URN%3aNBN%3afi-
fe201504226148.pdf?sequence=1

STM:n julkaisuja (2014:4): Lastensuojelun laatusuositus
https://www.thl.fi/documents/647345/0/STM 2014 4 lastensuoj laatusuos web.pdf/0404c082-4917-
471a-8293-5606b41536a7

Potilasturvallisuus, Tyésuojelurahasto & Teknologian tutkimuskeskus VTT: Vaaratapahtumista
oppiminen. Opas sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiolle
http://www.vtt.fi/files/projects/typorh/opas terveydenhuolto-

organisaatioiden_vaaratapahtumista oppimiseksi.pdf

Turvallisen ladkehoidon suunnittelun tueksi:
Turvallinen ladkehoito -opas: http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/129969/URN ISBN 978-
952-302-577-6.pdf?sequence=1

Valviran maarays terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaaratilanneilmoituksen
tekemisesta:

Valviran maarays 4/2010: https://www.valvira.fi/-/maarays-4-2010-terveydenhuollon-laitteesta-ja-
tarvikkeesta-tehtava-ammattimaisen-kayttajan-vaaratilanneilmoitus

Tietosuojavaltuutetun toimiston ohjeita asiakas- ja potilastietojen kasittelyyn
https://tietosuoja.fi/henkilotietojen-kasittely

https://thl.fi/fi/web/lastensuojelun-kasikirja/-/tietosuojavaltuutettu-julkaisi-sosiaalihuollon-asiakastietojen-
kasittelya-koskevan-oppaan

Kuvaus henkiloston perehdyttdmisestéd ja osaamisen varmistamisesta liittyen tietosuoja-asioihin
ja asiakirja hallintoon seka muuta lisatietoa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista:
http://www.sosiaaliportti.fi/File/eefl4b19-bacf-4820-9f6e-
9cc407f10e6d/Sosiaalihuollon+asiakasasiakirjat. pdf)
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