
     
  

 

 

 
 
Omavalvontasuunnitelman seurantahavainnot 1.4.-31.7.2026/ Ykköskoti Henrik 
 
 
Raportissa kuvataan omavalvontasuunnitelman toteutumista, keskeisiä havaintoja, 
kehittämistarpeita ja tehtyjä toimenpiteitä ajalla 1.4.–31.7.2026. Omavalvontasuunnitelma 
päivitettiin 1.6.2026 huomioiden organisaation uudet ohjeet sekä valvontakäynneillä esiin 
nousseet päivitystarpeet. 
 
Omavalvontakyselyn kehittämiskohteet 
 
Omavalvonnan seurantakyselyissä tarkasteltiin muun muassa lääkehoitoa, asiakasprosessia, 
toiminnan riskejä ja asiakirjojen ajantasaisuutta. Toteuttamissuunnitelmien ja 
toimintakykyarvioiden laatua ja ajantasaisuutta on vahvistettu tehtävienhallinnan avulla. 
Tiimivastaavat, kirjaamisvastaavat ja TUVA-mittareista vastaava ohjaaja seuraavat suunnitelmien 
ja mittareiden tilannetta vähintään neljännesvuosittain. 
 
Mobiilikirjaus on vakiintunut osaksi arkea. Tehtävien kuvaus on tarkentunut ja tehtävät toteutuvat 
aiempaa kattavammin. 
 
Päivittäiskirjaamisessa näkyvät aiempaa paremmin ohjaustyön sisältö, asukkaiden toiminnallinen 
arki ja osallisuus. Yhteiskirjaamista vahvistetaan edelleen, ja kirjaamisvastaavat ohjaavat sekä 
seuraavat kirjaamisen laatua. 
Kevään valvontakäynnit tukivat yksikön toiminnan arviointia ja kehittämistä. 
 
Asukasvaihtuvuus on ollut maltillista. Seurantajaksolla toteutui muuttoja itsenäisempään 
asumiseen tai kevyempään tukeen, ja yksikköön muutti myös uusia asukkaita. 
 
Työryhmän kehityssuunnitelmaa käsiteltiin henkilöstökokouksessa. Kesäsijaisuudet järjestyivät 
suunnitellusti, ja kaikilla sijaisilla oli voimassa olevat lääkeluvat. 
 
Toimenpiteet, joita on tehty poikkeamailmoitusten perusteella 
 
Lähiympäristön rauhattomuuden vähentämiseksi tehdyt toimenpiteet ovat olleet vaikuttavia: 
häiriöitä esiintyy edelleen, mutta aiempaa harvemmin ja lievempinä. Yhteistyötä naapuruston 
kanssa jatketaan. 
 
Vakavat poikkeamat käsitellään henkilöstökokouksissa ja muut poikkeamat yksikön 
johtoryhmässä. Jokaisesta poikkeamasta tunnistetaan ehkäiseviä toimenpiteitä, joilla vastaavia 
tilanteita voidaan jatkossa vähentää. Lääkehoidon osaamista ylläpidetään varmistamalla, että 
yksikössä työskentelee lääkeluvallisia sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia. 
 
Yhteistyö Helsingin kaupungin psykoosipalveluiden omalääkärin ja hyvinvointialueiden kanssa on 
jatkunut. Yhteistyö on tukenut asukkaiden hoitoon pääsyä ja tuonut kehittämissuuntaa yksikön 
toimintaan. 
 
Kokemuksellinen laatu: 
 
Kokemuksellista laatua seurataan laatuindeksin avulla. Saatua palautetta käsitellään henkilöstö- ja 
asukaskokouksissa, ja sen pohjalta sovitaan kehittämistoimista. 



     
  

 

 
Laatumittareissa näkyy kehitystä omatuokioiden, toiminnallisen arjen ja kirjaamisen laadun osalta. 
Omatuokioiden sisällöt ovat monipuolistuneet, ja kirjaamisen painopisteenä on tavoitteiden, 
osallisuuden ja toiminnallisen arjen näkyväksi tekeminen. 
 
Laatuindeksin kokonaisarvosana huhti–kesäkuulta oli 80 %, mikä oli hieman edellistä 
seurantajaksoa matalampi. Laskua näkyi erityisesti viihtyisän kodin ja ravinnon kokemuksissa. 
Syitä on selvitetty yhdessä asukkaiden kanssa ja korjaavia toimia on käynnistetty. 
 
Palaute omavalvonta-, auditointi- sekä ohjaus- ja valvontakäynneiltä: 
 
Seurantajakson aikana yksikköön tehtiin Helsingin asumisen tuen ohjaus- ja valvontakäynti sekä 
LUVN:n ja VaKeHyvan yhteinen valvontakäynti. Palautteiden perusteella on kehitetty sekä yksikön 
toimintaa että omavalvontasuunnitelman sisältöä ja rakennetta. 
 
 


