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1 Omavalvontasuunnitelman tarkoitus ja tavoitteet

Omavalvontasuunnitelman tarkoituksena on kuvata, miten palveluntuottaja varmistaa
palvelujen laadun, asiakas- ja potilasturvallisuuden seka toiminnan lainmukaisuuden.
Omavalvonnalla edistetaan suunnitelmallista laadunhallintaa, tunnistetaan toimintaan
liittyvia riskeja seka varmistetaan, etta palvelut tuotetaan turvallisesti, laadukkaasti ja

asiakkaan yksil6lliset tarpeet huomioiden.

Omavalvonta on osa paivittaista toimintaa ja sen avulla seurataan toiminnan laatua, ar-
vioidaan toimintatapojen toimivuutta seka toteutetaan tarvittavat korjaavat ja kehittavat
toimenpiteet. Omavalvonta perustuu jatkuvaan arviointiin, riskienhallintaan, asiakaspa-

lautteeseen seka toiminnan sdanndlliseen seurantaan.

Omavalvontasuunnitelma on laadittu valvontalain seka sosiaali- ja terveysalan lupa- ja
valvontaviranomaisen maaraysten ja ohjeiden mukaisesti. Suunnitelmaa paivitetaan
toiminnassa tapahtuvien muutosten yhteydessa seka omavalvonnan seurannan perus-

teella.

2 Palveluntuottajan perustiedot

Palveluntuottaja Krista Tervonen
LVV-rekisterinumero 61205205802
Y-tunnus 2052453-0
Palveluyksikkd Jalkahoitola Krista Tervonen
OID-tunnus 1.2.246.537.28.61205205802
Palveluyksikon vastuuhenkild | Krista Tervonen
Palvelupisteen osoite Munkkiniemen puistotie 22,

00330 Helsinki
Puhelin +358 45 890 4402
Sahkoposti krista.tervonen@jalkojesiterveydeksi.fi
Kotisivut www.jalkojesiterveydeksi.fi
Tuotettavat palvelut Jalkaterapia- ja jalkojenhoitopalvelut

Omavalvontasuunnitelma versio 2.0 3.7.2026



Sivu 2

3 Toiminta-ajatus ja palvelut

Palveluntuottajan toiminta-ajatuksena on tuottaa laadukkaita, turvallisia ja asiakaslah-
toisia jalkaterapiapalveluja, jotka edistavat asiakkaiden alaraajojen terveytta, toiminta-
kykya ja hyvinvointia. Toiminta perustuu nayttéon perustuvaan tietoon, ammattitaitoon

seka hyvaan hoitokaytantoon.

Palvelut suunnitellaan ja toteutetaan asiakkaan yksildllisen palvelu- ja hoidon tarpeen
perusteella. Tavoitteena on tukea asiakkaan omatoimisuutta, ennaltaechkaista jalkojen

terveysongelmia seka yllapitaa ja parantaa toimintakykya.

Palveluihin kuuluvat jalkaterapeutin osaamisalueeseen kuuluvat tutkimus -, arviointi-,
hoito-, ohjaus- ja neuvontapalvelut seka yksil6llisesti suunniteltujen hoitokokonaisuuk-
sien toteuttaminen. Tarvittaessa asiakas ohjataan jatkotutkimuksiin tai muun tervey-

denhuollon ammattihenkilon arvioon.

Palvelut tuotetaan vastaanottotoimintana palvelupisteessa, joka sijaitsee Helsingin kau-
pungin hyvinvointialueella. Kotikdynteja voidaan tehda Helsingin alueella yksildllisen
harkinnan perusteella silloin, kun asiakkaan toimintakyky tai muu perusteltu syy sita

edellyttaa.
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4 Omavalvonnan toteuttaminen

4.1 Palvelujen tuottaminen

Palvelut tuotetaan asiakaslahtoisesti, turvallisesti ja nayttoon perustuen. Jokaisen asi-
akkaan palvelu perustuu yksilélliseen arvioon, jonka pohjalta suunnitellaan ja toteute-
taan asiakkaan tarpeita vastaava jalkaterapia. Hoidon tavoitteena on yllapitaa ja edis-
taa jalkaterveytta, ehkaista jalkaongelmien syntymista ja pahenemista seka tukea asi-

akkaan toimintakykya ja liikkumista.

Palveluprosessi sisaltaa tarvittaessa esitietojen kartoittamisen, kliinisen tutkimisen, hoi-
don suunnittelun, toteutuksen, omahoidon ohjauksen, potilasasiakirjojen kirjaamisen
seka hoidon arvioinnin. Asiakkaan terveydentila, toimintakyky ja yksil6lliset tavoitteet

huomioidaan jokaisella vastaanottokaynnilla.

Palvelut tuotetaan paasaantodisesti vastaanotolla. Kotikaynteja tehdaan tarvittaessa asi-
akkaan toimintakyvyn tai terveydentilan sita edellyttdessa. Kotikaynneilla noudatetaan
samoja asiakas- ja potilasturvallisuuden, aseptiikan, tietosuojan ja kirjaamisen periaat-

teita kuin vastaanottotydssa.

4.2 Henkilosto ja osaamisen yllapitaminen

Toiminnasta vastaa Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden keskusrekisteriin
rekisteroity jalkaterapeutti (AMK), joka toimii itsendisena terveydenhuollon ammattihen-
kilona. Palvelujen suunnittelusta, toteutuksesta, arvioinnista, potilasasiakirjojen kirjaa-

misesta sekd omavalvonnan toteuttamisesta vastaa palveluntuottaja.

Ammattitaidon yllapitamisesta huolehditaan osallistumalla sdanndéllisesti tdydennyskou-
lutuksiin sekd seuraamalla jalkaterapia-alan tutkimustietoa, kansallisia hoitosuosituksia,
lainsdadannon muutoksia ja viranomaisten ohjeistuksia. Toimintaa arvioidaan saannol-
lisesti, ja sita kehitetdan asiakaspalautteen, omavalvonnan havaintojen ja ajantasaisen

tutkimustiedon perusteella.

Toiminnan jatkuvuuden varmistamiseksi huolehditaan tyokyvyn yllapitamisesta, en-

siapuosaamisen ajantasaisuudesta seka tydymparistdoon liittyvien riskien saannollisesta
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arvioinnista. Tarvittaessa tehdaan yhteisty6td muiden terveydenhuollon ammattihenki-

I6iden kanssa asiakkaan turvallisen ja laadukkaan hoidon varmistamiseksi.

4.3 Toimitilat

Palvelut tuotetaan tarkoituksenmukaisissa, turvallisissa ja hygieenisissa vastaanottoti-
loissa. Vastaanottotila mahdollistaa asiakkaan yksityisyyden, luottamuksellisen asioin-

nin seka turvallisen tutkimisen ja hoidon toteuttamisen.

Toimitiloissa toimii kolme itsenaista terveydenhuollon palveluntuottajaa, joilla kullakin
on oma vastaanottohuoneensa, omat tyovalineensa ja omat potilasasiakirjansa. Valine-
huolto toteutetaan yhteisessa valinehuoltotilassa yhteisesti kaytettavilla valinehuoltolait-
teilla. Jokainen palveluntuottaja vastaa omien instrumenttiensa puhdistuksesta, desin-

fektiosta, steriloinnista ja kayttdkunnosta.

Toimitilojen siisteydesta, jarjestyksesta ja hygieniasta huolehditaan paivittain. Vastaan-
ottotilat, hoitokalusteet ja kosketuspinnat puhdistetaan saanndllisesti ja aina tarvitta-
essa. Valinehuoltotilan toimintatavat perustuvat hyvaan aseptiseen tydskentelyyn siten,

ettd puhtaiden ja likaisten valineiden kasittely tapahtuu hallitusti.

Tilojen turvallisuutta arvioidaan saanndllisesti osana omavalvontaa. Mahdollisiin havait-
tuihin puutteisiin tai turvallisuusriskeihin reagoidaan viivytyksetta ja tarvittavat korjaavat

toimenpiteet toteutetaan yhteistydssa kiinteiston yllapidosta vastaavien tahojen kanssa.

4.4 Laitteet ja tarvikkeet

Palvelujen tuottamisessa kaytetaan jalkaterapiapalveluihin soveltuvia, turvallisia ja
kayttotarkoitukseensa tarkoitettuja laitteita, valineita ja tarvikkeita. Kaytdssa olevat tut-
kimus- ja hoitovalineet valitaan asiakkaan yksil6llisten tarpeiden seka voimassa olevien

hoitosuositusten mukaisesti.

Jokainen toimitiloissa toimiva palveluntuottaja vastaa omien tutkimus- ja hoitovali-
neidensa kunnosta, turvallisesta kaytosta, puhdistuksesta, huollosta ja tarvittaessa kay-
tosta poistamisesta. Yhteiskaytdssa olevien valinehuoltolaitteiden kaytéssa noudate-

taan yhteisesti sovittuja toimintatapoja ja valmistajien kayttdohjeita.
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Laitteiden ja valineiden toimintakunto tarkistetaan saanndllisesti. Mahdolliset viat tai
puutteet korjataan viivytyksetta, eika viallisia tai kayttéturvallisuudeltaan epavarmoja

laitteita kaytetd asiakastydssa.

Kertakayttoiset tarvikkeet, kuten veitsenterat, neulat ja muut valmistajan kertakayttoi-
siksi tarkoittamat tuotteet, havitetaan kayton jalkeen asianmukaisesti. Steriloitavat inst-

rumentit kasitellaan erillisen valinehuoltoprosessin mukaisesti.

4.5 Valinehuolto ja aseptiikka

Valinehuollon tavoitteena on varmistaa, ettd asiakastydssa kaytettavat instrumentit
ovat puhtaita, toimintakuntoisia ja turvallisia kayttaa. Valinehuolto toteutetaan aseptis-
ten ty6skentelyperiaatteiden mukaisesti yhteisessa valinehuoltotilassa. Jokainen palve-

luntuottaja vastaa omien instrumenttiensa valinehuollosta.

Kaytetyt instrumentit kasitellaan valittomasti kayton jalkeen. Valinehuoltoprosessi alkaa
ultradanipesulla, jossa kaytetaan bakteereihin, viruksiin ja sieniin tehoavaa desinfioivaa
pesuliuosta. Ultradanipesurin desinfiointiliuos vaihdetaan saanndllisesti valmistajan oh-
jeiden mukaisesti, ja liuoksen vaihdot dokumentoidaan valinehuollon laadunvarmista-

miseksi.

Ultradanipesun jalkeen instrumentit huuhdellaan ja tarkastetaan siimamaaraisesti. Tar-
vittaessa suoritetaan mekaaninen puhdistus ja uusintapesu ultradanipesurissa. Puhdis-
tuksen jalkeen instrumentit huuhdellaan, kuivataan huolellisesti ja steriloidaan kuumail-

masterilaattorissa valmistajan ohjeiden mukaisesti.

Sterilointiprosessin onnistumista seurataan saannollisesti indikaattoriteipin avulla. Li-
saksi indikaattoritestauksista pidetaan sterilaattorikohtaista paivakirjaa, johon kirjataan
sterilointiajankohta, sterilointiohjelma seka steriloinnin onnistumisen seuranta. Kuumail-
masterilaattorin toimintakuntoa seurataan ja laitetta huolletaan valmistajan ohjeiden

mukaisesti.

Steriloinnin jalkeen instrumentit sailytetdan puhtaina kannellisissa sailytysastioissa nii-

den kayttdkunnon ja hygieenisyyden varmistamiseksi.
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Kertakayttoiset valineet ja tarvikkeet, kuten veitsenterat, kaytetdan vain kerran ja havi-
tetdan kayton jalkeen voimassa olevien ohjeiden mukaisesti. Teravat jatteet kerataan
niille tarkoitettuun 1apaisemattomaan keraysastiaan ja toimitetaan asianmukaiseen jat-

teenkasittelyyn.

Toiminnassa noudatetaan hyvaa kasihygieniaa, aseptista tydjarjestysta seka tavan-
omaisia varotoimia infektioiden ehkaisemiseksi. Vastaanottotilat, tyopinnat ja hoitovali-

neet puhdistetaan sdanndllisesti ja aina tarvittaessa.

4.6 Asiakas- ja potilasturvallisuus

Asiakas- ja potilasturvallisuus on toiminnan keskeinen periaate, ja sita edistetaan kai-
kissa palveluprosessin vaiheissa. Hoito perustuu asiakkaan yksilélliseen arviointiin,
ajantasaiseen ammattitietoon seka voimassa oleviin hoitosuosituksiin. Ennen hoidon
aloittamista selvitetdan asiakkaan terveydentilaan, laakitykseen, perussairauksiin ja toi-

mintakykyyn liittyvat hoidon kannalta olennaiset tiedot.

Hoitotoimenpiteet toteutetaan turvallisesti, aseptisia tydskentelytapoja noudattaen ja
asiakkaan yksildlliset tarpeet huomioiden. Asiakkaalle annetaan riittavasti tietoa suun-
nitelluista toimenpiteista sekd omahoidon merkityksesta ja jatkohoidosta. Asiakkaalla

on mahdollisuus osallistua omaa hoitoaan koskevaan paatdksentekoon.

Asiakkaan henkil6llisyys varmistetaan ennen potilasasiakirjojen kirfjaamista ja tarvitta-
essa ennen hoitotoimenpiteiden aloittamista. Potilasasiakirjat laaditaan huolellisesti ja
ajantasaisesti voimassa olevan lainsdadanndn seka organisaation kirjaamiskaytantdjen

mukaisesti.

Mikali asiakkaan tutkimuksessa tai hoidossa havaitaan |0ydoksia, jotka edellyttavat 1aa-
karin tai muun terveydenhuollon ammattihenkilon arviota, asiakasta ohjataan tarkoituk-
senmukaiseen jatkohoitoon. Tarvittaessa tehdaan yhteisty6ta muiden sosiaali- ja ter-

veydenhuollon toimijoiden kanssa asiakkaan hoidon jatkuvuuden turvaamiseksi.

Asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvat poikkeamat, Iahelta piti -tilanteet ja havaitut
riskit kasitellaan viivytyksetta. Tapahtumat arvioidaan, niiden syyt selvitetdan ja tarvitta-
vat korjaavat toimenpiteet toteutetaan vastaavien tilanteiden ehkaisemiseksi tulevai-

suudessa.
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4.7 Potilasasiakirjat, kirjaaminen ja Kanta-palvelut

Potilasasiakirjat laaditaan huolellisesti, ajantasaisesti ja voimassa olevan lainsdadan-
ndn mukaisesti. Kirjaamisen tavoitteena on tukea laadukasta hoitoa, varmistaa hoidon

jatkuvuus seka turvata asiakkaan ja terveydenhuollon ammattihenkilon oikeusturva.

Potilasasiakirjoihin kirjataan hoidon kannalta tarpeelliset tiedot, kuten esitiedot, tutki-
musloydokset, tehdyt arviot, toteutetut hoitotoimenpiteet, asiakkaalle annettu ohjaus,
jatkohoitosuositukset seka hoidon arviointi. Kirjaukset tehdaan selkeasti, asiallisesti ja

viivytyksetta hoitotapahtuman jalkeen.

Potilastietojen kasittelyssa kaytetaan Kanta-palveluihin liitettya potilastietojarjestelmaa.
Potilasasiakirjat tallennetaan Potilastiedon arkistoon voimassa olevien sdaddsten ja oh-
jeiden mukaisesti. Asiakkaan henkildllisyys varmistetaan ennen tietojen kirjaamista ja

tarvittaessa ennen hoitotoimenpiteiden aloittamista.

Potilasasiakirjoja kasitellaan vain siina laajuudessa kuin tyotehtavien hoitaminen edel-
Iyttada. Potilastietojen kasittelyssa noudatetaan huolellisuutta, salassapitovelvollisuutta
seka voimassa olevia tietosuojaa ja tietoturvaa koskevia sddddksia. Tarkemmat toimin-

tatavat on kuvattu palveluntuottajan tietoturva- ja tietosuojasuunnitelmassa.

Mikali potilastietojarjestelmassa tai Kanta-palveluissa ilmenee hairid, valttamattomat
potilastiedot kirjataan tilapaisesti turvallisella menettelylla. Tiedot siirretdan potilastieto-
jarjestelmaan viivytyksetta hairion paatyttya siten, etta potilasasiakirjat muodostavat

eheén ja ajantasaisen kokonaisuuden.

4.8 Tietosuoja ja tietoturva

Asiakas- ja potilastietojen tietosuoja ja tietoturva ovat keskeinen osa palvelujen turval-
lista toteuttamista. Potilastietoja kasitellaan luottamuksellisesti ja vain siind laajuudessa
kuin tyétehtavien hoitaminen edellyttaa. Kaikkea asiakas- ja potilastietojen kasittelya
ohjaavat voimassa oleva lainsaadanto seka tietosuojaa ja tietoturvaa koskevat kansalli-
set ohjeistukset. Tarkemmat tietoturvaa ja tietosuojaa koskevat menettelyt on kuvattu

palveluntuottajan erillisessa tietoturva- ja tietosuojasuunnitelmassa.
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Potilastietojarjestelmaa kaytetaan henkildkohtaisilla kayttajatunnuksilla ja vahvalla tun-
nistautumisella. Kayttdoikeudet maaraytyvat tydtehtavien perusteella, ja asiattomien
kayttdoikeuksien kayttd on estetty. Tydaseman tietoturvasta huolehditaan lukitsemalla
tydasema aina, kun se jaa ilman valvontaa, seka huolehtimalla siitd, etteivat sivulliset

paase nakemaan asiakas- tai potilastietoja.

Tietoturvaan liittyvia riskeja arvioidaan saanndllisesti osana omavalvontaa. Mahdolliset
tietoturva- tai tietosuojapoikkeamat kasitellaan viivytyksetta, niiden syyt selvitetdan ja

tarvittavat korjaavat toimenpiteet toteutetaan vastaavien tilanteiden ehkais emiseksi.

Tietosuojan ja tietoturvan kaytanndn toimintatavat, kayttdoikeuksien hallinta, lokiseu-
ranta, tietojen luovuttaminen, tietoturvapoikkeamien kasittely seka toiminta hairiétilan-
teissa on kuvattu tarkemmin palveluntuottajan erillisessa tietoturva- ja tietosuojasuunni-

telmassa.

4.9 Riskienhallinta

Riskienhallinnan tavoitteena on tunnistaa toimintaan liittyvat riskit ennakoivasti, eh-
kaista vaaratilanteiden syntymista seka varmistaa palvelujen turvallinen ja laadukas to-

teuttaminen. Riskienhallinta on osa paivittaista toimintaa ja omavalvontaa.

Toiminnassa arvioidaan saanndllisesti asiakas- ja potilasturvallisuuteen, toimitiloihin,
laitteisiin ja valineisiin, valinehuoltoon, tietojarjestelmiin seka toiminnan jatkuvuuteen
liittyvia riskejd. Arvioinnissa huomioidaan myds satunnaisiin kotikdynteihin liittyvat eri-

tyispiirteet.

Havaitut riskit, poikkeamat ja lahelta piti -tilanteet arvioidaan viivytyksetta. Tarvittaessa
toteutetaan korjaavat toimenpiteet seka arvioidaan, miten vastaavien tilanteiden toistu-
minen voidaan ehkaista. Riskienhallinnan tavoitteena on toiminnan jatkuva k ehittami-

nen ja turvallisuuden parantaminen.

Riskienhallinnan toteutumista arvioidaan osana omavalvontaa vahintaan kerran vuo-

dessa seka aina toiminnassa tapahtuvien olennaisten muutosten yhteydessa.
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4.10 Poikkeamien kasittely

Toiminnassa pyritdan ennakoivalla riskienhallinnalla ehkdisemaan asiakas- ja potilas-
turvallisuutta vaarantavia tilanteita. Mikali toiminnassa kuitenkin havaitaan poikkeama,

vaaratapahtuma tai lahelta piti -tilanne, se kasitellaan viivytyksetta.

Poikkeamat voivat liittya esimerkiksi hoitoprosessiin, valinehuoltoon, laitteiden toimin-
taan, toimitiloihin, tietojarjestelmiin tai muihin palvelun turvalliseen toteuttamiseen vai-

kuttaviin tekijoihin.

Poikkeamat dokumentoidaan, niiden syyt arvioidaan ja tarvittavat korjaavat seka eh-
kaisevat toimenpiteet suunnitellaan ja toteutetaan. Tarvittaessa toimintatapoja muute-
taan vastaavien tilanteiden ehkaisemiseksi. Toteutettujen toimenpiteiden vaikuttavuutta

arvioidaan osana omavalvontaa.

Mikali poikkeama vaarantaa tai on vaarantanut asiakas- tai potilasturvallisuuden, toimi-
taan voimassa olevan lainsaadannon ja viranomaisohjeiden mukaisesti. Asiakkaalle
annetaan tarvittaessa tieto tapahtuneesta avoimen ja luottamuksellisen toimintakulttuu-

rin periaatteiden mukaisesti.

4.11 Asiakaspalaute ja toiminnan kehittaminen

Asiakaspalautetta hyddynnetaan toiminnan laadun, asiakas- ja potilasturvallisuuden
seka palvelujen kehittdmisessa. Palautetta voidaan keratd suullisesti vastaanottokayn-

tien yhteydessa, sahkdisesti tai muilla tarkoituksenmukaisilla tavoilla.

Saatu palaute kasitellaan saannollisesti ja sita arvioidaan osana omavalvontaa. Palaut-
teen perusteella tunnistetaan toiminnan vahvuuksia sekd mahdollisia kehittamiskoh-

teita. Tarvittaessa toimintatapoja muutetaan ja niiden vaikutuksia seurataan.

Myds omavalvonnassa havaitut poikkeamat, |ahelta piti -tilanteet seka riskienarvioinnin
tulokset hyddynnetaan toiminnan jatkuvassa kehittamisessa. Tavoitteena on yllapitaa
korkeatasoista, turvallista ja asiakaslahtdista toimintaa seka edistaa palvelujen jatku-

vaa laadun parantamista.
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5 Omavalvontasuunnitelman seuranta ja paivittaminen

Omavalvontasuunnitelma on palveluntuottajan toiminnan ohjaamisen, laadunhallinnan
seka asiakas- ja potilasturvallisuuden varmistamisen keskeinen tydvaline. Suunnitel-
man toteuttamisesta ja ajantasaisuudesta vastaa palveluntuottaja. Omavalvonnan peri-
aatteet huomioidaan kaikessa paivittdisessa toiminnassa ja suunnitelmaa kaytetaan
henkildston perehdyttdmisen ja toiminnan kehittdmisen tyévalineena.

Omavalvontasuunnitelman toteutumista seurataan jatkuvasti osana paivittaista toimin-
taa. Seurannan perusteella arvioidaan, vastaavatko toimintatavat omavalvontasuunni-
telmassa kuvattuja menettelyja ja onko toiminnassa havaittu kehittamistarpeita, poik-

keamia tai muita muutoksia, jotka edellyttavat suunnitelman paivittamista.

Omavalvontasuunnitelman toteutumisesta laaditaan kirjallinen seurantaselvitys vahin-
taan neljan kuukauden valein. Selvityksessa arvioidaan omavalvonnan toteutumista,
havaittuja kehittamiskohteita, toteutettuja korjaavia toimenpiteitd seka niiden vaikutuk-

sia toiminnan laatuun ja asiakas- ja potilasturvallisuuteen.

Mikali toiminnassa tapahtuu muutoksia, jotka vaikuttavat tuotettaviin palveluihin, palve-
lujen laatuun tai asiakas- ja potilasturvallisuuteen, omavalvontasuunnitelma paivitetaan
viivytyksetta. Paivitetty omavalvontasuunnitelma julkaistaan voimassa olevan lainsaa-

dannon ja viranomaisohjeiden mukaisesti ilman aiheetonta viivytysta.

Omavalvontasuunnitelman saanndllinen seuranta, arviointi ja paivittdminen ovat osa

palveluntuottajan jatkuvaa laadunhallintaa ja toiminnan kehittdmista.

Omavalvontasuunnitelma julkaistaan palveluntuottajan verkkosivuilla. Lisdksi ajantasai-

nen omavalvontasuunnitelma on asiakkaiden nahtavana palvelupisteen odotustilassa.

Omavalvontasuunnitelma versio 2.0 3.7.2026



