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taperiaatteet 

J\13 GROTE;LL L.:,_;\J<,\RIP1\LVELUT OY 

(311655115-1, jäljempänä A) tuottaa laa 
rlukkaita yleislaakaripalveluita yksityi 
sille asiakkaille, yritysasiakkaille ja julki 
selle sektorille . .&. tuottaa palveluita os 
topalvcluina ja a.lihanki nta.na SUOMEN 
TERVEYST/\L0 Ov.Ilo (1093863-3, jäl 
jempåua !Bl) sekä suoraan asiakkaille eril 
listeu sopimusten perusteella, 

'I'ämä omavalvontasuunnitelma keskit 
tyy palveluihin, joita tarjotaan A:n toi 
mipisteessä !Bl:n Luppecnraunun tiloissa, 
Palveluja tarjotaan sekä lahivastaanot 
tona että etäpalveluina puhelimen, vi 
deoyhteyden tai chatiu välityksellä koko 
Suomeen. 

A:n arvoihin kuuluu asiakaslahtöisyys, 
aunnat.tit.ait.oisuus ja uåyu.ööu perustu 
vau laakctictccu cdistauuucn. Näi11 ol 
len toiminta-ajatuksena 011 tarjota asia 
kaslähtöisiä, auuuatt itaitoisia ja nayt 
Löon perustuvia liiiiketieteellisii-i palve 
luita. 

l\/luistutusten käsittely 
il,,:ssa muistutusten käsittelystä vastaa 
terveydenhuollon palveluista vastaava 
johtaja. Muistutusten käsittclyproscs 
si noudattaa päåosin !Bl:n muistutusme 
nettclyä, jossa muistutukset käsitellään 
asianmukaisesti ja viipymättä. Muistu 
tuksissa esiin tulevat. epäkohdat ja puut 
teet käsitellään huolellisesti, ja niiden 
perusteella tehdiiiin tarvittavat muutok- 
set toiminuan kehittämiseksi ja parauta 

A tarjoamat palvelut ovat laadukkaita, miseksi. Tavoitteena on varrnistau, et 
asiakas- ja potilaskcskcisi.i. turvallisia ja tei vastaavia ongelmia esiinny jatkos- 

Asiakas- ja p ot i lust urval lls u us 
Laadulliset edellytykset ja vastuu 
palvelujen laadusta 

asianm1drniscsti tot.eutcl.tuj». Palvelui 
den laadun varmistamiseksi hyödynnc 
ti1ii.n erilaisia Iaadunhallinnan työkaluja 
ja mittareita, kuten asiakaspalautteitaja 
vaarata pa.htumaihuoit.uksia sekä tulcvai 
suudcssn., t.oirn innu.n luajctcssa., sisäisiä 
auditointeja. 

A toimii !Bl:LL laatujårjestehuäser 
tifikaatin (Labquality Oy:n myön- 
tämä SPS-EN ISO 9001:2015 
Jan tujnrjcstclmåscrtif kaatt.i] m1 rkaiscssa 
ympäristössä, mikä osaltaan varmistaa 

palveluiden korkean laadun. Åxiakas 
ja potilasturvallisuus varmistetaan jat 
lrnvalla henkilöstön ko11l11tuksella, ris 
kienhallinnalla ja vaaratapahLumien 
ilmoitusjärjestehuällä. 

Asiakkaan ja potilaan asema ja oi 
keudet 
A varntistaa, että asiakkailla ja poti 
lailla on oikells snada tietoa. ja osn.llis 
tua hoitonsa suunnitteluun, päätöksente 
koon ja tote11tukseen. Asin.klmiden ja po 
tilaiden itsemääräämisoikeutta kunnioi 
tetaall kaikissa. tila.Hteissa., mikäli se 011 

tilanne huomioideLL mahdollista, ja hei 
dä11 oikeuksistaan ticdotetaa.i1 selkeästi. 
l'v[ikii,li epiiasiallista kohteina havait,rnn, 
siihen puututaan välittömästi. Potilai 
den informointi heirlici.n kiiytettiivissiiiin 
olevista oikeusturva.keinoista (mm. poti 
lasasiamiehet) on järjcstet.t:y selkeästi ja 
lmt.Lavasti. 

SH .. 

Vaaratapaht11rnat 
A hyödyntää vaarntapahtumien tunnis 
tallliscssa ja. ilmoittaiuisessa. !Bl:ssä so 
vittuja yleisi~i ki.iyt~intöjii ja erityisesti 
sii.!1köistii, vaarata.pal1tuu1ieu il111oit11sjär 
jesL<!lmii.ii, jolm liiytyy IIB: n i nLrnm:tisLii 
Sykkeestä.. 

Henkilöstö 
A:n palveluksessa. toimii ilsiakirjn.n alle 
kirjoitushetkellä yksi lääkäri. JA. on tar- 

kistn.nllt, eLLii jolrn.inen A:n pn.lvelnkses 
sa. toiiniva lääkäri on kelpoinen toimi- 
1m\/u1 lääkärin ammatissa joko yleisläii. 
kiirinii tai hiinen edllstarnallaan erikoisa 
lalla. Tiedot tarkistetaaH kii.yttäeu Va.lvi 
rnn sosiaali- ja terveydenhuollon arnma(; 
tihenkilöiden kcslrnsrekistcriä JulkiTer 
hikkiii. (https://jlllkiterhikki.valvirn.fi/). 
A piti:iii lisäksi h1wle11, ett.ä A:n liiäldi.rei 
den kielitn.idon riittii.vyys on ta.rlrnstettn 
ja täyttää lain ja asetusten vaatimuk 
set. 

A:LL lääkäreiden perchdyttärnisessä. IBl:ssä. 
A:n liiiiketieteellisestii hoidosta vastaa 
van _johtaja.n apnna Loi1nivnt !Bl:n lää 
kiirinsiakk1111svnsLna.vn,L. Pcrehdytys var 
mistaa, et.tri. uudessa toimipaikassa toi 
miva A:n lääkäri saa tehtävässä onnistu 
rn iseen tarvi (;s()lll1.rnsa tiedot yri Lyksestä, 
01nasta yksiköstii~i11, Olllavalvontaslltllt 
nitclinast;i ja tehtiiviist.~iii11. 

Jrn:11 perchdytysohjeet j,1. -n1>1.terinn.liL löy 
tyvät. Sykc-intrnnctsivusLoilta. Perehcly 
t.ystllkimaLeria.alia sekii. perchdytyslo 
rnakkeita on sekä !Bl:ll toimintoihin et 
tä eri a111mattiryluuien tarpeisiin. Eri 
tyisti.i hllomiota kiinnitet~iiin li.ii.i.kehoi 
tosn11n1iitelmaa.i1 ja la.itteiden ja tar 
vikkeiden kiiyttöön liittyvitiin perehdyt 
tämiseen. llll:n perehclytysohjeiclen ja - 
nrnteriaalien lisiiksi .&.:llå on olemassa 
myös omia perehdytysohjeita, joita käy 
tetään IBl:n materiaalien lisänä, jotta il,,:n 
ltiii.kärin pcrehclyLys saadaan totc11tettua 
laadnkkaast.i. 

Tervevdenhnoltonlan eritt.äin tärkeänä 
os,111,1 voidaa.n pilii.ii jntlrnvn.n osn,1.misen 
ajantaicluudell ylläpitoa .ia uudell oppi 
mista. A huold1tii läiikäreidmtsä jatkll 
vasLa täydennyskoulutuksesta j,i auttaa 
on1ic11 lääkärcide11sii a11111ia.tLiLaido11 yl 
liipidosLa, jota kaikilta A:n li.ii.ikäreilt.i.i 
edcl lytetiiä11. 

Dolrnmelltaa.t.io kou I n tnksista ta I tioidaan 
j;i. sitii. seurntaan. H.iittävän kolllutnkscn 
seurannasta ja riittävyydestä huolehtii 
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.A:n terveydenhuollosta vastaava johta 
ja. 

Toimitilat, laitteet ja tarvikkeet 
A toimii lrn:n tiloissa ja biyLti.ti.i. toimin 
uassaau lBl:11 laitteita _ja Lruvikkcita. Toi 
mitilojen sekä laitteiden ja. välineiden 
turvallisuus ja soveltuvuus varmistetaan 
IBl:n omavalvontasuunnitolman mukaiscs 
ti siltä osin, mikä. ylittää .A:n omaval 
vontasuuuuitclinassa kuvatun laajuuden, 
Toimitilojen ja laitteiden käyttöön liitty 
vät riskit tunnistetaan ja hallitaan, ja po 
tilaa.n yksityisyyden suoja otetaan 11110- 
mioon. Laitteiden huolto ja käyttöön liit 
tyva koulutus on j.irjcstett.y asiaumukai 
scsti, jotta toiminta on turvallista ja te 
hokasta. 

IBl:ssä. 011 hygicniaohjcistus, johon A si 
toutuu toimiessaan IBl:n tiloissa vuokra 
suhteessa. 

Lääkchoitosu un nitelma 
A 011 käy11yt liipi )i~:11 "Turvallincu li.ii.tkc 
hoito Tcrvcystalossa ,. -työohjccn ja lää 
kehoitosuunnitclmun ja katsoo, ettii ne 
ti:i.ytti:i.vi:i.t asetuksessa tarkoitetun laa 
juurlen. Niiin myös A noudattaa IBl:n 
"Turvallinen li:iiikehoito Terveystalossa" 
-työohjctta ja Iääkchoitosunnnitclmaa. 
.A:ssä lääkehoidon asianmukaisuudesta 
ja suunnitelman totcuturuiscst.a vastaa 
A:n terveydenhuollon palveluista vastaa 
va johtaja. Lääkchoitosuuuuitchuau uou 
dattaminen varmistetaan sii.iinnöllisillii. 
tarkastuksilla ja koulutuksilla, ja 111ah 
elolliset poikkeama t korjataan viipyrnät 
tri. 

Asiakas- ja potilastietojen käsitte 
ly ja tietosuoja 
IBl:11 ylläpiti:i.!lliit. potilnsrokist.erit ovat 
kii.ytössii. sen eri toimintayksiköissä ter 
veydenhuollon am I natti hcn kiloidcn kes 
ken, jotka toimivat joko itsenäisinä. am 
matinharjoittajina tai crillistcn yritys 
ten kautta palvelun tuoLta.jiua. IBl:11 ti 
loissa. 

l(oslm .A kii.yLtii.ä toiminnassaan IBl:n v110- 
kra.LLuja. ji:i.rjestelrnii:i., .A soveltna ja nou 
da.tt,aa illl:n potilasasiakirjojen ja. hcnki 
löt.ietojen käsi ttelyi:i. koskevia perusohjei 
ta .. Ohjeet on koottu potilastyön tieto 
suojaki:i.sikirjaksi, joka on kaikkien A:n 
työut,ekijöide11 luettavissa IBl:n iutraaetis 
Sii Sykkeessii. 

Arka.l11onteisi,1. henkilötietoja eli poti 
lastietoja kiisit,eiliiii.n ainn hcnkilötiet.o 
lain nllllrniscst.i ja jiirjcst.chrn'i.v11okr>1.11s 
suhlcc11 rnulwisesti llil:11 rekisteriselosteen 

m11lmisissa kii.yttötnrkoit11ksissa. A:ssä 
asioiva.n henkilöasia.kkaan tiedot näky 
vät yhteisrekisterissii. hii.nen R.ntnmien 
sa. suostumusten mukaisesti. Henkilö voi 
1111111Lta.a. t.ai perua a.11t.aurn.11sa. s11ost.u 
rnukset aina niin lialutess;wn. 

A:ssi:i. noudatetaan potilasasiakirjo_je11 
laatimista koskevaa lakia. potilaan ase 
masta. _ja oikeuksista sekä sosiaali- ja ter 
veysministeriön a.set11sta. potilasasin.kir 
joista, joista ilmenee. kuka asiakirjoja voi 
laatia ja mitä tietoja niihin tulee merki 
tii. Merkintöjen tulee olla virheettömiä, 
selkeitä ja y111rnärrettä.viä.. Aja se11 lää 
hiri t noudattavat potilaslain mukaista 
salassapi tovcl voitetta. 

Omavalvonnan riskienhallinta 

Riskienhallinnan organisointi ja 
vastuut 
A:n terveydenhuollon palveluista. vastaa 
va joht.a,ja v>1stmt riskicnlrnllirnrnsta. R.is 
kien hallinLa on organisoitu siten, että. 
kaikki A:ll lääkärit t11n11ista.vat, ja rapor 
toivat toiminnan riskit. Riskicnhallinta 
kei11oje11 toimivuutta. scurataa11 si:ii:i.uuöl 
lisesti ja niiden riithivyytti.i. arvioidaan 
jatkuvasti. lliskie11lw.llin11assa huomioi 
daan erityise:-;ti asia.kas- ja potilast11r 
vnllis11us sekii. henkilöstön työympäristön 
t11rvallis11 ns. 

Riskienhallinnan seuranta ja ra 
portointi 
A:n koko henkilöstö seuraa riskienhallin 
nan toirnivuntta ja. rnportoi bn.va.itnt; ris 
kiL ja puut.teet terveydenhuollon palve 
luista va:;tc1ava.lle johtajalle. Ilygienia.oh 
jt)iden ja infektiotorjunnan tottiutumista 
seurata.a11 jR.tlrnvasti. Vaara- ja !ta.itLa. 
tapahtumaL raportoidaan IBl:n ilmoiLus 
järjestclmäJ1 kautta., mikä ma.lidollistaa. 
nopea.n reagoinnin ja korjaavien toimen 
piteiden toteuttamisen. 

Ostopalvelut ja alihankinta 
A varmistaa. ornava.lvo1ma.ll riskieuhal 
linnan toteutumisen myös ostopalvelu 
ja a.lihankiutatilanteissa. Sopimukset IBl:n 
kanssa mäii.ritteleviit vast1111t ja riskin 
ja.karnisen periaatteet. Yleisesti voidaan 
todeta, ettii. lrnkin mmp11oli kantaR. tii.y 
den yrittäjä.riskin omasta toiminnasta;n. 
A:11 alihaukkijoilta edellytetä.ä.u samoja. 
laadun- ja riskicnhallintakäyti.intöji.i kuin 
A:n omalta toirninualta. 

Valmius- ja jatkuvuuclenhallinta 
A:11 j:1tk11v1111ss111111nitclrn>1. on la:1ditt11 
va.rrnisLarnaan li:iäketieLeellisle11 palvelu- 

jen santav1111s kaikissa olosnhteissa, nm 
kaa.n lukien poikkeus- ja häiriötilanteet. 
Tärnii. s1111nnitclma. lrn.ttRF1. sekii. digitaa.li 
set että li:i.hivastaa110Ltopalvelut . .Jatku 
v11uck:1J vannistallli11e11 perustuu ew1a. 
koivaan riskienlmllint;1.an, selkeisiin toi- 
111i11ta.J11allcihi11 ja tehokkaaseen viestiu 
tiiiin, jotka tukevat lrnnkilöstön ja asia.k 
kaide11 turvallisuutta kaikissa. tilanteis 
:--;a,. 

Digitaaliset palvelut 
Digitaaliset palvelut, kuten ct.i:i.vastaano 
tot, tarjoavat joustavan ja nopean tavc1n 
hoitaa potilaita poikkeustilanteissa. Ntii 
den palvelujen jatkuvuussuunnitclrna si 
sältiiii kriittisyysluokitukset, ennakoivat 
toi111e11piteet ja va.rntoi1net, jotka ta.kaa 
wtt p;tl vcl 11jen sn,;ttnv1111den myös tekn is 
t.en hi:iiriöiden n.ikana .. Järjestelmän val 
vo11ta ja siiii.nnölliset tcsta.ukset varmis 
tavat, et,t,ä digiLnalisct. palvelut pysyvi:it 
toiminnassa. kaikissa tilanteissa. Käytii.n 
nössii tiist-~i. valvonnasta ja testa11ksesta 
vastRa. illl. 

Lähi vastaanotot 
Ud1 i vastaanottopalvcl ujen jatku vu 11dcn 
varn1ista.111i11e11 edellytt.i:iä tilo_je11, lie11ki 
löstön ja 1,oimintanmllien t,chokasl,,t lml 
lintaa. Poikke11stila11teissa toi111ipist.eicle11 
Loirnintan. voida,tn keskitLiiii. jR sope11t.Lc"1.>1., 
jotta kriittiset palvelut voidaan tarjo 
t;t keskeytyksettä.. I-Ienkilöstön koulutus 
ja perehclytys varmistavat, etLii jokainen 
työntekijä tietää, 111ite11 toi111in. erilaisissa. 
poi k ke11sti lanteissa .. 

Henkilöstön ja potilaiden turvalli 
suus 
Ka.ikissa poikkc11st;ihnteiss,1. ensisijainen 
tavoite on v>1rrnistaa sekii. henkilöstön et 
tii. potilaiden Lurvallis1111s. Tiimä saavute 
taan arvioimalla tilanne sen laajuuden ja 
vakavuuden perusteella sekä 1nukautt,a- 
111alla johtarnisji.i.rjcstelyt Lila11Lcen vaa 
ti1Huste11 11111ka.isesti. Jokaisessa toi111i 
pailrnssa on nimct.ty henkilö, jolm vastaa. 
poikkeustilanteiden johtamisesta. 

Poikkeustilanteiden priorisointi ja 
resurssien allokointi 
Poikke11s- ja häiriötilanteissa pa.lveli1_jcn 
tuotantoa priorisoiclRau hoido11 kiireelli 
syyden ja potilaiden tarpeiden pernstecl 
ln.. Li:ihiva.stna11ot,t;oje11 toimintaa voidaa11 
tarvittaessa keskittää ja sope11LLaa, kun 
taas digitnaliset vastaallottopalveluL tar 
jo;1.va.t jo11stn.vn.11 _jn. nopea.n Lavan jatkm1. 
pot.ilnide11 hoitoa. T<eskitett.y resurssioh 
ja11s rna.l1dollist>1:1 henkilöstön t.chokknan 
allokoi1111in ja potilaiden ohjna.rnisen kor- 
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vaaviin palveluihin. 

Viestintä ja yhteistyö 
Poikkeus- ja kriisitilanteiden hallinta 
edellyttää selkeää ja ajantasaista vies 
tintää. Henkilöstö, potilaat ja muut si 
dosrylunät pidetään iuloruioituna tilan 
teen kehittymisestä ja. tarvittavista. toi 
mcupitcista. Sisaiuor: viestintä tapahtuu 
siilikiiposlin, puheluiden ja tekstiviestien 
kaut.ta. Ulkoinen viestint.a kattaa poti 
laat., vhanomn isct., yhteistyökumppanit 
ja muut sidosryhmät. 

J ohtarnisjärjestelyt poikkeustilan 
teissa 
Vakavissa poikkeustilanteissa, kuten 
pandemioissa tai laajoissa y htciskunual 
l isissa kriiseissä, toimimme virunomais 
tcn ohjeistusten mukaisesti. Poikkeusti 
lanteiden aikana terveydenhuollon palve 
luista vastaava johtaja, vastaa tila.nnea 
nalyysistri ja tarvittavien toimenpiteiden 
käynnistämisestä. Tämä varmistaa, että 
toiminta jatkuu mahdollisimman häiriöt 
törn.isti. 

Riskienhallinnan keinot ja toimin 
nassa ilmenevien cpäkoht.ion ja 
puutteiden käsittely 
A kiiylli:i.ä mou ipuolisia iiskiouhalliunan 
keinoja, joista osa. on kuvattu edellä, en 
naltachkäistäkscen ja hallitakseen toi 
mintaan sekä asiakas- ja pot.ilasturvalli 
su11Lec11 kohdistuvia riskejä. Riskienhal 
lintakeinojen toimivuutta ja riiLtävyyt 
t~i varmistetaan siiännöllisesti. Omaval 
voimassa ihucncviiu epäkohtiin ja puut 
teisiin puututaan vi ipyrn.i.ttå ja tilan 
teen edellyttämällä Lavalla. Varuatnpah 
tumien ilmoitus- ja oppimismenct.tclyt 
ovat keskeinen osa riskicnha.llinl.aa., ja 

ne toteu tet.aan illl:n i I moi tusjårjestelmää 
käyttäen. 

Henkilöstön tiedottaminen ja kou 
lutus 
A tiedottaa henkilöstölle säännöllisesti 
ihuoitusvclvollisuuksisl.a ja -oikcuksist.a 
sekä n i iclen käyti.istii.. Henkilöstön ris 
kicn ha.lliunau osaamista varuiistctaan 
jatkuvalla koulutuksella ja perehdytyk 
sellä. Tavoitteena 011 varmistaa, että 
kaikki työntekijät tuntevat omavalvon 
Lnsuunuitolman sisällön ja toimivat sen 
mukaisesti kaikissa tilanteissa. 

Virallisten selvityspyyntöjen käsit 
tely 
.&. käsittelee ja ottaa huomioon valvovien 
viranomaisten selvityspyynnöt, ohjauk 
sen ja päätökset risklcnhallinnassa. Vi 
ranornaisilt.a saadut ohjeet ja suositukset 
käydään läpi ja tarvittavat muutokset 
tehdi"i~i.n toimintaan viipymältii. tervey 
denhuollon palveluista vastaava. johtajan 
toimesta. Tavoitteena on varmistaa toi 
mi n nan jat.k11va parantaminen ja poti 
lasturvallisuuden korkea Laso. 

OmavalvontasuunniLclman toi- 
meenpano 
A toteuttaa 0111avalvouta.suunnitelma11- 
sa. siten, etUi. henkilöstön sito11t11mi 
nen oma.valvontaan sekä heidän ym 
mii.rryksensii ja näkemyksensä ornava.1- 
vonnan rnerkitykscslii, tarkoiL11ksesta 
ja tavoitteista. varmistetaan jatkuva.n 
koulutuksen ja perehdytyksen avulla. 
Summitclmau muutoksista tiedotctaa11 
henkilöstölle viilittörn~isti si.ihköpostitse. 
Tarvittaessa henkilöstölle järjestetääu 
ko11l11t11stilais1rnksia, joissa, kiiydåän b'i 
pi omavalvonLasuunniLclman keskeiset 

osat ja päivitetyt kåytännöt. Näin var 
mistetaan, että kaikki työntekijät ovat 
tietoisia. 1111simmista. kii.ytii.nnöistii. jil. 
ohjeistuksista. 

Ornavalvontasuunnitelm.an julkai 
seminen, toteutumisen seuranta ja 
päivittäminen J\jautasaiucu oma.val- 
vo11tasu11nnitehna tulee saataville A:n 
Lil.ppeenrnnnan henkilöstölle ja asi,,.k 
kaille sähköisessä muodossa A:n verk 
kosivuille (työn n.lla., https://grotc!Ui/). 
Lisäksi A:n Lappeenrannan toimipistees 
sä 011 fyysiueu kopio s111111uiLeh11asta l1e11- 
kilöstöi.i ja asiakkaita. varten. Ni.i.in var 
rnistetaau suu1111iLehna11 avoiuu1us ja sa.a 
tavn11s kaikille sidosryhmille . 

O1navn.lvo11tasuu1111 i tel111a11 toteutu1u ista 
se11rntann siiiinnölliscsti liiiiketietcellises 
tii. hoidosta vc1stc1avan johtajan suoritta 
mien tarlrnsL11sten ja asinlrnspnla.11tteiden 
avulla. Tarkastusten tulokset raportoi 
dila.n 11cljä.nnec;vuosittain, ja. mahdolli 
scl havaitut puuLLcellisuuclel korjataan 
väli ttöm~ist,i . .J olmiscsta tarkastuksesta 
tehcli.iii.11 ki rja.l I inen selvi Lys, joka sisi.i.1- 
tää korjtrnvat. t.oi111e11pitccL jn aikat.n11l1111 
niiden t0Le11tt,amisclle. 

Suun11it,cl111aa päivitetään aina, kun 
toiminnassa, laat11va.atin111ksissa tai 
asialrns- ja potilasturvallisuudcssa ta 
pil.ht1111 rn1111toksia,. Pii.ivit.ykset _ja kvar 
Lnal iset. a.11d i Loi nti pöytä kirjat. j 11 l kaista.n n 
välittömästi A:n verkkosivuilla (tyiin il.l 
la, https://grotelUi/), ja. samalla koko 
lte11kilöstöä tiedotetaan sähköpostitse. 
Eclellii kuvatuin keinoin varmistetaan, 
että .&.:11 ornavalvo11t.asuu1111it.ehna pysyy 
ajn.ntasaisena ja. toimintaa ohjn.avana. 
clolrnmcnlli11a. 

O1navalvouLns11u1111itclma11 hyväksyy ja vahvistaa terveyde11huollo11 palveluista. vnstaa.va joliLaja. 
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