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Hyvinkda Mehildinen

“Palveluyksikdn omavalvontasuunnitelmassa kuvatun toiminnan toteutumista on seurattava
ja seurannassa havaitut puutteellisuudet on korjattava. Seurannasta on tehtiva selvitys ja sen
perusteella tehtaviat muutokset on julkaistava neljan kuukauden vélein julkisessa
tietoverkossa tai muulla niiden julkisuutta edistavélld tavalla sekd pidettéva julkisesti
ndhtivana palveluyksikdssd. Salassapidettivii tietoja ei saa julkaista.”

1. Palveluntuottaja, palveluyksikko ja toiminta

Palveluntuottajan tai palveluyksikon toiminnassa ei ole tapahtunut olennaisia muutoksia, ei
raportoitavaa.

2. Asiakas- ja potilasturvallisuus

Laadulliset edellytykset

Potilaan asema ja oikeudet, muistutusten késittely

Muistutukseen vastaamista kohtuullisessa ajassa parannettu.

Henkil6stoé ml. henkildston riittdvyyden seuranta ja monialainen yhteistyo
Rokotesuojasta huolehdittu.

Toimitilat, vélineet, lddkinnélliset laitteet, tictojarjestelmaét, teknologia ja
ladkehoitosuunnitelma

Asiakas- ja potilastietojen késittely ja tietosuoja

Tietosuojapoikkeamat raportoitu Laatuporttiin, arvioitu sdhkopostin kayttoa
vastaanottotydssa.

Palautteen huomioiminen

Potilailta saatujen suullisten ja kirjallisten palautteiden perustella parannettu ajankayttoa ja
asiaksmukavuutta.

3. Omavalvonnan riskienhallinta

Suunniteltu koulutuksiin ja kongresseihin osallistumista seki arvioitu vastaanottomairia
vuodelle 2026.

05.05.2025 Viivi Piittinen, Yleislaakari, Ladketieteen lisensiaatti



