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Valvira  
Sosiaali- ja terveysalan 
lupa- ja valvontavirasto 

PL 43, 00521 Helsinki Ratapihantie 9, 00520 Helsinki 
Koskenranta 3, 96100 Rovaniemi 

Puhelin: 0295 209 111   kirjaamo@valvira.fi 
  www.valvira.fi 

YKSITYISEN TERVEYDENHUOLLON OMAVALVONTASUUNNITELMA - LOMAKE 

1. PALVELUJEN TUOTTAJAA KOSKEVAT TIEDOT
Palvelujen tuottajan nimi Palvelujen tuottajan Y-tunnus 

Toimipaikan nimi 

Toimipaikan postiosoite 

Postinumero Postitoimipaikka 

Terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja Puhelin 

Postiosoite 

Postinumero Postitoimipaikka 

Sähköposti 

2. TOIMINTA-AJATUS, ARVOT JA TOIMINTAPERIAATTEET
Arvot ja periaatteet 

Toiminta-ajatus/ Perustehtävä 

mailto:kirjaamo@valvira.fi
http://www.valvira.fi/
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3. OMAVALVONNAN ORGANISOINTI JA JOHTAMINEN
Kuvaus toimenpiteistä ja menettelytavoista, joilla terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja huolehtii laissa säädetyistä 
velvollisuuksista 

Suunnitelma henkilöstön perehdyttämisestä ja kouluttamisesta sekä osallistumisesta omavalvonnan suunnitteluun ja 
toteuttamiseen 

4. HENKILÖSTÖ
Kuvaus henkilöstön määrästä ja rakenteesta 

Kuvaus henkilöstön rekrytoinnin periaatteista (kelpoisuuden varmistaminen: https://julkiterhikki.valvira.fi/ 
kielitaidon varmistaminen, lasten kanssa työskentelevien rikosrekisterin tarkistaminen jne.) 

Kuvaus henkilöstön ja opiskelijoiden perehdyttämistä. Erityistä huomiota on kiinnitettävä lääkehoitosuunnitelmaan, 
potilasasiakirjakäytäntöihin ja latteiden- ja tarvikkeiden käyttöön.  

Kuvaus henkilökunnan ammattitaidon ja työhyvinvoinnin ylläpitämisestä ja osaamisen johtamisesta.  
Täydennyskoulutussuunnittelu- ja seurantamenettelyt, osaamisen, ammattitaidon ja sen kehittymisen seuranta, 
kehityskeskustelut.  

https://julkiterhikki.valvira.fi/
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5. TOIMITILAT, LAITTEET JA TARVIKKEET
Kuvaus potilasturvallisuuden kannalta kriittisten tilojen suunnittelusta sekä tilojen soveltuvuudesta käyttötarkoitukseensa. 

Kuvaus tilojen järjestämisestä, kulunvalvonnasta sekä murto- ja palosuojauksesta. Erityistä huomiota kuvauksessa tulee 
kiinnittää lääkehuolto- ja laboratoriotiloihin. 

Kuvaus siivous, jätehuoltoon ja vaarallisten jätteiden käsittelyyn liittyvistä menettelyistä. Erityistä huomiota on kiinnitettävä 
tartuntavaarallisiin jätteisiin liittyviin käytäntöihin. (STTV:n oppaita 3.2006)  

Terveydenhuollon laitteella tarkoitetaan terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetun lain (629/2010) 5 §:n mukaan inst-
rumenttia, laitteistoa, välinettä, ohjelmistoa, materiaalia tai muuta yksinään tai yhdistelmänä käytettävää laitetta tai tarviketta, 
jonka valmistaja on tarkoittanut muun muassa ihmisen sairauden diagnosointiin, ehkäisyyn, tarkkailuun, hoitoon tai lievitykseen 
Toiminnanharjoittajan velvollisuuksista on säädetty terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetun lain 24–26 §:ssä sekä 
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston antamissa määräyksissä 1-4/2010. Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden 
aiheuttamista vaaratilanteista tehdään ilmoitus Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskukselle (Fimea). 

Omavalvontasuunnitelmassa toimintayksikölle nimetään ammattimaisesti käytettävien laitteiden ja tarvikkeiden turvallisuudesta 
vastaava henkilö, joka huolehtii vaaratilanteita koskevien ilmoitusten ja muiden laitteisiin liittyvien määräysten noudattamisesta. 

Vastuuhenkilön nimi ja yhteystiedot: 

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

Kuvaus toimipaikassa olevista terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista. 

Kuvaus menettelytavoista laitteisiin ja tarvikkeisiin liittyvien vaaratilanteiden ilmoitusten tekemisestä ja muiden laitteisiin ja 
tarvikkeisiin liittyvien määräysten noudattamisesta. 

Säteilyn käyttö terveydenhuollossa 
Ionisoivan säteilyn käyttö terveydenhuollossa edellyttää Suomessa säteilylain (859/2018) 48 §:n mukaista 
Säteilyturvakeskuksen turvallisuuslupaa, ellei käytettävät toiminnot ole vapautettu turvallisuusluvasta säteilylain 49 §:ssä. 

Säteilyturvallisuuskeskuksen turvallisuuslupa myönnetty 

Kliinisen mikrobiologian laboratoriotoiminta 
Tartuntatautien vastustamistyössä tarvittavia laboratoriotutkimuksia ja tehtäviä voidaan suorittaa aluehallintovirastojen 
hyväksymässä laboratoriossa. Tartuntatautilaki (1227/2016) 18 §. 

Kliinisen mikrobiologian laboratorion toimilupa voimassa     asti. 

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


4(8) 

3/2020

6. POTILASASIAMIES
Potilasasiamiehen nimi ja yhteystiedot 

Kuvaus menettelytavoista potilasasiamiehen tehtävien asianmukaisesta määrittelystä: neuvontatehtävä, avustustehtävä, 
tiedotus- ja koulutustehtävä, palvelujen laadun seuranta ja palautteen antaminen. 

7. LÄÄKEHOITO
Kuvaus lääkehoitosuunnitelman ylläpidosta, päivittämisestä ja toimeenpanosta sekä toteuttamisen seurannasta 
Lääkehoitosuunnitelma on laadittava sosiaali- ja terveysministeriön Turvallinen lääkehoito -oppaan (2021:6) mukaisesti. STM:n 
opas löytyy osoitteesta: https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/handle/10024/162847 

Kuvaus toimintakäytännöistä lääkehoidon toteuttamisessa tapahtuneissa poikkeamatilanteissa 

Kuvaus toimintakäytännöistä potilaalta palautuneiden ja käyttämättä jääneiden lääkkeiden käsittelystä 

Kuvaus lääkehoidon toteutumisesta, lääkkeiden kulutuksen seurannan valvonnasta 

8. RISKIEN JA EPÄKOHTIEN TUNNISTAMINEN JA KORJAAVAT TOIMENPITEET
Kuvaus menettelystä, jolla riskit, kriittiset työvaiheet ja vaaratilanteet tunnistetaan ennakoivasti 

https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/handle/10024/162847
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Kuvaus menettelystä, jolla läheltä piti -tilanteet ja havaitut epäkohdat käsitellään 

Kuvaus menettelystä, jolla todetut epäkohdat korjataan 

Kuvaus siitä, miten korjaavista toimenpiteistä tiedotetaan henkilöstölle ja tarvittaessa yhteistyötahoille 

Lisätietoa tästä muun muassa STM:n julkaisuja 2011:15: Riskienhallinta ja turvallisuussuunnittelu. Opas sosiaali- ja 
terveydenhuollon johdolle ja turvallisuussuunnittelijoille: https://stm.fi/julkaisu?pubid=URN:ISBN:978-952-00-3315-6 

9. POTILASASIAKIRJAT JA HENKILÖTIETOJEN KÄSITTELY
Kuvaus potilastietojen kirjaamisesta, käsittelystä ja salassapitosäännösten noudattamisesta. Lisätietoa potilasasiakirjojen 
säilyttämisestä 

Kuvaus henkilöstön perehdyttämisestä ja osaamisen varmistamisesta potilasasiakirjahallintoon ja tietosuoja-asioihin. 

Tietosuojavastaavan nimi ja yhteystiedot 

Potilasrekisterinpitäjän on laadittava yleisen tietosuoja-asetuksen (EU,2016/679) 30 artiklan mukainen seloste käsittelytoimista. 
Myös henkilötietojen käsittelijän on ylläpidettävä selostetta kaikista rekisterinpitäjän lukuun suoritettavista käsittelytoimista 
yleisen tietosuoja-asetuksen (30 art.) mukaisesti.  

Tietosuojavaltuutetun selostepohja: https://tietosuoja.fi/seloste-kasittelytoimista 

Potilas- ja asiakasrekisterinpito -lomake (www.valvira.fi) Lomakkeen täyttöohje 

Muita tietosuojaan liittyviä oppaita sivulla: https://tietosuoja.fi 

https://stm.fi/julkaisu?pubid=URN:ISBN:978-952-00-3315-6
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2009/20090298
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2009/20090298
https://tietosuoja.fi/seloste-kasittelytoimista
http://www.valvira.fi/
https://www.valvira.fi/documents/14444/3646734/Rekisterinpito_lomake_t%C3%A4ytt%C3%B6ohje/d17de7fd-0df7-c284-d2bd-0cba5f1fa5fa
https://tietosuoja.fi/
https://www.valvira.fi/documents/14444/3646734/Rekisterinpito_lomake.docx/3dc5a883-7315-6eca-e037-45660dcc5c45?t=1551272598124
https://www.valvira.fi/documents/14444/3646734/Rekisterinpito_lomake_t%C3%A4ytt%C3%B6ohje/d17de7fd-0df7-c284-d2bd-0cba5f1fa5fa
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10. POTILAAN OSALLISTUMISEN VAHVISTAMINEN JA MUISTUTUSTEN KÄSITTELY
Kuvaus menettelytavoista, joilla potilas ja hänen läheisensä voivat antaa palautetta laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden 
puutteesta. 

Kuvaus palautteiden käsittelystä toimipaikassa 

Kuvaus palautteen käytöstä toiminnan kehittämisessä 

Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (Potilaslaki 785/1992) 10 §:n mukaisesti terveyden- ja sairaanhoitoon ja siihen 
liittyvään kohteluun tyytymättömällä potilaalla on oikeus tehdä muistutus. Muistutusmenettely on ensisijainen keino selvittää 
hoitoonsa ja kohteluunsa tyytymättömän potilaan asiaa. Muistutukseen on annettava kirjallinen vastaus kohtuullisessa ajassa 
sen tekemisestä. Kohtuullisena aikana voidaan yleensä pitää 1-4 viikon vastausaikaa, jollei ole erityisiä perusteita pidempään 
käsittelyaikaan. 

Terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja vastaa siitä, että muistutukset käsitellään huolellisesti ja asianmukaisesti. 
Muistutuksessa kuvattu asia on tutkittava puolueettomasti ja riittävän yksityiskohtaisesti, jotta potilas voi pitää asian selvittämistä 
luotettavana ja kokee tulleensa kuulluksi. Muistutuksessa annettavassa ratkaisussa on käytävä ilmi, mihin toimenpiteisiin 
muistutuksen johdosta on ryhdytty ja miten asia on muuten ratkaistu. Muistutuksen johdosta annettuun ratkaisuun ei voi hakea 
muutosta, mutta asia voidaan ottaa uudelleen käsittelyyn, mikäli asiassa ilmenee jotakin uutta. Muistutuksen käsittelyssä 
syntyneet asiakirjat säilytetään omana arkistonaan erillään potilasasiakirja-arkistosta. Mikäli muistutuksen käsittelyssä syntyneet 
asiakirjat sisältävät potilaan hoidon kannalta oleellista tietoa, ne voidaan liittää siltä osin potilasasiakirjoihin. Lisätietoa Valviran 
sivuilta https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/valvonta/toimintayksikoiden_valvonta/muistutukseen-vastaaminen 

Kuvaus menettelytavoista muistutuksiin vastaamisesta 

https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/valvonta/toimintayksikoiden_valvonta/muistutukseen-vastaaminen
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11. OMAVALVONNAN TOTEUTTAMISEN SEURANTA JA ARVIOINTI 
Kuvaus omavalvonnan toteutumisen seurannasta 
      

Kuvaus omavalvontasuunnitelman päivittämisprosessista 
      

 
 
Toimintaohjeisiin tulleet muutokset kirjataan viiveettä omavalvontasuunnitelmaan ja niistä tiedotetaan henkilökunnalle.  
 
Omavalvontasuunnitelma vahvistetaan vuosittain, vaikka muutoksia ei vuoden aikana olisi tehtykään. 
 
Paikka ja päiväys 
      
Omavalvontasuunnitelman hyväksyy ja vahvistaa terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja. 
 
 
 
Nimen selvennys 
      
 
 
 
Omavalvontasuunnitelman liitteet:  
 
      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


	Palvelujen tuottajan nimi: Psykoterapia- ja valmennuspalvelu Accipio Oy
	Palvelujen tuottajan Ytunnus: 3408622-8
	Toimipaikan nimi: Tampereen psykoterapeuttiyhteisö
	Toimipaikan postiosoite: Hämeenkatu 26 A
	Postinumero: 33200
	Postitoimipaikka: Tampere
	Terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja: Päivi Roivas
	Puhelin: 040-7090344
	Postiosoite: Koulutie 2 b 49
	Postinumero_2: 33960
	Postitoimipaikka_2: Pirkkala
	Sähköposti: paivi.roivas1@gmail.com
	Arvot ja periaatteet: Työskentelyn taustalla oleva tärkein arvo on asiakaslähtöisyys. Toimintaperiaatteenani on asiakkaan hyvän psykoterapeuttisen hoidon ja kohtaamisen toteutuminen. Hoito toteutetaan asiantuntemuksella ja asiakasta kuunnellen. Yhteistyötä asiakkaan ja muiden toimijoiden kanssa tehdään avoimuuden, rehellisyyden ja kunnioituksen pohjalta.

Moniammatillisessa työssä huomioidaan jokaisen ammttilaisen tuoma asiantuntemus ja rikastava näkemys asiakkaan kuntoutuksenn liittyen (Oma väylä ja Nuotti-valmennus).
	Toimintaajatus Perustehtävä: Toiminta-ajatuksena on tehdä laadukasta psykoterapia ja psykologityötä asiantuntemuksella ja sydämellä. Psykoterapia- ja valmennuspalvelu Accipio Oy tuottaa Kelan tukemaa kuntoutus psykoterapiaa, lyhytterapioita palvelusetelillä ja omakustanteisesti sekä moniammatillista Oma väylä kunoutusta ja Nuotti-valmennusta (kahdessa viimeksi mainituss myös alihankkijoita).

Haluan tukea työskentelyni kautta asiakkaiden työ- ja toimintakykyä sekä elämän laatua.
	Kuvaus toimenpiteistä ja menettelytavoista joilla terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja huolehtii laissa säädetyistä velvollisuuksista: Päivi Roivas tarkistaa omavalvontasuunnitelmaa ja sen toteutumista säännöllisin väliajoin, vähintään vuosittain.
	Suunnitelma henkilöstön perehdyttämisestä ja kouluttamisesta sekä osallistumisesta omavalvonnan suunnitteluun ja toteuttamiseen: Kyseessä on yhden henkilön yritys, jossa toiminnasta ja palveluntuottamisesta vastaa Päivi Roivas. Nuotti-valmennuksessa sekä oma väylässä toimii myös alihankkijoita, jotka perehdytetään alihankintasuhteen alussa ja toimintaa seurataan säännöllisisssä tiimitapaamisissa.
	Kuvaus henkilöstön määrästä ja rakenteesta: 1 henkilö Päivi Roivas, psykologi ja psykoterapeutti
3 alihankkijaa: sosionomi, erityisopettaja, psykiatrinen sairaanhoitaja

Mehiläinen Psykoterapiapalveluissa työskentelee ainoastaan Accipio Oy:n psykologi, psykoterapeutti Päivi Roivas.
	Kuvaus henkilöstön rekrytoinnin periaatteista kelpoisuuden varmistaminen httpsjulkiterhikkivalvirafi kielitaidon varmistaminen lasten kanssa työskentelevien rikosrekisterin tarkistaminen jne: -
	Kuvaus henkilöstön ja opiskelijoiden perehdyttämistä Erityistä huomiota on kiinnitettävä lääkehoitosuunnitelmaan potilasasiakirjakäytäntöihin ja latteidenja tarvikkeiden käyttöön: Potilasasiakirjakäytännöt ja laitteiden käyttö perehdytetään huolellisesti alihankintasuhteen alussa.
	Kuvaus henkilökunnan ammattitaidon ja työhyvinvoinnin ylläpitämisestä ja osaamisen johtamisesta Täydennyskoulutussuunnitteluja seurantamenettelyt osaamisen ammattitaidon ja sen kehittymisen seuranta kehityskeskustelut: Ammattitaitoa ylläpidetään osallistumalla säännöllisesti 7-10 päivää vuodessa täydennyskoulutuksiin sekä työnohjauksiin 1-2 kk välein.
Alihankkijoiden kanssa toteutetaan säännöllisesti noin kerran kuukaudessa yhteisiä tiimipalavereja ja työnohjauksia noin 6-8 viikon välein.
Alihankkijoiden työn laatua seurataan säännöllisesti ja tarvittaessa käydään keskusteluja työskentelyn laatuun liittyen.
	Kuvaus potilasturvallisuuden kannalta kriittisten tilojen suunnittelusta sekä tilojen soveltuvuudesta käyttötarkoitukseensa: Toimipisteessä on huomioitu asiakkaiden turvallinen ja esteetön liikkuminen. Talossa jossa toimipiste sijaitsee on käytössä hissi. Paloturvallisuuteen liittyvät asiat on tarkistettu. Ensiaputarvikkeet saatavilla. Asiakasta ei jätetä hoitotilanteessa yksin ja turvallinen poistuminen hoidosta varmistetaan.
	Kuvaus tilojen järjestämisestä kulunvalvonnasta sekä murtoja palosuojauksesta Erityistä huomiota kuvauksessa tulee kiinnittää lääkehuoltoja laboratoriotiloihin: Jauhesammuttimet näkyvillä paikoilla. Jokaiseen terapiahuoneeseen on erillinen ovi ja ovessa on erillinen lukitus koko huoneiston lukon lisäksi. Äänierityksestä on huolehdittu. Valaistus ja ilmastointi/tuuletus on huomioitu.
	Kuvaus siivous jätehuoltoon ja vaarallisten jätteiden käsittelyyn liittyvistä menettelyistä Erityistä huomiota on kiinnitettävä tartuntavaarallisiin jätteisiin liittyviin käytäntöihin STTVn oppaita 32006: Siivous on järjestetty yleisissä tiloissa viikottain ja hoitohuoneessa kahdesti viikossa.
	Kuvaus toimipaikassa olevista terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista: ei ole
	Kuvaus menettelytavoista laitteisiin ja tarvikkeisiin liittyvien vaaratilanteiden ilmoitusten tekemisestä ja muiden laitteisiin ja tarvikkeisiin liittyvien määräysten noudattamisesta: 
	Potilasasiamiehen nimi ja yhteystiedot: Susanna Greus, puh 0407501186,susanna.greus@saunalahti.fi
	Kuvaus menettelytavoista potilasasiamiehen tehtävien asianmukaisesta määrittelystä neuvontatehtävä avustustehtävä tiedotusja koulutustehtävä palvelujen laadun seuranta ja palautteen antaminen: Mikäli asiakas ei ole tyytyväinen palveluunsa, hänellä on oikeus olla yhteydessä potilasasiamieheen, antaa suoraa palautetta ja tarvittaessa vaihtaa toiselle terapeutille/ valmentajalle. Ongelmista ja epäselvyyksistä keskustellaan heti, jos niitä ilmenee. Palautetta kerätään säännöllisesti asiakkaalta. Psykoterpeutti toimii ammattihenkilönä ja noudattaa ammattieettisiä periaatteita, eikä anna henkilökohtaisten tunteiden tai mielipiteiden vaikuttaa työhönsä. Psykoterapeutti on  tietoinen asiakkaan oikeuksista ja huomio terveydenhuollolle annetut ohjeet ja asetukset. 
	Kuvaus lääkehoitosuunnitelman ylläpidosta päivittämisestä ja toimeenpanosta sekä toteuttamisen seurannasta Lääkehoitosuunnitelma on laadittava sosiaalija terveysministeriön Turvallinen lääkehoito oppaan 20216 mukaisesti STMn opas löytyy osoitteesta httpsjulkaisutvaltioneuvostofihandle10024162847: 
	Kuvaus toimintakäytännöistä lääkehoidon toteuttamisessa tapahtuneissa poikkeamatilanteissa: 
	Kuvaus toimintakäytännöistä potilaalta palautuneiden ja käyttämättä jääneiden lääkkeiden käsittelystä: 
	Kuvaus lääkehoidon toteutumisesta lääkkeiden kulutuksen seurannan valvonnasta: 
	Kuvaus menettelystä jolla riskit kriittiset työvaiheet ja vaaratilanteet tunnistetaan ennakoivasti: Arvioidaan huolellisesti lääkärin lausunnon ja arviointikäyntien pohjalta asiakkaan vointi hoitoa/kuntoutusta aloittaessa. Ohjataan asiakasta tarvittaessa terveydenhuollon ja lääkärin arvioon esimerkiksi jos itsetuohoisuutta tulee käynnillä esiin. Kirjataan tiedot potilaan rekisteritietoihin.

Tietoturvasta huolehditaan täsmällisesti.

Asiakasta informoidaan hoidon alussa potilasasiamiehestä sekä kaikista terapiasuhteeseen liittyvistä asioista. Jakson alussa laaditaan terapiasopimus.
	Kuvaus menettelystä jolla läheltä piti tilanteet ja havaitut epäkohdat käsitellään: Käsitellään asiakkaan kanssa välittömästi sekä Psykoterapeuttiyhteisössä tilojen osalta kuukausipalaverissa.

Mehiläinen Psykoterapiapalveluissa on omat tarkat toimintamallit, läheltä piti -tianteet raportoidaan Haipron kautta hallinnolle ja toimenpiteet (tai suositukset) tulee Psykoterapiapalveluiden hallintoryhmältä.
	Kuvaus menettelystä jolla todetut epäkohdat korjataan: Palautteen pohjalta suunnitellaan tarvittavat korjaustoimenpiteet.

Mehiläinen Psykoterapiapalveluissa on omat tarkat toimintamallit, läheltä piti -tianteet raportoidaan Haipron kautta hallinnolle ja toimenpiteet (tai suositukset) tulee Psykoterapiapalveluiden hallintoryhmältä.
	Kuvaus siitä miten korjaavista toimenpiteistä tiedotetaan henkilöstölle ja tarvittaessa yhteistyötahoille: Tiedotetaan tarvittaville tahoille sähköpostitse sekä tiloihin asennettavilla kirjallisilla ohjeistuksilla.


	Kuvaus potilastietojen kirjaamisesta käsittelystä ja salassapitosäännösten noudattamisesta Lisätietoa potilasasiakirjojen säilyttämisestä: Potilastiedot kirjataan potilaskorttiin, jota säilytetään paloturvallisessa arkistokaapissa kahden lukon takana (huoneen lukko, kaapin lukko). Laskutukseen käytetään sähköistä järjestelmää Minduupro, mutta sinne ei kirjata asiakkaan potilastietoja, eikä henkilötunnusta. Siinä vaiheessa kun edellytetään siirtymistä sähköiseen potilastietojärjestelmään, käyttöön otetaan Minduupro potilastietojärjestelmä psykoterapia-asiakkaiden osalta.

Asiakasta informoidaan terapiasuhteen alussa potilastietojen kirjaamisesta ja säilyttämisestä.

Asiakkaalta kysytään lupa tietojen antamiseen ja luvan mukaisesti toimitaan.
	Kuvaus henkilöstön perehdyttämisestä ja osaamisen varmistamisesta potilasasiakirjahallintoon ja tietosuojaasioihin: Kouluttaudutaan tarpeen mukaan. Seurataan lakien, asetusten ja ohjeiden muutoksia. Säännöllisissä tiimipalavereissa keskustellaan ja perehdytetään muutoksiin.
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