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Inledning

Var verksamhet styrs av gemensamma varden — bemétande, pionjdrskap och jamlikhet.
HUS vision ar att vara en viagvisare inom halso- och sjukvarden. Vart lofte ar att ge allt
battre vard, varje dag, for varje patient.

HUS Helsingfors universitetssjukhus (nedan HUS) ar Finlands storsta aktor inom den spe-
cialiserade sjukvarden. I HUS samarbetsomréade bor 2,2 miljoner invinare. HUS sysselsat-
ter cirka 26 800 personer. Antalet patientbesok uppgéar arligen till cirka 2,9 miljoner for
710 000 patienter. Vid HUS far alla jamlik vird som grundar sig pa det medicinska beho-
vet.

Social- och hélsovardstjanster har en viktig roll i fraimjandet av delaktighet och likabehand-
ling. Jamlikhet framjar HUS strategiska mal. I HUS strategi

avser jamlikhet det att jamlik tillgang till vard tryggas for alla patientgrupper. Patienter ska
vardas jamlikt oavsett alder med hansyn till patienten prognos. Inom hilso- och sjukvarden
framhavs jamlikhet i det att behoven for grupper med sarskilda behov beaktas genom att
anpassa tjansterna vid behov. Jamlikhet inbegriper ocksa jaimlika hilso- och sjukvards-
tjanster sett till omrade och sprak.

Enligt grundlagen (finlex.fi) innebéar jamlikhet att ingen utan godtagbart skal far sarbe-
handlas pa grund av kon, alder, ursprung, sprak, religion, 6vertygelse, asikt, halsotillstand
eller handikapp eller av ndgon annan orsak som giller hans eller hennes person. Diskrimi-
neringslagen (finlex.fi) forpliktar organisationer att uppritta en plan for att fraimja likabe-
handling och bedéma hur likabehandling uppnas i deras verksamhet samt vidta de dtgarder
som behovs. En operativ plan for likabehandling innebar i HUS vard- och patientarbete en
kontinuerlig process, vars mal ar likabehandling av alla ménniskogrupper och forebyg-
gande av diskriminering.

Diskrimineringslagen forbjuder diskriminering pa grund av alder, ursprung, nationalitet,
sprak, religion, 6vertygelse, asikt, politisk verksamhet, fackforeningsverksamhet, familje-
forhéllanden, halsotillstdnd, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller ndgon annan om-
standighet som giller den enskilde som person. Lagens syfte ar att framja likabehandling
och forebygga diskriminering samt intensifiera rattssiakerheten for den som blivit utsatt for
diskriminering. I lagen foreskrivs det bland annat om olika aktorers skyldighet att bedoma
och framja likabehandling av personalen och inom annan verksamhet.

Diskrimineringslagen forpliktar myndigheterna att gora rimliga anpassningar for personer
med funktionsnedsattning. I handboken om funktionshinderservice (thl.fi) finns omfat-

tande basuppgifter om funktionshinder hos personer med funktionsnedsittning. Genom
anpassningarna tryggas likabehandling av personer med funktionsnedsattning i enskilda
situationer. Att forvagra rimliga anpassningar ar diskriminering. Rattigheter for personer

med funktionsnedsattning | Diskrimineringsombudsmannen
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https://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/1999/19990731#L2P6
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Diskriminering (yhdenvertaisuusvaltuutettu.fi) betyder att en person behandlas simre an
andra pa grund av nigon personlig egenskap. Diskriminering inom hélso- och sjukvarden
riktar sig mot ménniskogrupper som over lag blir foremal for fordomar i samhallet. Aktorer
inom hailso- och sjukvarden har en 6kad skyldighet att identifiera och forebygga diskrimi-
nering till foljd av organisationens strukturer, lokaler, praxis samt personalens beteende.
Likabehandling framjas bland annat genom att utbilda personalen och publicera innehall i
anknytning till likabehandling pa HUS intranat (Eetteri). Utbildning och pdminnelse be-
hovs bland annat for att identifiera egna fordomar, eftersom diskriminering ofta inte gors

medvetet. I det vardagliga arbetet lagger man ofta inte marke till diskriminerande struk-
turer och praxis.

Planen omfattar bland annat tillganglighet for lokaler, patienternas spréakliga rattigheter,
kulturell méngfald, konsmangfald, neuropsykiatriska storningar, barn och ungas rittig-
heter, sarskilda behov for dldre patienter, bemotande av patienter i utsatt stallning och digi-
tal tillganglighet.

HUS jamstilldhets- och likabehandlingsplan som giller personalen har utarbetats separat
sedan 2013. Vid HUS gors ocksa en lagstadgad Jamstalldhets- och likabehandlingsplan
med tva ars mellanrum och den revideras arligen — den nyaste planen for 2025-2026 finns
pa HUS intranét (Eetteri), pa finska.

HUS varderingar: Bemotande — Pionjarskap — Jamlikhet

Ar 2020 ombads HUS personal delta i en gemensam diskussion om virderingar. Malet med
den var att ta reda pa hur personalen upplever HUS virderingar i sitt eget arbete och hur
varderingarna syns i arbetet dels inom hela HUS, dels pa enhetsniva. For strategiperioden
2023—-2027 valdes foljande gemensamma varderingar:

Bemotande

En dkta nirvaro utgor kiarnan i halso- och sjukvarden. Vi beméter vara kunder, patienter
och deras narstaende, kolleger, studerande och partner med samma respekt och vanlighet.

Pionjarskap

Som Finlands ledande aktor inom hélso- och sjukvarden har vi mgjligheten och plikten att
vara pionjarer. Endast genom att forska och standigt utvecklas kan vi garantera vardens
hoga kvalitet och effektivitet.

Jamlikhet

P& HUS far alla jamlik vard som grundar sig pa det medicinska behovet. Vi behandlar var
personal och vara intressentgrupper jamlikt samt garanterar jamlik service dven regionalt
och sprakligt.
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https://yhdenvertaisuusvaltuutettu.fi/sv/diskriminering
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Bild 1: HUS strategihus
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Forverkligandet av likabehandling inom HUS
Patienternas sprakliga rattigheter
Tvasprakighet

Patientens mojlighet att anvianda sitt eget sprak har stor betydelse for upplevelsen av den
vard som ges. Vi ar skyldiga att tillhandahalla specialiserad sjukvard pa patientens eget
sprak antingen finska eller svenska. Vart tvasprakighetsprogram stoder detta mél. For det
kravs beredskap hos personalen att tillhandahélla service pa finska eller svenska allt fran
den forsta kontakten tills dess varden avslutas. Jimlikhet innebar bland annat det att HUS
garanterar jamlik tjdnsteproduktion bade pa regionalt och sprakligt.

Spraket och patientens behov av att bli forstadd paverkar patientsdkerheten. Tillgodoseen-
det av de sprakliga rattigheterna ar ocksa en forutsattning for tillgodoseende av andra rat-
tigheter, sdsom patientens sjalvbestimmanderétt och ratt att fa information. Bestimmelser
om de sprakliga rattigheterna finns bland annat i Finlands grundlag, hilso- och sjukvérds-
lagen, lagen om patientens stillning och rattigheter och i spraklagen.

I samband med HUS strategi for 2023—2027 reviderades tvasprakighetsprogrammet (Eet-
teri) som stoder HUS varden. Tvasprakighetsprogrammet stoder oss i vart mal att vara en
pionjir aven som tjansteleverantor av vard och service pa svenska inom den specialiserade
sjukvarden. Tvasprakighetsprogrammet har utarbetats for tva huvudsakliga malgrupper:
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patienter som far vard och service pa sitt eget sprak antingen finska eller svenska, och per-
sonal som tillhandahaller vard och service pa dessa sprak.

I HUS patientdatasystem fors det in information om patientens kontaktsprak (finska eller
svenska) och behovet av tolkning. Journalhandlingarna upprattas pa finska inom HUS,
men patienten har enligt lag ritt att fa sina journalhandlingar 6versatta till svenska. Alla
handlingar som séands till patienten, sdsom epikrisen, 6versatts till kontaktspraket. Allt
skriftligt och elektroniskt material som riktar sig till patienten ska vara tillgangligt pa bada
spraken:

anvisningar, broschyrer, blanketter och sa vidare. Skyltar i gemensamma lokaler och pati-
entlokaler ska vara pa finska och svenska, samma galler ocksa tillfalliga skyltar.

Nationalspraksnamnden foljer upp iakttagandet av sprakprogrammet inom HUS. Den hu-
vudsakliga uppgiften for Sprakprogrammets styrgrupp som tillsatts av HUS verkstéllande
direktor ar att fraimja, styra och samordna genomforandet av tvasprakighetsprogrammet pa
ett satt som bidrar till att 6ka patientsdkerheten.

Atgirder 2023—2024:

e HUS tvasprakighetsteam har besok flera HUS enheter for att informera om tvasprakig-
hetsprogrammet och de stodinstrument som erbjuds for att fraimja de sprakliga rattig-
heterna.

e Sprakstyrgruppen har ocksa satt ett mal for kundnojdheten for den svensksprakiga ser-
vicen (genomsnitt 3,5/5).

o Tvasprakighetsfragor har under aret aktivt lyfts fram via olika evenemang och kommu-
nikationsatgarder.

e Virekryterar hela tiden nya interna sprakambassadorer.

Mal och atgirder 2025—2027:

e Malet ar att fortsitta arbetet for att fraimja och utveckla tvasprakigheten i samarbete
med HUS sprékstyrgrupp.

¢ Nationalspraksndmnden har bett HUS ledning inleda en systematisk kartlaggning av
personalens sprakkunskaper sa att vi béattre kan svara mot patienternas behov av tva-
sprakig service.

Andra sprak

Med andra sprak avses den befolkning som har ett annat modersmal an finska eller
svenska. Som stod for tillgdngen till information har HUS i sirskilda situationer (till exem-
pel coronavirusepidemin) producerat videor pé litt finska som 6versattes till 10 sprak. An-
delen invandrarbefolkning har 6kat de senaste aren. Sprakkunskaper har en betydande roll
i integrationen for att forsta kulturen och det finlandska samhallet.

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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Den sociala kompetensen hos yrkesutbildade personer i kund- och patientarbete dr en vik-
tig del av deras yrkeskunskaper. Arbetstagarens eget modersmal har i synnerhet i borjan en
betydande roll i interaktionen. Med tiden kan man dock genom att anvanda tydligt talsprak
positivt uppmuntra och stoda medarbetarna att anvanda nationalspraken aven i kundkon-
takter.

Forutom de sprakliga rattigheterna ar anvandning av teckensprak aven forknippat med
jamlikhet for personer med funktionsnedsattning. Teckensprak ar annat an det skrivna och
talade spraket och teckensprakstolkning kan inte helt ersattas till exempel med skriven
kommunikation.

P& HUS webbplats ar allt innehall som riktar sig till patienterna samt allméin information
om HUS verksamhet publicerad pa finska, svenska och engelska. Aven patientanvisningar
oversatts i stor omfattning till engelska. Vi faster vikt vid att patientanvisningarna har en
tydlig och begriplig sprakdrakt.

Atgiirder 2023—2024:

e Anvisning fér namngivning av verksamhetsstillen (Anvisningsbanken), pa finska

(Potilashoidon toimipisteiden nimeamisohje); Méalet med anvisningen for namngiv-
ning ir tydliga namn pa enheter inom patientvarden pa finska, svenska och engelska.
Namnen ska tjana kunderna, vara utformade pa enhetliga grunder och folja spréakla-
gen.

Mal och atgirder 2025—2027:

e Vi utnyttjar kundpaneler da vi forbattrar begripligheten i sprékliga utformningen av
patientanvisningarna.

Tolkningstjanster
HUS skyldighet att ordna tolkning grundar sig pa patienternas lagstadgade rattigheter:

Lagen om patientens stéllning och rattigheter (finlex.fi) 3 § Rétt till god hélso- och sjukvard
samt till gott bemé6tande
e Patientens modersmal och individuella behov samt den kultur som han foretrader ska i
man av mojlighet beaktas i virden och bemétandet.

Spraklagen (finlex.fi) 18 § Ratt till tolkning
e Har nagon enligt lag ratt att anvinda sitt eget sprak och ar myndighetens sprék eller

handlaggningsspraket ett annat, ska myndigheten ordna avgiftsfri tolkning, om den
inte sjélv skoter tolkningen eller om inte nagot annat foljer av 2 mom.

De tolkningstjanster (Eetteri) som HUS skaffar omfattar teckensprak pa finska och fin-
landssvenska, tecknat tal och skrivtolkning samt kommunikationsmetoder som anvinds vid
tolkning for personer med nedsatt horsel, kombinerad syn- och horselnedsattning samt
personer med talskada. Tolkningstjansten ar en personlig tjanst och
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kommunikationsmetod for kunden och darfor kravs det att tjansteleverantoren och den er-
sattande tjansteleverantoren skaffar eller lagger till bestimda, sarskilt 6nskade tolkar eller
tolkningstjanster till sitt eget utbud av tolktjanster.

Tjansteleverantoren ska ocksa tillhandahalla teckensprakstolkar som &r specialiserade pa
skrivtolkning, tolkning for personer med talskada eller tolkning f6r dévstumma och som
beharskar bland annat taktila tolkningsmetoder, beskrivning, handledning samt haptiska
metoder. Ordnandet av tjansten baserar sig pa lagstiftningen i Finland som antingen alag-
ger myndigheterna att ordna tolkning eller rekommenderar att tolkning ordnas for perso-
ner med funktionsnedsattning. Det har giller situationer dar myndigheten ar initiativta-
gare.

Tolkningstjinsterna har konkurrensutsatts och de nya avtalen har tritt i kraft den 1 mars
2024.
Ar 2024 uppgick antalet tolkade sprik till 6ver 60.

Tabell 1 TOP 10 bland de tolkade sprdken 2024.

Sprak antal %
1 | Arabiska 8270 22,8
2 | Ryska 7465 20,6
3 | Somaliska 3636 10,0
4 | Ukrainska 2143 5,9
5 | Dari 1805 4,9
6 | Albanska 1506 4,1
7 | Sorani 1200 3,3
8 | Persiska 946 2,6
9 | Vietnamesiska 834 2,3
10 | Turkiska 831 2,2
" X
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Bild 2: Tolkningsfordelning inom HUS.
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Pilotforsok med anvindningen av artificiell intelligens, sprakmodeller och taligenkdnning
pagar bland annat inom tolkning i realtid samt 6versittning av texter. Malet ar att ta fram
ett s kallat tolknings- och oversattningshjalpmedel for yrkesutbildade personer inom
hélso- och sjukvarden.

Atgirder 2023—2024:

e Chefsoverlakarens anvisning om tolkningstjanster har uppdaterats.

Mal och atgirder 2025—-2027:

¢ Anvindning och utnyttjande av artificiell intelligens inom tolkning och 6versittning av
texter.

Kulturell mangfald

Inom HUS ar malet att minska fysiska, sprakliga, kulturella och andra hinder som paverkar
tillgangen till tjanster och mojligheten att fa tjanster. Malet ar vard som stoder patientens
vardighet, respekterar patientens personliga varderingar och 6vertygelser samt svarar mot
begaranden som giller andliga och religiosa traditioner. Patienten underrattas om sina rat-
tigheter och ansvar pa sa sitt och med ett sidant sprak som patienten kan forsta.

Kulturell méangfald talar vi om da personer som representerar tva eller flera kulturer mots. I
vardarbete med kulturell mangfald ar det viktigt att foretraddarna for alla kulturer ar jam-
lika. Det ar bland annat forknippat med forstaelse for den kulturella bakgrundens inverkan
pa hilsan och sjukdomsuppfattningen. En visentlig del av kulturell kompetens dr medve-
tenhet om den egna kulturella bakgrunden och dess inverkan pa de egna sitten att agera.
Inom HUS finns utbildning i anknytning till amnet, bland annat En Moodle-utbildning som
heter Kulturpsykiatrisk kompetens (pa finska) samt Duodecim Oppiporttis webbutbildning
Kulturell mangfald inom hailso- och sjukvarden (pa finska) i anknytning till kulturell mang-
fald.

Framjande av kulturell mangfald ter sig olika inom olika serviceomraden. Inom kosthalls-
tjanster har detta beaktats genom att utbilda HUS Bastjansters personal inom kosthall och
den lokalvardspersonal som deltar i serveringen av maltider i hur man beaktar olika kul-
turer nar det giller maten.

Aven i hanteringen av avlidna personer beaktas olika kulturbundna ritualer.

Atgirder 2023—2024:
e I olika resultatenheter verkar expertgrupper inom mangkulturellt virdarbete.
e Inom HUS inleddes 2024 en utbildning i kultursensitivitet och kulturformedling.

e Utbildningen i kulturell méngfald har intensifierats som en del av olika utbildningshel-
heter.

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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Mal och atgirder 2025—2027:

e Vi framjar kultursensitivitet och kulturell kompetens bland annat genom att utbilda
personalen i tematik inom kulturell mangfald.

¢ Inom kundresponsen foljer vi upp respons om kundernas jamlikhet, vidtar behovliga
atgarder for att 16sa problem och lyfter fram aspekter som ror jamlikhet och identifie-
ring av diskriminering i introduktionen av och utbildningar for personalen.

Barnen och de ungas rittigheter pa sjukhuset

Enligt FN:s konvention om barnets rattigheter har alla barn och unga ratt till basta mojliga

halsa och till den hilso- och sjukvéard de behover. Inget barn far diskrimineras pa grund av
barnets eller dess forildrars eller familjs egenskaper.

Vér resultatenhet Sjukvérd for barn och unga vardar barn och unga under 16 ar, men den
ovre gransen ar flexibel d& barnets sjukdom eller utveckling kraver det. Inom sjukhusvér-
den tillgodoses barnen och de ungas rattigheter ocksa sa att de utéver medicinsk vard har
ratt att ha en fordlder eller en annan narstdende vuxen narvarande pa sjukhuset, for att
stoda aldersenlig tillgang till information samt tillvaxt och utveckling.

Enligt 7 § i lagen om patientens stéllning och rittigheter ska en minderarig patients asikter

om en vard- eller behandlingsétgard utredas, om det med beaktande av patientens alder
eller utveckling ar mojligt. Varden av en minderarig patient ska ske i samforstand med pati-
enten, om en yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden bedomer att han med beak-
tande av alder eller utveckling kan fatta beslut om varden. Om en minderéarig patient inte
kan fatta beslut om véarden, ska han vardas i samrad med sin vardnadshavare eller ndgon
annan laglig foretradare.

Vér resultatenhet Sjukvérd for barn och unga har forbundit sig att folja FN:s konvention
om barnets rattigheter och arbetar engagerat for att tillgodose barnens rattigheter och se till
barnets bésta. Barnet eller den unga ska tas in for sjukhusvard endast da den vard som hen
behover inte kan genomforas lika bra hemma eller inom 6ppenvarden. Foraldrarna ska
uppmuntras att vara tillsammans med sitt barn pa sjukhuset och de erbjuds mdjlighet att
overnatta.

Den personal som vardar barn och unga ska ha sddan utbildning och kompetens att de kan
svara mot barnens, de ungas och familjernas behov pa sjukhuset. Barnet och den unga ska
behandlas finkénsligt samt med forstaelse och hens integritet ska respekteras. Barnet och
den unga ska ha mgjlighet till lek, aktiviteter och undervisning i enlighet med sin alder och
sitt maende. For denna verksamhet ska det finnas Andamalsenliga lokaler och tillrackligt
med personal.

Atgirder 2023—2024:

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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¢ Tillgdngen till information i anknytning till virden av barnet och familjen ar tryggad
genom att flexibelt anvinda tolktjanster och 6ka personalens introduktion.

e Familjerna har informerats om och uppmuntrats att anvinda Maisa. Samtidigt har
hénsyn tagits till familjer som inte har mojlighet att anvinda Maisa.

e Verksamheten med frivilliga familjevanner har okats och diskussioner med varje avdel-
ning inom alla enheter har forts om att utoka verksamheten. Familjevanner verkar som
sallskap och stod for det barn som befinner sig pa sjukhuset samt for foraldrarna och
syskonen.

Mal och atgirder 2025—2027:

e Vart mal dr gora barnens och de ungas roster horda genom att intensifiera insamlingen
av respons fran barnen och de unga sjalva.

¢ En panel for unga inrittas inom verksamhetsomradet Sjukvard for barn och unga.
Medlemmarna i panelen ombeds ta stillning till planeringen av processerna som galler
unga.

e HUS medicinska ledning utarbetar i samarbete med resultatenheterna tillimpningsan-
visningar och stodmaterial for att stirka minderariga patienters stéllning och rattig-
heter.

Sarskilda behov for édldre patienter

Antalet dldre patienter inom HUS 6kar snabbt de nirmaste aren. Ar 2030 kommer de pati-
enter som ar over 65 ar att sté for nastan halften av virddagarna inom den specialiserade
sjukvarden.

Aldre #r en heterogen patientgrupp dir det ingdr aktiva #ldre som #r i god kondition, men
ocksé skora manniskor som lever de sista aren av sitt liv. Den kronologiska adldern ska inte
anviandas som det kriterium som i forsta hand styr varden, utan planeringen av varden ska
vara baserad pé en individuell bedomning dar man beaktar den totala sjukligheten, skor-
hetsgraden och funktionsformégan. Over- eller underbehandling utgér hot bade mot ge-
nomférandet av god vard och tillrdckligheten for resurser inom hilso- och sjukvarden.

Likabehandling innebar att trygga varden for alla patienter utan begransningar som beror
pa alder eller patientens ovriga egenskaper. Jamlik vard innebar inte samma vard for alla,
utan individuell vardplanering genom vilken varje patient far den vard som passar bast och
ar mest effektiv for just den patienten. For detta kravs att de yrkesutbildade personer inom
hilso- och sjukvarden som deltar i virden har tillracklig forstielse av och kunnande om
sardragen hos dldre. HUS geriatriska konsultationsenhet tillfor specialkompetens inom ge-
riatri bade till det kliniska patientarbetet och till utvecklings- och utbildningsarbetet.

Digitala tjanster, som distansmottagningar och anvindning av portalen Maisa erbjuds
ocksa till dldre patienter och manga av dem anvander dven dessa tjanster. I utvecklingen av

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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tjanster tar vi hansyn till att alla inte har mojlighet eller funktionsformaga att anvanda digi-
tala tjanster eller att anvindningen av dem forsvaras till exempel till f6ljd av sjukdom. I
kundpanelerna och som erfarenhetsexperter ar det viktigt att dldre i olika kondition och
med olika kognitionsniva finns representerade.

Ar 2025 inleds i segmentarbetsgruppen for HUS-sammanslutningen, Nylands vilfirdsom-
raden och Helsingfors stad en utredning for fordelning av sjukhusplatser dar ett incitament
for forandring ar ett 6kat antal aldre sjukhuspatienter de kommande aren.

Atgirder 2023—2024:

¢ De maél som stillts i HUS operativa plan for likabehandling for 2023—2024 har forverk-
ligats genom att 6ka utbildningen for den personal som deltar i patientvarden nir det
giller vard av aldre patienter och genom att introducera sakkunskap inom geriatrisk
medicin i vardplaneringen.

e Ifraga om uppfoljning av vardens verkningsfullhet under hela vardkedjan (speciali-
serade sjukvarden—primarvarden) har man framstillt bland annat patienter med hoft-
fraktur.

e HUS IT-forvaltning arbetar med att utveckla en Power BI rapport for patientvarden
och i den inkluderas indikatorer for vardens verkningsfullhet men ocksa for varden av
aldre patienter.

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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Mal 2025—2027:
e HUS forbereder sig pa en 6kning i antalet dldre patienter:
» Vi okar personalens kunnande om siardragen i varden av dldre.
» I planeringen av verksamheten och lokalerna beaktas sarskilda behov hos éldre.
e Vi forbattrar vardens verkningsfullhet genom att beakta patientens helhetssituation
redan i planeringen av varden.
e Delat beslutsfattande tillampas ocksa i frdga om aldre patienter:

» Vi fragar och antecknar patientens egen vilja och 6nskemal nar det giller varden.

» Vi anpassar diskussionen och virdanvisningarna enligt patientens kognitiva och
psykiska funktionsformaga.

2.5 Stigma i anknytning till patienter i en utsatt stillning och sjukdomar

Personer i utsatt stillning hor ofta till olika grupper och orsakerna till utsattheten ar flera
olika faktorer. Den utsatta stidllningen kan vara forknippad med halsotillstand, alder, lev-
nadsforhéllanden eller utkomst. Personer som blivit utsatta for krig, naturkatastrof, manni-
skohandel, tortyr eller allvarliga brott 4r i en mycket utsatt stillning (vhdenvertaisuus-
valtuutettu.fi). Inom hélso- och sjukvarden ar det viktigt att identifierapatienter som blivit

offer for manniskohandel sa att patienten kan hanvisas till en bedomning av servicebehovet
inom socialvarden och far stod att komma till hjalpsystemet for offer f6r manniskohandel.

Multipel diskriminering

De etablerade verksamhetssidtten motsvarar inte alla patienters behov i nuliget. Personer i
den mest utsatta stillningen ar sidana som kan bli foremal fo6r multipel diskriminering,
sdsom asylsokande med missbruksstorningar eller personer med funktionsnedsattning som
tillhor en minoritet. Forverkligandet av likabehandling kraver att det diskriminerande verk-
samhetssittet identifieras och dndras.

Stigma eller skamstiampel

Trots att stigma i anknytning till psykiska storningar har minskat under det senaste artion-
det ar psykiatriska sjukdomar, missbruksstorningar och utvecklingsstorningar forknippade
med stigma det vill sdga skamstampel. Las mer: Stigma och diskriminering (thl.fi). Stigma
innebar att en manniska pa grund av sin bakgrund, viasen, verksamhet eller sjukdom till-
skrivs nedviarderande och stereotypa egenskaper. Dessa fordomar och attityder kan leda till
orattvis och diskriminerande behandling.

Psykiatriska sjukdomar exponerar for stigmatisering eftersom de tar sig uttryck i beteendet,
upplevelser och kénslolivet som ofta kan vara svara att skilja fran individens person eller
personlighet. Stigmatisering medfor psykiskt lidande och kan gora det svart att uppsoka
vard, forsvara tillgdngen till vard och engagemanget i varden.

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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Det ar svart att identifiera egna stigmatiserande attityder och beteenden. Attityder kdnns
korrekta och verklighetstrogna for en sjilv och de kan vara accepterade i den egna narkret-
sen eller i samhallet 4ven pa bred front.

Mal och atgirder 2025—2027:

e Vi ger personalen introduktion i traumamedvetna arbetssitt (traumainformerade ar-
betssitt).

e Vi gor utbildningen i Hjilpsystemet for offer for manniskohandel (Institutet for hilsa
och valfard, THL) mera kiand bland personalen.

e Vi forbattrar kunnandet om stillningen for offer for manniskohandel hos den medi-
cinska ledningen, de yrkesutbildade personerna som ansvarar for verksamheten och
cheferna (bland annat Institutet f6r hilsa och vilfards webbutbildning Manniskohan-
del bor bemotas som ett fenomen inom halso- och sjukvardstjanster)

e Vi framjar identifiering och férandring av stigmatiserande attityder och diskrimine-
rande verksamhetssitt i organisationen och bland personalen (bland annat Institutet
for hilsa och vilfards webbutbildning om stigma och diskriminering).

Utvecklingsrelaterade neuropsykiatriska storningar

Utvecklingsrelaterade storningar i centrala nervsystemet ar till exempel uppmarksamhets-
storning med hyperaktivitet ADHD, autismspektrumet, intellektuell funktionsnedsattning
samt lindriga och omfattande storningar i inlarningsformagan. Utvecklingsrelaterade stor-
ningar ar ofta multifaktoriella och forekommer ofta som olika kombinationer.
Storningarna har mycket varierande niva bade i friga om symtom och svarighetsgrad. Sva-
righeterna kan vara fokusera pa till exempel bearbetning av information och inlarningsfor-
maga, interaktion och kommunikation, motorik eller visuell perception. Utvecklingsrelate-
rade storningar okar risken for psykiska storningar och flera sjukdomar, vilket ocksa kan
paverka patientens funktionsforméga pa kort eller 1ang sikt.

I samband med konstaterandet av en utvecklingsrelaterad storning upprittas en rehabilite-
ringsplan som innehéller en beskrivning av behoven av stod som konstaterats i en multidi-
sciplindr bedomning inom hilso- och sjukvarden. Under levnadsloppet dndrar behovet av
stod samt innehallet ofta och da uppdateras rehabiliteringsplanen genom samarbete inom
social- och hilsovarden. Konstaterade begransningar i funktionsférmégan kan inom hilso-
och sjukvardstjanster vara forknippade med ett behov av anpassning. En bedomning av
huruvida anpassningarna ar rimliga gors for varje situation och med hansyn till verksam-
hetens karaktar. I rehabiliteringsplanen ar det viktigt att beskriva begransningarna i funkt-
ionsforméagan och stodatgarderna sa att informationen kan utnyttjas i den situations-
bundna bedomningen av de konkreta anpassningarna.

Behov och atgiirder
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For att tillgodose sjalvbestammanderatten maste patienten kunna ges en tillracklig redogo-
relse om hens hélsotillstand och om vardalternativen. For att patienten ska bli hord och for-
stddd kan det kravas anpassade arrangemang till exempel pa grund av intellektuell funkt-
ionsnedsattning, storning i sprakutvecklingen eller svarigheter med social interaktion och
kommunikation. Behovliga arrangemang kan till exempel vara langre mottagningstider, fler
besok an normalt, natverkssamarbete och kommunikation pa lattlast sprak eller med bild-
stod. Patientens basta, till exempel att soka vard eller foljsamhet till behandlingen kan
krava stod for delaktighet dven for natverket.

I anvandningen av blanketter for forhandsuppgifter och symtom ska hansyn tas till be-
gransningar i anknytning till den utvecklingsrelaterade storningen och vid behov ga igenom
blanketten med patienten genom att samtala och till exempel med bildstod. Anvindningen
av kommunikationsmetoder som stoder och ersitter tal (AAC) starks bland annat genom
att oka personalens utbildning i metoderna. Anviandningen av bildstodda anvisningar i an-
knytning till 1ikemedelsbehandling 6kas. Parallellt med anvindningen av elektroniska
blanketter och kommunikation bevaras traditionella darendehanteringssatt, som mojlig-
heten att hantera drenden brevledes, per telefon eller pa plats.

Frivilliga inom OLKA-verksamheten (Eetteri) dr verksamma vid flera av HUS sjukhus och
de ger bland annat vagledning i hur man tar sig fram pa sjukhuset. Om mojligt ordnar vi en
lugn och neutral miljo (temperatur, belysning, ljudvarld, fargtoner) som stoder patientens
koncentration pa vardsituationen. Vi kan utnyttja virtuella mojligheter att bekanta sig for
att sanka troskeln att soka sig till tjansterna och forbattra mojligheterna att varden lyckas.

Uppfoljning

Vi samlar in patientrespons bade muntligen och med pappersblanketter utover de elektro-
niska responsenkiterna. I uppfoljningen och utvecklingen av verksamheten utnyttjar vi er-
farenhetsexperter for att patientgrupper ska bli horda och forstadda.

Konsmangfald

Det kon som faststillts da patienten foddes eller det biologiska konet ar ofta en betydelse-
full uppgift inom hailso- och sjukvarden med tanke pa patientsikerheten. Informationen
kan vara viktig till exempel vid laboratorieundersokningar eller bilddiagnostiska undersok-
ningar och vid tolkning av resultaten, diagnostisering av sjukdomen och planering av be-
handlingen.

D& man bemoter patienten och ordnar servicen ska konsrelaterade antaganden undvikas
och tas hansyn till den stress som konsminoriteter upplever och den hoga troskeln att soka
vard. Patientens upplevelse av det egna konet, konsidentitet och konsuttryck respekteras da
patienten ar i kontakt med hélso- och sjukvarden. Pa patientens 6nskemal kan upplevelsen
av konet foras in som en del av forhandsuppgifterna i journalhandlingarna.

Atgirder 2025-2027:
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e Vi starker personalens forstaelse for konsmangfald och konssensitivt bemoétande. I
journalhandlingarna for varje tjanst kan man anvinda konsneutrala uttryck (till exem-
pel patient, person, den unga, person som genomgar rehabilitering), om konet inte har
betydelse med tanke pa det darende som skots.

e Vistoder jamlikhet genom konsneutrala sanitetslokaler och genom att i forhands- och
utviarderingsblanketter utover det kon som faststillts vid fodseln eller det biologiska
konet beakta hur patientens upplever sitt kon.

¢ Vi utnyttjar patientrespons och erfarenhetsexperter i bedomningen och utvecklingen
av lokalerna och tjansterna.

Jamlika verksamhetslokaler

Tillganglighet avser verksamhetsmiljoer dar det tas hansyn till mojligheten for personer
med olika begransningar i funktionsformagan att verka i sjukhusmiljo. I sjukhusmilj6 ar
tillganglighet en visentlig del av miljons funktion. Tillginglighet for byggande styrs genom
lagstiftningen och anvisningar som f6ljs i planerna.

Det tas hansyn till tillganglighet vid ankomsten till sjukhuset samt i patient- och kundloka-
lerna. Patientsdngar ska kunna transporteras utan hinder i alla lokaler dar transport av
sangar sker. I planeringen beaktas de fragor som erfarenhetsexperterna for fram i anknyt-
ning till tillganglighet.

Tar hansyn till patientgrupper i byggprojekt

Patientens synvinkel och behov ar en viktig utgdngspunkt i verksamheten och planeringen
av lokaler inom HUS. Mélet ar att gora patienter och nirstaende delaktiga i planeringen om
det ar mojligt och pa det sattet pa sa bred front som mdjligt tillgodose behoven och 6nske-
malen hos olika befolknings- och patientgrupper. For delaktiggorande utnyttjas metoder
for tjanstedesign enligt provning for varje projekt och i horandet av patienterna utnyttjas
kundpaneler och inlimnad kundrespons.

Lokalerna planeras sé att de framjar patientens dterhamtning och erbjuder patienterna och
nirstdende trivsamma lokaler. I planeringen beaktas utéver den visuella miljon dven i syn-
nerhet akustiska losningar. Sarskild vikt fasts vid mojligheterna att 6vervaka patienternas
maende utan att ge avkall pa integritetsskyddet. I patientrummen pa avdelningarna ligger
fokus pa enkelrum och da ar det mojligt att strava efter att uppfylla patienternas individu-
ella onskemal och behov. Malet ir en tydlig tjanstehelhet, bra orientering for patienten och
anhoriga i lokalerna, innovativa e-tjanster samt en hialsosam och trygg miljo for alla.

I vara lokaler planeras inte rum for nagot sarskilt trossamfund. Rum for stillhet och kapell
ar neutrala och vissa av dem ar utrustade med symboler for flera olika religioner. Symbo-
lerna kan anviandas var for sig om sa onskas. I byggskedet beaktas de olika trossamfundens
seder i anknytning till hantering av avlidna.
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Skyltar

Med skyltsystemet stods savil patienter, besokare som den egna personalen att rora sig pa
sjukhusomradet. I planeringen av skylttyperna styrs genomforandet av principerna tydlig-
het, begriplighet och tillganglighet. Vikt har fasts till exempel vid morkhetskontraster mel-
lan fargerna pa skyltarna, tydligheten for och storleken pa den anvinda bokstavstypen samt
skyltarnas storlek och placering. Skyltarna gors tvasprakiga och huvudskyltarna ocksa pa
engelska.

Minimiprinciper i planeringen av vigledningssystem for synskadade i nybyggnads- och to-
talrenoveringsprojekt ar att den synskadade personen fran stallet dar taxibilarna lamnar
hen, pa egen hand ska hitta till ingdngen och fran ingadngen pa egen hand till narmaste fore-
tradare for personalen, till exempel informationsdisk eller receptionstjansten:

e Upphojda lister ska utnyttjas da synskadade ska ta sig fram.

e Aven till de nirmaste hissarna och toaletterna ska det finnas skyltning si att synska-
dade hittar dem pa egen hand.

e Hissknappar och styrpaneler forses med taktila markeringar.

e I hissen finns ett system som med ljud som meddelar vilken vaning man befinner sig
pa.

e For att vagleda synskadade anvands ljudfyrar, upphéjda rander som vagleder i golven,
taktila kartor och ordkartor samt system for navigering inomhus.

e Skyltarna som anger vilken typ av rum det ar frdga om forses vid behov (enheten for
ogonsjukdomar) med punktskrift och upphojd text eller taktila symboler.

Det tas dnnu inte hansyn till synskadade personer i alla byggnader, men i nybyggnader och
vid totalrenovering av gamla byggnader planeras skyltningen enligt dessa principer.

Mal och atgdrder

e Vigledningssystem: Malet ar att forenhetliga och forbattra vagledningen for synska-
dade. Atgird: I skyltanvisningen faststills mera detaljerade anvisningar for vigledning
av synskadade.

e Ta hinsyn till patientgrupper i planeringen av byggnader: Malet ar att vidareutveckla
patienternas och kundernas medverkan i planeringen av lokaler och byggnader.
Atgird: Upprittar ett program for varje projektfas om erfarenhetsexperternas och
kundpanelernas medverkan i planeringen av projekt.

Atgirder 2023—2024:
¢ I skyltanvisningen har man preciserat anvisningarna om vagledning av synskadade.
o Ett program har upprittats for varje projektfas om erfarenhetsexperternas medverkan.

Mal och atgirder 2025—-2027:
¢ Enhetlig och tydlig viagledning fraimjas genom att utarbeta ett koncept och en anvisning
om namngivning av byggnadsdelar sa att man kan utveckla annu enklare och begripli-
gare skyltar.
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Sjukhussjilavard och likabehandling

Malet med sjukhussjidlavarden &r att stoda patienten och narstdende i kriser till foljd av
sjukdom eller avsked samt stoda personalen inom halso- och sjukvarden i vardagen inom
varden och i kravande krissituationer. Sjukhusprasten ger professionellt samtalsstod som
kallas sjalavard. Sjalavardssamtalet omfattar alla existentiella fragor, frdgor som hanfor sig
till manniskorelationer och vardagsliv oberoende av patientens tro eller overtygelse. Inom
sjalavarden dryftar man och soker svar pa livsaskadningsfragor samt andliga och psykiska
fragor tillsammans med patienten, narstaende och en medarbetare inom hélso- och sjuk-
varden.

I sitt arbete respekterar sjukhussjalavardaren personens overtygelse. Sjukhussjalavardaren
ansvarar bland annat for att ordna forsamlingarnas och andra religiosa samfunds besok or-
ganiserat enligt de allménna principer som sjukhuset och dess ledning har godkéant. Sjuk-
husprasten deltar i sjukhusens lokalplanering i fragor som ror sjalavardsverksamheten. Vid
behov ar sjukhusprasten antraffbar dygnet runt.

Atgirder 2023—2024:

Aren 2023-2024 har sjukhuspristerna samtalat med patienter, anhoriga och personalen.
Fortfarande kan en patient pa sjukhuset be att fi delta i en kyrklig forrattning. For att till-
godose en positiv religionsfrihet har sjukhuspristerna skott dven kyrkliga forrattningar.
Om patienterna har 6nskat det har sjukhuspristerna ordnat kontakt till hemforsamlingen
eller till det religiosa samfund som patienten ar medlem i eller upplever vara sitt eget.

Samtalen med personalen har varit bade individuella och i grupp. Sjukhuspristerna har
stott personalen dven genom arbetshandledning och genom att delta som gruppledare for
avlastningsmoten. Prasterna har besokt avdelningstimmar och berattat om sitt arbete och
det stod de kan erbjuda.

Sjukhuspristerna har medverkat som utbildare pa HUS utbildningsevenemang dar man
behandlat bland annat situationer diar barn och unga drabbas av sjukdom och kulturell
mangfald i arbetsgemenskapen. Sjukhusprasterna deltar ocksa i arbetet for HUS regionala
kommitté for medicinsk forskningsetik.

Mal och atgirder 2025—2027:

Da resurserna minskar omorganiserar sjukhuspriasterna sig i Mejlans omréde under 2025.

Arbetet med patienter, niarstdende och personalen fortsitter. Samtalsstod ar ocksa de kom-
mande aren sjukhusprasternas basuppgift. Gransoverskridande samarbete

med religiosa samfund fortsétter och malet ar att starka det. Sjukhuspréaster utbildar frivil-
liga som stod for allvarligt sjuka och de frivilligas betydelse okar de kommande aren.

Operativ plan for likabehandling 2025-2027
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Digital tillgiéinglighet

Bestaimmelser om digitala tjanster finns i flera lagar och skyldigheterna i dem beaktas vid
utveckling, konkurrensutsattning, upphandling, produktion, férvaltning och bedomning av
HUS digitala tjanster. I lagen om elektronisk kommunikation i myndigheternas verksamhet
(finlex.fi) foreskrivs om de rittigheter och skyldigheter samt det ansvar som myndigheterna
och deras kunder har vid elektronisk kommunikation. Enligt diskrimineringslagen (fin-
lex.fi) ska myndigheterna bedoma hur likabehandling uppnés i deras verksamhet och vidta
de atgarder som behovs for att frimja likabehandling.

Enligt forvaltningslagen (finlex.fi) ska myndigheterna anvianda ett sakligt, klart och begrip-

ligt sprak. Spraklagen (finlex.fi) tryggar rattigheten att anvianda sitt eget sprak, finska eller
svenska, i kontakt med myndigheterna. I lagen om tillhandahallande av digitala tjanster
(finlex.fi) foreskrivs om de minimikrav som stills pa tillganglighet avseende offentliga myn-
digheters webbplatser och mobila applikationer, tillsynen over att tillgingligheten tillgodo-
ses och myndigheternas skyldigheter i anknytning ordnande av digitala tjanster f6r allman-
heten.

HUS foljer de anvisningar som fran och med den 1 januari 2025 6verforts frain myndigheten
for digitalisering och befolkningsdata till Traficom i anknytning till ordnandet av digitala
tjanster. HUS IT-forvaltning foljer kriterier i enlighet med Europaparlamentets och radets
direktiv (EU) 2016/2102 om tillginglighet avseende offentliga myndigheters webbplatser
och mobila applikationer, EU:s tillgdnglighetsdirektiv, om utveckling, produktion och upp-
handling av digitala tjanster. Beaktande och uppfoljning av tillgdngen till digitala tjanster
har sedan 2020 varit en fast del av HUS IT-forvaltningens kunnande samt processen att
utveckla och producera tjanster.

I utvecklingen av HUS digitala tjanster beaktas de viktigaste tillgdnglighetskraven i lagen
om tillhandahéllande av digitala tjanster. Tillginglighetskraven ar bade tekniska och funkt-
ionella (https://www.saavutettavuusvaatimukset.fi/sv).

Webbplatsen Hus.fi

Webbplatsen Hus.fi uppfyller till stor del de tillganglighetskriterier pa nivderna A och AA
som kravs enligt lag (WCAG 2.1-kriterierna). Det innebar utover teknisk tillganglighet att
webbplatsens innehall ar begripligt och spraket ar tydligt. I webbtjansten finns vissa till-
ganglighetsbrister som beskrivs i tillgdnglighetsutlatandet.

Allt innehall som riktar sig till patienterna samt allmén information om HUS verksamhet
publiceras p tre sprik; finska, svenska och engelska. Aven inneh4ll som riktar sig till yr-
kesutbildade personer och forskare samt aktuellt innehall ar utéver finska delvis ocksa till-
gangligt pa svenska och engelska.

Atgirder 2023—2024:
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o Tillgangligheten beaktas proaktivt i den fortsatta utvecklingen av webbplatsen Hus.fi.

Ar 2023 var HUS webbsidor foremal for 6vervakning av Regionforvaltningsverkets r-
liga program for tillganglighetstillsyn — webbplatsen hade valts ut bade for forenklad
och omfattande tillgianglighetskontroll. I ingendera kontrollen hittades nagra brister
som foranledde atgarder. Rekommendationerna om mindre korrigeringar som fordes
fram i rapporten togs till fortsatt utveckling och de har alla dtgardats.

Ar 2024 gjordes en bedomning av den kognitiva tillgéingligheten for HUS webbplats.
Utifran de rekommendationer man fick fran den uppréttades en forbattringsplan som
man har borjat genomfora.

Mal och atgirder 2025—-2027:

Under den kommande perioden fortsitter forbattringarna av den kognitiva tillgédnglig-
heten enligt planen.

Det ar meningen att nasta tillgdnglighetsauditering av webbplatsen ska goras 2026.

E-tjidnster och digitala patienttjinster

HUS erbjuder patienterna digitala tjanster som hanfor sig till drendehantering, kontakt och

vard. Dessa kan anviandas oberoende av tid och plats. Digitala patienttjanster ar e-tjanster

och e-hilso- och sjukvardstjanster. Den huvudsakliga kanalen for e-tjanster ar Apottis ser-
vicekanal Maisa.

Mal och atgirder 2025—2027:

Patientkommunikation, patienthandledning och information till patienter inom e-
tjanster och digitala tjanster genomfors enligt HUS anvisningar av varje klinisk resulta-
tenhet i samarbete med HUS kommunikation och sakkunniga.

Atgdrd: Ger anvisningar och instruerar HUS yrkesutbildade personer att géra begrip-
liga och tydliga anvisningar for patienterna om de digitala tjansterna samt om princi-
perna for att producera innehall for digitala tjanster.

Anvisningar i Eetteri: Digitala patienttjanster

Chefséverlakarens anvisning ”Anvisning om digitala patienttjdnster (péa finska, Digi-
taalisten potilaspalvelujen ohje)” (Anvisningsbanken) har uppdaterats 30.9.2024.
Chefsoverldkarens anvisning har uppdaterats bland annat med en pdminnelse om de
kliniska enheternas ansvar att upprétta en kontinuitetsplan for situationer dar de digi-
tala tjansterna inte ar tillgangliga, till exempel i storningssituationer.

HalsobynPRO éar en serviceportal for yrkesutbildade personer inom social- och hilso-
varden. Tjansten kompletterar de yrkesutbildade personernas kunnande och uppmunt-
rar till att utnyttja nya arbetssétt i det egna arbetet. I tjansten finns flera webbkurser
for att planera digitala tjanster, saker administration samt starka kunnandet i anknyt-
ning till dem. Atg¢ird: Digitala tjinster for kontinuerlig anvindning offentliggors alltid
béde pa finska och svenska och sarskilt utvalda tjanster pa engelska.

Publicering av olika sprakversioner av digitala tjanster.
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Arbetsfordelning da atgirderna genomfors

Digitala tjanster fungerar som kanaler eller verktyg i HUS tjansteproduktion eller sa funge-
rar programvaran som en plattform da tjansten produceras. Utgangspunkten dr den att
varje specialitet inom HUS bedomer for vilket patientsegment eller anvandningssyfte den
digitala tjainsten lampar sig och for vilka kunder/patienter den digitala tjansten rekommen-
deras. En forutsittning for anviandning av digitala tjanster ar att patienten har tillgéng till
behovlig utrustning, natanslutning och kunskaper att anvianda digitala tjanster.

Traditionella fysiska moten, praxis som baserar sig pa telefonsamtal och brev anvinds alltid
parallellt med digitala tjanster och pa sa sitt ar det inte Andamalsenligt att erbjuda digitala
tjanster &t alla. Varje resultatenhet svarar sjalv for att kommunicera om patientgruppspeci-
fika digitala tjanster och informera patienten om att ta tjansten i anvandning.

HUS IT-férvaltning producerar och samordnar generiska anvisningar och modeller for in-
forande och anviandning av digitala tjanster samt instruerar yrkesutbildade personer att an-
vianda tjansterna och ger patienterna rdd om anvindning av tjinsterna. HUS kommunikat-
ion ansvarar for kommunikationen om patienttjansterna till alla i fraga om de gemen-
samma e-tjansterna.

Kunddelaktighet

Kunddelaktighet

Kunddelaktighet utgor en viktig del av HUS vérd- och servicekultur. Inom HUS har kun-

derna en aktiv roll och olika alternativ att delta i sin egen vard, utvecklingen av tjanster (ge
respons, kund- och forskningspaneler), beslutsfattande (verksamhet med erfarenhetsexper-
ter) och genomforande (verksamhet med erfarenhetsexperter och frivilliga). Programmet
for kunddelaktighet styr genomforandet av verksamheten. Med hjilp av metoder for kund-
delaktighet kan vi sidkerstilla att jamlika tjanster tillhandahalls. Da kunddelaktigheten ge-
nomfors foljer vi bide malen och atgarderna for fokusomradet kundupplevelse i strategin

samt ansvars- och resultatenheternas mal inom egenkontroll och malen pa HUS niva.

HUS alla erfarenhetsexperter har jaimlika mgjligheter att delta i verksamheten oberoende
av vilken sjukdom personen i fraga har erfarenhet av och var personen ar bosatt. Erfaren-
hetsexperter ar patienter och deras nirstdende. Det ar viktigt att delaktighetsaktorerna pa
bred front representerar den patient- och kundkrets som finns inom HUS. Pa sa sitt kan vi
sdkerstilla jaimlika mgjligheter for patienterna att till exempel fa stod och hjilp av erfaren-
hetsexperten da patienten behover det.
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Kundrespons

Vid varje enhet inom HUS &r det mojligt att ge respons pa olika sitt. Av de 550 000 respon-
ser som Vi far arligen ges 6ver 9o procent genom textmeddelande. Textmeddelandet ar
dubbelriktat, det vill sdga vi skickar fragor efter besoket och kunden besvarar dem med ett
textmeddelande. Vid enheterna finns ocksa responsblanketter i pappersformat. P4 en del
avdelningar finns olika surfplattor. Muntlig eller fritt formulerad respons till exempel pa
papper kan foras in i responssystemet. P4 webbsidan Hus.fi/respons finns en responslank

till alla enheter.

Alla frageformular finns pa finska, svenska och engelska. Sms-enkater

skickas pa basis av kontaktspraket. Personer vars kontaktsprak ar finska far meddelanden
pé finska, medan personer vars kontaktsprak dr svenska fir meddelanden p4 svenska. Ov-
riga far meddelanden pa engelska.

Enhetligt for alla olika enkaiter (till exempel sms-enkéat, kundrespons, responsenkat om
vardarbetet och s vidare) ar rekommendationsfragan som ger NPS-indexet (Net Promoter
Score) och en mojlighet att ge 6ppen respons. For personer som besvarat sms-enkiter ser vi
hemkommun, modersmal och alder (uppgifterna kommer frdn Apotti). P4 basis av kundre-
sponsen

ser omraden dar vi har lyckats och utvecklingsobjekt. Om vi till exempel pa basis av alder
eller modersmal ser

sdmre rekommendationsresultat dn i allménhet inom andra grupper vid den berérda en-
heten, kan vi vidta utvecklingsatgarder just for dessa malgrupper.

Formularen bade pa papper och elektroniskt ar uppgjorda sa de ska vara tillgangliga.

All respons samlas i samma system, dir vi genom textanalys far fram framgangar och ut-
vecklingsobjekt. Responsen virderas inte enligt lder, kon, sjukdom, sprak eller minoritets-
grupper och darfor ar varje svar lika mycket vart. Enligt var anvisning ska en begiran om
svar besvaras inom sju vardagar. Varje ansvarsenhet har egna ansvarspersoner for att be-
svara responsen.

Verksamhet med erfarenhetsexperter och frivilliga

Vara kunder har mojlighet att delta i kundpaneler och verksamhet med erfarenhetsexper-
ter. Vid HUS resultatenheter verkar en samordnare for erfarenhetsverksamheten. Samord-
naren stoder och samordnar erfarenhetsverksamheten inom sitt eget omrade. Hen sorjer
till exempel for att den egna enheten har en representativ grupp personer i olika dlder, med
olika sjukdomsbakgrund, olika sprak- och kulturbakgrund och fran hela HUS omréade.
Samordnarens uppgift ar att hjalpa medlemmarna i kundpanelen och erfarenhetsexper-
terna att verka i sin uppgift. Kundpanelernas och erfarenhetsexpertens uppgifter erbjuds sa
att de kan utforas varierat pa plats, via webben eller sjialvstandigt.
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Kund- och forskningspanelernas uppgifter ar bland annat att kontrollera om tjansterna ar
tillgangliga och lokalerna hindersfria, om patientanvisningarna ar tydliga och begripliga,
samt tillsammans med medarbetarna komma med idéer om de utvecklingsoblekt som
framkommer i responsen. Erfarenhetsexperterna utbildar bland annat personalen, fungerar
som kundernas rost i arbets- och ledningsgrupper. Frivilliga verkar som stod for sjukhusets
kunder och deras narstaende som kamratstodjare, entréassistenter och samtalspartner.

For alla medlemmar i kund- och forskningspanelerna, erfarenhetsexperter och personer
som utfor frivilliguppdrag ordnas behovlig introduktion for uppgiften pa sjukhuset, erbjuds
stod i uppgiften och rekreation. Samordnarnas uppgift ar ocksa att siakerstélla att uppgif-
terna fordelas jamnt och andamalsenligt mellan olika aktorer.

Atgirder 2023—2024:

o Tidigare valdes spréaket for sms-enkaten pa basis av kundens modersmél. Numera
sands sms-enkiten pa basis av kontaktspraket pa finska, finskt teckensprak och till
personer som uppgett ett av de tre samiska spraken som talas i Finland pa finska. Per-
soner som angett svenska som kontaktsprak far enkédten pa svenska. Personer som
meddelat nagot annat kontaktsprak far enkaten pa engelska.

e Ett nytt responssystem inférdes i september 2023 och vi testade responssidorna till-
sammans med medlemmarna i kundpanelerna.

¢ Inldmning av kundngjdhetsenkiterna via Maisa i stillet for med textmeddelanden ut-
vecklas med leverantoren av Apotti och responssystemet.

e Erfarenhetsexperterna har varit med i byggprojekten dar de bland annat tagit hansyn
till tillganglighet.
¢ Kundpanelerna har bedomt kallelsebreven, skyltarna, tillgangligheten och trivseln i

sjukhusets lokaler.

e Mgjligheten att utnyttja erfarenhetsexperter 6ver resultatenhetsgrianserna har forbatt-
rats.

e Det finns ocksa erfarenhetsexperter och medlemmar i kundpanelen fran andra kul-
turer, men de ar annu tamligen fa.

Planer for aren 2025—2027:

I enlighet med programmet for kunddelaktighet 4r malet att

e varje kund har jamlika moéjligheter att ge respons om var verksamhet.

e sjukhusets lokaler ar tillgangliga och trivsamma och att tjansterna (aven de digitala),
webbplatsen och patientanvisningarna ar tillgangliga.

¢ erfarenhetsexperterna deltar i HUS ledningsgrupper, arbetsgrupper och kvalitetsgrup-
per samt utbildar personalen.

e viara kunder erbjuds mojlighet att f4 kamratstod och att det stod som de frivilliga erbju-
der utnyttjas inom enheterna.
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e samordnarnas uppgift ar att sdkerstilla att erfarenhetsexperter och frivilliga utgor en
bred grupp med olika méanniskor och att de far det stod de behover i verksamheten.

Hur syns likabehandling inom HUS?

Hur foljer man upp, rapporterar om och utvecklar likabehandling?

Information som fas fran anmirkningar och klagomal samt korrigerande at-
girder

Anmairkningar och klagomal enligt lagen om patientens stéllning och rittigheter (finlex.fi)
kan hanfora sig till forverkligandet av likabehandling. Missngjdhet med varden eller bemo-
tandet i anknytning till den kan helt eller delvis vara forknippad med diskriminering som
patienten har upplevt. I samband med behandling av en anméarkning kan det vickas miss-
tanke om eventuell diskriminering 4ven om patienten sjilv inte har identifierat eller fort
fram det. Behandling av anmérkningar och klagomal beskrivs i Chefsoverldkarens anvis-
ning (péa finska) 2/2023 (Anvisningsbanken). Viktiga avgoranden av tillsynsmyndigheterna
behandlas under forvaltningsoverlakarens ledning med resultatenheternas administrativa

overldkare sa att behovliga korrigerande atgiarder genomfors i hela HUS.

For att forverkliga likabehandling stoder vi patientens ratt att fa sitt drende behandlat pa
olika sitt, som till exempel med e-blankett, pappersblankett och vid behov med hjilp av pa-
tientombudet. I svaret faster vi vikt vid en begriplig och tydlig sprakdrakt.

Atgirder 2023—2024:

e Idecember 2023 inférde vi e-blanketter som kréver stark identifiering med vilka pati-
enten eller hens foretradare kan 6verlamna bland annat en anmarkning, begaran om
réttelse av fel och begiaran om logguppgifter for behandling.

Mal for aren 2025—2027:

e Vi starker personalens kunnande om patientens rattsmedel genom att samla anvis-
ningar sa att de ar lattatkomliga pa HUS intranat (Eetteri).

Information som patientombuden tar fram

Enligt lagen om patientombud och socialombud (finlex.fi) ska patientombudens och social-
ombudens verksamhet ordnas som en enhetlig administrativ helhet som ar atskild fran vil-
fardsomradets uppgifter i samband med ordnande och produktion av social- och hilsovard.
Patientombud och socialombud ska i sin uppgift handla oberoende och opartiskt.

Patientombuden har ocksa till uppgift att samla information om kontakter och f6lja hur pa-
tienternas rattigheter och stillning utvecklas. HUS patientombud rapporterar ocksa den
information som samlats om forverkligandet av likabehandling. Patientombudet ar medlem
i HUS kommitté for operativ likabehandling,.
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Mal for aren 2025—2027:

e Viantecknar forverkligandet av likabehandling samt beskriver de situationer som pati-
enter och narstdende upplevt dar likabehandling inte realiseras.
o [ utvecklingsarbetet utnyttjar vi verktyget Power BI.

= Realtidsuppfoljning av antalet kontakter med patientombuden, sakinnehall och ansvars-
enheterna mojliggors.

Anmiilningar om héndelser som dventyrar klient- och patientsiakerheten och
som giller diskriminering i anknytning till etiskt kunnande och verksamheten

I systemet HaiPro behandlas farliga situationer som anmalts av bdde HUS personal och pa-
tienterna samt deras anhoriga. Anméalningar gors om hiandelser som medfort olagenhet for
patienten, tillbud och observationer i anknytning till patientsakerheten.

I HaiPro-systemet gjordes 2020—2024 sammanlagt mer dn 116 000 anméilningar om far-
liga handelser. Knappt 2 500 anmailningar gillde etiskt kunnande och verksamheten och av
dem klassades 34 som observationer i anknytning till diskriminering.

Tabell 2 Antalet hindelser som dventyrar klient- och patientsdkerheten, hanfor sig till
etiskt kunnande och verksamhet och dess underkategori diskriminering under Gren
2020—-2024*.

2020 2021 2022 2023 11/2024
Antalet HaiPro-anmalningar 22 452 23 244 21953 24 591 24 188
Typ av hindelse: 290 392 556 654 586
Etiskt kunnande och verksam-
heten
e dar underkategorin: 3 4 6 9 12
Diskriminering (0,01%) (0,02 %) (0,03 %) (0,04 %) (0,05 %)

*= Anmilningar och klassificeringen av dem pagar.

Mal och atgirder 2025—2027:

e Malet ar att alla fall av diskriminering ska behandlas i enheterna.

Kommunikation, utbildning och introduktion

Information om revideringen av den operativa planen for likabehandling ges i HUS kvali-

tetsbrev varen 2025. Information om revideringen av planen ges ocksa pa intranatet (Eet-

teri),

den interna sociala mediekanalen Engage och i de kliniska resultatenheternas nyhetsbrev.

Malet for kommunikationen ar att medarbetarna far introduktion samt att bade jamstalld-

hets- och likabehandlingsplanen som giller personalen och den operativa planen for likabe-

handling samt planerna ar tillgangliga for alla medarbetare. Utbildningar som hanfor sig
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till likabehandling och riktar sig till personalen samt introduktionsmaterial har behandlats i
varje avsnitt i planen. Mélet ar att likabehandling beaktas i allt patientarbete.
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Kommittén for operativ likabehandling

Véren 2023 inriattades en multidisciplinar representativ kommitté for likabehandling i jam-
likhetsanda. Kommitténs uppgift ar att utveckla och f6lja upp forverkligandet av likabe-
handling inom HUS olika verksamhetsenheter. I kommittén finns medlemmar fran olika
resultatenheter och dven erfarenhetsexperter deltar. Kommittén sammantriader varje ma-
nad. Den samlar in information fran olika kallor i organisationen om eventuella svarigheter
och utbildningsbehov i anknytning till jamlikhet samt ordnar utbildning. Seminarierna
Operativ likabehandling (Bilagorna 2—4) ordnas for personalen samt for erfarenhetsexper-
ter och medlemmarna i kundpanelerna varje ar i juni samt ett gemensamt seminarium for
erfarenhetsexperter och kommittén vartannat ar. Pa HUS intranit finns en egen sida om

likabehandling.

I olika resultatenheter verkar expertgrupper inom méngkulturellt virdarbete. Inom HUS
har det 2024 aven inletts utbildning i kultursensitivitet och kulturférmedling.

Atgiirder 2023—2024:
¢ Seminariet Operativ likabehandling 6/2023

e Gemensamt arbetsseminarium inom likabehandling 1/2024 for erfarenhetsexperter
och medlemmar i kommittén, med temat "Hur forverkligas likabehandling fére varden
borjar, under varden, efter varden och ur den nirstaendes perspektiv”.

e Seminariet Operativ likabehandling 6/2024

Mail 2025—-2027:

Till HUS inlamnades 0,5 miljoner kundresponser 2024. Vi fick vildigt méngsidig respons;
beromlig, men ockséa kritisk och respons som inneholl utvecklingsbehov. Vart mal ar

att utveckla analysen av kundresponsen till exempel med hjilp av artificiell intelligens s&
att vi i framtiden kan identifiera olika indikatorer, sisom forverkligande av likabehandling
och rikta utvecklingsresurser till de svarigheter som framkommit.

Vi fortsatter att ordna seminarierna Operativ likabehandling varje &r. Inom HUS har man
ocksé funderat pa att genomfora en kundenkit som mater forverkligandet av likabehand-
ling, men hittills har det inte genomforts, eftersom det i kundresponsen dnnu finns mycket
vardefull information som inte har utnyttjats. En riktad kundenkat ar alltjamt en identifie-
rad majlighet.

Tillaggsinformation

Forvaltningsoverlidkare Veli-Matti Ulander, HUS Koncernforvaltningen

Kvalitetssamordnare Riikka Laine, HUS Kvalitets- och patientsakerhetsenheten
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8 Viktiga lagar och forordningar som styr verksamheten

Lagen om elektronisk kommunikation i myndigheternas verksamhet 13/200

Lagen om tillhandahallande av digitala tjdnster 306/2019

EU:s tillganglighetsdirektiv 2102/2016

Forvaltningslagen 200

Spraklagen 423/2003

Lagen om tillhandahéallande av digitala tjanster 306/2019
Lagen om patientens stillning och rittigheter 785/1992
Lagen om funktionshinderservice 675/2023

Finlands grundlag 731/1999

Diskrimineringslagen 1325/2014

Begrepp inom likabehandling, Institutet for hilsa och valfard (THL).

Handbok i likabehandlingsplanering , Inrikesministeriets publikationer 10/2010.

Information om likabehandling, justitieministeriet: https://vhdenvertaisuus.fi/sv/framsida

Diskrimineringsombudsmannens webbplats: https://yhdenvertaisuus-

valtuutettu.fi/sv/framsida
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HUS

Bilaga 1: Forfattare

Innehall

1. Inledning
1.1 HUS varderingar: Bemotande — Pionjarskap — Jamlikhet

2 Forverkligandet av likabehandling inom HUS
2.1 Patienternas sprakliga rattigheter
2.1.1 Tvasprakighet
2.1.2 Andra sprak
2.1.3 Tolktjanster
2.2 Kulturell mangfald
2.3 Barnen och de ungas rittigheter pa sjukhuset
2.4 Sarskilda behov for dldre patienter
2.5 Stigma i anknytning till patienter i utsatt stillning och sjukdomar
2.6 Utvecklingsrelaterade neuropsykiatriska storningar
2.7 Kénsmangfald
2.8 Jamlika verksamhetslokaler
2.8.1 Beaktande av patientgrupper i byggprojekt
2.8.2 Skyltar
2.9 Sjukhussjilavard och likabehandling
2.10 Digital tillgdnglighet
2.10.1 Webbplatsen Hus.fi
2.10.2 E-tjanster och digitala patienttjanster

3 Kunddelaktighet

3.1 Kunddelaktighet

3.2 Kundrespons

3.3 Verksamhet med erfarenhetsexperter och frivilliga

4 Hur syns likabehandling inom HUS?
4.1 Hur foljer man upp, rapporterar om och utvecklar likabehandling?
4.1.1 Information som fés fran anméirkningar och klagomaél och
korrigerande
atgarder
4.1.2 Information som patientombuden tar fram
4.1.3 Handelser som dventyrar klient- och patientsidkerheten
anmailningar om diskriminering i anknytning till etiskt
kunnande och
verksamhet

5 Kommunikation, utbildning och introduktion

6 Kommittén for operativ likabehandling
7 Mer information

8 Viktiga lagar och forordningar som styr verksamheten
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Forfattare
Veli-Matti Ulander

”»

Nina Colliander-Nyman
Veli-Matti Ulander

Jari Raty

Riikka Laine ja Tuula Kortekangas

”»

Hanna Ohman
Armi Saari

Pekka Tani och Armi Saari
Katinka Tuisku och Armi Saari
Vesa Vainiotalo och Salla Ita-aho

”»

”»

Saku Toiviainen
Sirpa Arvonen och Heli Vanhatupa

Teppo Heikkild och Armi Saari

Marja Merinen
Jaana Inkila

Anne Ikaldinen och Niina
Kauppinen

Veli-Matti Ulander
Paivi Starast

Paivi Starast
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Bilaga 2: Program for seminariet om likabehandling 2023

13.6.2023
KLO 12.30-15.30

Paikan padlla:
Meilahden Siltasairaala,
luentosali T6616 (STB3.036),
Haartmaninkatu 4, 3. krs

TAI
TEAMS

IImoittautuminen:
viimeistiin 7.6.2023

Imoittautumislinkki

Kutsutut:
Suunnattu koko HUSin
henkilékunnalle

Jarjestija:
HUS Konsernihallinto
LAAPO-vksikkd

Lisztiedot:

Paivi Starast ja Riikka Laine
HUS Konsernihallinto
LAAPO-yksikko
etunimi.sukunimi @hus.fi

OHJELMA:

12.30

12.50

13.20

1345

14.05

14.20

14.45

15.10

15.25

Tilaisuuden avaus ja HUSin toiminnallisen
vhdenvertaisuussuunnitelma 2023-2024

hallintoylilaakari Veli-Matti Ulander, Konsernihallinto

Yhdenvertaisuuslaki

ylitarkastaja Elli Bjorkberg, Yhdenvertaisuusvaltuutetun
toimisto

Stigma ja mielenterveys
ylilaakari Eila Sailas, HUS Aivokeskus (psykiatria)

Ajatuksia esteettomyydestia
kokemusasiantuntija Jari Pekola

Tauko

Potilaan kulttuurisensitiivinen kohtaaminen

apulaisylilaakari Venla Lehti, HUS Aivokeskus (psykiatria),
Kulttuuripsykiatrian poliklinikka

Maahanmuuttajataustainen potilas hoitotilantees-
sa — mitid henkilékunnan tulee ottaa huomioon

lehtori ja hallituksen puheenjohtaja Emma Tamankag,
Laurea-ammattikorkeakoulu ja Moniheli ry

Keskustelua ja kysymyksia
Seminaarin paatos

Veli-Matti Ulander

Tervetuloa!

_fmo_ Laatu ja potilasturvallisuus
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Bilaga 3: Program for seminariet om likabehandling 2024

13.6.2024
KLO 12.30-15.30

Paikan padlla:
Meilahden Siltasairaala,
luentosali T516 (STB3.036),
Haartmaninkatu 4, 3. krs

TAI
TEAMS

IImoittautuminen:
viimeistidn 9.6.2024
tistd linkista

Kutsutut:

Tarkoitettu koko HUSin
henkilokunnalle sekd
kokemusasiantuntijoille ja
asiakasraatilaisille

Jarjestaja:
HUS Konsernihallinto
LAAPO-yksikkod

Lis:itiedot:

johdon assistentti
Paivi Starast

HUS Konsernihallinto
LAAPO-yksikko
paivi.starast@hus.fi
p. 040 5151098

2

HUS

OHJELMA:

12.30

12.40

13.05

13.30

13.55
14.05

14.35

15.00

15.25

Tilaisuuden avaus
hallintoylilaakari Veli-Matti Ulander, HUS Konsernihallinto

Yhdenvertaista, mutta yksilsllista

professori Esa Jimsen, HUS Sisataudit ja kuntoutus,
Geriatrian linja

Selkopuhe ja miten siti kiytetizin apuna hoito- ja
tutkimustilanteissa

kehittamispaallikko Leealawra Leskeld, Kehitysvammaliitto,
Selkokeskus

Harvinaisen hankalaa - harvinaissairauksien haasteet
kokemusasiantuntija Jasmiina Kiiski

Tauko

Neurokirjon hiiriét ja kehitysvammaisuus
Kehitysvammalaiketieteen ja -psykiatrian ylilaakari Lumikukka
Socada, HUS Psykiatria

Terveisii yhdenvertaisuustybpajasta 16.1.2024
kehittamispaallikké Anu Toija, HUS Hoitotyon johto

Miki edistiisi yhdenvertaisuutta, kun osaston aatteiden
jauskontojen kirjo on yhi monimuotoisempaa?

sairaalapappi, TT Saku Toiviainen, Meilahden Kolmio- ja Torni-
sairaalat / Helsingin seurakuntayhtyma

hallintoylilaakari Veli-Matti Ulander

Tervetuloa!

ﬁmo Laatu ja potilasturvallisuus
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Bilaga 4: Program for seminariet om likabehandling 2025

5.6.2025
KLO 12.30-15.30

Paikan pddlla:
Meilahden Siltasairaala,
luentosali T66ls (STB3.036),
Haartmaninkatu 4, 3. krs

TAT
TEAMS

IImoittantuminen:
viimeistiiiin 2.6.2025

Harppi Oppimisen kautta

Kutsutut:

Tarkoitettu koko HUSin
henkilékunnalle sekd
kokemusasiantuntijoille ja

asiakasraatilaisille

Jirjestiji:
HUS Konsernihallinto
LAAPO-vksikka

Lisztiedot:

johdon assistentti
Paivi Starast

HUS Konsernihallinto
LAAPO-vksiklo
paivi.starast@bus. fi
p- 040 5151098

®

HUS

OHJELMA:

12.30

12.40

13.30

13.55

14.05

14.35

15.00

Tilaisuuden avaus ja ajankohtaista

hallintoyliladkari Veli-Matti Ulander, HUS Konsernihallinto
Rakenteellinen rasismi terveydenhuollossa

LL, antirasismin asiantuntija Hibo Abdulkarim

Sukupuolinen moninaisuus

osastonylilaakari Katinka Tuiska, HUS Psykdatria, Keskitetyt
palvelut ja kokemusasiantuntija Sarmuel Salovaara

Tauko

Viittomakielinen potilas ja liheinen sairaalassa
toimittaja-tuottaja Netta Keski-Levijoki, Kuurojen Liitto ja
sanakirjantoimittaja, kielineuvoja Paivi Mantyld
Romanipotilas sairaalassa

NN, Suomen Romanivhdistys ry

Krooninen reippaus - nuorena sairaalamaailmassa
kokemusasiantuntijat Meeri Matilainen ja Elli Malinen

Seminaarin piitos
hallintoylilaaléri Veli-Matti Ulander

Tervetuloa!

jomo Laatu ja potilasturvallisuus
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