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1 Johdanto

Tassa asiakirjassa kasitellaan Keski-Suomen hyvinvointialueen kotihoidon ja tukipalveluiden
myontamisperusteita. Hyvinvointialueen toiminta perustuu lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon
Jarjestamisesta (612/2021), lakiin hyvinvointialueesta (611/2021), lakiin sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista (812/2000), sosiaalihuoltolakiin (1301/2014) ja -asetukseen (607/83),
kansanterveystakiin-tkansanterveysterveystaki-66+472); terveydenhuoltolakiin (1326/2010), lakiin
ikaantyneen vaestdon toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(ns. vanhuspalvelulaki980/2012, paiv. 11/2020) seka Sosiaali- ja terveysministerionja-Suemen
Konatatiterr antamaan laatusuositukseen aktiivisen ja toimintakykyisen ikaantymisen ja kestavien
palvelujen turvaamiseksi 2024-2027. Rintamatunnuksen omaavien veteraanien ja sotainvalidien
palvelujen myontamista ohjaavat Rintamaveteraanien kuntoutuksesta annettu laki (1088/1184),
Sotilasvammalaki (1948/404) ja Valtionkonttorin vuosittain julkaisemat ohjekirjeet

Keski-Suomen hyvinvointialueen koti- ja asumispalveluiden tavoitteena on, etta keskisuomalai-
set saavat palvelut oikea-aikaisesti ja yhdenvertaisesti. Palveluille on maaritelty aluevaltuuston
hyvaksymat palvelujen mydntamisen perusteet ja—asiakasmaksut, jotka ohjaavat palvelujen
myontamista. NattamMyontamisperusteita arvioidaan saannollisesti osana vuosittaista talousar-
viota ja kayttosuunnitelmaa ja paivitetaan tarvittaessa. Keskeisia periaatteita kaikessa toimin-
nassa ovat ennaltaehkaiseva toiminta, kuntouttava tyoote seka yhteistyo ja naiden varmistami-
nen panostamalla yksilolliseen asiakas—apatvetaohjaukseen. Palvelut tukevat asukkaiden hy-
vinvointia, terveytta, toimintakykya, turvallisuutta, itsenaista suoriutumistaja osallisuutta seka eh-
kaisevat lisapalveluntarpeen syntymista.

2 Kotihoidon ja tukipalveluiden hakeminen

Kotihoidon ja tukipalveluiden hakeminen kaynnistyy yhteydenotolla Keski-Suomen hyvinvoin-
tialueen asiakasohjaukseen. Asiakasohjauksessa annetaan tekhtavanderantaa neuvontaajaoh-
Jausta palveluista seka hyvinvoinnin edistamiseen liittyvista asioista myos asiakkaille, joiden
tuen tarve on viela vahaista. Neuvonnan ja ohjauksen tavoitteena on tukea asiakkaiden hyvin-
vointia ja omia voimavaroja seka ennaltaehkaista palvelutarvetta. Kaikki asiakkaat tulevat koti-
hoidon ja tukipalveluiden piiriin asiakasohjauksen kautta. Asiakasohjauksessa kartoitetaan
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asiakkaan toimintakyky ja tehdaan asiakkaalle palvelutarpeen arviointi arveidaan—-astakkaar
patvetatarve. Palvelutarpeen arvioinnissa hyddynnetaan RAI-arviointivalineistoa, jos iakas asia-
kas tarvitsee saannollisestiannettavia sosiaalipalveluja hoitonsaja huolenpitonsaturvaamiseksi
(Lakiikadantyneen vaestdon toimintakyvyn tukemisestaja iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
980/2012 15 a §). Palvelutarpeen arvioinnin tukena kaytetaan tarvittaessa myos muita mittareita

Paatos palvelujen myoéntamisesta tehdaan henkildn kokonaistilanteen arvioinnin perusteella
Kokonaistilanteen arvioinnissa huomioidaan mm. asiakkaan fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja
kognitiivinen toimintakyky seka terveydentila. Yksittaisen RAI-toimintakykymittarin tulos ei ole
kriteeri avun, tuen tai palvelun saamiselle. Mikali asiakas tayttaa palveluiden mydntamisen pe-
rusteet, asiakkaalle jarjestetaan hanen tarpeitaan vastaavat atettetaan-palvelut. Jos asiakas ei
tayta palvelun myontamisen perusteita, asiakkaalle tehdaan muutoshakukelpoinen kielteinen
paatos ja asiakasta ohjataan seka neuvotaan hanen tarpeensa mukaisiin palveluihin ja tukitoi-
miin.

Asian vireilletulon myoéta palveluiden myéntaminen etenee alla kuvatulla tavalla.

Kiireellisen tuen tarve

}

Palvelun
Jjarjestaminen
Palvelupaatokset

arviointi
Erityisen tuen tarve Palvelun toteutus
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Kuva. 1 Kotihoidon ja tukipalveluiden palveluprosessi (Mukaillen sosiaalihuollon palveluprosessi, THL
2023).

1. Asian vireilletulo kotihoitoon ja tukipalveluihin. Asia tulee vireille asiakkaan, laheisen ja/tai
asiakkaan hoitoon osallistuvan tahon, muun henkilon tai viranomaisen yhteydenoton perus-
teella. Asia voi tullavireille yhteydenotolla, ilmoituksellaiakkaan henkilon palveluntarpeesta
tai hakemuksella.

2. Palvelutarpeen arvioinnissa asiakasohjaaja/sosiaalityontekija arvioi asiakkaan toimintaky-
kya, tuen tarvetta kotihoitoon ja tukipalveluihin,myontamisperusteiden tayttymista seka sita
milla sosiaalipalveluilla asiakkaan tarpeisiin pystytaan vastaamaan. Palvelutarpeen arvioin-
nin yhteydessa nimetaan asiakkaalle omatyontekija asiakkuuden ajaksi, ellei se ole ilmeisen
tarpeetonta. Erityisen tuen tarpeessa olevien asiakkaiden palvelutarpeen arvioi ja omatyon-
tekijana toimii sosiaalityontekija.

3. Asiakassuunnitelman laatimisessa asiakasohjaaja/sosiaalityontekija laatii yhdessa asiak-
kaan kanssa palvelutarpeen arviointiin perustuvan kirjallisen asiakassuunnitelman asiak-

kaalle jarjestettavista sosiaalipalveluista, muusta asiakkaan saamasta tuesta seka hanen
omista toimenpiteistaan sosiaalisen hyvinvoinnin ja toimintakyvyn yllapitamiseksi.

4. Paatokset palveluista tehdaan asiakassuunnitelman mukaisesti viranhaltijjan toimesta ja
asiakas saa kirjallisen paatoksen vireille tulleeseen hakemukseen. Paatokseen on mahdol-
lisuus hakea tarvittaessa oikaisua. Mikali myontamisen perusteet eivat tayty asiakkaalle teh-
daan kielteinen oikaisuvaatimuskelpoinen paatos.
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Paatoksen mukainen palvelu toimeenpannaan kiireellisissa tilanteissa viipymatta ja muissa
tapauksissa ilman aiheetonta viivytysta ja vimeistaan kolmen (3) kuukauden sisalla asian vi-
reilletulosta.

Omatyoéntekija seuraa asiakkaan palveluiden toteutumista asiakassuunnitelman mukaisesti
moniammatillisessa yhteistydssa palvelua toteuttavan tahon kanssa ja asiakkaan kanssa
seka tarvittaessa arvioi palvelutarpeen uudelleen seka paivittaa asiakassuunnitelman.
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Ikaantyneiden paivatoiminnan palvelut ovat osa ikaantyneiden ennaltaehkaisevan ja varhaisen
tuen palveluita. Ne on tarkoitettu kotona asuville ikaantyneille, joiden toimintakyky on alentunut
ja arjessa suoriutumisen ja/tai osallistumisen mahdollisuudet ovat heikentyneet. Kuntouttava
paivatoiminta, paivatoimintaja etapaivatoiminta ovat tavoitteellista ja maaraaikaista, yksilollisesti
asiakkaan toimintakykya tukevaa toimintaa, joka toteutetaan ryhmaohjauksen keinoin. Ennen
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paivatoiminnan palvelujen aloittamista on asiakkaan mahdollista tehda tutustumiskaynti paiva-
toimintaan sovittuna aikana. Talléin matka tehdaan omakustanteisesti.

3.1 Kuntouttava paivatoiminta

Kuntouttavan paivatoiminnan myontamisen edellytyksena on, etta asiakas hyotyy ryhmamuo-
toisesta kuntoutuksesta ja han kykenee sitoutumaan tavoitteelliseen harjoitusjaksoon. Kuntout-
tava paivatoiminta sisaltaa asiakkaan toimintakykya tukevaaryhmatoimintaa, esim. likuntaa, ul-
koilua ja erilaisia toimintatuokioita. Tarkeana osana on sosiaalinen kanssakayminen ja vertais-
tuki. Palvelu sisaltaa lounasruokailun.

Palvelun myéntamisessa hyddynnetaan palvelutarpeen arvioinnista seka toimintakyvyn arvioin-
nista (RAI) saatua tietoa. Palvelu on maaraaikaista ja se myénnetaan kuuden (6) kuukauden jak-
soksi. Yksilollisen harkinnan mukaan voidaan myontaa toinen kuuden (6) kuukauden jakso ja asi-
akkaan hyotyessa kuntouttavasta paivatoiminnasta voidaan myontaa uudestaan kuuden (6) kuu-
kauden jakso.

oo, O o a—TtO oTta o O ® Y TV

taistaki: Ryhmien koot yleisesti n. 8-12 asiakasta. Kuntouttavan paivatoiminnan asiakkaille teh-
daan toimintakyvyn alku- ja seuranta-arvioinnit.

Palvelua voidaan myéntaa asiakkaille:

¢ joiden toimintakyky on heikentynyt terveydentilan muutoksen, sairastumisen tai sairaalajakson
jalkeen.

¢ joiden liikuntakyky, lihasvoima tai tasapaino on heikentynyt ja kaatumisen riski on kasvanut
joiden kotona selviytymisen edellytykset ovat heikentyneet toimintakyvyn laskun myaéta tai ris-
kina on kotihoidon aloitus tai kotihoidon kayntien lisaantyminen.

¢ joiden laheisverkostot ja sosiaaliset kontaktit ovat vahaiset tai heikot.

o tueksi eldman muutostilanteissa, esim. leskeytyneet, joilla riski jattaytya kotiin.

Palvelua ei voida myodntaa:

e Asiakas ei hyody ryhmamuotoisesta kuntoutuksesta eika kykene sitoutumaan rynmamuotoi-
seen tavoitteelliseen toimintaan sovitusti.

e Jos asiakkaan toimintakyky on alentunut niin etta ei pysty toimimaan ohjattuna ryhmassa.

e Asiakas tarvitsee jatkuvaa ohjausta ja valvontaa tai runsaasti fyysista tai psyykkista hoivaa pai-
van aikana.

s Asiakas ei tarvitse sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléston antamaa ohjausta ja kuntoutusta,
Ja han kykenee osallistumaan itsenaisesti kuntien, jarjestojen yms. jarjestamiin toimintoihin. -

Asiakas kayttaytyy sosiaalisia ryhmatilanteita hairitsevasti toistuvasti.

3.2 Omaishoidon paivatoiminta

Omaishoidon paivatoiminta on tarkoitettu omaishoidettaville ikaantyneille tai omaishoitoa
vastaavassa tilanteessa oleville. Paivatoiminta tukee ikaantyneiden toimintakykya ja kotona
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asumista seka omaishoitajan jaksamista arjessa.

Paivatoiminta sisaltaa asiakkaan toimintakykya tukevaa ryhnmatoimintaa, esim. likuntaa, ulkoilua
Jja erilaisia toimintatuokioita. Tarkeana osana on sosiaalinen kanssakayminen ja vertaistuki. Pal-
velu sisaltaa lounasruokailun.

Palvelun myontamisessa hyddynnetaan palvelutarpeen arvioinnista seka toimintakyvyn arvi-
oinnista (RAI) saatua tietoa. Palvelu on maaraaikaista. Palvelu mydnnetaan yhden (1) vuoden
maaraajaksi, jonka jalkeen/aikana palvelua uudelleenarvioidaan yhteistydssa paivatoiminnan
henkildston kanssa. Paivatoiminnan paivan kesto on kerran viikossa nelja tuntia ja sisaltaa lou-
nasruokailun.

Palvelua voidaan myontaa asiakkaille:
e jotka pystyvat toimimaan ohjattuna ryhmassa.

e joiden voimavarat riittavat useamman tunnin kestavaan paivatoiminnan kayntiin.
e jotka pystyvat toimimaan paaosin sanallisen ohjauksen turvin.

Palvelua ei voida myontaa:

¢ Asiakas ei hyody ryhmamuotoisesta toiminnasta runsaan ohjauksen tarpeen vuoksi.

¢ Asiakas tarvitsee jatkuvaa ohjausta ja valvontaa tai runsaasti fyysista hoivaa paivan aikana.

e Asiakkaan voimavarat eivat riita ryhmamuotoiseen toimintaan. j

3.3 Etapaivatoiminta

Etapaivatoiminta on tavoitteellista, aani- ja videovalitteista pienryhmatoimintaa, jota suunna-
taan palvelutarpeen arvioinnin perusteella ikaantyneille tai omaishoitajille, joilla ilmenee psyko-
sosiaalisen tuen tarvetta. Etapaivatoiminnan myontamisen edellytyksena on, etta asiakas hyo-
tyy rynmamuotoisesta toiminnasta ja han kykenee sitoutumaan tavoitteelliseen harjoitusjak-
soon. kurteuttavan-Etapaivatoiminnan asiakkaan toimintakyvyn tulee olla riittava kyetakseen
osallistumaan ryhmaan teknologiavalitteisesti. Asiakkaan toimintakyky (likuntakyky, nako, kuulo
seka muisti ja kognitio) tulee olla sellainen, etta han kykenee toimimaan sanallisella ohjauksella
Jja osallistumaan ryhmaan.

Toimintaon maaraaikaista 3 kuukauden jaksoissa mydnnettavaa palvelua, uudet ryhmat alkavat
3 kuukauden valein. Toimintapaivia on yksi (1) kertaa viikossa 1,5 tunnin ajan. Ryhmakoko on 4-
5 asiakasta. Yksilollisen harkinnan mukaan voidaan mydntaatoinen kolmen (3) kuukauden jakso.

Mikali asiakkaan palvelu paattyy ensimmaisen kuukauden aikana, voidaan hanentilalleen ottaa
uusi asiakas. Ensimmaisen kuukauden jalkeen ryhmatoiminta jatkuu suljettuna ryhmana.

Etapaivatoimintaa voidaan myontaa asiakkaille

e jotka kokevat itsensa yksinaisiksi.
¢ joiden laheisverkostot ja sosiaaliset kontaktit ovat vahaiset.

¢ joiden kotona selviytymisen edellytykset ovat vaarantuneet toimintakyvyn laskun myaéta.

o jotka toimivat omaishoitajina ja kokevat arjessa seka vasymysta etta vertaistuen puutetta liit-

tyen omaishoitajuuteen.
e jotka ovat etdhoivan asiakkaita.

o joilla ei ole muita saarréttistapatvettja saannollista kotihoitoa tai kuntouttavaa paivatoimintaa

samanaikaisesti.
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3.4 Hygieniapalvelu

Hygieniapalvelua (suihkussa peseytymisen apu, tarvittaessa saunottaminen) jarjestetaan
henkilolle tukipalveluna, jolla ei ole kotona asianmukaisia peseytymismahdollisuuksia
Jja/tai, joka tarvitsee apua peseytymisessa eika kodissa peseytyminen et onnistu avusta-
jankaan turvin.

Palvelua jarjestetaan enintaan kerran viikossa.

e Peseytyminen kotona vie kohtuuttomasti aikaa esim. puulammitteinen sauna/pesutila.

e Liikunta- tai muu toimintakykyrajoite eika peseytyminen kotona onnistu.

¢ Asiakkaille, joilla ei ole kotona pesutiloja tai ne ovat esteelliset, eika fysioterapeutin toimesta
tai muutostoiden kautta loydy tilojen turvalliseen kayttoon ratkaisua.

e Asiakkaalla ei ole muuta avun tarvetta kuin peseytymisapua ja alueella ei ole yksityisia palve-
luntuottajia, jotka voisivat avustaa pesuissa kotona.

¢ Asiakkaan peseytyminen ei muuten toteudu lainkaan, josta aiheutuu terveydellista haittaa
(esim. muistisairas, mutta suostuu saunaan).

3.5 Kuljetus paivatoimintaan ja hygieniapalveluun

Tarvittaessa jarjestetaan edestakainen kuljetus asiakkaan kotoa paivatoimintaan ja hygie-
niapalveluun. Kuljetuspalvelusta peritaan erillinen maksu.Mikali asiakas haluaa tutustua etu-
kateen paivatoimintaan, kyyti jarjestettava omakustanteisesti.

Paivatoimintaan tai hygieniapalveluun. jarjestetaan edestakainen kuljetus asiakkaan kotoa, mikali:
e Muutoin matka paivatoimintaan tai hygieniapalveluun ei toteudu.
¢ Asiakas tarvitsee liikkumisessa apua/apuvalineen liikkumiseen.
e Asiakas kykenee olemaan taksimatkan ajan rauhallinen, ei ahdistu tai muutu levottomaksi ja
pyri likkumaan taksissa tai poistumaan taksista.

4 Kotiin annettavat tukipalvelut

Sosiaalihuoltolain mukaisesti (198) tukipalveluilla tarkoitetaan palveluja, joilla luodaan ja yllapi-
detaan henkildon kodissa sellaisia olosuhteita, etta han voi suoriutua jokapaivaiseen elamaan
kuuluvista toiminnoista mahdollisimman itsenaisesti, seka palveluja, joiden avulla henkild voi
saada hyvinvointia tuottavaa sisaltéa elamaansa. Tukipalveluina jarjestetaan henkilon
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yksilollisen tarpeen mukaan: 1) ateriapalvelua; 2) vaatehuoltopalvelua; 3) sivouspalvelua; 4) asi-
ointipalvelua; 5) osallisuutta ja sosiaalista kanssakdymistd edistévaa tai tukevaa palvelua. Tuki-
palvelujajarjestetaan henkildlle, jokatarvitsee niita silla perusteella, etta hanen toimintakykynsa
on alentunut korkean ian, sairauden, vamman tai muun vastaavan syyn vuoksi. Lisaksi tukipal-
veluja jarjestetaan henkilélle, joka tarvitsee niita erityisen perhe- tai elamantilanteen perus-
teella.

Ketoraasumisentueksi-voidaan—raydntaa-tukipatvettja—Harkinnanvaraisesti tukipalveluja voi

saada myos henkild, jolla ei ole saanndllista kotihoitoa, mutta jonka toimintakyky on selkeasti
alentunut. Palvelutarpeen arviointija palveluiden myontamisen perustuu toimintakyvyn arvioin-

tiin. Fotmintakyryr-arviort-perastadaina-

4.1 Ateriapalvelu

Tukipalveluna toimitetaan asiakkaalle valmiita aterioita kotiin Menumatilla tai kotiin kuljetettuna
aterianaja yhteisolliseen asumiseen yksikontarjoamien ravitsemuspalveluvaihtoehtojen mukai-
sesti. Ateriapalvelun toteuttamisen varmistamiseksi edettytyksena tarvitaan en asiakkaan avai-
men toimittamista rer/ avainboxia /sahkoista ovenavausta ateriankuljettajalle.

Kotiin toimitettu ateriapalvelu voidaan myontaa seuraavilla perusteilla:

o Henkilon toimintakyky on selkeasti rajoittunut ja ateriapalvelun tarve on jatkuvaa (3-7 kertaa
viikossa).

e Henkilo ei pysty itse valmistamaan tai hankkimaan riittavan monipuolista ruokaa.

¢ Henkild tarvitsee ohjausta ja valvontaa ruokailussa tai ravitsemustilan seurantaa.

e Henkildn diagnosoitu erityisruokavalio ei toteudu ilman ateriapalvelua.

Palvelu voidaan myontaa maaraaikaisena, esimerkiksi sairaalasta kotiutuville (leikkaukset ym.).
Maaraaikaisuuden kesto vahintaan kahden viikon ajan.

au%emaa%t-i-Men umat ateria-automaatti sisaltaa pakastettujen aterioiden sailytys- ja ldammitys-
mahdollisuudet. Asiakkaalla on valittavissa pakastimesta ravintosisalloltaan laadukkaat ruuat
oman maunJa mleLtymysten mukaan Joko asiakas |tse tal h0|taJa gjastaa ruuan Lammltyksen

4.2 Forva—auttafapatveles Turvapalvelu

Furva—auttajapatveta Turvapalvelu on tarkoitettu ikaantyneille, vammaisille ja pitkaaikaissairaille
kotona asumisen tueksi. Palvelun avulla asiakkaat saavat apua akillisissa tilanteissa hatatitan-
teissa ympari vuorokauden. Paatos palvelusta perustuu asiakkaan palvelutarpeen arviointiin ja
palvelun myoéntamisen perusteisiin.
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Turva-auttamispalvelun avulla asiakas saa apua akilliseen avuntarpeeseen, kuten:
+ kaatuminen

- sairaskohtaukset

- yleistilan heikkeneminen

+ huimaus

* pahoinvointi

Hoidon tarpeen arviointia tehdaan turvapalvelukeskuksessa-puhetimessa ja arvion mukaan
turva-auttaja tekee kotikaynnin. Laheinen eivoi toimia turva-auttajana. Kaikki halytykset eivat
Jjohda kotikayntiin, vaan apu voi olla myés puhelimessa annettua ohjausta ja neuvontaa. Turva-
auttajapalvelu ei ole tarkoitettu korvaamaan asiakkaan saannollista avun tarvetta.-Astakkaan

-Turva-auttajapalvelun tarkoituksena on tu-
kea ja vahvistaa asiakkaan turvallisuutta ja itsenaista kotona selviytymista.

Turvapalveluun sisaltyy turvapuhelinlaite ja yksi halytysranneke tai paikantava GPS- ranneke
(aluerajauksella + lukittavalla rannekkeella tai ilman aluerajausta normaalilla rannekkeella). Ha-
tytysten—vastaanottokeskuksessa Turvapalvelukeskuksessa vastaanotetaan turvapuhelinran-
nekkeestatehdyt halytyksetjaarvion perusteella asiakkaan kotiin tehdaan turva-auttamiskaynti
Torva-auttajapatvetar Turvapalvelun aloittaminen vaatii avaimen luovuttamisen Turva-auttaja-
palvelulle/avainboxin/sahkdisen ovenavauksen. Ovihalyttimentai GPS - rannekkeen osaltaasi-
akkaalta pyydetaan kuvauslupa valokuvaukseen.

Lisalaitteet

Turvapuhelimen lisalaitteita ovat lisaranneke, ovihalytin, savu- /palovaroitin, hakahalytin, ulkoi-
nen aanenvahvistin tms. vammaispainike ratkaisu halyttimeen ja kaatumisanturi. Lisalaitteet
myonnetaan palvelutarpeen arvioinnin perusteella. Ovihalytin ajastetaan olemaan paalla tietty
aika vuorokaudesta, esimerkiksi yoaikaan. Jos asiakkaan tilanne vaatii hetkellisesti tarkempaa
seuraamista esim. asiakkaan muistin heikentymisen tai muun palvelutarpeen arvioinnin perus-
teella, voidaan ovihalytin maaraaikaisesti ajastaa paalle 24 h/vrk korkeintaan kahdeksi viikoksi.
Lukittavan GPS-rannekkeen kayttd vaatii asiakkaan suostumuksen. Myds lisdlaitteista halytys
lahtee automaattisesti halytysten vastaanottokeskukseen.

Turvapuhelin ja erilaisia lisalaitteita myénnetaan:

¢ Henkilolle, jonka toiminta- ja/tai likkumiskyky tai terveydentila on merkittavasti alentunut ja

naista syista erilaisten vaaratilanteiden riski on suurentunut.
e Henkildlle, jolla on lisaantynyt kaatumisriski.

e Henkilolle, jolla turvattomuuden tunne aiheuttaa merkittavan riskin toimintakyvyn alenemi-

seen.
e Henkilolle, jolla on eksymisen vaara.

Palveluiden uudelleen arviointi
e Toimintakyvyn ja palvelutarpeen muutos, eika turvapalvelua koeta enaa tarpeelliseksi.
o Pitkalle edennyt muistisairaus, jolloin asiakas ei enaa osaa tehda halytysta.

o Laitetta kaytetaan vaariin tarkoituksiin.
e Turvapalvelun laitteita toistuvasti rikotaan tahallisesti.

Keski-Suomen hyvinvointialue | www.hyvaks.fi

13



Hyvinvointialue jarjestaa tarvittaessa siivouspalvelun ostopalveluinaja/tai-palvelusetelilla. Asun-
nosta siivotaan tilat, joissa oleskellaan: paasaantoisesti kaytéssa oleva makuuhuone, keittio, olo-
huone, eteinen ja wc. Siivouspalveluun kuuluu kodin yllapitosiivous 1 kerta/kk (2 tuntia/ kerta,
yllapitosiivous pitaa sisallaan lattioiden imuroinnin ja kosteapyyhinnan seka mattojen imuroinnin,
wc tilojen/kylpyhuoneen ja keittion siivouksen seka roskien viennin ja polyjen pyyhinnan). Yhtei-
sollisessa asumisessa siivousta myonnetaan 2 tuntia/kuukausi. Ei sisalla kaappien ja hyllyjen sii-
vousta, mattojen vientia ulos eika ikkunoiden pesua.

Siivouspalvelun myontamisessa sovelletaan taloudellista tarveharkintaa. Siivouspalvelu suunna-
taan palvelutarpeen arvioinnin perusteella ensisijaisesti pienituloisille. Stveuspatvettien+rayon-
tamisessasevettetaanvarattistusharkintaa-Siivouspalvelun myontamisessa sevettetaanvarath-
suasharkintas; viitteellisind tulorajoina katsotaan enintaan 1382,30 €423379-Ceuroatv2023tu-

toraja—2024-faarithyy—mydhemmim-kuukaudessa ja kahden hengen kotitaloudessa enintaan
2 764.,6 € 246758-Ceuroatr2024-ttorajamaarittyy-ryehemmirg kuukaudessa ja yhteenlaske-

tut talletukset yksin asuvalla enintaan 1000 € ja kahden hengen taloudessa enintaan 2000 €.
Erityisin perustein voidaan palvelua myontaa tulorajat ylittaville asiakkaille. Erityisperusteina voi-
daan katsoa muun muassa, jos asiakas joutuu hakemaan toimeentulotukea siivouksen hankki-

miseksi-Stvouspatvets-on-astakkaan-arkea-tokevaa—toimintaa:

Palvelu myonnetaan henkilolle, jonka toimintakyky on alentunut siten, etta han ei kykene huo-
lehtimaan kodin yllapitosiivouksesta tai hankkimaan sita palveluntuottajilta vakavaraisuutensa
takia- Jos asiakas voi ohjattuna osallistua tai suoriutua siivouksesta, palveluiden suunnittelussa
tuetaan ensisijaisesti asiakkaan osallisuutta arkitoimintoihin jarjestamalla asiakkaalle esimerkiksi
ohjausta ja tukea itsenaisen suoriutumisen ja kuntoutumisen tueksi muiden palveluiden avulla.

4.4 Vaatehuolto

wittaessa-Hyvinvointialue jarjestaa vaatehuollon ostopalvelunaja/tai palvelusetelilla. Vaateh uol-
lolla tarkoitetaan pyykinpesua, vaatteiden ripustamista ja viikkaamista. Kotihoidon asiakkaiden
pyykkiapu maaritelty kotihoidon sisallossa.

Vaatehuollon myontamisessa sovelletaan taloudellista tarveharkintaa. Vaatehuolto suunnataan
palvelutarpeen arvioinnin perusteella ensisijaisesti pienituloisille. Vaatehuollon myéntamisessa
sevetetaanvaratisuusharkintaa; viitteellisina tulorajoina katsotaan enintaan 1382,30 €123379-€

edroa-tv2023tutoraja—2024-maarittyy-mydhemmim-kuukaudessa ja kahden hengen kotitalou-
dessa enintaan 2 764,6 € 246758-C-euroatv-2024-tulorajamadrthyyr-mydhemmim kuukaudessa

Jja yhteenlasketut talletukset yksin asuvalla enintaan 1000 € ja kahden hengen taloudessa enin-
taan 2000 €. Erityisin perustein voidaan palvelua myontaa tulorajat ylittaville asiakkaille.

Vaatehuoltoa voidaan jarjestaa tukipalveluna, jos henkilo ei toimintakykynsa vuoksi itse selviydy
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vaatehuollon tehtavista eika lahipiirilla ole mahdollisuutta tassa auttaa tai henkilélla ei ole asian-
mukaisiavalineita vaatehuoltoon. Jos asiakas voi ohjattuna osallistua tai suoriutua vaatehuol-
losta, palveluiden suunnittelussatuetaan ensisijaisesti asiakkaan osallisuutta arkitoimintoihin jar-
jestamalla asiakkaalle esimerkiksi ohjausta ja tukea itsenaisen suoriutumisen ja kuntoutumisen
tueksi muiden palveluiden avulla.

Palvelutarpeen arvioinnin yhteydessa arvioidaan vaatehuollon tuottamisen tapa huomioiden,
onko asiakkaalla pyykkikonetta tai ei ja yhteisollisessa asumisessa yksikon mahdollisuudet vaa-
tehuollon toteuttamiseen. Vaatehuolto toteutetaan asiakkaan asunnossa asiakkaan omalla
pyykkikoneella tai yhteiskaytossa olevassa pyykkituvassa siivouksen yhteydessa. Yhteisolli-
sessa asumisessa osassa yksikoista on jarjestetty myos pesulapalvelua. Mikali asiakkaalla ei ole
kaytossa pyykkikonetta tai yhteiskaytéssa olevaa pyykkitupaa, hyvinvointialue huolehtii vaate-
huollon jarjestamisesta asiakaskohtaisesti. Kaytannén toteuttamisen mahdollisuudet huomioi-
daan palveluita suunniteltaessa, seka kaytetaan harkintaa palvelua myonnettaessa.

4.5 Asiointipalvelu

Asiointipalvelu jarjestetaan hyvinvointialueella ostopalveluna ja/tai palvelusetelilla.

Asiointiapuun luetaan mukaan saattajapalvelu terveydenhuollon palveluihin ja apu kauppaostos-
ten teossa, siten etta asiakas on itse mukana kauppaostoksilla. Asiointiapu voidaan jarjestaa
myos kauppapalveluna, jolla tarkoitetaan kauppatavaroiden hakua ja kuljetusta asiakkaalle.

Asiointipalvelun myontamisessa sovelletaan taloudellista tarveharkintaa. Asiointipalvelu suun-
nataan palvelutarpeen arvioinnin perusteella ensisijaisesti pienituloisimmille. Asiointipalvelun
myontamisessa sovelletaan varallisuusharkintaa, viitteellisind tulorajoina katsotaan enintaan

1382,30 €1233770-Ceuroatv-2023tutorgja2024-aatittyy-mydhermmim-kuukaudessa ja kahden
hengen kotitaloudessa enintaan 2 764,6 € 246758-C-euroatr-2024—tutorajamaarithyy-mydhem-

i kuukaudessaja yhteenlasketut talletukset yksin asuvalla enintaan 1000 € ja kahden hengen

taloudessa enintaan 2000 €. Erityisin perustein voidaan palvelua myontaa tulorajat ylittaville asi-
akkaille.

Asiointiapu myonnetaan, jos henkilé ei toimintakykynsa vuoksi itse selviydy asioinneista eika la-
hipiirilla ole mahdollisuutta tassa auttaa, eika asiointiapua ole mahdollista jarjestaa yksityisten
palveluiden taivapaaehtoisten turvin. Jos asiakas voi ohjattuna osallistua tai suoriutua asioinnista,
palveluiden suunnittelussa tuetaan ensisijaisesti asiakkaan osallisuutta arkitoimintoihin jarjesta-
malla asiakkaalle esimerkiksi ohjausta ja tukea itsenaisen suoriutumisen ja kuntoutumisen tueksi
muiden palveluiden avulla.

4.6 Harkinnanvarainen sosiaalihuoltolain mukainen kuljetuspalvelu

Sosiaalihuoltolain (1301/2014, 148 ja 238) mukaan sosiaalipalveluina on jarjestettava liikkumista
tukevia palveluja henkildille, jotka eivat kykene itsenaisesti kayttamaan julkisia likennevalineita
sairauden tai muun toimintakykya alentavan syyn takia, ja jotka tarvitsevat palvelua asioimiseen
tai muun jokapaivaiseen eldmaan kuuluvan tarpeen vuoksi ja asiakkaalle ei ole mydnnetty vam-
maispalvelulain mukaista kuljetuspalvelua. Sosiaalihuoltolain mukainen kuljetuspalvelu suunna-
taan palvelutarpeen arvioinnin perusteella ensisijaisesti pienituloisille asiakkaille, joilla
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valttamaton asiointi ei muutoin toteutuisi.

Ensisijainen tapa jarjestaa kaikille soveltuva likkuminen on esteetdn ja toimiva julkinen joukkolii-
kenne mukaan lukien kutsu- ja palveluliikenne.

Harkinnanvarainen sosiaalihuoltolain mukainen kuljetuspalvelu voidaan mydntaa seuraavilla perus-
teilla:

¢ Hakijan toimintakyky on alentunut sairauksista ja/ tai ikaantymisesta johtuen. Naista aiheutu-
vien liikkumisvaikeuksien vuoksi hakija ei pysty kayttamaan olemassa olevaa palvelu- ja asi-
ointilikennetta tai julkista joukkoliikennetta.

e Asiakas on kognitiivisilta kyvyiltaan kykeneva kayttamaan palvelua avustettuna.

¢ Hakijan kanssa samassa taloudessa ei ole auton kayttémahdollisuutta, lahella asuvilla
lahisukulaisilla ei ole mahdollisuutta tarjota kuljetusta ja kuljetuspalvelu mahdollistaa
ainoana tapana valttamattémat asioinnit.

e Hakija asuu omassa kodissa, eika ole laitoshoidossa tai ymparivuorokautisen palveluasumisen
piirissa.

s Myodntamisessa sovelletaan taloudellista tarveharkintaa. Kuljetuspalvelu suunnataan palvelu-
tarpeen arvioinnin perusteella ensisijaisesti pienituloisille. Kuljetuspalvelun mydntamisessa
sovelletaan varallisuusharkintaa, viitteellisina tulorajoina katsotaan enintaan 1382,30 €423375
S-euroa-tr2023tutoraja—2024-aatitbyy-rmydhermmir-kuukaudessa ja kahden hengen kotita-
loudessa enintaan 2 764,6 € 246758-C-euroatv-2024—tulterajamaartbyy-mydhemmind kuukau-

dessa ja yhteenlasketut talletukset yksin asuvalla enintaan 1000 € ja kahden hengen talou-
dessa enintaan 2000 €. Erityisin perustein voidaan palvelua myontaa tulorajat ylittaville asiak-
kaille. Erityisperusteina voidaan katsoa muun muassa, jos asiakas joutuu hakemaan toimeentu-
lotukea siivouksen hankkimiseksi.

¢ Asiakkaan tulee liittaa tulo- ja varallisuustietonsa kuljetuspalveluhakemukseen.

Matkojen maara voi olla enintdan kymmenen (10) yhdensuuntaista matkaa kuukaudessarriippuen
kuukausien sisaltamien viikkojen maarasta, keskimaarin kaksi yhdensuuntaista matkaa viikossa.
Palvelu mahdollistaa yhden asiointikaynnin jokaiselle vuoden kalenteriviikolle. Kaikkia myonnet-
tyja matkoja ei tarvitse kayttaa. Kayttamatta jaaneita matkoja ei voi siirtaa seuraavalle kuukau-
delle. Kuljetuspalvelu on henkildkohtainen. Harkinnanvaraista kuljetuspalvelua voi kayttaa paa-
osin lahimpaan taajamaan.

Harkinnanvaraisesta kuljetuspalvelusta peritaan matkan omavastuuosuus, linja-autotaksa
Kyydinvalityskeskus yhdistelee kuljetustilauksia mahdollisuuksien mukaan, joten samassa kyy-
dissa voi olla muita samaan palveluun oikeutettuja matkustajia. Kyydissa voi olla mukana yksi
saattaja. Saattajan tulee lahtea samasta osoitteesta ja saapua samaan osoitteeseen mista palve-
luun oikeutettu asiakas. Saattaja maksaa matkasta voimassa olevan asiakasmaksun. ketme43r-ea-
roa- Taksin odotusaika asiointi kohteessa on enimmillaan 30 min, ylimenevan ajan asiakas maksaa
itse. Matka on tehtava lyhinta reittia pitkin.

Kuljetuspalvelua ei voi kayttaa terveydenhuollon matkoihin. Asiakas on velvollinen ilmoittamaan
olosuhteissaan tapahtuvista muutoksista, jolloin palvelutarve arvioidaan uudelleen.

Paatoksen kuljetuspalvelusta tekee kotiin vietavien palvelujen asiakasohjaaja. Palvelupaatds on
maaraaikainen ja voimassa kuluvan vuoden loppuun. Harkinnanvaraisen SHL kuljetuspalvelua
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haetaan vuosittain uudelleen, joten palvelun uudelleenarviointi tapahtuu vuosittain. Jos asiakas
kayttaa kuljetuspalvelua vaarin, voidaan palvelu paattaa.

5 Kotihoito

Kotihoidolla tarkoitetaan palvelua, jolla huolehditaan, etta henkilé suoriutuu jokapaivaiseen ela-
maan kuuluvista toiminnoista kodissaan ja asuinymparistossaan. Kotihoitoon sisaltyy hoito ja ko-
tipalvelua ja kotisairaanhoitoa. Kotihoidon tavoitteena on mahdollistaa asiakkaan asuminen
omassa kodissaan tukemalla asiakkaan toimintakykya, terveyttq, hyvinvointia, itsenaista suoriu-
tumista ja osallisuutta. Kotihoidon palveluita tuotetaan hyvinvointialueen omana toimintana ja
palvelusetelilla ja/tai ostopalveluna erityistilanteissa.

Kotihoidon palvelun sisaltd perustuu aina asiakkaan toimintakyvyn arviointiin (RAI) ja yksilolliseen
hoelte—a—patvetusuunnitetmaan-asiakassuunnitelmaan, joka jetka tehdaan asiakkaan seka omais-
ten kanssa. Kotihoidon toiminta perustuu asiakkaan toimintakykya tukevaan ja asiakkaan omat
voimavarat huomioon ottavaan tyoskentelytapaan. Kotihoidonmaaraja ajankohta sovitetaan asi-
akkaan hoidon tarpeeseen huomioiden omaisten ja laheisten osallistuminen. Kotihoitoa toteute-
taan tarvittaessa kaikkina vuorokauden aikoina. Kotihoidon asiakkaiden kotiutuessa terveyden-
huollon yksikosta asiakkaan kotiutuminen tapahtuu tuetusti kotiutumisen toimintamallin mukai-
sesti. Myos kotisairaalan kaynteja voidaan toteuttaa osana kotihoitoa. Kotihoitoa toteutetaan mo-
niammatillisissa tiimeissa yhteistyossa lagja-alaisen sotekeskuksen henkildston kanssa.

Kotihoitoa toteutetaan etahetterrahoivana ja/tai kotiin tehtavilla kotikaynneilla. Etakeidettahoi-
valla tarkoitetaan erilaisia teknologisia ratkaisuja, joilla asiakkaan hoitoa voidaan toteuttaa etayh-
teyksin. Naita ovat mm. etaketrahoidonkaynnit ja laakeautomaatit. Etakeigerhoivan palveluja
myonnetaan asiakkaalle ensisijaisena kotihoidon muotona aina kun se soveltuu asiakkaalle. Eta-
hoftehoiva soveltuu asiakkaalle, mikali han on kykeneva toimimaan itsenaisesti ohjauksen avulla

Kotihoidon aloittamisessa asiakasturvallisuutta parantaa avaimen luovuttaminen kotihoi-
dolle/avainboxin/sahkdisen ovenavauksen. Jos kotihoito vastaa asiakkaan ldakehoidosta, asiak-
kaan kotona tulee olla turvallisen laakehoidon varmistamiseksi lukollinen kaappi laakkeiden sai-
lytysta varten, jonka avaimet luovutetaan kotihoidolle.

Kotihoitoa myénnetaan

¢ henkildlle, joka ei selviydy kotona ilman hoitoa ja huolenpitoa arkieldman toiminnoista itsenai-

sesti tai omaisten avulla.

¢ henkildlle, jonka hoivan ja huolenpidon tarve on jatkuvaa ja paivittaista javakintaan-ketmeker
taa-vitkessatapaktuvaa-tai harkinnan mukaan harvemmin tapahtuvaa ja hoidon toteuttaminen

edellyttaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléston osaamista .

¢ kotona tai erilaisissa kotona asumisen muodoissa asuville henkiloille, joilla on jatkuva tuen
tarve ja joiden toimintakyky on alentunut tai kokonaan heikentynyt.

¢ henkildlle, joka tarvitsee kotiin vietavaa palvelua, koska satraanheidettistaapuamutia-
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ei fyysisen, psyykkisen tai sosiaalisen toimintakykynsa rajoittuneisuuden vuoksi kykene
joko itsenaisesti tai saattajankaan avustamana kayttamaan avopalveluita. terreyskes-
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Kotihoidon myéntamisen perusteissa hyédynnetaan RAI mittareiden ja heratteiden arvoja. Arvi-
oinnin tuottamista mittareista ja heratteista hyédynnetaan mm. seuraavia tietoja:

e Asiakkaan palvelutarve, arjen perus- ja valinetoiminnoissa (IADL - ja ADL-toiminnot) tarvittava oh-
Jauksen, tuen ja avun tarve seka voimavarat, kognitiiviset taidot ja kommunikointikyky, mieliala (ha-
vainnoitu ja asiakkaan itsearvioima), mahdolliset haastavan kayttaytymisen oireet, sosiaaliseen
kanssakaymiseen ja osallisuuteen liittyva tilanne ja toiveet, paihteiden kaytto, terveydentilan va-
kaus ja oireet, ravitsemuksen tilanne.

Kotihoidon myodntamisen perusteissa hydédynnettavien RAI mittareiden ja heratteiden ohjeelliset ar-
vot. Mittareiden ja heratteiden tarkemmat kuvaukset lOytyvat taulukosta 1.

e Palvelutarve on vahintaan kohtalaista MAPLez23
o sisaltaa myds kotiympariston tilanteen arviointia
o Kognitiiviset taidot voivat olla heikentyneet CPS<3
o Ilman tukea esimerkiksi laakehoidon turvallinen toteutuminen tai riittavan ravitsemuksen
varmistaminen tai riittava hygienian taso eivat toteudu turvallisesti ja asianmukaisesti.
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o Asiakas voitarvita ohjausta, seurantaa tai apua paivittaisissa toiminnoissa useita ker-
toja paivan mittaan.
e Arkisuoriutuminen perustoimintojen (ADL) osalta on enintaan yhden henkilon fyysisen avun tarve
ADL-H<5
o syomisen osalta ei ole taysin autettava
o eiole taysin autettava kaikissa paivittaisissa ADL-toiminnoissa

e Arkisuoriutuminen valinetoimintojen (IADL) osalta on useammassa toiminnossa paivittain tuen,
ohjauksen tai avun tarvetta IADLPz20

e Haastavan kayttaytymisen oireet, mikali ABS-mittarin arvo on suurempi kuin 4, tehdaan tilanteen
osalta yksilollista arviointia

o Paihteiden kaytto, mikali AUDIT-C mittarin arvo on suurempi kuin 4 (naiset) tai 5 (miehet), tehdaan
tilanteen osalta yksilollista arviointia

¢ Mielialan tilannetta kuvaavien mittareiden hydodyntaminen; mittarit DRS_12 ja DRSSR_9

e Sosiaalista kanssakaymista ja osallisuutta seka yksinaisyytta kuvaavan mittarin ja heratteen hyo-
dyntaminen; mittari SOCWD_12 ja herate SOCFUNC_1

e Terveydentilan vakautta ja siihen littyvien palveluiden tarvetta kuvaavien mittareiden hyodynta-
minen; CHESS_5, FALLS_3 ja DIVERT_6

o DIVERT sisaltaa sydan- ja hengityselimiston sairauksiin liittyvien oireiden heratteen CAR-
DIO_1

Lisaksi yksilollisesti huomioidaan mm. seuraavien mittareiden ja heratteiden tuloksia:

e Kommunikaation ja kuulo- ja nakdkyvyn mittarit COMM_8 ja DbSI_5

e Fyysisen toiminnan edistaminen herate PACTIV_1

e Arjen valinetoiminnot ja arjen perustoiminnot heratteet IADL_1ja ADL_2

e Laheisavun tilanne herate BRITSU_

e Mittari poistumisturvallisuuden arviointiin EVAC_9

e Kipu-mittari PAIN-R_4

e Painoindeksi BMI, saannéllisissa palveluissa asiakkaalle tehty MNA arviointi (ali- ja virheravitse-
musseula)

e Painehaavan riskimittari PURS_8

e Ymparivuorokautiseen hoivaan joutumisen riskitekijat herate RISK_1

e Sekavuus herate DELIR_1

o Lahisuhdevakivalta herate ABUSE_2

e Tupakointi ja alkoholin kayttd herate ADD_1

Palvelutarpeen arvioinnissa huomioidaan turvalliset edellytykset kotihoidon toteuttamiseen.

Kotihoitoa myéntamisen perusteista poikkeaminen:

veharklnta plenltuL0|S|Lle a5|akka|lle V&F&EHSHHSH&FHHH&H—}SGF&S—E@&EB—HH—E@GEHH&H—&&G—

kertaisena: En5|sua|sest| asiakas ohJataan tuklpalvelwhln tai varhaisen tuen palvelwhln
Asiakkaan palveluiden myontamisen edellytyksia arvioidaan saannollisesti.

e Asiakkaan kokonaistilanne huomioiden hoidon toteutuminen vaarantuu, ellei asiakas ole koti-
hoidon seurannassa.

e Palvelutarpeen arvioinnin perusteella asiakkaan avuntarve on suurempi kuin hanen oma nake-
myksensa avuntarpeesta (sairaudentunnottomuus).
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¢ Asiakas on omaishoidontuen piirissa ja/tai asiakkaan laheisen jaksamista on
tarkoituksenmukaista tukea kotihoidon palveluilla omaishoidon tuen palveluiden lisaksi.

¢ Alueella ei ole yksityisia palveluntuottajia, joille asiakkaan voi ohjata.

¢ Elaman loppuvaiheen hoidossa olevat asiakkaat tai akuuttia, etenevaa sairautta sairastavat.

¢ Jos matka avoterveydenhuollon palveluihin on kohtuuttoman pitka eika asiakas kykene asioi-
maan julkisella likenteella tai taksipalveluilla ilman kohtuuttoman suuria vaikeuksia.

o Peseytymisapu, ellei yksityista palveluntuottajaa ole alueella saatavilla eika apua ole mahdol-
lista toteuttaa hygieniapalvelun avulla.

e Palvelutarpeeseen vastaamiseksi ei ole lOydettavissa muita ratkaisuja.

Seuraavissa tapauksissa henkilé ohjataan ensisijaisesti muiden palveluiden piiriin:

¢ Kun henkilén avun tarve on harvemmin kuin kolme kertaa viikossa.

¢ Kun henkild pystyy hakeutumaan muiden terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palveluiden
palvelujen piiriin, eika tarvitse kotiin tulevaa palvelua.

¢ Kun henkilén avuntarve on vain siivouksessa, vaatehuollossa tai aterioiden valmistuksessa.

¢ Kun henkildon avuntarve on vain peseytymisessa.

¢ Asiakkaan palveluntarpeen johtuessa asiakkaan runsaasta alkoholin kaytosta ja paihteetto-
mana ollessa palveluntarvetta ei ole, asiakas ohjataan paihdepalveluihin.

5.1 Tilapainen kotihoito

Tilapainen kotihoito on tarkoitettu asiakkaan tilapaiseen palvelutarpeeseen ja se on kestoltaan
paasaantoisesti enintaan 1-2 kuukautta ate-kaksivitkkea kestavaa hoitoa ja huolenpitoa. Asiak-
kaan hoidon tarpeen tiedetaan aloitusvaiheessa olevan maaraaikainen ja paattyva. Tilapainen
kotihoito voi olla myds pidempijaksoinen, mikali asiakaan tilapainen palvelutarve pitkittyy. Tilan-
teet arvioidaan yksilollisesti.

Tilapaista kotihoitoa mydénnetaan:

¢ Henkilolle, jonka toimintakyky on heikentynyt ja hoidon tarve on tilapainen ja hoidon
toteuttaminen vaatii sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildstén osaamista, eika
asiakas pysty itse hakeutumaan avoterveydenhuollon palveluihin kayttamalla julkista
likennetta tai KELA-taksipalveluja.

s Henkildlle, jonka tarvitsemaa palvelua ei ole mahdollista muutoin jarjestaa taloudellisten syi-

den vuoksi. i ' Hast jerJad Haysimaarat :

Jos henkilén avun tarve on yksittainen hoitotoimenpide, hanet ohjataan ensisijaisesti kayttamaan
yksityisia palveluntuottajia tai avoterveydenhuollon palveluja:

o rokotukset
e verikokeiden ottaminen (mm. INR- kokeet)
¢ Verenpaineen mittaus
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¢ lyhytaikaiset haavahoidot
¢ yksittaiset sairaanhoidolliset toimenpiteet (ompeleen poistot, korvahuuhtelut)
o tarkistuskaynnit, joita terveydentilan tai voinnin seuranta ei vaadi.

5.2 Kotihoidon kuntouttava arviointijakso

Kotihoidon kuntouttava arviointijakso myénnetaan samoilla perusteilla kuin saannollinen koti-
hoito. Kotihoidon palvelut alkavat kuntouttavalla arviointijaksolla lukuun ottamatta saattohoitoa,
pitkalle edennytta etenevaa sairautta ja loppuvaiheen palliatiivista hoitoa kotona. Jakson tarkoi-
tuksena on tukea asiakkaan kuntoutumista mahdollisimman itsenaiseen toimintaan ja selvittaa
asiakkaan palvelutarvetta. Jakson aikana arvioidaan asiakkaan toimintakykya ja elinymparistéa,
saada kokonaiskuva arkisuoriutumisesta ja tuetaan kotona asumisen mahdollisuuksia. Jakson
kestoon vaikuttaa asiakkaan kokonaistilanne ja toimintakyky, ollen kuitenkin keskimaarin 4-6
vilkkoa. Kuntouttavan arviointijakson sisaltdon kuuluu etahoivan ja laakeautomaattien soveltu-
vuuden kokeileminen asiakkailla.

Kuntouttavan arviointijakso toteutetaan moniammatillisenayhteistyona. Jakson aikana asiakasta
kannustetaan omatoimisuuteen ja tuetaan asiakasta tekemaan asioita itse. Kuntouttavan arvi-
ointijakson tavoitteena on asiakkaan kuntoutuminen, toimintakyvyn parantuminen ja palvelun-
tarpeen vaheneminen siten etta asiakas pystyy, osallistuu omaan arkeensa mahdollisimman it-
senaisesti.

Kuntouttavan arviointijakson paatteeksi asiakkaan tavoitteiden saavuttamista, toimintakykya ja
palvelutarvetta arvioidaan yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa laheisen kanssa. Kuntouttava arvi-
ointijakso paattyy, jos asiakkaan toimintakyky vahvistuu ja sdannollisen palvelun myodntamisen
perusteet eivattayty. Mikalikuntouttavan arviointijaksonaikanatodetaan, etta asiakkaalla tayttyy
kotihoidon myéntamisen perusteet, tehdaan viranhaltijapaatds saannéllisesta kotihoidosta.

5.3 Saannollinen kotihoito

Saannoéllisen kotihoidon alkaessa asiakasohjaaja tekee palvelutarpeen arvioinnin perusteella asi-
akkaan kanssa yhteistydssa asiakassuunnitelman, johon kirjataan asiakkaan tavoitteet, suunni-
telma niita tukevista palveluista ja konkreettisista toimista, seka toteuttamiseen liittyvat tahot
Kotihoidossa asiakkaalle tehdaan viiden ensimmaisen viikon aikana RAI kokonaisarviointi seka
kotihoidon toteuttamisuunnitelma hette—apatvetusuunnitetma: Hotte—apatvetusuunnitetmassa
Kotihoidon toteuttamissuunnitelmassa maaritellaan saannollisen kotihoidon sisalldon toteuttami-
sen tavat kayntisisallot ja mm. etahoiva ja laakeautomaatit. Hette—a—patvetusuurnitetrmaan ki

At o Lina A AHAA

aVv Y oo a Ja

sekatoteuttamiseentithyrattahotHolto—apatvetusuunnitetrma-Toteuttamissuunnitelmaa arvi-

oidaan ja paivitetaan puolivuosittain tai asiakkaan tilanteen muuttuessa. Asiakassuunnitelma tar-
kistetaan tarvittaessa.-Ast j i ISty ' PrAKSYA HO— velosuun

Saannollisesta kotihoidosta tehdaan muutoksenhakukelpoinen palvelupaatds ja maksupaatos.
Palvelupaatos tehdaan uudelleen, mikali palvelun tarve muuttuu merkittavasti. Saanndllisen ko-
tihoidon palvelut voidaan paattaa, mikali asiakkaan tilanteessa ja toimintakyvyssa tapahtuu muu-
toksia, eika myontamisperusteet enaa tayty. Jos asiakas/omainen hakee kotihoidon palveluita,
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mutta hakijan palvelutarve ei tayta kotihoidon myoéntamisperusteita, tehdaan kotihoidosta kiel-
teinen muutoshakukelpoinen palvelupaatds. Paatdkseen voi halutessaan hakea muutosta. Kiel-
teisen paatoksen saanutta asiakasta tiedotetaan paikkakunnalla toimivista yksityisista ja kolman-
nen sektorin tarjoamista palveluista.

5.3.1 Kotihoidon sisalto:

Kotihoidossa Asiakkaan perustarpeisiin liittyvat avustavat tehtavat:

¢ Asiakkaan ohjaaminen ja/tai avustaminen paivittaisissa toiminnoissa, kuten henkildkohtainen
hygienia (hampaiden ja hiusten pesu, ihon hoito, kynsien leikkaaminen, peseytyminen,
parran ajo, hiusten harjaus, kuulolaitteen puhdistus) seka wc-toimet ja pukeutuminen.
Koko suihku paasaantoisesti kerran viikossa tai yksilollisen tarpeen mukaan maaraaikai-
sesti esim. iho-ongelmat.

¢ Asiakkaan saannoéllisestq, terveellisesta ja monipuolisesta ravitsemuksesta huolehtiminen,
seka ravitsemustilan arviointi. Riittavasta nesteen saannista huolehtiminen.

e Aamu-, ilta- ja valipalojen valmistuksessa ohjaaminen ja/tai avustaminen.

¢ Valmiin aterian ldammityksessa ohjaaminen ja/tai avustaminen, edellyttaa mikroaaltouunin
hankintaa.

¢ Henkilokohtainen avustaminen ruokailussa, esim. syottaminen tai saattaminen ruokasaliin koh-
tuullisen matkan paahan. Ruokasaliin saattamisen perusteena huomioidaan itsenaiseen toi-
mintaan tukeminen, kuntoutumisen ja osallisuuden mahdollistuminen.

e Terveydentilan ja yleistilanteen seuranta seka tarpeen mukainen hoito ja hoitoonohjaus.

e Tarvittavien apuvalineiden hankinnassa ohjaaminen ja/tai avustaminen.

¢ Harjoitusohjelman / kotikuntoutusohjelman suorittamisessa ohjaaminen.

Kotona toteutettavat ladake- ja sairaanhoidolliset tehtavat:

e Terveydentilan ja voinnin seuranta, asiakkaan sairauteen liittyvat seurannat (esim. verenpai-
neen ja painon seuranta), toimintakyvyn yllapitdminen ja tarpeiden mukainen kuntoutus (esim.
Avh- potilaiden kuntouttaminen arjen toiminnoissa) seka tarvittavista saannollisista jatkoseu-
rannoista huolehtiminen (eivat yksin ole kotihoidon aloittamisen perustana).

¢ [aakehoidon toteuttaminen ja ladkehoidon vaikutusten havainnointi ja seuranta seka arviointi

l@akehoitosuunnitelman mukaisesti.

e Laakehoidon kokonaisuus voidaan sopia joko omaisten tai kotihoidon toteuttamaksi

e Saannollisen kotihoidon asiakkaat kuuluvat ensijaisesti paasaantéisest-laakkeiden ko-
neellisen annosjakelun piiriin. Jos keite—japatvetusuounnitelmassa toteuttamissuunnitel-

massa on sovittu, etta kotihoito huolehtii ladkehoidosta, on laakehoito taysin kotihoidon
vastuulla. Turvallisen laakehoidon varmistamiseksi laakehoidon toteuttamisen tulee olla
yhdella taholla. Tama tarkoittaa annosjakelun jarjestamista, ladkeautomaatin tayttoa,
laakkeiden jakoa dosettiin tarvittaessa, laakkeiden vaikutusten seuranta seka reseptien
uusintaa - tarvittaessa yhteydenotot ja ajanvaraus asiakkaan laakariin.

¢ Kuntouttavalla arviointijaksolla asiakas voi jakaa itse laakkeet dosettiin ja huolehtia l&aak-
keenotosta ja kotihoito voi antaa ohjausta ja neuvontaa laakehoidon turvallisessa toteu-
tuksessa

e |adketilaukset annosjakelua varten, reseptilaakkeiden ja itsehoitotuotteiden tilaus.
e Laakehoidon toteuttaminen ihon alle tai lihakseen.
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¢ Saannollisen kotihoidon asiakkaan velvollisuutena on toimittaa ajantasainen tieto kokonaislaa-
kityksesta kotihoidolle, mikali han kayttaa yksityislaakarin palveluja.

e |v -ladkityksen tai -nesteytyksen antaminen laakarin ohjeiden mukaisesti kotisairaalan ollessa
mukana hoidossa.

¢ Verikokeiden ottaminen (vain saannollisen kotihoidon ja kuntouttavan arviointijakson asiak-
kaat).

¢ Verenohennuslaakityksen hoitotason seuranta ja annostuksen maarittaminen.

e Tarpeen mukainen kivun hoito mukaan lukien kipupumppujen asentaminen laakarin hoito-
suunnitelman mukaisesti.

¢ Haavahoidot ladkarin tai haavanhoitajan/sairaanhoitajan ohjeiden mukaan.
o Erittamiseen liittyvat toimenpiteet, kuten katetroinnit ja avannehoidot.

o Kotisaattohoidon toteuttaminen, hette—a-patvetusuunnitetmassa- toteuttamissuunnitelmassa
kuvataan eri yhteistyotahojen roolit seka laheisen rooli ja osuus asiakaan saattohoidon toteut-
tamisessa.

e Muistisairauksien ja mielen hyvinvoinnin heikentymisen tunnistaminen, jatkohoitoon ohjaus ja
hoito.

¢ Hoitotarvikkeiden ja -valineiden hankinta tai hankinnassa ohjaaminen ja/tai avustaminen.

¢ Rokotuksista huolehtiminen.

Kodinhoidolliset tehtavat:
Avuntarve vain kodinhoidollisissa tehtavissa ei tayta kotihoidon aloittamisen edellytyksia. Easist-

tehtavat tehdaan asiakasta ohjaamalla ja kuntouttamalla niiden tekemiseen itsenaisesti, lahipiirin
tuellatai yksityisen palveluntuottajan avulla. Itsendinen tekeminenyllapitaa toimintakykyaja lisaa
mahdollisuuksia osallistua omaan arkeen.

¢ Kodin yleissiisteydesta huolehtiminen: roskien vienti, nakyvien roskien siistiminen, vuoteen si-
Jjaus ja tarvittaessa lakanoiden seka pyyhkeiden vaihto. Ateriointeihin littyvasta yleissiistey-
desta huolehtiminen: tiskaus tai astianpesukoneen taytté ja tyhjentaminen, péytapintojen
pyyhkiminen, jaakaapin ja mikroaaltouunin siisteydesta huolehtiminen. Asiakkaan omaiset ja
vieraat huolehtivat itse omien jalkiensa siistimisesta. Paivittainen kodin yleissiisteydesta huo-
lehtiminen ei korvaa yllapito- tai suursiivousta.

o Wocin siisteydesta huolehtiminen (wc-istuin, kasienpesuallas ja housutuet) seka portatiivin tyh-
jennys ja pesu. Suihkussa avustamisen yhteydessa pesualueen, suihkutuolien ja nousutukien
huuhtelu
seka lattian kuivaus.

¢ Vaatehuollossa avustaminen kotihoidon kaynnin yhteydessa: pyykinpesukoneen taytto ja
paalle laittaminen, pyykkien ripustaminen, ja kaappiin viikkkaaminen. Silittaminen ja mankelointi
eivat kuulu kotihoidon toteuttamiin kodinhoidollisiin tehtaviin.

Mikali kotihoidon henkilosto huolehtii kodinkoneiden kaytdsta, voidaan asiakkaan tai ha-
nen asioiden hoitajan kirjallisella suostumuksella jattaa kodinkoneet paalle seuraavaan
kotihoidon kayntiin asti.

Turvallisesta ymparistésta huolehtiminen:

e Psyykkisen, fyysisen ja sosiaalisen turvallisuuden arviointi ja edistaminen.
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o Elinympariston turvallisuudesta seka toimivuudesta /esteettomyydesta huolehtiminen ja
tarvittaessa yhteydenotto asiantuntijatahoon.

e Lumenluontisilta osin, kun se on valttamatonta tyontekijan likkumisen turvaamiseksi, asiak-
kaalla/ omaisilla on velvollisuus huolehtia kulkuvaylien kunnosta ja hiekoituksesta.

¢ Asiakas/ omaiset huolehtivat kiinteiston varoittimien toimivuudesta ja huolloista (mm. palo- ja
hakavaroittimet, kosteusanturit).

e Kodin puuldammitys tulee toteuttaa ensisijaisesti asiakkaan itsensa tai omaisten toimesta.

o Tekniikan hyddyntaminen turvallisen ympariston tukena (apuvalineet, turvapuhelin, turvaka-
mera, ovihalytin, liesivahti jne.).

Muut tehtavat:

¢ Ohjaus ja neuvonta.
e Etuuksien, tukien ja edunvalvonnan hakemisessa avustaminen.

¢ Avustaminen valttdmattémien vaatteiden hankinnassa silloin, kun sita ei ole mahdollista muu-
toin jarjestaa

e Ateria- ja kauppatilausten teossa avustaminen.

¢ Avustaminen vaatehuollon hankinnassa.

¢ Asiakkaan avustaminen ja neuvonta perussiivouksen hankkimiseksi yksityiselta palveluntuot-
tajalta.

e Asiointi- ja saattamisavun (esim. ldakarissakaynnit) hankkimisessa avustaminen omaisten,

vapaaehtoisten tai yksityisten ostopalvelujen avulla seka yhteisty6tahojen tiedottaminen.
e Postin haku ja kirjepostin vienti harkinnan mukaan.

Asiakkaan palveluntarvetta arvioidaan jatkuvasti ja kotihoidon kayntien maaraa ja palveluaikaa
voidaan lisata tai vahentaa asiakkaan toimintakyvyn ja hoidon tarpeen mukaan. Talloin selvite-
taan myds laheisten, muiden asiakkaan hoitoon liittyvien tahojen mahdollisuudet tukea asiak-
kaan kotona parjaamista.

5.3.2 Etahoiva

Etahoivallatarkoitetaan aani- ja videokuvayhteyden valityksella tehtya hoitajan kayntia asiakkaan
kotiin. Etahoiva on esisijainen tapa toteuttaa kotihoitoa. Etahoiva on osa kuntouttavaa arviointi-
jaksoa tai saannollista kotihoitoa. Etahoivan asiakkaalle on tehtava vahintaan kerran kuukaudessa
fyysinen kotikaynti.

Etahoivan avulla toteutettavia kaynteja voivat olla muun muassa ruokailun ohjaus, seuranta tai
valvonta, laakehoidon ohjaus ja valvonta, insuliinin pistamisen ohjaus, verensokerin mittaamisen
ohjaus, tukikaynnit toimintakykyyn vaikuttavan turvattomuuden vahentamiseksi seka kuntoutta-
vat kaynnit esimerkiksi tuolijumpan tai fysioterapeutin ohjeistamien yksiloharjoitusten avulla
Asiakas on soveltuva etahoivaan, mikalihan on kykenevatoimimaan itsenaisestiohjauksen avulla
ja sitoutuu toimimaan ohjeistuksen mukaan. Etahoivan kaynneilla varmistetaan, etta asiakas to-
teuttaa tai on toteuttanut kaynnin sisallon. Tama tarkoittaa, etta asiakkaan kognitio, muistija toi-
mintakyky ovat riittavalla tasolla eika kaynnilla ole tarvetta toteuttaa fyysista tekemista vaativaa
toimenpidetta, esimerkiksi tukisukkien tai silmatippojen laittoa. Etahoiva ja laakeautomaatit voi-
daan myontaa samalle asiakkaalle, jolloin esim. mahdollistetaan valvottu laakkeenotto
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etayhteydella tai annostella tarvittaessa otettavia ladkkeita.

5.3.3 Laakeautomaatit

Laakeautomaatit ovat osa kotihoidon kokonaisuutta ja niilla varmistetaan asiakkaan laakehoi-
don toteutuminen. Ladkeautomaatti on ensisijainen tapa varmistaa laakehoidon turvallisuutta,
jos tukea tarvitaan tabletti laakkeiden oton varmistamiseen. Laakeautomaattia ei tarvita, jos
asiakas osaa ottaa oikein laakkeetannosjakelupussista/dosetista. Ladkeautomaatissa ladakkeet
ovat lukitussa sailidssa asiakkaan laakkeenottoaikaan tarjoiltavaa laakeannosta lukuun otta-
matta. Mikali asiakas ei ota tai jostain syysta saa laakettaan oikeaan aikaan, automaatti antaa
halytyksen. Talloin asiakkaan laakkeen otto varmistetaan etahoivan soitolla tai kotikaynnilla.
Laakeautomaatit ovat helppokayttodisia ja niiden avulla voidaan vahvistaa asiakkaan itsenaista
kotona selviytymista ja parantaa laaketurvallisuutta.

Laakeautomaatin kayttajaksi soveltuu asiakas, joka tarvitsee apua laakityksesta suoriutumi-
sessa ja on riittavan toimintakykyinen:

Hanella ei ole pitkalle edennyt muistisairaus.

Han osaa toimia sanallisella ohjauksella.

Kykenee likkumaan kotonaan itsenaisesti tai apuvalineiden kanssa.

Kaden motoriikka on riittava.

Kuulee ja/tai nakee riittavan hyvin havaitakseen ladkeautomaatin antamat viestit.

Laakeautomaattipalvelua voidaan myéntaa kotihoidon palveluihin oikeutetulle asiakkaalle
seuraavin perustein:

Laakeautomaatin avulla voidaan korvata fyysisia kotihoidon kaynteja.

Laakeautomaatin avulla voidaan muuttaa fyysisia kotihoidon kaynteja etahoidon/hoiva-avus-
tajan kaynneiksi.

Ladkeautomaatin avulla voidaan siirtaa fyysisia kotihoidon kaynteja pois ruuhka-ajoista, jolloin
asiakkaan muihin avuntarpeisiin voidaan keskittya paremmin.

Laakeautomaatin avulla voidaan turvata asiakkaan laakehoito esimerkiksi laakkeiden
Vaarinkayttétilanteissa.

5.3.4 Kotihoidon yohoito

Yoaikaan (klo 21-07) tapahtuvaa saannollista kotihoitoa myonnetaan asiakkaan terveydentilan,
yksiléllisen hoidollisen tarpeen ja saanndllisesti arvioitavan suunnitelman mukaan. Kaynnit sisal-
tavat asentohoidon, WC- kaynnissa avustamisen tai vaipanvaihdon, aikakriittisen laakehoidon to-
teuttamisen ja/tai saattohoidon.

Yohoidon aloittamista edeltaa asiakkaan kaytossa olevien tarvikkeiden ja apuvalineiden, kuten
vaipat, vuodesuojat ja patjat, laadun ja maaran kokeilu seka arviointi. Palvelun aloittamiseksi yo-
hoidon kayttédn tarvitaan joko asiakkaan avain, avainboksi tai sahkdinen ovenavaus.

Tilapaisesti yohoitoa voidaan myontaa yksilollisen harkinnan mukaan 1-7 yon ajaksi asiakkaalle,
Jokatarvitsee tilapaista, ammattilaisten arvioimaa, terveydentilan ja voinnin seurantaa esimerkiksi
sairaalasta kotiutumisen, kaatumisen, verensokeri- tai kommootioseurannan vuoksi. Lisaksi
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tilapaista yohoitoa voidaan myontaa omaishoidon asiakkaalle hoitavan omaisen tilapaista poissa-
oloa varten tilanteessa, jossa esimerkiksi turvarannekkeella avun halyttaminen ei onnistu tai ole
mahdollista. Rintamaveteraanien ja sotainvalidien osalta ydhoitoa voidaan myontaa myos tarkas-
tuskaynteihin.

6 Perhehoito kotona asumisen tukena

Perhehoidon myontaminen perustuu palvelutarpeen arviointiin ja apuna kaytetaan RAI-arviointivali-
neistoa. Perhehoidon onnistumisenkannalta on tarkeaa, etta perhehoitoa tarvitseva henkilé sijoitetaan
juuri hanelle sopivaan perheeseen. Arviointi tapahtuu yhteistydssa perhehoitajan, perhehoidon koor-
dinaattorin ja hoidettavan asiakkaan omatyontekijan kesken. Perhesijoitusta suunniteltaessa selvite-
taan myos sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen ja muiden tukitoimien tarve ja saatavuus. Perhe-
hoidon toimintaohjeessa on kuvattu eri perhehoidon muodot ja toimintamallit.

Perhehoitoa myonnetaan kotona asumisen tueksi:

e Asiakasohjaajan paatoksella akillisten elamantilanteiden muutosten takia.

e« Omaishoitoon rinnastettavassa tilanteessa olevan laheisen jaksamisen tueksi.

o Asiakkaan toimintakykya tukevana jaksona esim. sairaalahoidon jalkeen.

e Tukemaan kotona asumista. Tukipalveluiden asiakkaille tai kotihoidon palveluissa olevalle
asiakkaalle kotiin vietavien palveluiden asiakasohjaajan yksilollisen arvioinnin perusteella, jos
saanndllisen lyhytaikaisen perhehoidon arvioidaan tukevan asiakkaan toimintakykya ja kotona
asumista. Saannollista lyhytaikaista perhehoitoa voidaan myoéntaa 2-5 vrk/kk. Kotihoidon asi-
akkaan lyhytaikaisen perhehoidon myéntaa kotiin vietavien palveluiden omatyontekija yhteis-
tydssa perhehoidon koordinaattorien kanssa. Palvelu kohdennetaan eniten tukea tarvitse-
ville.

o Asiakkaalle voidaan jarjestaa perhehoitoa hanen omassa kodissaan, kun se vastaa parhaiten
asiakkaan tarpeita seka yllapitaa tai edistaa hanen toimintakykynsa sailymista.
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7 Kotihoidon ja tukipalveluiden uudelleenarviointi

Asiakkaan palvelutarvettaarvioidaan saannoéllisestija palvelut jarjestetaan asiakkaan tarpeen mu-
kaisesti lisaten tai vahentaen niita. Asiakkaan tilannetta seurataan yhteistyossa kotihoidon ja asia-
kasohjaajan kanssa moniammatillisissa asiakastiimeissa. Palvelutarve uudelleen arvioidaan koti-
hoidon RAl-arviointien ja koontikirjausten perusteella seka asiakkaan ja laheisen kanssa keskus-
tellen. jaheiteja Asiakassuunnitelma ja toteuttamissuunnitelma paivitetaan patvetusuunnitelran
ardotrtieryhteydessatat asiakkaan toimintakyvyn muuttuessa. Arvioinnin yhteydessa kartoite-
taan, tayttyvatkoé palvelujen myoéntamisen perusteet edelleen. Arvioinnissa hyddynnetaan asiak-
kaan tarpeen mukaan monialaista osaamista. Arvioinnin perusteella jo myonnetty palvelu voijat-
kua entisellaan, vahentya, voidaan myodntaa uusi palvelu tai palvelut voivat paattya kokonaan.

Tilanteita missa palvelutarve arvioidaan uudelleen ovat mm.:

¢ Asiakkaan toimintakyky seka terveydentila paranevat, eika han tarvitse enaa hanelle mydnnet-
tyja palveluja.

¢ Asiakkaan saannollisen kotihoidon palveluntarve ylittaa mahdollisuudet turvallisesti tuotettuun
kotihoitoon esim. maksimaalisen kotihoidon turvinkin asiakkaan turvallisuus vaarantuu kotona
ammattilaisten moniammatillisen palvelutarpeen arvioinnin perusteella.

¢ Asiakas /laheinen ei sitoudu keite—apatvetusaunnitetmassa asiakassuunnitelmassa ja toteut-

tamissuunnitelmassa sovittujen palvelujen kayttoon tai yhteistyohon palvelua toteuttavien
tyontekijdiden kanssa.

e Asiakas eiitse halua palvelua, vaikka ymmartaa sen olevan valttamaton oman terveyden kan-
nalta.

e Asiakkaan asuinymparistd ei mahdollista kotihoidon toteuttamista turvallisesti.

¢ Asiakas ei 0saa esim. alentuneen muistin vuoksi kayttaa palvelun osana olevaa teknologiaa

e Asiakas kayttaa laitetta vaarin tai muuhun tarkoitukseen kuin mihin laite on palvelua

myonnettaessa tarkoitettu (esim. turvaranneke, tablettitietokone, lddkeautomaatti).
o Asiakas kayttaytyy epaasiallisesti tai aggressiivisesti hoitajia kohtaan; tama voi olla fyysisen

koskemattomuuden uhkaamista tai sanallista mitatéintia, vahattelya tai solvaamista.

Jos asiakas tarvitsee runsaasti kotihoidon kaynteja eri vuorokauden aikoina, kotihoito ei valtta-
matta vastaa hanen palvelutarpeisiinsa parhaalla mahdollisella tavalla. Jos asiakas tarvitsee jat-
kuvaa ymparivuorokautista hoivaa ja huolenpitoa, sosiaalihuoltolain 21 ¢ §:ssa tarkoitettu ympa-
rivuorokautinen asumisen palvelu saattaa olla parempi vaihtoehto.

Asiakkaan hoidon ja palvelun tarpeen ylittaessa kotihoidon mahdollisuudet turvata asiakkaan
kotona parjaaminen, arvioidaan asiakkaan kokonaistilanne ja yhteisollisen asumisen tai ympari-
vuorokautisen asumisen tarve RAl-arviointivalineiston avulla.
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Liitteet

Taulukko 1. interRAI-HC ja interRAI-LTCF mittareita ja heratteita

HC = Home Care (kotihoidon RAI)
LTCF = Long Term Care Facilities (ymparivuorokautisen palveluasumisen RAI)

MITTARIT

HC

LTCH Seliteteksti

Palvelutarveluokka, MA-
PLe 1-5

X

Hyddynnetdan tunnistettaessa, millaisista erilaisista asioista asiakkaan palvelutarve
muodostuu. Palvelutarvetta kuvaava mittari huomioi toimintakykyé ja asiakkaan ti-
lannetta laaja-alaisesti.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kognitiiviset taidot (paivittai-
sissd tilanteissa paatdksentekokyky, lahimuisti, ilmaisukyky), arkisuoriutuminen
(ADL-toiminnot, kuten liikkuminen, hygieniasta huolehtiminen), kaatuilu, valineel-
liset arkitoiminnot (IADL-toiminnot, kuten ladkityksestd huolehtiminen, aterioiden
valmistaminen), haastavan kayttdytymisen oireet, kotiympaériston tilanne, kaatuilu,
ravitsemuksen tilanne, aktiivisuuden méaara sekd muutokset kognitiossa tai arki-
suoriutumisessa.

Mittarin arvot: vahéinen (1), lieva (2), kohtalainen (3), suuri (4), erittdin suuri (5).

Arkisuoriutuminen perus-
toiminnot, hierarkkinen,
ADL-H 0-6

X |Hyodynnetdan tunnistettaessa, missa paivittdisissd perustoiminnoissa henkildlla on
voimavaroja, ja missa hanelld on tuen taiavun tarvetta. Tietoja voidaan hyédyntaa
mm. kuntouttavan toiminnan suunnittelussa seké palveluiden ja tuen jarjestamisessa.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: henkildkohtainen hygienia, liik-
kuminen, wc:n kayttd ja syéminen.
Mittarin arvot: itsendinen (0), ohjauksen/seurannan tarvetta (1), tarvitsee rajoitetusti
apua (2), tarvitsee runsaastiapua (3-4), autettava (5), taysin autettava kaikissa mitta-
rin muodostamissa ADL-toiminnoissa (6).

Arkisuoriutuminen perus-
toiminnot, laaja, ADL-L
0-28

X |Vastaavat kdyttdalueet kuin ADL-H mittarissa, mutta sisalloltaén laajempi mittari,
Reagoi herkemmin toimintakyvyn muutoksiin, kuin ADL-H mittari.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: henkildkohtainen hygienia, pu-
keutuminen, liilkkuminen, wc:n kayttd, likkuminen vuoteessa ja syéminen.
Mittarin arvot: itsendinen (0), valmisteluapu taiohjauksen/seurannan tarve tairajoite-
tun/runsaan/suurimman mahdollisen avun tarve (1-27), taysin autettava kaikissa mit
tarin muodostamissa ADL-toiminnoissa (28). Mita suurempi arvo, sitd enemmén on
tuen taiavun tarvetta.

Arkisuoriutuminen, vali-
netoiminnot, suoriutu-
minen,

IADLP 0-48

Hyodynnetddn tunnistettaessa, missé paivittaisissa valinetoiminnoissa henkil6lld on
voimavaroja, ja missa hanelld on tuen taiavun tarvetta. Tietoja voidaan hyddyntéa
mm. kuntouttavan toiminnan suunnittelussa seké palveluiden ja tuen jarjestamisessa.
Mittari huomioi henkilon suoriutumiskykyé.

Mittarin arvo muodostuu mm.seuraavista tiedoista: aterioiden valmistaminen, taval-
liset kotitaloustydt, raha-asioiden hoito, ladkityksestd huolehtiminen, puhelimen
kaytto, portaissa kulku, ostoksilla kdynti ja kuljetukset.

Mittarin arvot: itsendinen (0), valmisteluapu tai ohjauksen/seurannan tarve tairajoi-
tetun/runsaan/suurimman mahdollisen avun tarve (1-47), taysin autettava kaikissa
mittarin muodostamissa | ADL-toiminnoissa (48). Mita suurempi arvo, sitd enemman
on tuen taiavun tarvetta.

Arkisuoriutuminen, véli-
netoiminnot, oletettu suo-
riutumiskyKky,

IADLC 0-48

Hyodynnetdan tunnistettaessa, missé paivittaisissa valinetoiminnoissa henkilélla on
voimavaroja, ja missa hanelld on tuen taiavun tarvetta. Tietoja voidaan hyédyntaa
mm. kuntouttavan toiminnan suunnittelussa seké palveluiden ja tuen jarjestdmisessa.
Mittari huomioi henkilon oletettua suoriutumista; mihin voisi kyeta.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: aterioiden valmistaminen, taval-
liset kotitaloustydt, raha-asioiden hoito, ladkityksestd huolehtiminen, puhelimen
kéaytto, portaissa kulku, ostoksilla k&ynti ja kuljetukset.

Mittarin arvot: itsendinen (0), valmisteluapu tai ohjauksen/seurannan tarve tairajoi-
tetun/runsaan/suurimman mahdollisen avun tarve (1-47), tdysin autettava kaikissa
mittarin muodostamissa | ADL-toiminnoissa (48). Mita suurempiarvo, sita
vdahemmaén on tunnistettu voimavaroja suoriutumiskyvyssé.

Kognitiomittari,
CPS 0-6

X |Hyodynnetédan tunnistettaessa henkilén kognitiivisten taitojen tilannetta ja vaikutusta
esimerkiksi tuen ja avun tarpeeseen.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: paivittéisissa tilanteissa péatok-
sentekokyky, lahimuisti, ilmaisukyky.

Mittarin arvot: ei kognitiivista hairioté (0), rajatilainen kognitiivinen h&irio (1), kog-

nition lievd heikkeneminen (2), kognition keskivaikea heikkeneminen (3), kognition
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keskivaikea-vaikea heikkeneminen (4), kognition vaikea heikkeneminen (5), kogni-
tion erittdin vaikea heikkeneminen (6).

Kommunikointikyky,
COMM 0-8

Hyodynnetdan tunnistettaessa henkildn kommunikointikyvyn tilannetta liittyen il-
maisu- ja kasityskykyyn.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: ymmarretyksituleminen ja kyky
ymmartda muita.

Mittarin arvot: ei hairidita (0), rajatilainen hairid (1), lieva heikkeneminen (2), lieva -
keskivaikea heikkeneminen (3), keskivaikea heikkeneminen (4), keskivaikea -vaikea
heikkeneminen (5), vaikea heikkeneminen (6), vaikea -erittdin vaikea heikkeneminen
(7), erittdin vaikea heikkeneminen (8).

Kuulo- ja ndkékyky, DbSI
0-5

Hyodynnetdan tunnistettaessa henkilén kuulo- ja ndkdkyvyn tilannetta.

Mittarin arvot: kyky kuulla ja nakokyky ovat riittavat (0), yksi aisti riittdvéa, toinen
aisti hieman tai kohtalaisesti heikentynyt (1), yksi aisti riittdvéa, toinen aisti vaikeasti
tai vakavastiheikentynyt (2), molemmat aistit ovat hieman taikohtalaisesti heikenty-
neet (3), toinen aisti on hieman tai kohtalaisesti heikentynyt ja toinen aisti on vaike-
asti tai vakavastiheikentynyt, molemmat aistit ovat vaikeastitai vakavasti heikenty-
neet (6).

Sosiaalinen osallis-
tuminen,
RISE 0-6

Hyodynnetdan tunnistettaessa henkildn sosiaalisen osallisuuden méarad, kiinnostu-
neisuutta ja voimavaroja osallistua palvelussa jarjestettyyn yhteiseen toimintaan.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: osallistuuko ohjattuun tai jarjes-
tettyyn toimintaan, miten reagoi toisten aloittamaan vuorovaikutukseen, pystyykd
itse olemaan aloitteellinen vuorovaikutussuhteessa muihin.

Mité suurempiarvo, sitd enemman henkil6lld on voimavaroja ja osallisuuden tun-
netta sosiaalisen osallistumisen tilanteissa.

Sosiaalinen vetédytyminen,
SOCWD 0-12

Hyddynnetadn tunnistettaessa henkilon sosiaaliseen osallistumiseen ja kassakaymi-
seen liittyvaa tilannetta.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: motivaation puute, vetaytymi-
nen kiinnostuksen kohteista, vahentynyt sosiaalinen kanssakdyminen, mielihyvan
kokemisen puute.

Mité suurempiarvo,sitd enemmaén ja useammin esiintyy sosiaaliseen vetdytymiseen
liittyviad oireita.

Masennuksen oiremittari,
DRS 0-12

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilon mielialan tilannetta, onko masennukseen
viittaavia oireita.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kielteiset ilmaisut, pelonilmai-
sut, surullisuus, huolenaiheita.

Mittarin arvot: ei masennuksen oireita (0-2), kohtalaisesti oireita (3-8), runsaasti oi-
reita (9-14).

Itsearvioitu mieliala,
DRSSR 0-9

Hyodynnetdan tunnistettaessa henkilén omaa arviota mielialasta.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: surullisuuden, masentuneisuu-
den taitoivottomuuden tunne, ahdistuneisuuden, rauhattomuuden tai levottomuuden
tunne, mielihyvaa tuottavat asiat eivat kiinnosta tai tuota mielihyvaa.

Mittarin arvot: itsearvioitu mieliala hyvé (0), itsearvioitu mieliala kohtalainen (1-3),
itsearvioitu mieliala huono (4-6), itsearvioitu mieliala erittdin huono (7-9). Mikali
henkild ei halua tai kykene vastaamaan, mittarin arvoa ei muodostu.

Alkoholin ongelmakaytén
tunnistaminen,
AUDIT-C 0-12

Hyodynnetaan tunnistettaessa, onko henkilén alkoholinkaytdssa riskeja tai ongelmia.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kuinka usein henkild juo alkoho-
lia, kuinka monta annosta han on ottanut ja kuinka usein henkild juo kerralla kuusi
tai useampia annoksia.

Mittarin arvot: Mittari on seulonta-arviointija ohjaa laajemman alkoholinkdyton ar-
vioimiseen, mikéli pisteet menevét seuraavasti: naiset 5 pistettd tai enemman ja mie-
het 6 pistettd tai enemman.

Haastava kdyttdytyminen|
ABS 0-12

Hyodynnetaan tunnistettaessa, onko henkil6lld mahdollista haastavaan kayttaytymi-
seen liittyvaé oireilua.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: hoitotoimissa avustamisen vas-
tustelu, aggressiivisuus, muita hairitseva sosiaalisesti sopimaton tai héiritseva kayt-
taytyminen, karkea kielenkaytto.

Mittarin arvot: ei merkkeja kaytdsoireita/aggressiivisesta kayttaytymisesta (0), lie-
vid-kohtalaisia merkkeja kaytosoireita/aggressiivisesta kayttaytymisesta (1-4), merk-
keja/riskitekijoitd vakavammista kdytosoireista/aggressiivisesta kayttaytymisesta (5-
12).

Péaivystyskayntitarpeen
riski,
DIVERT 1-6

Hyodynnetddn tunnistettaessa, millainen riski henkilolld on tulevaisuudessa joutua
uudestaan paivystykseen taisairaalajaksolle. Riskin esiintyminen ohjaa arvioimaan
henkilon tilannetta tarkemmin.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: paivystyskdyntien ja
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sairaalajaksojen maarat viimeksi kuluneen 90 vrk aikana, muutokset ADL -toimin-
noissa, diagnooseja (esim. sepelvaltimotauti, diabetes, aivohalvaus, keuhkoahtauma-
tauti, syddmen vajaatoiminta), painonlasku, vahdiset ateriat- tai nesteméaarat, hen-
genahdistus, rintakipu, huimaus, kaatuilu, mieliala.

Mittarin arvot: pienin riski tulevaisuuden paivystyskayntiin (1), korkein riski tulevai-
suuden paivystyskayntiin (6). Mita suurempiarvo, sitd suurempi riski uudelle
paivystyskaynnille.

Mittari poistumisturvalli-
suuden arviointiin kotihoi
dossa, EVAC1-9

Hyodynnetdan tunnistettaessa toimintakyvyltdan rajoittuneen henkilén poistumis-
mahdollisuutta mahdollisessa onnettomuustilanteessa. Kyseessa on riskimittari, kos-
kaan eivoida varmuudella ennustaa, miten henkild kayttaytyy hatatilanteessa.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: avun tarve pukeutumisessa, por-
taissa lilkkumisessa ja puhelimen kaytossa.

Mittarin arvot: riskitaso matala (1), keskitason riskitaso (2-4), korkea riskitaso (5-9).

Kaatumisriski,
FALLS 0-3

Hyodynnetaan tunnistettaessa aiempia kaatumistapahtumia ja sitd kautta arvioidaan
kaatumisriskid.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kaatumisten méarat viimeksi ku-
luneen 90 vrk aikana.

Mittarin arvot: kaatunut viimeksikuluneen 31-90 vrk aikana (0), kaatunut kerran vii-
meksi kuluneen 30vrk aikana (1), kaatunut kahdestitai useammin viimeksi kuluneen
30vrk aikana (2).

Terveyden vakausmittari,
CHESS 0-5

Hyodynnetdan tunnistettaessa, miten vakaa tai epdvakaa henkildn terveys on.
Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: péivittaisissa tilanteissa p&atok-
sentekokyvyn muuttuminen, muutokset pdivittaisissa toiminnoissa (ADL), oksen-
telu, alaraajojen turvotus, hengenahdistus, painonpudotus, kuivuminen.

Mittarin arvot: terveyden vakaus hyva (0), terveyden vakaus heikentynyt (1), lievasti
epavakaaterveys (2), kohtalaisen epdvakaa terveys (3), varsin epdvakaa terveys (4),
erittain epdvakaa terveys (5).

Kipu,
PAIN-R 0-4

Hyddynnetadn tunnistettaessa henkilon kivun voimakkuutta ja esiintymistineytta.
Mittarin arvot: ei kipuja (0), kipuja harvemmin kuin péivittain (1), Kipuja péivittain,
kohtalainen kipu (2), kipuja paivittdinen, ajoittain vaikea Kipu (3), kipuja paivittain,
ajoittain sietdméaton kipu (4).

Painoindeksi,
BMI

Hyodynnetddn tunnistettaessa painon muutosta ka ali- tai ylipainoa. BMI-arvo voi
olla normaalirajoissa, mutta henkil6lla voi silti olla virheravitsemustila. Tarkempira-
vitsemustilan arviointi tehd&dan sa&nnollisissa palveluissa ali- ja virheravitsemusarvi-
ointi MNAIlla (Mini Nutrioinal Assessment).
Mittari huomioi: henkildn pituus ja paino.

Painehaavan riskimittari,
PURS 0-8

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén painehaavariskia.

Mittarin arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: avun tarve vuoteessa liilkkumi-
sessa ja kdvelemisessd, ulosteen pidatyskyky, Kipu, painonpudotus, aiempi paine-
haava.

Mittarin arvot: erittdin matala riski (0), matala riski (1-2), kohtalainen riski (3), kor-
kea riski (4-5), erittdin korkea riski (6-8).

HERATTEET

HC

LTCF

Seliteteksti

Fyysisen toiminnan
edistdminen,
PACTIV 0-1

X

Hyodynnetdan tunnistettaessa henkilén fyysisen aktiivisuuden tasoa.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: portaissa kulku, likkuminen,
liikuntaan tai fyysiseen toimintaan kéaytetty aika, henkilén ja ammattilaisten usko
asiakkaan toimintakyvyn kohentumismahdollisuuksiin.

Heratteen arvot: ei herdtetta (0), herdte aktivoituu: toimintakyvyn yllapidon ja edis-|
tdvien toimien arviointi tarpeellista (1).

Arjen valinetoiminnot,
IADL 0-1

Hyo6dynnetaan tunnistettaessa henkilon kykya ja kiinnostusta arjen valinetoiminto-|
jen (IADL) suoriutumisen kohentamiseen.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: henkilon ja ammattilaisten
usko asiakkaan toimintakyvyn kohentumismahdollisuuksiin, aterioiden valmis-
tus/tavalliset kotitaloustydt, ostoksilla kaynti/liikkuminen kulkuvélineelld voimava-
rojen ja potentiaalin tilanne (suoriutumiskyky), muutokset perustoiminnoista suoriu-
tumisessa (ADL).

Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), herdte aktivoituu: lADL-toimintoihin liittyvien
kuntouttavien toimien arviointi tarpeellista (1)

Arjen perustoiminnot,
ADL 0-2

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén voimavaroja ja mahdollisuuksia perustoi-
mintojen (ADL) suoriutumisen kohentamiseen.

Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kognitiiviset taidot, arki-
suoriutuminen perustoiminnot (ADL), muutokset toimintakyvyssé, kaatumiset, ter-

veydentila.
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Heratteen arvot: ei heratetté (0), heikkenemisen ehkéiseminen (1), toipumisen edis-
taminen (2).

Fyysinen rajoittaminen,
RESTR 0-2

Hyo6dynnetaan tunnistettaessa henkildita, joiden likkumista on fyysisesti rajoitettu.
Tarpeen arvioida sekd toteuttaa vaihtoehtoisia toimintamalleja.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kognitiiviset taidot, vartalon
liikkumista rajoittava valine, tuolista nousemista estava osa, arkisuoriutuminen pe-
rustoiminnot (ADL).

Heratteen arvot: ei herdtettd (0), ADL-toimintakykya vahan (1), ADL-toimintaky-
kyé on (2).

Kotiympariston es-

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén kotiymparistéssa mahdollisesti esiintyvia

teettdmyys, riski- tai vaaratekijoita.

ENVIR 0-1 Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: portaissa kulku, kotiymparis-
tossé tarvetta muutostoille, epdvarma kévely.
Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), herdte aktivoituu: henkilon kotiympariston turvalli-
suuden arviointi tarpeellista (1).

Ymparivuorokautiseen Hyodynnetadn tunnistettaessa, mitkd tekijat saattavat lisatd riskia joutua ymparivuo-

hoivaan joutumisriski,
RISK 0-1

rokautiseen palveluasumiseen.

Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kognitiiviset taidot, ulkoilun
maara, virtsanpidatyskyky, muistisairausdiagnoosi, kaatumiset, vaeltelu, avun tarve
esim. henkilékohtainen hygienia, liikkuminen.

Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), herdte aktivoituu: tunnistetaan, mitkd tekijat aineut
tavat riskié ja arvioidaan tilannetta tarkemmin (1).

Kognitiivisten toiminto-
jen heikkeneminen, COG-
NIT 0-2

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén kognitiivista tilannetta.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kognitiivisten taitojen muutos,
kommunikaation muutokset, muistisairausdiagnoosit, haastavan kayttadytymisen oi-
reet, psyykkinen tila.

Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), seuranta (1), heikkenemisen ehkdiseminen (2).

Sekavuus,
DELIR 0-1

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén mahdollisia akuutin sekavuuden oireita.
Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: psyykkisen tilan akillinen
muutos, psyykkinen toimintakyky vaihtelee vuorokauden mittaan.

Herdtteen arvot: ei herédtettd (0), herdte aktivoituu: sekavuuden oireiden tarkempi ar-
viointi (1)

Kommunikaatio, COM-
MUN 0-2

Hyddynnetd&n tunnistettaessa henkilon kommunikaatiokykya.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: ilmaisu- ja késityskyky, péi-
vittdinen padétoksentekokyky.

Herétteen arvot: ei herdtettd (0), heikkenemisen ehkéiseminen (1), toipumisen edis-
tdminen (2).

Mieliala,
MOOD 0-2

Hyddynnetddn tunnistettaessa henkilon mielialaan liittyvaé tilannetta.

Herétteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: Kielteiset ilmaisut, pelonilmai-
sut, surullisuus, huolenaiheita. Sama siséltdé kuin masennuksen oiremittarissa (DRS
0-12).

Heratteen arvot: ei heratetté (0), lieva epaily ongelmasta (1), vahva epaily ongel-
masta (2).

Kayttaytyminen, BEHAV
0-2

Hyodynnetadn tunnistettaessa henkilén mahdollisia haastavan kayttaytymisen oi-
reita.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: hoitotoimissa avustamisen
vastustelu, aggressiivisuus, muita hairitseva sosiaalisesti sopimaton tai hairitseva
kayttaytyminen, karkea Kielenkéaytt6. Sama sisaltd kuin haastava kayttadytyminen
mittarissa (ABS 0-12).

Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), lieva epaily (1), vahentda péivittaisia kaytosoireita

@).

Harrastukset,
ACTIV 0-1

Tunnistetaan henkilon tilannetta liittyen harrastustoimintaan osallistuminen ja sosi-
aalisten suhteiden luominen.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: keskimédrdinen harrasteisiin
ja aktiviteetteihin k& ytetty aika, osallistuuko ohjattuun tai jarjestettyyn toimintaan,
miten reagoi toisten aloittamaan vuorovaikutukseen, pystyyko itse olemaan aloit-
teellinen vuorovaikutussuhteessa muihin.

Herdtteen arvot: ei herdtetté (0), aktiivisuuden tarpeiden ja mahdollisuuksien arvi-
ointi (1).

Lahisuhdevékivalta,
ABUSE 0-2

Tunnistetaan henkilon osalta, onko hanelld omaan tilanteeseensa liittyen alttiutta
laiminlyontiin tai vakivallalle.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: vahentynyt sosiaalinen kans-
sakdyminen, ristiriitoja l&heisten tai ystédvien kanssa, laiminlyontia, epava-

kaa/heikko terveydentila, pelkdd jotain laheistd taiystavaa.
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Heratteen arvot: ei heratettd (0), lieva epdily (1), vahva epaily (2).

Laheisapu,
BRITSU 0-1

Hyddynnetdéan tunnistettaessa henkilon tuen tarpeen tilannetta ja laheisverkoston
avunantomahdollisuuksia.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: asumisjarjestelyt, yksin viete-|
tyn ajan pituus, IADL-toiminnoissa avun tarve.

Heratteen arvot: ei herdtettd (0), tilanteen tarkemman arvioinnin tarve (1).

Sosiaaliset suhteet,

Tunnistetaan henkilon sosiaalisten suhteiden tilannetta ja kokemusta.

SOCFUNC 0-1 Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: yksindisyys, kommunikointi-
kyky, sosiaalisen aktiivisuuden muutokset, yksin vietetyn ajan méaara.
Heratteen arvot: ei herdtetté (0), sosiaalisten suhteiden tilanteen arviointi tarpeelli-
nen (1).
Kaatuminen, Hyodynnetaan tunnistettaessa aiempia kaatumistapahtumia ja sitd kautta arvioidaan
FALLS 0-2 kaatumisriskid. Sama sisaltd kuin haastava kaatuminen (FALLS 0-2) mittarissa.
Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kaatumisten maarat viimeks
kuluneen 90 vrk aikana.
Herdtteen arvot: ei heratettéd (0), pieni todenndkaisyys (1), suuri todennékoisyys.
Kipu, Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén kivun voimakkuutta ja esiintymistiheytta.
PAIN 0-2 Sama sisélté kuin haastava Kipumittarissa (PAIN-R 0-4).

Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: kKivun voimakkuus ja esiinty-
mistiheys.

Herdtteen arvot: ei herdtetté (0), kohtalaisen puuttumisen tarve (1), suuri puuttumi-
sen tarve (2).

Painehaavat,
PULCER 0-3

Hyo6dynnetaan tunnistettaessa henkilén painehaavan muodostumisen riskitekijoité jal
muodostuneen painehaavan astetta.

Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: avun tarve siirtymisissa ja
vuoteessa liilkkumisessa, aiempi painehaava, painehaavan aste, haavan hoito, virt-
sanpidatyskyky.

Heréatteen arvot: ei heratetta (0), painehaavan riskitekijoita (1), 1.asteen painehaava
(2), vahintdan 2.asteen painehaava (3).

Sydén- ja hengityselimis-
ton sairaudet,
CARDIO 0-1

Hyodynnetddn tunnistettaessa henkilén sydan- ja hengityselimistoon liittyvia oi-
reita.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: huimaus, hengenahdistus, rin-
takipu.

Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), tunnistetaan oireet ja tarkemman tarkastelun tarve

(0.

Aliravitsemus,
NUTR 0-2

Hyo6dynnetdan tunnistettaessa aliravitsemuksen riskitekijoitd ja mahdollisia aliravit-
semuksen aiheuttamia ongelmia.

Herétteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: painoindeksi.

Herétteen arvot: ei heratettd (0), lieva epdily (1), vahva epdily (2).

Elimistdn kuivuminen,
DEHYD 0-2

Hyddynnetdédn tunnistettaessa mahdollisia elimistdon kuivumiseen liittyvia oireita ja
tekijoitd.

Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: huimaus, ummetus, ripuli, ok-|
sentelu, painonlasku, nesteen saanti.

Heratteen arvot: ei heratetté (0), lieva epdily (1), vahva epaily (2).

Tupakointi ja alkoholin

Hyodynnetdan tunnistettaessa tupakoinnin ja alkoholin kdytdn tilannetta.

kaytto, Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: tupakointi, alkoholin kaytto.
ADD 0-1 Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), tarkemman arvioinnin tarve (1).
VirtsanpidatyskyKky, Hyodynnetdan tunnistettaessa henkilén virtsanpidatyskyvyn tilannetta.

URIN 0-3 Heratteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: virtsanpidatyskyvyn tilanne,

we-kaynnit, kognitiivisten taitojen tilanne.
Heratteen arvot: ei herdtettd, heikko paatdksentekokyky (0), pidatyskykyinen (1),
rakonhallinnan heikkenemisen ehkéiseminen (2), rakonhallinnan edistdiminen (3).

Suolen toiminta,

Hyo6dynnetddn tunnistettaessa henkilén suolen toiminnan tilannetta.

BOWEL_ 0-2 Herdtteen arvo muodostuu mm. seuraavista tiedoista: liikkuminen vuoteessa, ulos-
teen pidatyskyky, sydminen.
Herdtteen arvot: ei herdtettd (0), heikkenemisen ehkdiseminen (1), suolen toiminnan
edistaminen (2).

LAHTEET:

RAI-jarjestelman mittareita - THL

RAIlsoft interRAI HC ja LTCF Mittarikésikirja
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https://thl.fi/fi/web/ikaantyminen/palvelutarpeiden-arviointi-rai-jarjestelmalla/tietoa-rai-jarjestelmasta/rai-jarjestelman-mittareita

