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JOHDANTO

2.1

Pieksdméden kaupungin ikdantyneiden palvelujen myodntdmisen perusteet ja
palvelukuvaukset on kirjattu selkiyttdmaan palvelujen kohdentamista oikea aikaisesti ja
oikeaan paikkaan palveluja tarvitseville.

Palvelutarpeen arviointi aloitetaan valittdmasti, mutta viimeistdan 7 vrk kuluessa asian
esilletulosta esimerkiksi ottamalla yhteyttd asiakkaaseen. Jos palvelutarpeen arvioinnin
perusteella pdadytdan palvelujen myontadmiseen, tehddan palvelu- ja hoitosuunnitelma
sekd palvelu- ja asiakasmaksupaatokset. Palvelut on oikeus saada viimeistaan kolmen
kuukauden kuluttua palvelupaatdksen tekemisesta.

Asiakasmaksut on maaritelty sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakasmaksut- kasikirjassa.

Rintamaveteraanien ja sotainvalidien palvelut on kuvattu erikseen kappaleessa 8.

HYVINVOINTIA EDISTAVAT TAPAAMISET JA TARKASTUKSET

Hyvinvointia edistavia ryhnméatapaamisia jarjestetddn 80-vuotta tayttaville henkildille, jotka
eivat ole sdanndllisen kotihoidon piirissd. Ryhméatapaamisten tarkoituksena on edistaa
ikaihmisten kotona selviytymisté kartoittamalla mm. ik&ihmisten toimintakyky, asunto-
olosuhteet ja palvelujen tarpeet hyvissé ajoin.

Tapaamisten ajasta ja paikasta tiedotetaan erikseen henkilékohtaisella kutsulla.
Ryhmatapaamisten sijaan voidaan jarjestdd myds hyvinvointia edistavid kotikaynteja.
Ikdantyneen on kuitenkin aina mahdollista saada henkilékohtaista neuvontaa ja ohjausta.

Kaupunki kutsuu kaikki 70-vuotiaat laajaan terveystarkastukseen maksutta.

KOTIHOIDON TUKIPALVELUT

Kotihoidon tukipalveluja my6énnetdén saanndllisen kotihoidon piirissa oleville ja
omaishoidon asiakkaille. Tukipalveluja voidaan myontdd myos muille asiakkaille, jotka
eivat alentuneen toimintakyvyn vuoksi kykene jarjestimaan itsenaisesti tukipalveluja
kotona asuessaan. Tarkemmat myontamiskriteerit on kuvattu alla palvelukohtaisesti.

Palvelun tarve arvioidaan palveluohjausyksikdssa yhteistydssa kotihoidon kanssa.
Tukipalvelut suunnitellaan palvelu- ja hoitosuunnitelmaan seka niistd tehdaan palvelu- ja
asiakasmaksupéaatos palveluohjausyksikossa.

Kuljetustukea voidaan myontaa myds asumispalvelujen asiakkaille.

Ateriapalvelu

Kotiin kuljetettava ateria

Kaupungin ateriapalvelu toimittaa asiakkaalle valmiin lAmpiman aterian maanantaista
perjantaihin, viikkonlopuksi toimitetaan kylma ateria perjantaina. Ateria sisaltaa salaatin,
[ampiman ruuan ja jalkiruuan. Ruoka toimitetaan kaupungin ruokaradalta.

henkildlle, jonka toimintakyky on selkeasti rajoittunut
henkildlle, joka ei pysty itse valmistamaan tai hankkimaan riittdvan monipuolista ruokaa
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2.3

henkildlle, joka tarvitsee ohjausta ja valvontaa ruokailussa tai ravitsemustilan seurantaa
henkildlle, jonka l&adkérin diagnosoima erityisruokavalio ei toteudu ilman ateriapalvelua
henkildlle, joka ei pysty kulkemaan itsenéisesti kunnan palveluyksikk6on aterioimaan.

Kaupungin ateriapalvelu voidaan myodntaa myads niille henkildille, jotka eivat ole
saanndllisen kotihoidon asiakkaita tai mikali yksityista ateriapalvelua ei ole saatavilla
esim. asuinpaikasta johtuen.

Ruokailun turvaamiseksi on mahdollista saada my6s ateria-automaatti palveluntuottajan
maadrittelem&an hintaan (ei tehda tukipalvelupééatosta).

Lounas palvelupisteessa on mahdollista palvelutarpeen arvioinnin perusteella Jappilan
Peltokartanossa, Virtasalmen Kivitaskussa, Naarajarvella Mikontiella seka
kantakaupungissa Karjalankadulla ja Abelissa.

Turvapalvelu

Turvapalvelu mahdollistaa asiakkaan turvallisuuden kotona turvapuhelimen ja erilaisten
lisdlaitteiden avulla. Lisalaitteita ovat mm. ovihalytin. Turvapalvelun aloittaminen vaatii
avaimen toimittamisen turvapalvelulle.

Turvapuhelinta kaytetdan vain &killisissa hatatapauksissa. Kaupungin tukeman
turvapalvelun myontad kaupungin viranhaltija ja tarve kartoitetaan palveluohjauksessa.

Mikali kaupungin kriteerit eivat tayty ja kaupunki ei mydnna turvapalvelua, asiakas voi
halutessaan ottaa palvelun suoraan yksityiseltd palveluntuottajalta.

Turvapuhelin myénnetaan:
henkildlle, jonka toiminta- ja/tai likkumiskyky tai terveydentila on merkittavasti alentunut ja
naista syista erilaisten vaaratilanteiden riski on merkittavasti suurentunut

henkillle, jolla on turvattomuuden tunnetta ja turvapalvelun avulla mahdollistetaan
kotona asuminen ja ehkaistaan tarve raskaimpiin palveluihin siirtymiselle

Turvapuhelinta ei mydnnetéa tai palvelu keskeytetdén, mikali

asiakas ei osaa kayttaa turvapuhelinta

asiakas kayttaa turvapalvelua vaarin perustein (runsaasti ns. turhia halytyksid) ilman
konkreettista akuuttia avun tarvetta. Palvelun keskeytys edellyttda aina palvelun tarpeen
arvioinnin ja/tai hoito- ja palvelusuunnitelman paivityksen (turvallisuuden varmistamiseksi
voidaan esimerkiksi lisata kotikaynteja)

Kauppapalvelu

Kauppapalvelua on mahdollisuus saada kaupungin tukemana kerran viikossa.
Kauppapalvelun aloittamisen edellytyksena on, etta asiakas avaa laskutustilin kauppaan.
Kunkin alueen kauppapalveluista on mahdollista saada tietoa palveluohjauksesta.

Kantakaupungissa ja Naarajarvella kauppapalvelun hoitaa yksityinen palveluntuottaja,
Jappilassa ja Virtasalmella kotihoidon tydntekijat hoitavat kauppapalvelun.
Kauppapalvelusta laskutetaan asiakkaalta kaupungin hinnaston mukainen maksu.

Kauppapalvelu myénnetdan:

kun henkilon toimintakyky ja likkuminen on merkittavasti alentunut ja kauppa-asioiden
hoitaminen ei onnistu palveluliikennettéd apuna kayttden



e kun henkilén muu lahiverkosto (omaiset, naapurit, ystavat) ei voi hoitaa kauppa-asioita
hanen puolestaan

e kun henkilén kauppapalvelun tarve on sdénndllista ja jatkuvaa.

2.4 Saattajapalvelu

Saattajapalvelua myonnetaan tarvittaessa vain saannéllisen kotihoidon asiakkaille, joka
joutuu &killiseen tutkimukseen tai vastaanotolle, eika asiaa ole mahdollista muutoin
jarjestaa omaisten tai vapaaehtoisten toimesta.

2.5 Ladkkeiden annosjakeluautomaatti

La&kkeiden annosjakeluautomaatin kayton mahdollisuus/tarkoituksenmukaisuus
kartoitetaan aina ensisijaisesti ennen kotihoidon palvelun myéntamista 1aékehuollon
hoitamiseksi. Annosjakeluautomaattia ei myonnetd asumispalveluihin.

3 PAIVATOIMINTA

Ikaihmisten paivatoiminta tarjoaa hoitoa, ohjausta, neuvontaa ja vuoro-
vaikutusmahdollisuuksia. Tarkoituksena on edistédd asiakkaan toimintakykyéa ja kotona
selviytymista seké tukea omaishoitajan jaksamista.

Paivatoiminnan aikana on mahdollisuus osallistua ruokailuun ja yksil6llisen palvelu- ja
hoitosuunnitelman mukaan esimerkiksi suihkuun/saunomiseen. Jos asiakas tarvitsee
tilapaisia kotisairaanhoitajan palveluja, niita voidaan tarvittaessa palvelu- ja
hoitosuunnitelman mukaan toteuttaa myds paivatoiminnan aikana (esimerkiksi
la&kkeenjako dosettiin).

Paivatoiminnan kertakohtainen maksu maaraytyy sen mukaan, jarjestetdanko asiakkaalle
myds kuljetus ja osallistuuko han toimintaan koko- vai osapaivaisena. Saannollista
kotihoitoa saavaan asiakkaan kohdalla huomioidaan saannéllisessa paivatoiminnassa
vietetty aika ja siella saadut palvelut tuntivahennyksena kotihoidon tuntiméaria
laskettaessa. Tuntimaarien vahennys ei valttAmatta vaikuta asiakkaalta perittdvaan
kotihoidon maksuun tuntirajoista johtuen.

Paivatoimintaa voidaan myontaa esimerkiksi seuraavissa tilanteissa:

e Asiakkaan kotona selviytymiseen tarvitaan tukea esim. sairauden ja/tai ian aiheuttamiin
toimintakyvyn muutoksiin seka asiakkaan turvattomuuden ehkdisemiseen

o Asiakkaan kotiin annettavasta palvelusta osa korvaantuu paivatoiminnalla

o Asiakas tarvitsee fyysistd, psyykkista ja sosiaalista kuntoutusta arkiparjaamisessa
esimerkiksi kerran viikossa, jolloin paivatoiminnalla voidaan korvata kotihoidon tarve.

e Omaishoitajien vapaan jarjestamiseen voidaan kayttaa myds paivatoimintaa.

Paivatoiminnan tarve ja tarvittavat kayntikerrat arvioidaan yksilollisesti jonotilanne
huomioiden. Paatds paivatoiminnasta tehdaan palveluohjausyksikdssa.



SOSIAALIHUOLTOLAIN MUKAISET LIIKKUMISTA TUKEVAT PALVELUT

Sosiaalihuoltolain mukaisessa yksil6llisissa kuljetuspalveluissa noudatetaan seuraavia
perusteita:

My6nnetdan varattomalle tai vahavaraiselle, jolla on ikdantymisestd, vammasta tai
sairaudesta johtuvaa liikkumisen rajoittuneisuutta eika henkilo pysty likunta- tai
toimintarajoitteen vuoksi kayttdmaan julkisia kulkuneuvoja. Hakemuksen liitteeksi tulee
olla la&karinlausunto, josta ilmenee liikkumisen vaikeudet.

Kuljetustukea ei myonnetd, jos samassa taloudessa on auto kaytdssa. Kuljetustukea ei
myonnetd, jos asiakas asuu4 palveluliikenteen toiminta-alueella ja asiakas pystyy
kayttamaan palveluliikennetté ilman kohtuuttoman suuria vaikeuksia. Kuljetustukea ei
myonneté yksittaisiin matkoihin.

Yksinaisen henkild katsotaan varattomaksi tai véhavaraiseksi, jos hanen bruttotulonsa
ovat enintddn 1200 € ja talletukset enintd&n 4 000 €. Tuloina huomioidaan elakkeet,
ylimaarainen rintamalisa, korko-, osinko-, vuokratulot ja metsatulo (metsétulo maaraytyy
asiakasmaksulain mukaan). Avio- tai avoliitossa asuva hakija katsotaan varattomaksi tai
vahavaraiseksi, jos puolisoiden yhteenlasketut bruttotulot ovat enintdan 2400 € tai
talletuksia on enintaan 6 000 €.

Kuljetustukea myonnetaan enintdan kahdeksan (8) yhdensuuntaista matkaa
kuukaudessa oman kunnan alueella. Yhdensuuntainen matka on lahtoosoitteesta
maaranpaahan. Matkaan voi siséltya odotusaikaa enintddn 30 min, ylimenevan
odotusajan asiakas maksaa itse. Mikali asiakkaan asiointi tapahtuu toisen kunnan
alueella ja matka sinne on lyhyempi kuin matka on oman asuinkunnan taajamaan,
voidaan kuljetuspalvelu myéntaa lahimpéén asiointikeskukseen.

Kuljetuspalvelu-matkoista asiakas maksaa omavastuuosuutena julkisen liikenteen
mukaisen taksan.

PALI-palveluliikennettéd ja asiointilikennetta kaytettdesséa omavastuuosuutta ei perita.

KOTIHOITO

Kotihoidon toiminta-ajatuksena on jarjestaa hoitoa ja huolenpitoa asiakkaille, joiden
toimintakyky ja itsesté huolehtiminen on alentunut ik&&ntymisen, sairauden,
vammaisuuden tai muun syyn vuoksi. Kotihoito tukee ja auttaa asiakasta tehtavissa,
joista han ei itse suoriudu.

Hoidon l&ahtokohtana on asiakkaan omien voimavarojen vahvistaminen ja hyva
selviytyminen omassa arkiymparistossaan. Tavoitteena on parantaa asiakkaan
voimavaroja omaehtoisen kuntoutuksen avulla. Periaatteena on asiakkaiden

tasavertainen ja oikeudenmukainen kohtelu. Tydntekijat ovat vaitiolovelvollisia.

Asiakasta autetaan yhteistydssa omaisten ja [ahipiirin kanssa yksildllisen tarpeen mukaan
saanndllisen kotihoidon kaynneilla ja tukipalveluilla. Kotihoito perustuu aina palvelu- ja
hoitosuunnitelmaan ja asiakkaan toimintakykya ja kotona selviytymista arvioidaan
jatkuvasti. Arvioinnin perusteella kotihoidon kéynteja voidaan liséta tai vihentda tarpeen
mukaan tai lopettaa kokonaan, mikali myontamisen perusteet eivat enda tayty.



Kotihoidon mydntaminen, asiakkuus ja sisalto

Pieksdméaen kaupungissa ikdantyneiden palvelujen palveluohjaus ja -neuvonta on
keskitetty palveluohjausyksikkdon. Uusien asiakkaiden kotihoidon palvelutarpeen
arvioinnin tekevat palveluohjauksen tyontekijat. Yhteytta voi ottaa kuka tahansa
tarvitessaan tietoa palveluista tai jos huoli herdéd omaisen, laheisen tai asiakkaan kotona
parjdamisesta. Palveluohjauksesta saa palveluohjausta puhelimitse tai kotikaynneilla.

Palvelujen mydntaminen perustuu henkilékohtaiseen palvelutarpeen arviointiin.
Palveluohjaaja selvittda henkilon omat voimavarat, toimintakyvyn ja terveydentilan,
paivittdisten toimintojen sujumisen, asumisolosuhteet ja sosiaalisen verkoston. Asiakkaan
tarvitsemat palvelut suunnitellaan ja jarjestetdan yhdessa asiakkaan, |&heisten ja muiden
tahojen kanssa. Asiakasta suositellaan kdyttdmé&éan hénen terveydentilanteeseen
soveltuvia ja suositeltuja apuvdlineitd, jotta kotihoidon tyd sujuisi hyvin ja turvallisesti.

Kotihoidon esimiehet tekevat kotihoidon palvelu- ja asiakasmaksupéaéattkset.

Kotihoidon sdanndlliset asiakkaat ovat vastuulaakaripalvelun piirissa. Laakari on
tarvittaessa konsultoitavissa kotihoidon kautta puhelimitse vuorokauden ympari.
Asiakkaan on tiedonkulun varmistamiseksi suositeltavaa kayttaa vain kotihoidon omaa
l&a&karipalvelua. Jos asiakas kayttaa itse valitsemiaan ladkaripalveluja, kotihoito ei vastaa
mahdollisista tiedonkulun ongelmista.

Kotihoitoa annetaan myds haja-asutusalueille, mutta asiakkaalla voidaan pitkien
valimatkojen vuoksi tarjota myods asumista taajamassa tai palvelua voidaan ostaa palvelu
yksityiselta palveluntuottajalta kaupungin maksusitoumuksella.

Asiakkaan perushoidolliset tehtavat:

asiakkaan avustaminen paivittaisissa toiminnoissa, kuten henkilékohtainen hygienia, wc-
toimet ja pukeutuminen

asiakkaan saanndllisesta, terveellisesta ja monipuolisesta ravitsemuksesta huolehtiminen
asiakkaan yksil6llisen toimintakyvyn eri osa-alueiden edistiminen kuntouttavilla
tyomenetelmilla

terveydentilan ja yleistilanteen seuranta ja tarpeenmukainen hoito ja hoitoonohjaus
hoitotarvikkeiden ja véalineiden hankinta tai hankinnassa avustaminen

likkumisessa ja tarvittavien apuvélineiden hankinnassa avustaminen

L&dke- ja sairaanhoidolliset tehtavat:

terveydentilan ja voinnin seuranta, asiakkaan sairauteen liittyvat seurannat (esim.
verenpaineen ja painon seuranta) seka tarvittavista jatkoseurannoista huolehtiminen
l&&kehoidon toteuttaminen kotihoidon jarjestdméané aina ensisijaisesti annosjakeluna
(ladkkeiden antaminen, ladkkeiden tilaaminen annosjakelusta tai jakaminen, apteekista
l&a&kkeiden tilaaminen, reseptien uusiminen), ld&kehoidon havainnointi ja seuranta seka
arviointi

Laakkeenantoautomaatin ladkehuolto kokonaisuudessaan

l&&kehoito voidaan joissain tilanteessa antaa myos esimerkiksi omaisten hoidettavaksi,
jolloin vastuunjako omaisten ja kotihoidon valilla sovitaan erikseen

yhteydenotto ladkéariin tarvittaessa

injektioiden antaminen

haavahoidot [A4kéarin ohjeiden mukaan

katetroinnit ja avannehoidot

muistitestin, RAI-toimintakykymittarin ja muiden hoidon toteuttamista edellyttdvien testien
tekeminen
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palveluun kuuluu vuosikontrolli kerran vuodessa kotihoidon vastuulddkarin asiakkaille ja
muu tarvittava konsultaatio vuorokauden ympari

Kodinhoidolliset tehtavat:

Kodin yleisesta siisteydesta huolehtiminen. Roskien vienti, ndkyvien roskien siistiminen,
vuoteen sijaus ja lakanoiden vaihto (tarvittaessa), tiskaus, pdytéapintojen pyyhkiminen,
jAdkaapin siisteydesta huolehtiminen. Laajempi kodin séannéllinen siivous ei ole osa
kotihoidon tyo6ta.

Wec:n siisteydesté huolehtiminen seké portatiivin tyhjennys ja pesu

Asiakkaan avustaminen ja neuvonta perussiivouksen hankkimiseksi yksityiselta
palveluntuottajalta

Pyykinpesu. Pyykkia ei jalkik&sitella.

Muut tehtavat ja asiat:

turvallisen ympaériston jarjestaminen

ohjaus ja neuvonta

tarvittaessa avustaminen etuuksien, tukien ja edunvalvonnan hakemisessa

Kotihoidon tehtaviin ei kuulu

Pankkiasiat. Pankkiasioista huolehtii asiakas itse, omainen tai edunvalvoja.
Lemmikkielainten hoito

Kiinteisténhoitoon liittyvat tyot. Kiinteistdon, pihaan ja asunnon lammitykseen liittyvat ty6t
eivat kuulu kotihoidon tehtaviin kuin poikkeustapauksissa erikseen sopien (esimerkiksi
puiden kantaminen sisélle tai ulkorappusten lakaiseminen)

Asunnon laaja ja saanndllinen siivous.

Tilapainen kotihoito ja mydntamisperusteet

Tilapainen kotihoito on tarkoitettu asiakkaan tilapaiseen palvelutarpeeseen ja se on
kestoltaan alle kolme viikkoa kestavaa hoitoa ja huolenpitoa seka arviointia- ja
kuntoutusta.

henkildlle, jonka toimintakyky on véliaikaisesti heikentynyt tai hoidon tarve on tilapéinen
eika asiakas pysty itse hakeutumaan avoterveydenhuollon palveluihin kayttdmalla julkista
likennetta tai taksipalveluja

henkildlle, jonka tarvitsemaa palvelua ei ole mahdollista muutoin jarjestaa taloudellisten
syiden vuoksi, syyt selvitettava kirjallisesti

henkildlle, jolla on takanaan sairaalajakso ja siihen liittyen olennaisia muutoksia
aikaisempaan terveydentilaan, l1&dkitykseen tms. liittyen

henkildlle, joka on saattohoito vaiheessa.

tilapaista kotihoitoa voidaan jarjestaa myds arviointi- ja kuntoutusjaksona asiakkaille,
jotka eivat ole sd&nndllisen kotihoidon asiakkaita (esimerkiksi osastolta kotiutuminen)

Tilapéaista kotihoitoa ei mydnnetéd, mikali henkildlla ei ole tarvetta muuhun
kotihoidon palveluun kuin

verikokeiden ottamiseen (mm. INR- kokeet)

l&a&keinjektioiden ja rokotusten antamiseen

yksittaisiin sairaanhoidollisiin toimenpiteisiin (ompeleen poistot, korvahuuhtelut)

Na&ita apuja tarvitsevat henkilét ohjataan kayttamaan avoterveydenhuollon palveluja tai
yksityisten palveluntuottajien tarjoamia palveluja.

tilapaista kotihoitoa voidaan kuitenkin poikkeuksellisesti myontaa edella mainituissa
tilanteissa asiakkaan taloudellinen tilanne huomioiden (esimerkiksi yksityisesti ostettu
palvelu tulee vahavaraiselle asiakkaalle kohtuuttoman kalliiksi matkakustannusten vuoksi)
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Tilapéaista kotihoitoa voidaan jarjestdd myos kotihoidon omassa yksikdssa
terveydentilaan tai asumiseen liittyvan kriisitilanteen vuoksi.

Tilapéinen, tehostettu kotihoito ja myéntamisperusteet

Tilapainen, tehostettu kotihoito on tarkoitettu asiakkaan tehostettuun kuntoutumisen ja
kotiutumisen palvelutarpeeseen ja se on kestoltaan korkeintaan kaksi kuukautta
kestavaa. Hoito ja kuntoutus toteutetaan moniammatillisesti ja sisdltda palvelu- ja
hoitosuunnitelman seka kuntoutumisen suunnitelman mukaista sdannoéllista hoitoa,
arviointia ja seurantaa.

Kotihoitojakson tavoitteena on saavuttaa asiakkaalle riittavat valmiudet ja edellytykset
selviytya kotona itsendisesti, sdanndllisen tai tilapaisen kotihoidon turvin.

henkildlle, jonka toimintakyky on véliaikaisesti heikentynyt esim. sairaalahoidon jalkeen ja
tarvitsee kotona selviytydkseen kuntouttavaa hoitoa kotiin

henkildlle, jolla on takanaan sairaalajakso ja siihen liittyen olennaisia muutoksia
aikaisempaan terveydentilaan

henkildlle, joka muutoin tarvitsisi lyhytaikaista, kuntouttavaa hoitoa esim.
perusterveydenhuollon osastolla tai asumispalveluissa

tehostettua kotihoitoa voidaan jarjestaa myds arviointi- ja kuntoutusjaksona asiakkaille,
jotka eivat ole sd&nndllisen kotihoidon asiakkaita (esimerkiksi osastolta kotiutuminen)
asiakas tarvitsee moniammatillista kuntoutumista, esim. fysioterapeutti, kuntoutumisen
ohjaaja, kotisairaala, sairaanhoitaja ja lahihoitaja

asiakkaalle, jonka kotona selviytymista ei voida muutoin arvioida

Saannollinen kotihoito ja mydntamisperusteet

Saannollisen kotihoidon palvelujen myontadminen perustuu arviointi- ja kuntoutusjaksoon
kotona, jota ennen on tehty Rai Screener-toimintakyvyn arviointi palvelutarpeen arvioinnin
yhteydessé palveluohjausyksikon toimesta. Ennen arviointi- ja kuntoutusjakson loppua
tehd&éan kotihoidon toimesta RAI HC-toimintakyvyn arviointi, jos asiakas nayttaa jadvan
kotihoidon s&&nndlliseksi asiakkaaksi.

Kotihoidon arviointi- ja kuntoutusjaksolla hyddynnetd&n mahdollisuuksien mukaan
fysioterapeutin tydpanosta. Arviointi- ja kuntoutusjakson hinta on jaksokohtainen. Palvelu
saattaa jakson jalkeen jatkua kotihoidossa, jolloin tehd&&n saanndllisen kotihoidon
palvelupdatds ja maaratdan palvelu- ja hoitosuunnitelman mukainen palvelumaksu.

Kotihoidon arviointi- ja kuntoutusjaksoa voidaan toteuttaa myos jo sdanndllista kotihoitoa
saavien asiakkaiden kohdalla, jotka kotiutuvat esimerkiksi osastolta. Tall6in maksu on
sdanndllisen kotihoidon maksun mukainen.

Saanndllista kotihoitoa mydnnetaan:

henkildlle, jonka hoivan ja huolenpidon tarve on jatkuvaa ja paivittaista tai useamman
kerran viikossa tapahtuvaa ja hoidon toteuttaminen edellyttéda sosiaali - ja
terveydenhuollon ammattihenkildstén osaamista

henkildlle, joka tarvitsee sairaanhoidollista apua, mutta ei fyysisen, psyykkisen tai
sosiaalisen toimintakykynsé rajoittuneisuuden vuoksi kykene joko itsendisesti tai
saattajan avustamana kayttamaan terveyskeskuksen palveluja.

Poikkeuksellisesti kotihoitoa voidaan myontaa myds omaishoidontuen piirissa olevalle,
jonka laheisen jaksamista on tarkoituksenmukaista tukea kotihoidon palveluilla



Saanndllisen kotihoidon asiakkuus perustuu palvelutarpeen- ja toimintakyvyn arviointiin,
jossa hyodynnetaan RAI toimintakykymittaristoa (Screener ja HC). Kokonaisarvioinnissa
hyddynnetaan myos muita mittareita (esim. CHESS, MMSe). RAI arvioinnissa
tarkastellaan mm. MAPLe, ADLH, IADL, CPS- mittareita

Kokonaisarvioinnissa painottuvat:

- suuri ja monipuolinen palveluntarve

- sosiaalinen tai psyykkinen turvattomuus, harhaisuus tai harhaluuloisuus

- sairaus, joka aiheuttaa vaativaa hoidon- ja hoivantarvetta ja johon vastaaminen on
kotona tarkoituksenmukaisempaa kuin sairaala- tai osastohoidossa

- uuden asiakkaan palvelutarpeen arviointi ja seuranta ennen palvelupaatésta,

- asiakkaan palvelutarpeen muuttuminen tai tehostetun kotikuntoutuksen jakso, jolla
ehkaistdén vaativampaa palveluntarvetta

- Kotihoidon s&&nndllisen palvelujen piiriin voidaan ottaa asiakas, jonka em. kriteerit
eivat tayty, mutta asiakkaan taloudelliset edellytykset hankkia yksityisia palveluja ovat
heikentyneet seké asiakkaat, joiden hoito vaatii erityista ammattitaitoa ja/tai
moniammatillista yhteistyota (esimerkiksi saattohoitoasiakkaat)

Saanndllista kotihoitoa ei mydnneta

henkildlle, jonka palvelun tarve voidaan tayttdd muilla kevyemmilla terveydenhuollon ja
sosiaalihuollon palveluilla tai muulla tavoin

henkildlle, joka tarvitsee vain tukipalvelua

henkildlle, joka tarvitsee apua vain peseytymisessa

pelkkdan laékejakoon

Edella mainituissa tapauksissa henkilot ohjataan ensisijaisesti kayttamaan yksityisia
palveluntuottajia ja palvelutarpeen arvioinnin perusteella voidaan myds myontaa
tukipalveluja kaupungin toimesta (kriteerit kuvattu kappaleessa 2)

Lisaksi kotihoitoa ei voida myontaa:

henkildlle, joka ei sitoudu yhteisty6hon tai ei halua palvelua, vaikka ymmartdd sen olevan
valttamatonta terveytensé kannalta

henkildlle, jonka uhkaavaa kayttaytymista ei saada hallintaan, tai joka ei suostu
yhteisty0hon hoitonsa toteuttamiseksi

henkildlle, joka kayttaytymisensé vuoksi vaarantaa kotihoidon tyontekijdiden terveytta,
turvallisuutta ja koskemattomuutta.

Kotihoitopalvelujen myéntamisessa huomioitava:

- vaikka kotihoidon kriteerit tayttyisivat, asiakkaalle tulee tarjota yksityisen
palveluntuottajan palvelua, jos sen tuottama palvelu on asiakkaalle edullisempaa kuin
kaupungin tuottama kotihoidon palvelu

- asiakkaan palvelutarpeen arviointi ja paatos palvelun mydntamisesta perustuu
kuitenkin aina kaupungin ammattilaisen tekeméaén asiakkaan kokonaistilanteen
arviointiin

- kotihoidon asiakkaille laaditaan palvelu- ja hoitosuunnitelma, jonka asiakas / omainen
hyvaksyy allekirjoituksellaan ja sitoutuu nain yhdessé sovittuun hoitoon,
kuntoutukseen ja hoivaan.

- Saanndllisestéa kotihoidosta tehdaan muutoksenhakukelpoinen palvelu- ja
maksupaatos.

- Palvelua on mahdollista saada myos iltaisin ja ydaikaan
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- Saanndllisen kotihoidon asiakkaan tulee toimittaa kotihoidolle kaksi kappaletta
asunnon avaimia, mikali asiakas ei kykene ilman suurempaa viivytysta avaamaan itse
ovea. Avaimet palautetaan hoitosuhteen paatyttya.

- Lahtokohtaisesti asiakkaan hoito- ja huolenpito jarjestetddn aina ensisijaisesti
kotihoidon avulla ja kotihoidon palveluja lisaamalla.

Kotihoidon keskeytys ja tilapdinen muu palvelu

Kotona annettavan saannollisen palvelun maksu keskeytetaan palvelun keskeytyksen
ajaksi esimerkiksi omaisen huolehtiessa asiakkaasta koko vuorokauden ajan.

Asiakkaalta peritaan sdanndllisen kotihoidon maksu lasnéolopaiviltd. Mahdolliselta
sairaalassaoloajalta ei peritd maksua (mukaan lukien sdanndllisen kotihoidon piirista
l&htopaiva ja tulopaiva kotiin).

OMAISHOIDON TUKI

Omaishoidon tuen tarkoituksena on edistéda hoidettavan edun mukaista hoitoa ja turvata
riittdvat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut seka hoidon jatkuvuus ja omaishoitajan tyon
tukeminen.

Omaishoidon tuen jarjestamis- ja valvontavastuu on silla kunnalla, joka sosiaalihuoltolain
3 8 mukaan on velvollinen jarjestamaéan hoidettavan sosiaalipalvelut. Laki ei kuitenkaan
takaa hoitajalle subjektiivista oikeutta omaishoidon tukeen, vaan se on kunnassa
maararahasidonnainen.

Omaishoidolla tarkoitetaan vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilon hoidon ja
huolenpidon jarjestamistéd kotona omaisen tai muun hoidettavalle laheisen henkilon
avulla. Mikali hoito ja huolenpito erityisista syista jarjestetaan ulkopuolisen hoitajan
kotona, sovelletaan ymparivuorokautiseen hoitoon perhehoitajalain sd&nndksia silloin,
kun my6s muut perhehoidolle asetetut edellytykset tayttyvat.

Omaishoidon tuella tarkoitetaan kokonaisuutta, joka muodostuu hoidettavalle annetta-
vista palveluista sekd omaishoitajalle maksettavasta hoitopalkkiosta, vapaapaivista ja
omaishoitoa tukevista palveluista. Mikéli hoitaja on kokopdaivatdissa, ei maksuluokkia

2-3 myonnetd. Omaishoidon tukea ei mydnneta kuin poikkeustapauksissa alle 3-vuotiaan
lapsen vanhemmille.

Omaishoidon tukea voidaan myontaa, jos seuraavat edellytykset tayttyvat ikdantyneen
(yli 65-vuotias) omaishoidettavan kohdalla:

Henkilo tarvitsee alentuneen toimintakyvyn, sairauden, vamman tai muun
vastaavanlaisen syyn vuoksi kotioloissa hoitoa, huolenpitoa, ohjausta ja/tai valvontaa
ymparivuorokautisesti. Asiakkaan hoidon kokonaisarvioinnin yhteydessé suuntaa
antavana kriteereina kaytetdan mm. RAI arvioinnin CPS, ADLH, IADL- mittareita.
Hoidettavan omainen tai muu l&aheinen henkild on valmis vastaamaan hoidosta ja
huolenpidosta tarvittavien palvelujen avulla.

Hoitajan fyysinen ja psyykkinen terveys ja toimintakyky vastaavat omaishoidon asettamia
vaatimuksia. Hoitajan sopivuus omaishoitajaksi arvioidaan kotikaynnilla ja tarvittaessa
terveystarkastuksella.

Hoidettavan koti on sielld annettavalle hoidolle ja huolenpidolle sopiva ja turvallinen.
Omaishoidon tuen mydntadminen katsotaan olevan hoidettavan edun mukainen.

Omaishoidontuen toimintaohjeeseen on kirjattu yksityiskohtaisen ohjeet
omaishoidontuen toteuttamisesta. Omaishoidon tuen arvioinnit ja paatokset tehdéaén
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palveluohjausyksikdssa kaikkien asiakasryhmien kohdalla. Mydntamisen kriteerit ovat
osittain erilaisia asiakasryhmasta riippuen eikd RAI-toimintakykymittaria kayteta
esimerkiksi lapsiasiakkaiden kohdalla.

PERHEHOITO

Perhehoidon asiakkaina voivat olla mm. ikdihmiset, vammaiset ja mielenterveyskun-
toutujat.

Perhehoidolla tarkoitetaan henkildon hoidon, kasvatuksen tai muun ymparivuorokautisen
huolenpidon jarjestamistad hdnen kotinsa ulkopuolella yksityiskodissa tai omassa kodissa.

Perhehoito voi olla lyhytaikaista tai pitk&aikaista perustuen yksildlliseen palvelu- ja hoito-
suunnitelmaan ja /tai erityishuolto-ohjelmaan. Perhehoidolla tarkoitetaan perhehoitolain
mukaista toimeksiantosopimukseen perustuvaa perhehoitoa. Toimeksiantosopimuk-
sessa maaritellaén tapauskohtaisesti perhehoidon muoto ja sen kesto.

Perhehoidossa asiakkaiden toimintakyky on heikentynyt niin, ettd he tarvitsevat paivit-
tain/ympéarivuorokauden apua/valvontaa useissa henkilokohtaisissa toiminnoissa tai
saanndllisesti ohjausta ja valvontaa eikd heidan palveluja voida riittavalla tavalla jarjestaa
omassa kodissa.

Toimintakyvyn arviointiin k&ytetaan samoja mittareita seka kriteereja kuin
palveluasumista myonnettéaessa (mittareina mm. RAI, MMSE, GDS). Yksittaisen
myontamisperusteen tayttyminen ei maarita palveluun hyvaksymistd, vaan lopullinen
paatds tapahtuu aina moniammatillisen kokonaisarvioin pohjalta huomioiden asiakkaan
voimavarat.

Perhehoidon toimintaohjeeseen on kirjattu yksityiskohtaiset ohjeet perhehoidon
toteuttamisesta. Ikdantyneiden perhehoidon toimeksiantosopimukset ja
pitkaaikaispaatokset tehdaan palveluohjausyksikossa.

IKAIHMISTEN ASUMISPALVELUT

Asumispalvelua myénnetédan palveluasumiseen ja tehostettuun palveluasumiseen.
Kyseiset asumismuodot mahdollistavat asiakkaan asumisen ja hoidon elaméan loppuun
asti. Asumispalvelut on tarkoitettu monisairaille, paljon apua tarvitseville henkildille seka
henkildille, joiden paatoksentekokyky on alentunut, eivatkd he sairautensa vuoksi voi
endd asua turvallisesti kotona. Tavoitteena on jaljelld olevan toimintakyvyn sailyminen
niin pitkdan kuin mahdollista.

Asumispalvelujen mydntadmisen kriteerit

Palvelutarpeen arviointi tehdaan palveluohjausyksikéssa ja palvelu- ja
asiakasmaksupéaatokset tehddan joko omissa yksikoissa tai sosiaalityontekijan toimesta.
Palvelutarvetta arvioitaessa kaytetdan apuna eri mittareita (mm. RAI ja MMSE, GDS).
Yksittaisen myontadmisperusteen tayttyminen ei maarita palveluun hyvaksymista, vaan
lopullinen paéatos tapahtuu aina moniammatillisen kokonaisarvioin pohjalta huomioiden
asiakkaan voimavarat.

Asiakkaan palvelutarve arvioidaan péaasaantdisesti kotona tai véaliaikaisessa ymparistossa
esimerkiksi lyhytaikaisosastolla RAI HC tai RAI Screener- toimintakykymittarilla.
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Asumispalveluun siirtyminen edellyttdd moniammatillisen SAS tyoryhman (Selvita-Arvioi-
Sijoita) kasittelya. Ennen SAS-ryhmakasittelya on selvitettéva asiakkaan ja laheisen
mielipide asumispalveluun siirtymisesta.

Jos asiakas on muuttanut omatoimisesti itse maksavana asiakkaana asumaan yksityisen
palveluntuottajan asumispalveluyksikk6on ja mydhemmin tulee tarve palvelutarpeen
arviointiin, asiakkaalle voidaan palveluntarpeen toteamisen jalkeen tarjota paikkaa myos
muualta kuin nykyisestéd asumispalveluyksikosta.

Palveluasumisen tarpeen arvioinnissa ja myontamisessa olennaista

1. Kotihoidon kayntien maaraa ei voida lisata tai lisddminen ei auta kotona selviytymista
2. Avun tarve on jatkuvaa ja ymparivuorokautista. Ydaikaisen hoidon tarve on jatkuvaa ja
saannollista.

3. Laakari on arvioinut asiakkaan toimintakyvyn ja terveydentilan eikéa asiakkaan tilanne
ole parannettavissa hoidolla tai kuntoutuksella

4. RAI -arvioinnissa ei esiinny korjattavissa/kohennettavissa olevia tekijoita (CAPs alueet).
5. Asunnonmuutostyot tai tekniset apuvalineet eivét korjaa tilannetta tai eivét ole
mahdollisia.

6. Haettavissa olevat taloudelliset tuet on kaytetty.

7. Henkil6lla ei ole hoidossa avustavaa sellaista omaa tukihenkil6a, joka tarvittaessa voisi
lisdtd omaa ty6panostaan.

Palveluasumisessa iakkaan henkilon toimintakyky on alentunut niin paljon, ettd kotona
asumisen ei onnistu kotiin annettavien palvelujen ja tukitoimien turvin ja hén tarvitsee
apua useissa henkildkohtaisissa toiminnoissa tai sdanndllisesti ohjausta ja valvontaa
ympadrivuorokauden, mutta ei sddnndllista yoaikaista hoitoa. Asiakkaan tulee kyeta
halyttamaan tarvittaessa apua turvahalyttimella.

Tehostetussa palveluasumisessa idkkaan henkilén toimintakyky on huomattavasti
heikentynyt ja hanella on jatkuva ja saannollinen ymparivuorokautinen palvelujen tarve.
Henkil6llda on hoidon ja valvonnan tarvetta kaikissa paivittaisissa toiminnoissa useita
kertoja vuorokauden eri aikoina ja henkil6lle palveluja ei voida jarjestaa riittavalla tavalla
kotiin tai palveluasumiseen.

Asiakkaan toimintakykya arvioidaan RAI LTC-toimintakykymittarilla hanen asuessaan
asumispalveluissa.

Paikan vastaanottaminen ja vaihtaminen

Ympaérivuorokautinen hoivapaikka osoitetaan vuorossa olevalle asiakkaalle ottaen
huomioon asiakkaan hoivan tarve ja mahdollisuuksien mukaan asiakkaan toiveet.
Kunnalla on kuitenkin oikeus viimekadessa paattaa, miten ja missa tarpeenmukainen
hoito ja huolenpito jarjestetaén.

Mikali asiakas kieltaytyy tarjotusta hoivapaikasta, palveluohjausyksikko pyrkii viela
selvittAmaan asiaa asiakkaan tai hanen laheisensa kanssa ja tarvittaessa kirjaa
kieltdytymisen perusteluineen asiakastietojarjestelméén. Asiakkaan tai hanen
edustajansa kieltaydyttya paikan vastaanottamisesta, kunta ei valttamatta pysty
tarjpamaan uutta hoivantarvetta vastaavaa paikkaa kolmen kuukauden maaréaajassa ja
palvelutarpeen arviointi voidaan aloittaa uudelleen pyytamalla uutta hakemusta.

Mikali asiakas odottaa hoivapaikkaa sairaalassa, arviointi- ja kuntoutusyksikdssa tai
lyhytaikaishoitopaikalla, han tai hanen laheisensé eivét voi kieltdytya tarjotusta
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pitkdaikaisesta hoivapaikasta. Kieltaytyminen tarjotusta hoivapaikasta tarkoittaa, etta
asiakas siirtyy odottamaan mieluisampaa paikkaa itsensa/laheisensé jarjestamaan ja itse
kustantamaansa yksityiseen hoivapaikkaan tai mikali mahdollista omaan kotiinsa.
Sairaalaan, arviointi- ja kuntoutusyksikkoon tai lyhytaikaishoitopaikalle ei voi enaa
ensimmaisen hoivapaikan tarjoamisen jalkeen jaada.

Mikali kotona odottava asiakas toistuvasti kieltaytyy tarjotusta hoitopaikasta, voidaan
kaynnistaa ymparivuorokautisen hoidontarpeen arviointi uudelleen pyytamalla uutta
hakemusta.

Pitkaaikaisen hoivapaikan vaihto toiseen tehd&éan vain poikkeustilanteissa ja sen tulee
olla aina asiakkaan oma etu. Vaihtaminen voi tulla kyseeseen esimerkiksi silloin, jos
hoivan tarpeessa olevaa puolisoa ei saada samaan hoivapaikkaan tai asiakkaan
hoitoisuus on ratkaisevasti muuttunut. TallGinkin arvioidaan hoivapaikan vaihdon vaikutus
asukkaan toimintakykyyn ja terveyteen.

Aina, kun esitetdén toive hoitopaikan vaihtamisesta, on tarkeda ensin selvittda mista
tilanteessa on kyse ja voidaanko tilanne ratkaista nykyisessa hoivapaikassa.
Hoivayksikkd vastaa tasta ensisijaisesti itse.

IKAIHMISTEN LYHYTAIKAISHOITO

Lyhytaikaishoitoa voidaan jarjestda joko perhehoidossa tai asumispalveluyksikdssa.
Lyhytaikaisen hoidon tavoitteena on kotona asumisen mahdollistaminen, hoidettavan
toimintakyvyn yllapito ja parantaminen. Lyhytaikaishoito voi olla my6s kriisistéa johtuvaa.
Jaksot voivat olla satunnaisia tai sdanndllisesti toistuvia. Lyhytaikainen hoito on
ensisijaisesti tarkoitettu omaishoidettaville seké& arviointia ja kuntoutusta tarvitseville
perusturvanosastolla oleville asiakkaille. Tarve lyhytaikaishoitoon arvioidaan yksil6llisesti.
Lyhytaikaishoidon palvelupaatdkset tehdéén palveluohjausyksikossa.

Lyhytaikahoito tarjoavien yksikéiden valilla on eroja, joten kaupunki tarjoaa ja osoittaa
lyhythoitoa tarvitsevalle asianmukaisen yksikén. Kaupungin oman toiminnan osalta
perusturvaosastolta siirtyvien ja kotiuttamista odottavien asiakkaiden arviointi- ja
kuntoutusjaksot jarjestetaan Kerttulan osasto Paivankammenesséa. Hiekanp&dssa on
omaishoidettavien intervallipaikkoja. Lyhytaikaista hoivaa voidaan toteuttaa myos
Kivitaskussa seké Abelissa. Palvelua ostetaan mygs tarvittaessa yksityisilta
palveluntuottajilta sopimukseen perustuen.

Asiakkaan palvelutarpeen arviointi tehdddn RAI Screener tai RAl HC-mittaria hyddyntéaen
tilanteissa, joissa asiakkaan palvelujen tarve on muuttunut verrattuna tilanteeseen ennen
lyhytaikaishoitoa.

RINTAMAVETERAANIT JA SOTAINVALIDIT

Rintamaveteraanien ja sotainvalidien palveluja koordinoidaan palveluohjausyksikfssa.

Rintamaveteraanien kotona asumista tukevat palvelut perustuvat lakiin
rintamaveteraanien kuntoutuksesta (1184/1988) ja asetukseen rintamaveteraanien
kuntoutuksesta (1348/1988). Laki rintamaveteraanien kuntoutuksesta on muuttunut
1.11.2019 lahtien siten, ettéd kotona asumista tukevat palvelut ovat rintamaveteraaneille
lakisédateisia ja maksuttomia kuten myds sotainvalideilla. Taman lisdksi sotainvalideille on
maksutonta myds laitoshoito.



Veteraaneille korvataan sosiaalihuoltolain mukaan hoito- ja huolenpito ja tukipalvelut,
kuten esimerkiksi ateriapalvelut ja siivouspalvelu. Lisdksi tuetaan veteraanien virkistysta,
asiointia ja liikkumista esimerkiksi kuljetuspalveluilla. Palvelusetelia ei enaa kayteta vaan
palveluntuottaja laskuttaa suoraan kaupunkia ja veteraanin mahdollinen
asiakasmaksuosuus on poistunut. Palvelujen mydntdminen perustuu palvelutarpeen
arviointiin kuten muidenkin asiakkaiden kohdalla huomioiden kuitenkin erityisryhman
tarpeet ja lainsaadanto.

Kotona asumista tukevat palvelut tarkoittavat jatkossa myos vastaavia palveluja
palveluasumisessa ja tehostetussa palveluasumisessa.

Lakimuutos ei koske kuntoutusta eli kuntoutus jarjestetaan samalla tavoin kuin
aikaisemmin.

LIITE 1 RAI-TOIMINTAKYKYMITTARI

RAI arviointi on suuntaa antava. Alla oleva taulukko ei ole sitova sijoittamisen malli. Lopullinen SAS
tyéryhman sijoittamispdatds perustuu aina kokonaisarviointiin, jossa RAI on yksi valine.

RAI-MITTARI KOTIHOITO PALVELUASUMINEN PERHEHOITO OMAISHOITO

(Screener-palvelutarpeen arviointi) (TEHOSTETUSSA YOHOITO)  (=PALVELUASUMINEN) luokka 1l luokka 2-3
1-2 2-3vain jos toistuva 2-3vain jos toistuva

MAPLe 1-5 PALVELUTARVE (kooste useista poikkeusta turvallisuuden turvallisuuden

toiminnoista ja muuttujista) 3| pauksissa 4-5|vaarantuminen 4-5|vaarantuminen 3 4-5

MAPLe (Method for Assigning Priority Levels)-
luokitus: Mittarissa huomioidaan muun
muassa asiakkaan kognitiivinen toimintakyky
(mm. paatdksentekokyky ja muisti),
paivittaisista fyysisista toiminnoista
suoriutuminen, kdytosoireet, kotiymparisto,
ladkitys, kaatumiset, haavat ja ateriointiin
liittyvid asioita. MAPLe luokituksessa asiakkaat
segmentoidaan 5 eri ryhmaéan:

1véhainen palvelutarve

2lieva palveutarve

3kohtalainen palvelutarve

4 suuri palvelutarve

5erittéin suuri palvelutarve




