YMPARIVUOROKAUTISEN HOIVAN MYONTAMISKRITEERIT JA PERIAATTEET
IKATIHMISTEN PALVELUISSA

Asiakkaan ymparivuorokautisen hoivan tarve arvioidaan palveluohjausryhmassa
(POR), johon kuuluvat terveyspalveluiden |dakari ja kolme vanhuspalveluiden
palveluohjaajaa. Palveluohjausryhma arvioi ymparivuorokautisen hoivan tarpeen
sosiaali- ja terveydenhuollon henkilékunnan tekemien arviointien ja
toimintakykymittareiden perusteella. Palveluohjausryhman paatdoksesta ja
ymparivuorokautisen hoitopaikan mydntamisesta tehdaan viranhaltijapaatds. Mikali
asiakas ei tayta ymparivuorokautisen hoivan kriteereita, hanelle tehdaan kielteinen
viranhaltijapaatos.

Iakkaan henkildon pitkdaikainen hoiva ja huolenpito on toteutettava ensisijaisesti
hanen omassa kodissaan. Palvelut sovitetaan sisalléltdan ja maaraltadn vastaamaan
henkilén kulloisiakin palvelutarpeita huomioiden olemassa olevat resurssit.
Ymparivuorokautisen hoivan kriteerit koskevat ikaihmisten asiakassijoituksia
tehostetun palveluasumisen yksikoihin ja sosiaalihuoltolain mukaiseen pitkaaikaiseen
laitoshoitoon (hoivakoti).

Toimintakyvyn arviointi:

Asiakkaan toimintakyvyn heiketessa asiakkaan hoivan tarpeen arvioimiseksi pidetdaan
moniammatillinen hoitoneuvottelu joko kotihoidossa tai terveyskeskuksen
vuodeosastolla, jonka jalkeen kotihoito tai vuodeosasto ottaa yhteyttd SAS-tiimin
palveluohjaajaan ymparivuorokautisen hoivapaikan hakemiseksi.

Asiakkaan toimintakyvyn arviointi pyritdan tekemaan aina kun mahdollista iakkaalle
henkildlle tutussa ymparistéssa eli hanen kodissaan. Tarvittaessa asiakkaan
toimintakykya voidaan arvioida my6s vanhuspalveluiden lyhytaikaishoitojaksolla tai
terveyskeskuksen vuodeosastolla.

Mikali on kyse omaishoidon asiakkaasta, on omaishoitajan fyysinen ja psyykkinen
jaksaminen otettava huomioon arvioitaessa asiakkaan ymparivuorokautisen hoivan
tarvetta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilét laativat asiakkaasta kokonaisvaltaisen
arvioinnin maariteltyjen sisaltdjen mukaisesti. Lisdksi asiakkaasta laaditaan RAI-
arviointi. Arvioinnissa kaytettavat toimintakykymittarit ovat suuntaa antavia ja
toimivat paatdksenteon tukena.

Lain ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) mukaan kunnilla on velvollisuus kayttaa iakkaan
henkilén palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa RAI-arviointivadlineist6a.



RAI-kriteereina kaytetdan seuraavia mittareita:

e ADL-H = Arki suoriutuminen, paivittaiset toiminnot (Liikkuminen kotona,
ruokailu, wc:n kayttd ja henkilokohtainen hygienia)

e CPS = Kognitiiviset toiminnot (lahimuistia, ymmarretyksi tulemista,
paatoksentekokykya ja kykya syoda itse). Mikali asiakkaan toimintakyvyn
heikentyminen ilmenee fyysisessa toimintakyvyssa ja avuntarve on silla osa-
alueella, niin CPS ei ole palveluiden mydntamisen kannalta oleellinen.

e MAPLe_5 = Palvelutarpeiden luonne (Voidaan kayttaa arvioidessa asiakkaan
palvelutarvetta yhdessa muun tiedon kanssa, mm. asiakkaan koettu terveys,
asiakkaan toivomukset, aiempien sairaalahoitojen maara ja laheisten tarpeet)

Myontamiskriteerit:

Asiakkaalla on fyysisen, psyykkisen ja/tai sosiaalisen toimintakyvyn alentumista siten,
ettd han tarvitsee ymparivuorokautista huolenpitoa, valvontaa ja hoivaa. Asiakas
tarvitsee apua kaikissa paivittaisissa toimissa useita kertoja paivassa. Muistisairautta
sairastavalla asiakkaalla on jatkuva henkilokunnan lasndolon tarve.

Asiakas ei parjaa omassa kodissaan kotihoidon kdyntien ja tarvittavien tukipalveluiden
ja hoivateknologian avulla. Asiakkaan on otettava vastaan kotihoidon palveluja ja -
tukipalveluita ennen ymparivuorokautisen hoitopaikan hakemista. Paasaanténa on,
etta asiakkaan luokse tehdaan vahintaan 2 - 4 kotihoidon tai omaisavun kayntia
vuorokaudessa ennen kuin haetaan ymparivuorokautista hoitopaikkaa.
Asuinolosuhteet ja asiakkaan ika eivat ole peruste ymparivuorokautiselle hoitopaikalle.

Ymparivuorokautisen hoivan kriteerit RAI-mittarilla:

e MAPLe 4 - 5 (asteikko 1-5) = Palvelutarve paivittaisissa toiminnoissa

e CPS 3 - 6 (asteikko 0-6) = Kognitiiviset toiminnot: lahimuisti, ymmarretyksi
tuleminen, paatdksenkyky, kyky sydda itse

e ADL-H 3 - 6 (asteikko 0-6) = Arki suoriutuminen, paivittaiset toiminnot:
liikkuminen kotona, ruokailu, wc:n kayttd ja henkilékohtainen hygienia

Asiakkaan ymparivuorokautisen hoivan tarvetta arvioidaan kokonaisvaltaisesti
kayttaen edelld mainittuja RAI-tuloksia seka tulosten sisadllén avaamista. Lisaksi
otetaan huomioon sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden tekema kirjallinen
arviointi asiakastietojarjestelmaan asiakkaan toimintakyvysta.

Periaatteita:

Jos asiakas tayttaa ymparivuorokautisen hoivapaikan kriteerit han jaa odottamaan
hanelle soveltuvan hoivapaikan vapautumista. Tavoitteena on, etta hakija odottaa
ymparivuorokautista hoivapaikkaa omassa kodissaan koti- ja/tai omaishoidon turvin.

Asiakkaan on mahdollista esittaa toiveita ymparivuorokautisen hoivapaikan
maantieteellisesta sijainnista.



Ymparivuorokautinen hoivapaikka on otettava vastaan tarjotusta yksikosta
viivytyksettd, viimeistaan seitseman kalenteripaivan kuluessa.

Kotona odottavan hakijan on mahdollista kerran kieltdytya hoivapaikan
vastaanottamisesta toiveeseensa vedoten. Naissa tapauksissa pyydetaan hakijaa
tdyttamaan kieltdytymislomake dokumentoinnin vuoksi.

Terveyskeskuksen vuodeosastolla odottavan hakijan on otettava vastaan hanelle
osoitettu hoivapaikka. Kotona asuvan puolison mahdollisuutta kdyda hoivayksikdssa
pyritaan tukemaan paikkavalinnalla.

Yksikosta toiseen yksikkdon tehtdvia siirtoja toteutetaan vain erityisin perustein.

Asukashuoneista padosa on kahden hengen huoneita. Yhden hengen huoneita on
rajoitetusti ja ne on tarkoitettu erityistilanteita varten. Yksikén sisalla voidaan
myohemmin tehda huoneiden vaihtoja perustellusta syysta.

Vanhuspalvelulain §14 yhteisasumiseen soveltuvia huoneita on rajoitetusti ja
yhteisasuminen pystytaan jarjestamaan vain kaupungin omaan yksikkéon.

Sosiaalihuoltolain §60 asiakkaat toisesta kunnasta sijoitetaan yksityiseen hoitokotiin.

Jollei hakija ole saanut hoivapaikkaa kolmen (3) kuukauden kuluessa,
palveluohjausryhma kartoittaa hakijan toimintakykytiedot ja arvioi kokonaistilanteen
uudelleen. Palveluohjaajat seuraavat hakijoiden tilannetta odotusaikana. Iakkaan
henkilén toimintakyky saattaa muuttua, myds parempaan suuntaan. Joskus hakija
saattaa kuntoutua odotusaikana ja hanen ymparivuorokautisen hoivan tarpeensa nain
poistuu.



