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Kotikuntoutus

Suomessa

Yhteiskunnallinen muutos ohjaa
kuntoutuspalvelujen kehittadmiseen

Sote-uudistukseen ja vdeston ikdrakenteen muutokseen
valmistaudutaan valtakunnallisesti. Yksi osa valmistau-
tumista on kotona annettavien palvelujen kehittédmistyd.
Kotikuntoutusta tarvitaan, kun laitoshoitoa on purettu ja
samaan aikaan on todettu, ettei muuttuvaan palvelutar-
peeseen pystytd vastaamaan nykyisin toimintamallein ja
resurssein. Lahtokohdat kotihoidon ja kotikuntoutuksen
kehittdmiseen ovat vaihdelleet organisaatiosta toiseen:
osa on saanut hankerahoitusta ja systemaattisesti vienyt
asiaa eteenpdin osana valtakunnallisia ministerididen
karkihankkeita tai alueellisia pilottikokeiluja, osassa on
omin voimin Iahdetty tarkastelemaan toimintamalleja ja
tarvittavin muutoksin pyritty lisdédmaan kuntouttavan tyén
osuutta.

Eksote ensimmadisend

Lahtokohta kotona annettavien palveluiden kehittdmis-
tyolle on ollut tunnistettu tarve muuttaa olemassa olevia
palveluja vastaamaan kasvavaan kysyntadn - asialla on
ollut my®&s kiire. Etelé-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri
Eksote on aloittanut tdman kehitystyén aikanaan ensim-
mdisend ja edennyt askel kerrallaan kotona annettavien
palvelujen kirjon uudistamisessa. Se on organisaationa
myds ensimmaisend Suomessa pystynyt laskemaan toi-
minnastaan saavutettuja sadstéjd ja omalla esimerkilldan
rohkaissut montaa organisaatiota akfiiviseen kehitystyo-
hon. Eteld-Pohjanmaalla Seingjoki on panostanut paljon
kotikuntoutuksen kehittdmiseen ja sielld tehdadn tyota
myds maakunnallisesti. Samoin Eteld-Savon sosiaali-ja
terveyspalveluiden kuntayhtyma Essote on luonut koti-
kuntoutusmallin alueellisesti Kaste-hankkeen myétd ja sen
juurruttamistyd on kdynnissd. Myos Keski-Suomen alueella
ja Lapissa ministerion karkihankkeen myotd on tehty
paljon pitk&janteistd ty6td kotona annettavien palveluiden
kehittdmisessa.
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Palvelukuvaus ohjaa
maakuntien palvelujen hankintaa

Maakunnan hallintopaatoksia ja sopimuksia
ohjaavat asiakirjamalliluonnokset ovat osa
valinnanvapauslain foimeenpanoa ja niissa
madritellGdan myos toimintaterapiapalveluja.
TOl vastasi kesdakuussa Sosiaali- ja terveysmi-
nisterion lausuntopyynt66n - emme ainoastaan
vastanneet lausuntopyynté6n vaan kdvimme
STM:n kanssa dialogia asiasta ja STM pyysi
meilta erikseen kommentit, joissa kdsiteltiin
kotikuntoutuksen palvelukuvausta. Tamdnhet-
kiset luonnosversiot asiakirjamalleista I6ytyvat
alueuudistus.fi -sivustolta.

Kotihoidon ja kotona annettavien kuntoutuspalveluiden
parissa tydskentelevat ammattilaiset ympdari Suomea ovat
mukana jonkin asteisessa muutoksessa. Muutosvauhti
kiihtynee palvelukuvauksen myétd. Se on ensimmainen

’ Pelkastadn kuntoutus-
resurssin lisaaminen koti-
hoitoon tai toiminta- ja fysio-
terapeuttien kotikaynnit eivat
tee kotona annettavasta pal-
velusta kotikuntoutusta.
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Kotona annettavia palveluita tulee kehittaa niin,
etta asiakkaalla on entista enemman mahdollisuuksia
toimia hanelle merkityksellisten asioiden aarella.

julkinen asiakirja, joka linjoa suomalaista kotona annetta-
van palvelun toteuttamista.

Voisi helposti ajatella, ettd kotikuntoutus toteutuu, kun
yhdistet&dn kotihoitoon kuntoutusalan osaamista. Totuus
on kuitenkin moniulotteisempi. Pelkdstadn kuntoutusre-
surssin lisddminen kotihoitoon tai toiminta- ja fysiotera-
peuttien kotikdynnit eivat tee kotona annettavasta palve-
lusta kotikuntoutusta. Palvelukuvauksessa on madritelty
kuntoutumista edistavd tydote kotona annettavan palvelun
perustaksi seuraavasti: "Kuntoutumista edistdvén tyéot-
teen mukaisesti moniammatillisen tiimin tulee mddrittééa
toimintatavat, joiden avulla asiakas selviytyy mahdolli-
simman itsendisesti kdytdnnén arjestaan. Arjessa tuetaan
yksilén pyrkimysta aktiivisuuteen omien tavoitteidensa,
kykyjensé ja mahdollisuuksiensa mukaan. Palvelu ottaa
huomioon erilaisia nGkékulmia: tavoitteet (halu toimin-
taan), toimintakyky (kyky toimintaan), autonomia (mah-
dollisuus haluttuun toimintaan) ja aktiivisuus (tfoiminnan
useus ja mddrd). Taustalla on ajatus, ettd yksilé oman
toimijuutensa avulla pyrkii edistémdaén omaa hyvin-
vointiansa ja itsendistd padtéksentekoa. Asiakasta tulee
tukea ja kannustaa tekemddn itse kotitoimia ja asiakkaan
puolesta ei tehdd sitd mihin hdnen omat voimavaransa
riittavét. Kuntoutumista voidaan soveltuvin osin edistéd
myés ilman varsinaisia kuntoutustoimenpiteitd, mikali ar-
keen sisdltyy asiakkaan omaa aktiivista toimintaa ja tdmaé
saa ympdristéltadn tukea kuntoutumiseen. Asiakasta tulee
kuunnella, aktivoida keskustelemaan sekd olla vuorovai-
kutuksessa tdmdn kanssa laaja-alaisesti.”

Kotona annettavia palveluita tulee kehittéd niin, etta
asiakkaalla on entistd enemmdn mahdollisuuksia toimia
hanelle merkityksellisten asioiden &drella. Kotikuntou-
tus auttaa asiakasta 16ytdmadn vastauksia siihen, mika
on merkityksellistd hdnen arjessaan ja miten han pystyy
saavuttamaan mielekdstd siséltdéd arkeen siitd huolimatta,
ettd hdnen toimintakykynsd on muuttunut. Palvelukuvauk-
sessa 1atd on kuvattu ndin: "Palvelun yhtend lopputulokse-
na asiakkaalla tulisi olla kokemus toimijuudesta arjessa ja
osallisuudestaan ympdardivadn yhteisdon ja yhteiskuntaan,
silléd ndma ovat merkittvida tavoitteellisen kuntfoutumisen
tekijoitd.” Tamd muuttaa siis nykyisen puolesta tekemisen
kulttuurin rinnalla kulkemiseen. Siihen tydhon tarvitaan niin
kuntoutusalan kuin hoitotyénkin ammattilaisia tekemadn
tyotd yhdessd asiakkaan kanssa mddriteltyjen tavoitteiden
saavuttamiseksi Kotikuntoutuksen kehittdmistydssd taman

ajattelutavan omaksuminen ja juurruttaminen kaytantéén
on osoittautunut monin paikoin haasteelliseksi. Vaikka koti-
hoitoon on lisatty toiminta- ja fysioterapeuttien tyépanos-
ta, on se jadnyt monin paikoin irrallisiksi terapiakdynneiksi,
jos organisaatiossa ei muutosvaiheessa ole omaksuttu nyt
palvelukuvauksessa mdadriteltyd kuntoutumista edistdvan
kaltaista tydotetta. Tydotetta, jossa asiakas tavoitteineen
on yhteisen tydn kohde ja jokainen ammattiryhma tuo
omasta tieteenalastaan ja osaamisalueistaan tarvittavat
elementit ja keinot.

Muutos koostuu sekd alueellisesta

etta kansallisesta ratkaisusta

Suomessa on tarkedd lahted kehittdmadn yhteistd vahvaa
tausta-ajattelua kotona annettavalle kuntoutuspalvelulle
ja muokata prosessia pala kerrallaan niin, ettd kotikuntou-
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” Monessa organisaatiossa
on edelleen vahvana hoito-
tyon ja kuntoutuksen omat
toimintatavat ja se heijas-
telee myos kehittamis-
tyohon.

>>

tusmalli kuhunkin organisaatioon |8ytyy. Maantieteelliset
erot, organisaatioiden koko ja alueelliset toimintamallit
vaikuttavat kotona toteuttavien palveluiden kirjoon ja ke-
hittdmiseen ja tulee viemddn aikaa, ettd Suomessa p&ds-
tadn yhtendiseen kotikuntoutukseen esimerkiksi Norjan
tapaan. Nyt syksylld julkaistu palvelukuvaus antaa selkedn
signaalin siihen, ettd olemme menossa kohti yhtenevdisid
palveluja. Minusta jarkevd muutos vaatii alueellisen nako-
kulman lisaksi kansallisen ohjauksen eli vision asettamisen
ja ministeridohjauksen, muuten toteutettavan palvelun
sis@ltd vaihtelee ja kotikuntoutus on edelleen hyvin laaja
sateenvarjokdsite, eikd sitd voida valtakunnallisesti verra-
ta. On tarkedd, ettd julkinen valta linjaa kotikuntoutusta,
jotta palveluita tarvitsevien kesken voidaan puhua myos
tasa-arvosta ja palveluiden tasapuolisuudesta riippumat-
ta asuinpaikasta tai kotikuntoutusta jarjestavdstd tahosta.

Kuntoutus osana terveydenhuollon rakenteita
Suomessa on tdlla hetkelld eri vaiheessa olevia kotikuntou-
tusmalleja, joissa toimintatapa ja henkiléstén kokoonpano
on suhteutettu organisaation resursseihin. Kehittdmistyota
tehdddn myds eri tavoin ja erilaisin tavoittein. Suunta on
kaikilla sama, mutta keinot padstd kohti yhtendistd koti-
kuntoutusta vaihtelevat. Osaksi myds sen takia, ettd tdhdn
saakka ei ole ollut yhtendistd raamia millaista palvelua
pitdisi tuottaa. Kotimaista tutkimusta ja tausta-aineistoa ei
ole ollut kaytettavissa ja perehtyminen esimerkiksi pohjois-
maisiin malleihin on vaihdellut. Monessa organisaatiossa
on edelleen vahvana hoitoty6n ja kuntoutuksen omat
toimintatavat ja se heijastelee myds kehittamistyéhon.
Ty6skentely monialaisessa tiimissa vaatii myos hallinnollis-
ten rakenteiden tarkastelua ja johtamiselta tukea uuden-
laisen tavan opetteluun. Kotikuntoutuksen kehittdmistyd
on pitkdjanteistd ja siihen vaaditaan organisaatioiden
kaikilla tasoilla padttavaistd sitoutumista. Vaikka kotiin on
viety palveluita, nyt on kyse toimintatapojen muutoksista,
henkildstoresurssien kdytostd totutusta poikkeavasti ja sen
myo6td koko hoitokulttuurin muuttumisesta kotona annet-
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tavasta hoivasta toimintakykyd edistavaadn tydskentelyyn,
jossa asiakkaasta tulee aktiivinen osa kuntoutumisproses-
siaan. Siksi my&s padttdjien on pystyttava ymmdartadmadn
tadman muutoksen todellinen vaikutus niin henkilstoon
kuin palvelun toteuttamistapaan, hinnoitteluun, yhteistyo-
kysymyksiin ja hallinnolliseen organisointiin.

Suomen Toimintaterapeuttiliitto ry on ottanut
kantaa johtamiseen ja edellyttaa hyvaa johta-
mista terveyden- ja sosiaalihuollon organisaa-
tiossa. Toimintaterapeutin tulee tyéskennella
organisaatiossa kuntoutuksesta vastaavan
henkilén alaisuudessa tai toimintaterapeutti
kuuluu kuntoutusyksikké6n muiden kuntou-
tustyéntekijoiden kanssa. Hyva esimies tuntee
toimintaterapeutin tyénkuvan ja tydympa-
riston, arvostaa kuntoutusta ja mahdollistaa
tyéntekijan osallistumisen padatoksentekoon
alansa asiantuntijana. Johtaminen vaikuttaa
asiantunteviin kuntoutuspalveluihin eli asiak-
kaan parhaaseen. .

Lahde:

» Kotona annettava palvelu, palvelukuvaus https://alueuudistus.

fi/sote/asiakirjamallit-ja-ohjeistukset

Kirjoittaja Jasu Forss on tyésken-
nellyt kotikuntoutuksen kehitta-
mistydssd vuosina 2014-2016 ja
sittemmin tehnyt yhteistyota eri
puolilla Suomea kuntien ja kun-
tayhtymien kanssa kouluttaessaan
ja mentoroidessaan kotihoidon ja
palveluasumisen henkilékuntaa.
Tama artikkeli perustuu ndihin kokemuksiin ja tiedossa
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olevaan kehittamisty6hén eri puolilta Suomea.



