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Johdanto

lakkaiden palvelut Suomessa perustuvat lainsaadantoon ja kansallisiin
linjauksiin, joissa korostetaan tarvelahtoisyytta seka toimintakyvyn tuke-
mista ja edistamista. Keskeisia saadoksia ovat laki ikdantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali ja terveyspalveluista’,
sosiaalihuoltolaki? seka perustuslaki®.

Kansallisissa ohjelmissa ja laatusuosituksissa painotetaan iakkaiden
hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsenaisen suoriutumisen tuke-
mista seka sitd, ettd he voivat asua omassa kodissaan mahdollisimman
pitkdan*s. Laatusuositus aktiivisen ja toimintakykyisen ikdantymisen
turvaamiseksi 2024—2027 korostaa erityisesti toimintakyvyn yllapitamista
ja sen heikkenemisen ennaltaehkaisya*. Kuntoutuksen valtakunnallinen
toimintasuunnitelma puolestaan linjaa iakkaiden kuntoutuksen keskeisia
periaatteita®.

Sosiaali ja terveyspalvelujarjestelman uudistus, hyvinvointialueiden
kaynnistyminen vuonna 2023 seka vaeston ikdantyminen ovat lisdnneet
kotihoidon merkitysta. Vuonna 2024 noin 13 prosenttia 75 vuotta tayttaneista
sai kotihoidon palveluja saanndllisesti. Kotihoidon asiakkaiden osuus on
laskenut viime vuosina, vaikka palvelutarve on kasvanut.”

Kotihoidon tavoitteena on tukea iakkaan arjessa selviytymista ja kotona
asumista moniammatillisesti®. Toimintakykya edistéva, asiakaslahtdinen
ja suunnitelmallinen kotihoito on ensisijainen keino tukea idkkaiden
selviytymista kotiymparistossa®. Tata voidaan toteuttaa kuntoutumista
edistavalla hoidolla, jossa kotihoidon ammattilaisilla on keskeinen rooli,
koska he tuntevat asiakkaidensa arjen ja yksildlliset tarpeet™. Toiminnan
tulee olla asiakaslahtoista, tavoitteellista, suunnitelmallista ja toimintakyvyn
arviointiin perustuvaa®.

Kansalliset toimintakyvyn arviointia koskevat suositukset sek& aiemmat
Hoitotyon tutkimussaation (Hotus) hoitosuositukset korostavat toimintakyvyn
ja toimijuuden edistamista kotihoidossa'"7. Tdma hoitosuositus taydentaa
aiempia kansallisia suosituksia tuomalla esiin ajantasaisen tieteellisen tut-
kimusnayton iakkaan toimijuutta ja kuntoutumista edistavasta kotihoidosta.

Tarkoitus ja tavoite

Hoitosuosituksen tarkoituksena on tarjota kriittisesti arvioituihin tieteellisiin
tutkimuksiin perustuva, iakkaiden toimijuutta ja kuntoutumista edistavaa
kotihoitoa koskeva naytto seka antaa tahan nayttéon perustuvat kansalliset
suositukset, joita voidaan kayttaa iakkaiden kotihoidossa ja iakkaiden kotona
asumisen tukemisessa. Lisaksi suositus tarjoaa kuvauksen siita, miten
jaettu toimijuus mahdollistaa kuntoutumista edistavaa kotihoitoa iakkaan
asiakkaan ja kotihoidon ammattilaisen yhteisessa toimintaymparistossa.
Hoitosuosituksen tavoitteena on yhtenaistaa iakkaiden kotihoidon
asiakkaiden toimijuutta ja kuntoutumista edistavia nayttdoon perustuvia
hoitokaytantoja seka niiden kansallisesti yndenmukaista kayttoa.

Kohderyhmat

Hoitosuositus on laadittu kaikkien niiden kotihoidossa tydskentelevien sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaisten kayttoon, jotka tydssaan toimivat hoito- ja
hoivatehtavissa joko itsenaisesti tai osana moniammatillista tydryhmaa.
Hoitosuositusta voivat hyddyntaa myods iakkaan arjessa ja kotiymparistossa
toimivat henkil6t, joilla ei ole sosiaali- ja terveysalan koulutusta, kuten
laheisauttajat. Laheisauttajilla tarkoitetaan tassa suosituksessa iakkaan
kotihoidon asiakkaan I&heisia ihmisia ja erilaisia vapaaehtoistoimijoita.
Suositus on liséksi hyddynnettavissa oppimateriaalina ja opetussuunni-
telmien kehittdmisessa sosiaali- ja terveysalan ammatillisessa perus- ja
taydennyskoulutuksessa.
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Kasitteet

lakas kotihoidon asiakas

lakkaalla tarkoitetaan henkil6d, jonka fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen tai
sosiaalinen toimintakyky ovat heikentyneet ikaan liittyvien ikdantymismuu-
tosten, lisdantyneiden tai vaikeutuneiden sairauksien tai vammojen vuoksi,
ilman ikarajausta’. Toimintakyvyn heikkeneminen ja siihen liittyva avun ja
tuen tarve on peruste saanndllisen kotihoidon asiakkuudelle. Kotihoidon
asiakkuuteen liittyen iakkaalle henkildlle tehdaan hoito- ja palvelusuunni-
telma, johon tulisi siséltya toimintakyvyn tukeminen ja edistdminen omassa
elinymparistossa.® Tassa suosituksessa idkkaan henkilén maaritelman
keskeisena perustana on hanen yksil6llinen toimintakykynsa, eikd méarittely
perustu ainoastaan vanhuuselakkeeseen oikeuttavaan ikaan.

Toimintakyky ja toimintakyvyn arviointi
Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisia, psyykkisia, kognitiivisia ja sosi-
aalisia edellytyksia selviytya hanelle merkityksellisista ja valttamattomista
jokapaivaisen elaman toiminnoista siind ymparistdssa, jossa han elaa.
lakkaan henkildn toimintakyky ei ole pelkastaan yksilén ominaisuus, vaan
se muotoutuu yksilon ja ympariston vuorovaikutuksessa ja on riippuvainen
muun muassa asumisen turvallisuudesta, esteettomyydesta, sosiaalisesta
tuesta ja saatavilla olevista palveluista. Toimintakykya ja arjessa selviyty-
mista voidaan tukea ymparistdon liittyvilla tekijoilla yhteistyossa iakkaan
kanssa, muiden ihmisten tuella seka sosiaali- ja terveyspalvelujen avulla.™
Toimintakyvyn arviointi on lainsaadantoon perustuva edellytys palvelu-
jen ja etuuksien myontamiselle seka hoidon ja palvelujen suunnittelulle ja
seurannalle'2'. |[akkaan henkildn toimintakyvyn arvioinnissa on otettava
huomioon fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn
lisaksi asumisen turvallisuus, elinympariston esteettomyys ja lahipalvelujen
saatavuus. Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka
iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista velvoittaa kayttamaan RAl-arviointi-
valineistéa iakkaan henkilon palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa.
Toimintakyvyn arviointi tuottaa hoidon ja palvelujen suunnittelun perustan,
mutta ei yksin kuvaa sitd, miten toimintakyky toteutuu arjessa'2'"1819, Toi-
mintakyvyn toteutumista kuvataan tassa hoitosuosituksessa toimijuuden
kasitteen avulla.

Toimintakyvyn arviointi ja toimintakykytieto
kuntoutumista edistéavan kotihoidon perustana

Kuntoutumista edistava kotihoito perustuu yhdenmukaiseen ja
luotettavaan toimintakykytietoon.

» lakkaan kotihoidon asiakkaan toimintakyky arvioidaan laaja-
alaisesti yhteistydssa asiakkaan kanssa.

* Arvioinnissa kaytetaan luotettavia, idkkaille kotihoidon asiak-
kaille soveltuvia mittareita (Taulukko 1).

« Sosiaalihuollon palveluissa ja palvelutarpeen arvioinnissa
kaytetaan lakisaateisesti RAl-arviointivalineisté4, jota voidaan
taydentaa muilla mittareilla (esim. SPPB-testilld arvioidaan
liikkumiskykya).

« Mittarit tukevat yksildllisten tavoitteiden ja suunnitelmien
laatimista seka s&anndllista seurantaa.

» Saannodllinen arviointi yhtenaisilla mittareilla mahdollistaa
kuntoutumista edistévan kotihoidon toteutumisen seka vai-
kuttavuuden seurannan ja arvioinnin.

+ Kuntoutumista edistavassa kotihoidossa toimintakyvyn arviointi
kuuluu kotihoidon ammattilaisten tydnkuvaan ja tybaikaan.'”
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Taulukko 1. Esimerkkeja toimintakyvyn arviointimittareista kotihoidossa's.'"-2

Arvioinnin aihe

Fyysinen toimintakyky

Paivittaiset toiminnot

Kaatumisvaara

Psyykkinen toimintakyky

Kognitiivinen toimintakyky

Sosiaalinen toimintakyky

RAl-arvioinnin mittari

Tasapaino, liikkuminen
* 4 metrin kavely

* Pisin kavelty matka
 Tasapainovaikeudet
* Kéavelyvaikeudet

Arkisuoriutuminen, perustoiminnot
» ADL-H (Activities of Daily Living Hierarchy)

Arkisuoriutuminen, valinetoiminnot

* IADLCH (Instrumental Activities of Daily Living Capacity

Hierarchy Scale)

Kaatumiset viimeisen 30 vrk aikana

Masennuksen oiremittari
* DRS (Depression Rating Scale)

Kognitiomittari

» CPS (Cognitive Performance Scale)
Laajennettu kognitiomittari

* CPS2 (Cognitive Performance Scale 2)

Sosiaalinen osallistuminen
* ISE (Index of Social Engagement)
» SES (Social Engagement Scale)

Toimintakyvyn arviointimittari

Lyhyt fyysisen toimintakyvyn mittari
» SPPB (Short Physical Performance Battery)

Liikkumiskykymittari
* EMS-mittari (Elderly Mobility Scale)

Puristusvoima

Barthelin Indeksi

IADL (Instrumental Activities of Daily Living)

Lyhyt kaatumisvaaran arviointi

* FRAT (Fall Risk Assessment Tool)

* FROP Com (The Falls Risk for Older People
in the Community)

My®dhaisian depressioseula
» GDS-15 (Geriatric Depression Scale)

MMSE (Mini Mental State Examination)
MoCA (Monteal Cognitive Drawing Test)

SPS-mittari (Social Provision Scale)
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Toimijuus
Toimijuudella (engl. human agency) tarkoitetaan yksilon ja ympariston
valista vastavuoroista suhdetta, joka ilmenee arjen toiminnassa ja toimin-
tatilanteissa siten, ettd ihminen ei ole vain olosuhteidensa kohde vaan
my®0s aktiivinen toimija, joka tekee valintoja ja vaikuttaa omaan eldamaansa
kaytettavissa olevien mahdollisuuksiensa mukaisesti?'?*. Toimijuus ei ole
pysyva ominaisuus, vaan se muotoutuu tilannekohtaisesti elamankulun,
kokemusten, vuorovaikutussuhteiden ja ympariston tarjoamien mahdolli-
suuksien tai rajoitteiden kautta, minka vuoksi se voi vaihdella eri tilanteissa
ja aikoina?'?425, Toimijuus eroaa toimintakyvysta, joka viittaa suhteellisen
pysyviin ja arvioitavissa oleviin yksilon ominaisuuksiin ja suoriutumisen
edellytyksiin, kuten fyysiseen, kognitiiviseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen
toimintakykyyn®26. Toimijuuden kasite puolestaan korostaa yksilén mah-
dollisuutta tehda omaa toimintaansa koskevia valintoja ja paatoksia seka
osallistua itsedaan koskevien ratkaisujen muodostumiseen sen sijaan, etta
toimintaa ohjaisivat yksinomaan ulkoiset rakenteet, kuten normit, ohjeet
tai rutiinit. Juuri tasta syysta toimijuus on kotihoidossa keskeinen asiakas-
lahtoisen tydskentelyn nakokulma.821.22.27-29

Kotihoidossa toimijuus rakentuu idkk&an henkildn ja kotihoidon ammat-
tilaisen valisessa vuorovaikutuksessa, jota kuvataan jaettuna toimijuutena.
Jaettu toimijuus syntyy yhteisena neuvotteluna, oppimisena ja toiminnan
yhteensovittamisena idkkéan omassa arkiymparistossa?. Kaytanndssa tama
tarkoittaa, etta kotihoidon ammattilainen tekee tilannekohtaisia ammatillisia
valintoja kotihoidon ohjeiden ja idkkaan asiakkaan yksildllisten tarpeiden
valilla. Siten asiakkaan aktiivinen osallistuminen ja toimijuus vahvistuvat
ja voivat ilmeta jaettuna muutostoimijuutena arjen kaytanndissa. Jaettu
muutostoimijuus tarkoittaa, etta kotihoidon ammattilaiset ja iakkaat asiakkaat
kyseenalaistavat yhdessa nykyisia toimintakaytantoja, tekevat aloitteita
ja kehittavat uusia toimintatapoja, joilla heidan yhteinen tilanteensa para-
nee.??52730 T4ssa hoitosuosituksessa jaettu toimijuus, ja kuntoutumista
edistdvassa kotihoidossa mahdollinen jaettu muutostoimijuus, nahdaan
keskeisena edellytyksena toimintakykya tukevalle ja edistavalle kotihoidolle.

Kotihoito

Kotihoidolla tarkoitetaan henkildn asuinpaikkaan, kotiin tai sitd vastaavaan
paikkaan annettavaa sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisté palvelua?'®, joka
sisaltda seka kotipalvelun ettd kotisairaanhoidon®'. Kotihoito tukee ja auttaa
henkil6a, joka tarvitsee sairauden tai alentuneen toimintakyvyn vuoksi apua
suoriutuakseen paivittaisista askareista ja henkilokohtaisista toiminnoista,
kuten hygieniasta ja ravitsemuksesta huolehtimisesta.® Kotihoidon asiak-
kaana voi olla monen ikaisia henkiloita (esim. nuoret vammaiset henkilot).
Tassa hoitosuosituksessa kotihoidon palvelut kohdistuvat idkkaisiin koti-
hoidon asiakkaisiin. Kotihoidon ammattilaiset ovat paaasiassa lahihoitajia,
kodinhoitajia ja kotiavustajia, mutta myds sairaan- ja terveydenhoitajia®.

Tassa hoitosuosituksessa kaytetaan kasitteitd kotihoidon ammatti-
laiset ja hoitotydntekijat. Kotihoidon ammattilaisilla viitataan kotihoidossa
tyéskenteleviin moniammatillisiin sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
henkildihin. Naihin ammattilaisiin sisaltyvat myos hoitotydntekijat, joilla
tassa suosituksessa tarkoitetaan hoitotydon ammattihenkildita, kuten
sairaanhoitajia ja lahihoitajia.

Kotihoito on osa kotiin annettavien palvelujen kokonaisuutta. Sita
taydentavat tukipalvelut ovat usein ensimmaisia iakkaiden toimintakyvyn
tueksi tarjottavia palveluita, ja niihin kuuluvat muun muassa siivous-,
ateria- ja asiointipalvelut seka osallisuutta ja sosiaalista kanssakaymista
edistavat tai tukevat palvelut. Kotihoitoon voi kuulua tarvittaessa myos
iakkaan henkilon tarvitsema kotisairaanhoito, ja palvelua voidaan antaa
kaikkina vuorokauden aikoina.?

Kuntoutumista edistéava kotihoito

Tassa hoitosuosituksessa kuntoutumista edistavalla kotihoidolla tarkoitetaan
kotihoitoa, joka edistaa iakkaan asiakkaan toimijuutta ja toimintakykya
kotihoidon ammattilaisten toteuttamien hoitotydn toimintojen avulla ja
toteutuu tarvittaessa moniammatillisessa yhteistydssa kuntoutuksen ja
hoitotydn rajapinnassa.
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Kuntoutumista edistavan kotihoidon tarkoituksena on edistaa iak-
kaan henkilon toimijuutta toimintakyvyn eri osa-alueilla seka yllapitaa
omatoimisuutta paivittaisissa askareissa ja liikkumisessa kunkin omassa
elinymparistdissa®*34. Kuntoutumista edistava kotihoito on iakkaan, hanen
laheisensa seka ammattilaisen valista vuorovaikutusta, jossa ammattilainen
tukee hoitotyon keinoin iakasta asiakasta saavuttamaan kuntoutumista-
voitteensa. Kuntoutumista edistéva kotihoito muodostuu yhdessa iakkaan
asiakkaan kanssa toteutetusta toimintakyvyn arvioinnista, kuntoutumista-
voitteiden asettamisesta, suunnitelmasta, toteutuksesta, jatkoarvioinneista
ja suunnitelman paivittamisesta. Tavoitteiden saavuttaminen edellyttaa
iakkaan asiakkaan ja kotihoidon ammattilaisten sitoutumista kuntoutumisen
edistdmiseen. %

Kuntoutumista edistavassa kotihoidossa idkkaan asiakkaan toimintakyky
ja toimijuus liittyvat tiiviisti toisiinsa, silla asiakkaan fyysiset, kognitiiviset,
psyykkiset ja sosiaaliset voimavarat seka hanen elinymparistonsa ehdot
vaikuttavat siihen, miten han pystyy toimimaan, osallistumaan ja tekemaan
arkeaan koskevia ratkaisuja omassa kodissaan®?'?°, Toimijuus nayttaytyy
yksilollisen elamankulun aikana muotoutuneena tapana elaa ja toimia, ja
se tulee esiin konkreettisina toimintoina seka niihin liittyvina valintoina,
paatdksina, neuvotteluina ja osallistumisen tapoina kotihoidon arjessa?!28,

lakkaiden kotihoidon asiakkaiden toimintakyvyn tukemisen toimin-
tamalleja méaaritelladn kansainvalisesti ja kansallisesti monin eri tavoin.
Viime vuosina moniammatillinen kotikuntoutuksen (reablement) toiminta-
malli on yleistynyt seka Suomessa etta kansainvalisesti. Toimintamallissa
iakkaan asiakkaan toimintakykya tuetaan maaraaikaisena jaksona, joka
perustuu hanen omiin tavoitteisiinsa ja toteutuu hoitotydn ja kuntoutuksen
yhteistyona. Reablement-kasitteen yhtenaistamiseksi 82 ammattilaista 11
maasta on laatinut yhteisen kansainvalisen maaritelman®. Maaritelman
mukaan kotikuntoutus on idkkaan asiakkaan tarpeet ja tavoitteet huomioiva
ja kokonaisvaltainen toimintamalli, jonka tavoitteena on vahvistaa yksilon
fyysista ja/tai muuta toimintakykya, lisata tai yllapitaa hanen itsenaisyyttaan
merkityksellisissa paivittaisissa toiminnoissa omassa asuinymparistossaan
seka vahentaa pitkaaikaisten palvelujen tarvetta. Toimintamalli soveltuu
kaikille iasta, diagnoosista ja toimintaymparistdsta riippumatta.®

Kotihoidossa saanndllisena toteutuva kuntoutumista edistéava hoitotyd
ja interventiotyyppinen kotikuntoutus tukevat toisiaan. Kuntoutumista edis-
tava hoitotyo on erityisesti kotihoidossa tydskentelevien hoitotyontekijdiden
tydmenetelma ja toiminnan viitekehys, jota kaytetaan niin kotihoidossa
kuin laajemmailti hoitotyon eri toimintaymparistéissa. Moniammatillinen
yhteistyd tukee kuntoutumista edistéavan hoitotyon toteutumista.’” Tassa
Hotus-hoitosuosituksessa® kuntoutumista edistava kotihoito kasitetédan
kotihoidon ammattilaisten jatkuvaksi ja systemaattiseksi toiminnaksi, joka
sisdltad kotihoidossa saanndllisena toteutuvan kuntoutumista edistévan
hoitotydn lisdksi moniammatillisen jaksoittaisen kotikuntoutuksen.
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Organisaatiossa tulee maarittaa yhtenaiset tavat tunnistaa
kuntoutumista edistavasta hoitotyosta hyotyvat asiakkaat, silla

> npayttd on epavarmaa, mutta viittaa kotihoidon ammattilaisten
pitavan tarkeana organisaation selkeita linjauksia ja
toimintakaytantdja kuntoutumista edistavasta kotihoidosta
hyétyvien asiakkaiden tunnistamiseen?.

« Kotihoidon ammattilaisten kokemuksen mukaan on tarkeaa,
ettd organisaatiotasolla tunnistetaan ja ohjataan kuntoutumista
edistavan kotihoidon piiriin ne idkkaat asiakkaat, jotka voivat
hy6tya kuntoutumista edistavasta hoitotyosta. Oleellista on havaita
mahdollisimman varhain idkkaiden asiakkaiden toimintakyvyn
heikkeneminen ja fyysisen aktiivisuuden vahentyminen.
Kuntoutumista edistavan kotihoidon selkea toimintamalli ja
yhtenaiset asiakkaiden sisdanottokriteerit ovat avaintekijoita niiden
iakkaiden tavoittamisessa, joille kuntoutumista edistava hoitotyd
soveltuu parhaiten.

» Suositustydéryhma suosittaa kayttdmaan validoituja ja kansallisesti
kaytossa olevia mittareita kotihoidon asiakkaan toimintakyvyn
saannolliseen arviointiin (Taulukko 1). Mittareista voi lukea
lisatietoa esimerkiksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
julkaisemista suosituksista lakkaiden toimintakyvyn arviointi
iakkaiden kuntoutumista edistavassa hoitotydssa, lakkaiden
henkildiden toimintakyvyn arviointi kotikuntoutuksessa ja
lakkaiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutarpeen
arvioinnin yhteydessa™ 1617,

Organisaatiossa tulee luoda moniammatilliselle yhteistyolle
rakenteet ja toimintaedellytykset seka tukea kotihoidon
ammattilaisia kuntoutumista edistédvan kotihoidon
toteuttamisessa, silla

> on kohtalaista naytt6a, etta kotihoidon ammattilaiset kokevat
moniammatillisen tiimityon keskeiseksi kuntoutumista edistavan
kotihoidon toteuttamisessa®-. ()

+ Kotihoidon moniammatillinen tiimi on kokenut kuntoutumista
edistavan kotihoidon periaatteen tarjoavan hyvan viitekehyksen
yhteistyodlle, ammatillisen osaamisen hyddyntamiselle ja yhteiselle
paatoksenteolle.®”

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, ettéd kuntoutumista
edistavan kotihoidon ammattilaiset kokevat tyoskentelyn tuen ja
hyvén ilmapiirin tarkeéksi. @

» Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet saavansa niukasti
palautetta esihenkilgilta, tydyhteisolta ja iakkailta asiakkailta.
Kuulluksi tulemista pidettiin tarkedna, mutta siina tunnistettiin
myos kehittdmistarpeita. Kuulluksi tulemista ja moniammatillista
yhteisty6ta pyrittiin parantamaan yhteisilla palavereilla seka
asiakkaiden luona toteutettavilla yhteiskaynneilla.*°

+ Kotihoidon ammattilaiset ovat tunnistaneet esimerkiksi henkildston
suuren vaihtuvuuden ja liiallisen tydkuorman heikentavéan
kuntoutumista edistavan kotihoidon toteutumista.®

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Kaytettavissa oleva ndytto on epavarmaa, mutta :
: viittaa siihen, ettd moniammatillisesti toteutettu
kuntoutumista edistava kotihoito voi olla :
: kustannusvaikuttavaa*'. :

Luonteeltaan moniammatillinen interventio arvioitiin
varauksin kustannusvaikuttavaksi iakkaiden kotihoidon

. asiakkaiden itsearvioiman aktiivisuuden, suoriutumiseen
- liittyvan tyytyvaisyyden ja kotihoidon kustannusten

. nakdkulmasta*'. Moniammatillisuuden itsenaista merkitysta
. kustannusvaikuttavuuden taustatekijéna ei kuitenkaan voida :
. varmuudella arvioida.

Riittdvien resurssien varmistaminen
: kuntoutumista edistavan kotihoidon
toteuttamiseksi

Kuntoutumista edistévaa kotihoitoa suunniteltaessa ja toteuttaessa -
riittévat resurssit ovat keskeisia. Kotihoidon ammattilaiset ovat

kuvanneet riittavéat aika- ja henkilostoresurssit merkittaviksi tekijoiksi
tydssaan. Ammattilaiset ovat kokeneet pystyvansa vastaamaan
asiakkaiden tarpeisiin paaosin hyvin, mutta joidenkin asiakkaiden
kohdalla aikaa on ollut niukasti. Resurssien riittdvyyden on kuvattu
vaikuttavan merkittavasti kirjaamiseen, asiakkaan omatoimisuuden
tukemiseen ja kuntoutumista edistavan toimintamallin

tarkoituksenmukaisuuteen.® Organisaatiotasolla henkildsto- ja
aikaresurssien on kuvattu vaikuttavan kuntoutumista edistavan .
kotihoidon organisointiin seka asiakkaiden kuntoutustarpeiden :

tunnistamiseen ja fyysisen aktiivisuuden edistamiseen.

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Organisaatiossa tulee mahdollistaa kotihoidon ammattilaisten
osallistuminen kuntoutumista edistavéan kotihoidon
koulutukseen, silla

> on vahvaa nayttoa, etta taydennyskoulutus vahvistaa
kotihoidon ammattilaisten kuntoutumista edistavan kotihoidon
osaamista®4042-44 (Y

» Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet, etta keskeinen tekija
kuntoutumista edistéavan toiminnan toteutumiselle kotihoidossa
on ammattilaisten koulutus (esim. asiakkaiden psykososiaalisen
hyvinvoinnin tukemisesta) ja perehdytys*.

« Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet, ettd aiemman osaamisen
hyddyntaminen, joka sisaltaa koulutuksen ja tydkokemuksen
myo6ta karttuneen kuntoutusosaamisen, tukee toimimista
kotikuntoutusmallin mukaisesti‘.

» Koulutuksen jalkeen kotihoidon ammattilaiset ovat kyenneet
tunnistamaan, mita riskeja liittyy asiakkaan puolesta tekemiseen
ja mita hyotyja kuntoutumista edistavan kotihoidon avulla voidaan
saavuttaa (esim. ikdantyneen fyysisen kunnon ja itseluottamuksen
kohentuminen). Toisaalta osa ammattilaisista on kokenut, etta
kuntoutumista edistava toimintatapa vie enemman aikaa eika
esimerkiksi motivaation tai toimintakyvyn heikkouden vuoksi sovi
kaikille asiakkaille.**

» Kotihoidon ammattilaisten kayttamia keinoja ovat esimerkiksi
asiakkaan kannustaminen ja fyysiseen aktiivisuuteen
rohkaiseminen. Tavoitteiden asettamista ja sosiaalisen verkoston
mukaan ottamista hyddynnetdan vahemman. Kotihoidon
ammattilaiset ovat kuvanneet syiksi olla hyddyntamatta naita
keinoja esimerkiksi ajan puutteen ja kokemuksen siit, ettei
joidenkin asioiden toteuttaminen kuulu omaan toimenkuvaan.

Taydennyskoulutuksen avulla voidaan muistuttaa ammattilaisia
kuntoutumista edistavan kotihoidon tietoisemmasta ja
johdonmukaisemmasta kaytosta, vaikka nama taidot olisivat jo
entuudestaan tuttuja.*

Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet, etta kuntoutumista
edistavan kotihoidon osaaminen ja henkildkunnan motivaatio
edistavat iakkaiden asiakkaiden fyysista aktiivisuutta. Keskeista
on, etta kotihoidon ammattilaiset tuntevat asiakkaat, saavat
koulutusta kuntoutumista edistavasta kotihoidosta ja etta heilla on
riittdvasti ammatillista kokemusta. Ammattilaiset ovat kokeneet
puutteellisen osaamisen ja motivaation esteeksi idkkaiden
fyysisen aktiivisuuden edistamiselle.®

nayttdé on epavarmaa, mutta viittaa kotihoidon ammattilaisten
kokevan kuntoutumista edistavan kotihoidon osaamisen lisdavan
heid&n luottamustaan omiin taitoihinsa*. @

Kuntoutumista edistavaan kotihoitoon kohdentuvan
taydennyskoulutuksen jalkeen kotihoidon ammattilaiset ovat
todenneet soveltavansa kuntouttavaa toimintatapaa aiempaa
aktiivisemmin ja tietoisemmin. Toisaalta osa ammattilaisista on
kokenut asiakkaiden motivoimisen haasteelliseksi esimerkiksi
tilanteissa, joissa asiakas ei ole ollut halukas osallistumaan
aktiviteetteihin.*

naytté on epavarmaa, mutta viittaa kuntoutumista edistavan
kotihoidon osaamisen lisdavan kotihoidon ammattilaisten

tydtyytyvaisyytta®®. @

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Organisaatiossa tulee tukea kotihoidon ammattilaisia
omaksumaan kuntoutumista edistavan kotihoidon
ajattelutapa ja tyokulttuuri, silla

> on kohtalaista nayttoa, etta kotihoidon ammattilaiset kokevat
kuntoutumista edistéavan kotihoidon toimintatapoihin siirtymisen
edellyttavan aktiivista ajattelutavan muutosta® 4546

* Moniammatillisen kuntoutustiimin jasenet ovat kokeneet,
ettd moniammatillinen kuntoutumista edistava kotihoito vaati
uudenlaista ajattelutapaa ja toimintaa, mika merkitsee muutosta
tyOkulttuurissa. Tama nakokulma on muuttanut asiakkaana olevan
iakkaan henkilon passiivisesta avun vastaanottajasta aktiiviseksi
osallistujaksi. Kotihoidon ammattilaiset ovat korostaneet
yhteisen vision tarkeytta seka tiimin sisélla etta idkkaiden kanssa
tyoskennellessa.?”

» Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet, ettéd kuntoutumista
edistava kotihoito vaatii tasapainoilua kuntouttavan tydotteen ja
iakkaan voimavarojen huomioimisen valilla. He pyrkivat tukemaan
omatoimisuutta, mutta samalla huomioivat iakkaan jaksamisen ja
toiveet.”

> on kohtalaista nayttda, etta kotihoidon ammattilaiset kokevat
kuntoutumista edistavan kotihoidon merkitykselliseksi seka
omassa tydssaan ettd yhteiskunnallisesti‘®4¢.

» Kotihoidon ammattilaiset ovat soveltaneet kuntoutumista
edistavasta tydotteesta saamiaan kokemuksia kotihoidon arjessa.
Uusien taitojen ja kokemusten myota idkkaiden osallistumisen
tukeminen arjen toiminnoissa on vahvistunut. Ammattilaiset ovat
kokeneet, ettd ajattelu- ja toimintatapojen muutos on johtanut
myonteisiin vaikutuksiin idkkaiden elamassa, ja etta kuntoutumista
edistavan tydotteen integroituminen paivittaiseen perustydhon
edistaa pysyvien ja kestévien muutosten syntymista.*¢

Kotihoidon ammattilaiset ovat

+ kokeneet kuntoutumista edistavan kotihoidon palkitsevana, koska
sen avulla he ovat kyenneet tukemaan iakkaiden sosiaalista,
fyysista, psyykkista ja emotionaalista itsenaisyytta seka saaneet
tasta onnistumisen ja merkityksellisyyden kokemuksia. lakkaiden
omatoimisuuden tukeminen on lisannyt henkiléston ammatillista
tyytyvaisyytta.+?

+ kokeneet kuntoutumista edistavan kotihoidon mallin
yhteiskunnallisesti merkittédvaksi. Heidan kokemustensa mukaan
malli tuo saastoja ja vaikuttaa myodnteisesti yhteiskunnan
resurssien kayttoon. Lisaksi ammattilaisten mukaan malli nahdaan
valttdmattémana tulevaisuudessa vaeston ikdantymisen vuoksi.*

» kokeneet, ettd kuntoutumista edistava kotihoito tekee nakyvaksi
muutoksen heidan ammatillisessa roolissaan, jossa hoitotyd
painottuu aiempaa enemman asiakkaiden ohjaamiseen,
kannustamiseen ja omatoimisuuden tukemiseen perinteisen
hoivaavan roolin sijaan“®.

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa kotihoidon ammattilaisten
kokevan motivoinnin ja yhdessa tekemisen tukevan kuntoutumista
edistavaa kotihoitoa®. @

+ Kotihoidon ammattilaiset ovat kokeneet idkkaiden itsenaisen
suoriutumisen sivusta seuraamisen ajoittain vaikeaksi.
Oman auttamishalun hillitseminen ja iakkaiden tavoitteellisen
harjoittelun mahdollistaminen voivat herattaa ristiriitaisia tunteita
ja epavarmuutta omasta roolista kuntoutumista edistavassa
kotihoidossa. Siirtyminen iakkaan auttamisesta hanen toimintansa
mahdollistamiseen voi aiheuttaa hammennysta, ja tédhan liittyvien
ristiriitaisten tilanteiden seka epavarmuuden kohtaaminen voivat
johtaa ammattilaisten ristiriitaisiin kokemuksiin kuntoutumista
edistavassa kotihoidossa tyoskentelysta.*6

Naytonaste @) Vahva naytts (@ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko naytt tai asiantuntijoiden konsensus
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Kuntoutumista edistavian kotihoidon prosessi

Toimintakyvyn arviointi

lakkaan kotihoidon asiakkaan toimintakykya
arvioidaan RAl-arviointivalineistolla* ja toimintakyvyn
mittareilla.

Tavoitteet ja suunnitelma

Kotihoidon ammattilaiset laativat yhdessa asiakkaan (ja

hanen laheisauttajiensa) kanssa toimintakyvyn arviointiin
perustuvat yksildlliset, mitattavat, aikataulutetut ja saavutettavat
kuntoutumisen tavoitteet ja suunnitelman, jotka

> kirjataan hoito- ja palvelusuunnitelmaan

> paivitetaan toimintakyvyn seurannan ja arviointien yhteydessa.

Toteutus
Kotihoidon ammattilaiset toteuttavat kuntoutumista edistavaa
kotihoitoa suunnitelman mukaisesti yhdessa asiakkaan kanssa.

Seuranta ja arviointi

Toimintakykya arvioidaan saanndllisesti, ja tavoitteet seka
suunnitelma paivitetaan

> aina, kun toimintakyky muuttuu

> sairaalahoidon jalkeen

> vahintaan puolivuosittain.

Huomioi vuorovaikutus kuntoutumista edistavan prosessin
kaikissa vaiheissa. Vuorovaikutustilanteet, joissa iakas
kotihoidon asiakas ja kotihoidon ammattilainen kohtaavat
ja yhteinen jaettu toimijuus toteutuu, ovat keskeisia iakkaan
kuntoutumisen ja toimintakyvyn edistamisen kannalta.

Aseta kuntoutumisen tavoitteet yhteistyossa iakkaan
kotihoidon asiakkaan kanssa siten, etta ne perustuvat hianen
omiin toiveisiinsa, voimavaroihinsa ja elaméantilanteeseensa,
silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta kotihoidon
ammattilaisten nakemyksen mukaan yksilollisesti asetetut
tavoitteet tukevat kuntoutumista edistavan kotihoidon
toteutumista®*°. @

« lakkaat kotihoidon asiakkaat ovat kokeneet, ettd kuntoutumista
edistavan kotihoidon tavoitteiden asettaminen sopii huonommin
heille, joilla on eteneva sairaus tai jotka ovat sopeutumassa
pysyvaan vammautumiseen®.

> payttd on epavarmaa, mutta viittaa kotihoidon ammattilaisten
kokevan yksilollisesti asetettujen tavoitteiden tukevan iakkaan
asiakkaan toimintakykya3. @

Toteuta kuntoutumista edistavaa kotihoitoa iakkaan asiakkaan
tavoitteiden mukaisesti, silla

> on vahvaa nayttoa, ettéa kuntoutumista edistéva kotihoito vahentaa
iakkaiden asiakkaiden palvelujen tarvettas-%. €y

> on kohtalaista nayttoa, etta kuntoutumista edistava kotihoito tukee
idkkaiden asiakkaiden kotona asumista%. )

> on kohtalaista nayttoa, etta iakkaat asiakkaat kokevat
kuntoutumista edistavan kotihoidon parantavan heidan
elamanlaatuaan®s'.

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta kuntoutumista
edistava kotihoito vahentaa iakkaiden asiakkaiden
paivystyskayntien maaraa sairaalassa®. @

» Kuntoutumista edistavan kotihoidon asiakkaat ovat arvioineet seka
yleisen elamanlaatunsa® etta terveyteen liittyvan elamanlaatunsa®’
paremmaksi kuin tavanomaista kotihoitoa saaneet kotihoidon
asiakkaat.

Kaytettavissa oleva naytto viittaa siihen,
ettd kuntoutumista edistava kotihoito

voi tuottaa kustannussaastoja®>* ja olla
kustannusvaikuttavaa*' kotihoidon tarpeen
vahenemisen myé6ta.

Kuntoutumista edistavien kotihoidon interventioiden todettiin
vahentavan kotihoidon palvelujen tarvetta*!%. Lisaksi interventio
osoittautui kotihoidon kustannuksia® tai koti- ja sairaalahoidon
kustannuksia® saastavaksi. Myos kustannusvaikuttavuudesta
on nayttda, kun tarkasteltiin iakkaiden kotihoidon asiakkaiden
itsearvioimaa aktiivisuutta, suoriutumiseen liittyvaa tyytyvaisyytta
ja kotihoidon kustannuksia*'.
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Kohtaa iakds kuntoutumista edistavan kotihoidon asiakas
arvokkaana ja tasavertaisena ihmisena, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa idkkaiden asiakkaiden pitavan
heita arvostavia ja heihin myonteisesti suhtautuvia kotihoidon

ammattilaisia tarkeina terveytensa ja kuntoutumisensa kannalta®’.

(C]

Huomioi kuntoutumista edistavassa kotihoidossa iakkaan
asiakkaan ladkitys ja pitkaaikaissairaudet, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa iakkaiden asiakkaiden
kokevan laakehoidon ja pitkaaikaissairauksien oireiden vaihtelun
vaikeuttavan kuntoutumista edistavan kotihoidon toteutumista ja
saavutettujen hydtyjen arviointia®. @

Vahvista iakkaan asiakkaan turvallisuuden tunnetta ja
luottamusta kotihoidon ammattilaisiin, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta iakkaiden
asiakkaiden turvattomuuden tunne ja epaluottamus saattavat
vaikeuttaa kuntoutumista edistavan kotihoidon toteutumista ja
siihen sitoutumista®®. @

« lakkaiden asiakkaiden kokema epaluottamus kotihoitoa ja
kotihoidon ammattilaisia kohtaan vaikeutti kotikuntoutuksen
toteutumista. Kielteiset kokemukset ja hoitovirheet
heikensivat sitoutumista ja horjuttivat luottamusta
terveydenhuoltojarjestelmaan, mikd muodostui keskeiseksi
esteeksi kotikuntoutuksen onnistumiselle.%®

Toteuta kuntoutumista edistavaa kotihoitoa asiakaslahtoisesti
siten, etta iakas asiakas on hoidon suunnittelun ja toteutuksen
keskiossa, silla

> on kohtalaista nayttéa, etta asiakaslahtdinen kuntoutumista
edistava kotihoito edellyttda kunnioittavaa ja yksildllisiin tarpeisiin
vastaavaa tyootetta, joka vahvistaa iakkaiden asiakkaiden
kokemusta osallisuudesta®2%. 9
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Ohjaa ja kannusta kotikdynnilladsi idkasta kotihoidon asiakasta
suorittamaan yksilollisia ja tavoitteellisia liikuntaharjoituksia,
kuten istumasta seisomaan nousuja ja kdavelemista,
saannollisesti kotona, silla

> on kohtalaista nayttoa, etta kotikaynteihin sisaltyva saanndllinen
likuntaharjoittelu vahvistaa iakkaiden asiakkaiden fyysista
toimintakyky&%62,

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa kotihoidon ammattilaisten
ohjaaman kotona toteutetun yksil6llisen liikuntaharjoittelun
auttavan iakkaita asiakkaita yllapitamaan kavelynopeuttaan®. @

Hyodynna etéliikuntaohjelmia yhtena vaihtoehtona idkkaiden
kotihoidon asiakkaiden fyysisen toimintakyvyn tukena, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa etaliikuntaohjelmien
saannodllisen suorittamisen kotona parantavan iakkaiden
asiakkaiden fyysista toimintakykya, kavelynopeutta ja
lihasvoimaa®. @

Kannusta kotikdyntien yhteydessa idakasta kotihoidon
asiakasta aktiivisuuteen liikuntaharjoittelussa ja paivittaisissa
toiminnoissa, silla

> on kohtalaista naytt6a, etta tavoitteellinen liikuntaan kannustava
kotihoito lisa4 idkkaiden asiakkaiden fyysisté aktiivisuutta®*®>.

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa paivittaisten toimintojen
saanndllisen ja tavoitteellisen harjoittelun parantavan iakkaiden
asiakkaiden fyysisté toimintakyky&®2. @

 Suositustydoryhma kannustaa kotihoidon ammattilaisia
huomioimaan kotikaynneilla seuraavat asiat, joilla voidaan
tukea kotihoidon asiakkaan omien tavoitteiden saavuttamista ja
mahdollisimman itsenaista paivittaisista toiminnoista suoriutumista
seké edistaa asiakkaan toimintakykya:

* perustoimintojen harjoittelun mahdollistaminen esimerkiksi
peseytymisen, pukeutumisen, ruokailun ja siitymisten
yhteydessa

« valineellisten toimintojen harjoittelun mahdollistaminen
esimerkiksi ruoanlaittoon, kodinhoitoon ja asiointiin
osallistumisen mahdollistaminen.

Kannusta idkasta kotihoidon asiakasta jatkamaan fyysisen
toimintakyvyn harjoittelua itsendisesti intensiivisen
kotikuntoutusjakson jalkeen, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa iakkaiden asiakkaiden kokevan
itsendisen harjoittelun haastavaksi kotikuntoutusjakson jalkeen®e.

[C]

 lakkaat asiakkaat ovat kokeneet, etta kotikuntoutusjakson
paattyessa arjen hallinnan ja joustavuuden palautuminen on ollut
palkitsevaa. Kotikuntoutusjakso muistettiin kiireisena ajanjaksona,
jolloin kotihoidon ammattilaiset kavivat heidan luonaan
saanndllisesti. Osa iakkaista kuitenkin koki fyysisen harjoittelun
itsenaisen jatkamisen haasteelliseksi kotikuntoutusjakson
paatyttya.se

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Rohkaise mahdollisuuksien mukaan ldheisauttajia tukemaan
iakkaan kotihoidon asiakkaan aktiivisuutta ja arjen toimintoihin
osallistumista kotona, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta laheisauttajien
myonteinen asenne ja tuki seka asiakasta aktivoiva
asuinymparisto edistavat kotihoidon asiakkaiden fyysisesti
aktiivista elaméantapaa®. @

 Kotihoidon ammattilaisten nakemyksen mukaan fyysinen
ymparisto voi seka edistaa etta estaa iakkaiden asiakkaiden
fyysisen aktiivisuuden lisdadmista. Heidan mukaansa
asumisolosuhteiden muuttaminen liian helpoksi (esim. muutto
kerrostaloon) saattaa passivoida iakkaita. Toisaalta jyrkat portaat,
pitkat etaisyydet ja haastavat sddolosuhteet voivat muodostaa
merkittavia esteita fyysiselle aktiivisuudelle ja rajoittaa iakkaita
osallistumasta heille mieluisiin toimintoihin.®

Kaytettavissa oleva naytto viittaa siihen, etta
fyysisen toimintakyvyn tukeminen ja edistaminen
osana kotikaynteja voi olla kustannussaastoja
tuottavaa®*® seka kustannusvaikuttavaa*'.

Fyysista toimintakykya tukevien ja edistavien interventioiden
arvioitiin tuottavan kustannussaastoja kotihoidon
kumulatiivisissa, eli tarkastelujaksolta yhteen kertyvissa,
kustannuksissa®%. Myds kustannusvaikuttavuudesta on
nayttod, kun tarkasteltiin iakkaiden kotihoidon asiakkaiden
itsearvioimaa aktiivisuutta, suoriutumiseen liittyvaa tyytyvaisyytta
ja kotihoidon kustannuksia*'. Fyysisen toimintakyvyn tukemisella
ja edistamisella saattaa olla keskeinen rooli kustannussaastoja
tai kustannusvaikuttavuutta edistavana tekijana, vaikka sen
itsenaista merkitysta ei voida tdman tutkimusnayton perusteella
varmuudella arvioida.

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Toteuta kuntoutumista edistavaa kotihoitoa myonteisella ja Kerro idkkaalle kotihoidon asiakkaalle, mitda kuntoutumista

kannustavalla tyootteella, silla edistava kotihoito tarkoittaa, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa idkkaiden asiakkaiden > nayttd on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta iakkaat asiakkaat
kokevan kannustavan hoitotydntekijan ja myonteisen ilmapiirin eivat koe paivittaistoimintojen tekemista toimintakykya edistavana
merkityksellisiksi®’. @ tai yllépitavana toimintana®. @

« lakkaat kotihoidon asiakkaat ovat kokeneet, etta kannustavalla « Kotihoidon ammattilaiset ovat kuvanneet, etta osa iakkaista
hoitotydntekijalla oli keskeinen merkitys heidan terveytensa asiakkaista suhtautuu varauksellisesti kuntoutumista edistaviin
tukemisessa. Hoitotydntekijan mydnteinen olemus helpottaa toimiin ja toivoo ensisijaisesti konkreettista arjen apua
kuntoutumista edistavan kotihoidon tavoitteisiin sitoutumista ja luo kuntoutumista edistaviin toimintoihin osallistumisen sijaan®®.
toiveikkuutta. Tavoitteellinen, mutta iakkaan jaksamista huomioiva
tydskentely puolestaan rohkaisee yrittdmaan itsenaisesti. Sisallyta paivittdistoimintojen ja arkiaskareiden harjoitteleminen
Kannustava kohtaaminen vahvistaa iakkaan itseluottamusta osaksi kotihoidon asiakkaan kanssa laadittavaa yksilollista
ja tunnetta omasta pystyvyydesta, joka on usein heikentynyt kuntoutumissuunnitelmaa, silla

sairauden tai vamman seurauksena.®’
> on kohtalaista nayttéa, etta paivittaistoimintojen ja arkiaskareiden

Hyodynna kuntoutumista edistdvan hoitotyon keinoja harjoittelu osana kuntoutumista edistavaa kotihoitoa parantaa
monipuolisesti idkkadan asiakkaan kotihoidossa, silla iakkaiden asiakkaiden péivittaisista toiminnoista suoriutumista®2. )
> on vahvaa nayttoa, etta kuntoutumista edistava kotihoito edistaa « Kannustettaessa iakkaita asiakkaita tekemaan paivittaisia
iakkaiden asiakkaiden itsearvioitua toimintakykya ja luottamusta toimintoja itsenéisesti he voivat kokea mukavuudenhaluun
toimia arjessa*!¢". () liittyvaa ristiriitaa, silla ajoittain mukavuudenhalu ja motivaation
puute voivat estaa harjoitteiden toteuttamista. Lisaksi
> nayttd on epdvarmaa, mutta viittaa siinen, ettd kuntoutumista kotihoidon ammattilaisten kannustus ja ohjaus itsenaisyyteen
edistava kotihoito lisaa iakkaiden asiakkaiden omatoimisuutta ja paivittéisissa toiminnoissa saatetaan kokea epamukavaksi tai
itsenaisyytti*®. @ jopa epakunnioittavaksi, mika voi tehda kotikuntoutuksesta

haastavaa.®®

» Tuolilta yldsnouseminen on pieni asia, joka on kuitenkin kaiken
likkumisen lahtdkohta”'. Suositustydryhma suosittelee kotihoidon
ammattilaisia kotikdynnin yhteydessa kannustamaan iakéasta
kotihoidon asiakasta nousemaan jalkeille asiakkaan yksilollisen
tilanteen niin salliessa.

> on kohtalaista nayttéa, etta kotihoidon ammattilaiset kokevat
kuntoutumista edistavan kotihoidon lisaavan iakkaiden
asiakkaiden omatoimisuutta paivittaisissa toiminnoissa*%. )

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Kaytettavissa oleva naytto viittaa siihen,
etta paivittdistoimintojen harjoittelua
sisdltava kuntoutumista edistava kotihoito
voi tuottaa kustannussaastoja®* ja olla
kustannusvaikuttavaa*'.

Paivittaistoimintojen harjoittelua sisaltavien interventioiden
arvioitiin voivan tuottaa kustannussaast6ja® . Myos
kustannusvaikuttavuudesta on nayttéa, kun tarkasteltiin
iakkaiden kotihoidon asiakkaiden itsearvioimaa aktiivisuutta,
suoriutumiseen liittyvaa tyytyvaisyytta ja kotihoidon
kustannuksia*!. Paivittaistoimintojen harjoittelulla saattaa olla
keskeinen rooli kustannussaastoja tai kustannusvaikuttavuutta
edistavana tekijana, vaikka sen itsenaista merkitysta ei voida
taman tutkimusnayton perusteella varmuudella arvioida.

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Huomioi kuntoutumista edistdvassa kotihoidossa idkkaan
asiakkaan lisdksi laheisauttajat, silla

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa idkkaiden asiakkaiden
laheisauttajien kokevan, ettd kuntoutumista edistava kotihoito
véhentaa laheisen hoidosta aiheutunutta kuormittuneisuutta®®. @

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa kuntoutumista edistavan
kotihoidon parantavan iakkaiden asiakkaiden laheisauttajien
fyysista ja psyykkista hyvinvointia ja siten tukevan heidan
jaksamistaan®. @

> nayttd on epavarmaa, mutta viittaa kuntoutumista edistavan
kotihoidon toteutuksen vahvistavan kotihoidon ja laheisauttajien
yhtenaista tukea idkkaélle asiakkaalle*®. @

Naytonaste @) Vahva naytts @ Kohtalainen naytté (@ Heikko naytto () Hyvin heikko nayttd tai asiantuntijoiden konsensus
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Suosituksen kayttoonotto

Tama kansallinen Hotus-hoitosuositus on tarkoitettu kotihoidossa
iakkaiden henkildiden kanssa tydskenteleville sosiaali- ja terveyden-
huollon ammattilaisille seka alan opiskelijoille ja koulutustehtavissa
toimiville. Hoitosuositusta voivat hyddyntaa kotiympéaristéssa arjen
tukemiseen osallistuvat henkil6t, kuten laheisauttajat, ilman sosiaali-
ja terveysalan koulutusta.

Hoitosuositus on tarkoitettu toimimaan kansallisten ohjelmien®¢®
ja laatusuositusten*® tukena seka perustana sosiaali- ja terveysalalla
toimivien johtajien paatdksenteossa ja henkiléstojohtamisessa.
Hoitosuosituksen liittdminen osaksi organisaation tai yksikén toi-
mintatapaa edistaa nayttoon perustuvan toiminnan toteutumista ja
kaytantdjen yhdenmukaistamista. Suositus on tarkeaa huomioida
olemassa olevissa rakenteissa seka kehitettdessa iakkaiden moni-
ammatillisia palveluja.

Suosituksen kayttdonotto edellyttad suunnitelmallista ja vaiheittaista
etenemista, joka voi sisaltaa esimerkiksi seuraavat vaiheet:

1. Tiedottaminen ja sitouttaminen: Suositus esitellaan johdolle,
esihenkildille ja henkildstolle, ja varmistetaan operatiivisen johdon
sitoutuminen.

2. Nykytilan arviointi: Arvioidaan organisaation nykyiset toimin-
tatavat, osaaminen ja resurssit suhteessa suositukseen.

3. Uusien, yhteisten toimintatapojen rakentaminen ja kuvaa-
minen: Laaditaan ja sovitaan suositukseen perustuvat yhteiset,
konkreettiset toimintatavat ja vastuut (mita tehdaan, kuka tekee,
milloin ja miten).

4. Koulutus ja perehdytys: Henkiloston suositukseen ja suosituk-
sen perusteella laadittuihin toimintatapoihin liittyvaa osaamista
vahvistetaan koulutuksilla, ja suositus integroidaan ammattilaisten
perehdytykseen ja tdydennyskoulutukseen.

5. Kaytannon toimeenpano: Suositus ja suositukseen perustuvat
yhtenaiset toimintatavat otetaan kayttoon osana paivittaista
moniammatillista yhteisty6ta.

6. Seuranta ja arviointi: Suosituksen ja siihen perustuvien yhte-
naisten toimintatapojen kayttdonottoa ja toteutusta seurataan
ja arvioidaan. Kuntoutumista edistavan kotihoidon toteutumista
ja vaikuttavuutta arvioidaan systemaattisesti esimerkiksi toimin-
takykymittareilla keratyn toimintakykytiedon, asiakaspalautteen
ja henkilostokyselyn seka ammattilaisten osaamisen arvioinnin
perusteella.

Suosituksen kayttéonottoa tuetaan koulutuksilla ja osallistavalla
kehittamisella seka tiedottamalla yhteisty6- ja verkostorakenteissa.
Suosituksen sujuva kayttoonotto edellyttaa organisaatiokohtaisten
konkreettisten ohjeiden ja esimerkkien laatimista arjen tydtilanteisiin.
Keskeista on, ettd kuntoutumista edistava kotihoito ymmarretaan ja
se toteutuu koko tiimin yhteisena toimintamallina.

Organisaation johto luo edellytykset kayttéonotolle asettamalla
selkeat tavoitteet, kohdentamalla resurssit, tukemalla henkilostoa
muutoksessa seka varmistamalla toiminnan seurannan ja jatkuvan
kehittdmisen. Toiminnan ja tulosten arviointi seka keratyn tiedon
hyoédyntaminen johtamisen tukena on keskeista. Esimerkiksi toi-
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mintakykytiedon systemaattinen kera@aminen ja hyédyntaminen
mahdollistavat suosituksen kaytannon toteutumisen arvioinnin ja
toiminnan vaikuttavuuden osoittamisen.

Hoitosuosituksen kayttéonotossa voidaan hyddyntaa Hotuksen
verkkosivuilta [6ytyvaa FinYHKA-toimintamallia™."2

Hyddyt kotihoidon asiakkaalle

Toimijuutta ja kuntoutumista edistavan kotihoidon systemaattinen
toteuttaminen tukee iakkaan asiakkaan hyvinvointia, terveytta,
toimintakykya, toimijuutta ja itsenaista arjessa selviytymista seka
edistaa palvelujen yhdenvertaisuutta. Yhtenaiset arviointikaytan-
nét ja luotettavien toimintakykymittareiden kaytt6 mahdollistavat
toimintakykytiedon suunnitelmallisen hyodyntamisen, suosituksen
mukaisen toiminnan kehittdmisen seka hoidon jatkuvuuden eri
palvelujen valilla. Tama voi vahentaa kaatumisriskia, lisata arjen
aktiivisuutta ja tukea turvallista kotona asumista.

Hyodyt laheisauttajille

Yhtenainen toimijuutta ja kuntoutumista tukeva kotihoito vahvistaa
|&heisauttajien luottamusta palveluihin ja edistda heidan yhdenver-
taista huomioimistaan. lakkaan asiakkaan toimintakyvyn sailyminen
vahentaa laheisauttajien huolta ja kuormitusta seka tarvetta osallistua
paivittaiseen hoitoon. Laheisauttajien kokemuksia voidaan seurata
systemaattisesti esimerkiksi asiakaspalautteen avulla.

Hyodyt ammattilaisille

Hoitosuositukseen perustuvat yhtenaiset toimintatavat tukevat koti-
hoidon ammattilaisen nayttddn perustuvaa toimintaa ja vahvistavat
heidan osaamistaan ja sen myota hoitotyon laatua ja vaikuttavuutta.
Selkeat toimintatavat seka toimijuutta ja kuntoutumista edistéva tyoote
voivat lisata tyon hallittavuutta. lakkaan henkilon hyva toimintakyky
ja omien voimavarojen hyédyntdminen voivat vahentaa myos sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaisten tyokuormitusta. Moniammatillinen
yhteisty0 ja yhtendiset toimintamallit tukevat tydhyvinvointia ja tyon
sujuvuutta. Osaamista ja tydhyvinvointia voidaan arvioida esimerkiksi
osaamiskartoituksilla ja henkilstokyselyilla.

Hyodyt yhteiskunnalle

Toimijuutta ja kuntoutumista edistava kotihoito tukee iakkaiden asiak-
kaiden toimintakyvyn sailymista ja parantumista, mika voi vahentaa
kotihoidon palvelutarvetta seka siirtaa raskaampien palvelujen, kuten
ymparivuorokautisen hoidon ja sairaalahoidon, tarvetta. Tama tuottaa
kustannussaastéja ja keventaa palvelujarjestelman kuormitusta.
Lisaksi se tukee sosiaali- ja terveydenhuollon kestavyytta ja edistaa
iakkaan vaeston terveytta ja kotona asumista.

Vaikuttavuuden osoittaminen edellyttaa systemaattista seurantaa
seka toimintakykytiedon, palvelujen kayton ja kustannusten tarkas-
telua. Kokonaisuutena iakkaan toimijuutta ja kuntoutumista edistava
kotihoito on keskeinen keino rakentaa vaikuttavaa, kustannusteho-
kasta ja kestavaa palvelujarjestelmaa ikaantyvassa yhteiskunnassa.
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Tyoryhman kokoonpano

Sinikka Lotvonen

ft, TtT, tutkijatohtori, GeroNursing Centre, Laaketieteen tekniikan ja
terveystieteiden tutkimusyksikkd, Oulun yliopisto

Sinikka Lotvonen tydskentelee tutkijatohtorina Oulun yliopistossa,
GeroNursing Centressa, joka on idkkaiden kuntoutumista edistavan
hoitoty®n tutkimus- ja kehittdmiskeskus. Aikaisemmat koulutukset
ovat fysioterapeutti ja terveystieteiden maisteri (gerontologia

ja kansanterveystiede). Hanen ydinosaamisensa liittyy laaja-
alaisesti iakkaiden toimintakyvyn tukemiseen ja edistamiseen.
Hanella on monipuolisesti tydkokemusta idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluiden eri sektoreilta ja hoitohenkil6ston kuntoutumista
edistavan hoitotyén tdydennyskoulutuksesta. Hanen vaitdskirjansa
kasitteli palvelutaloon muuttaneiden idkkaiden fyysista
toimintakykya, sen muutosta ja siihen yhteydessa olevia tekijoita
ensimmaisen asumisvuoden aikana.

VARAPUHEENJOHTAJA

Marjaana Teerikangas

ft, YtM, vaitoskirjatutkija, GeroNursing Centre, Laaketieteen
tekniikan ja terveystieteiden tutkimusyksikko, Oulun yliopisto;
palvelualuejohtaja, Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Marjaana Teerikangas tydskentelee Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueella palvelualuejohtajana vastaten perustason
kuntoutuspalveluista. Han on taustakoulutukseltaan fysioterapeutti
ja yhteiskuntatieteiden maisteri paddaineenaan kuntoutustiede. Han
toimii vaitdskirjatutkijana Oulun yliopistossa, GeroNursing Centren
tutkimusryhmassa. Hanen vaitoskirjatutkimuksensa kasittelee
moniammatillisen kotikuntoutuksen vaikutuksia ikdantyneen
toimintakykyyn. Hanella on monipuolinen kokemus ikdantyneiden
sosiaali- ja terveyspalveluista tyontekijana, esihenkiléna,
kehittajana ja tutkijana.

Anja Kahanpaa

sh, TtT, kuntouttavan arviointiyksikén paallikkd, Helsingin kaupunki,
Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimiala, Sairaala-, kuntoutus- ja
hoivapalvelut, kotihoito, Kuntouttava arviointiyksikk®

Anja Kahanpaa tydskentelee kotihoitoon kuuluvan kuntouttavan
arviointiyksikon paallikkdna Helsingin kaupungilla. Hanella on
pitka kokemus ikaantyneiden palvelujen ja palveluketjujen seka
ikdantyneiden moniammatillisen toimintakyvyn tukemiseen
tahtaavan toiminnan kehittdmisesta ja johtamisesta. Aiemmin han
on toiminut kunnan vanhuspalvelupaallikkéna, tutkijana Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksella seka esihenkilona ja sairaanhoitajana
ikdantyneiden palveluissa. Anja on tutkinut vaitdskirjassan koettua
hoidon laatua asiakkaan, laheisen ja henkildston nakdkulmasta.

Jaana Nummijoki

ft, FT, kotihoitopaallikkd, Helsingin kaupunki, Sosiaali-, terveys- ja
pelastustoimiala, Sairaala-, kuntoutus- ja hoivapalvelut, kotihoito,
Kaakkoinen kotihoitoyksikkd

Jaana Nummijoki on vaitellyt Helsingin yliopiston
kasvatustieteellisessa tiedekunnassa aikuispedagogiikan

alalta. Vaitdskirjassaan han tarkasteli kotihoidon kohtaamisia
jaetun muutostoimijuuden nakdkulmasta, kansainvaliseen
tutkimusperinteeseen perustuvan toimintateoreettisen
(Kulttuurihistoriallinen toiminnan teoria (CHAT) ja kehittava
tyontutkimus) viitekehyksen kautta. Jaanalla on pitkd kokemus
hoito- ja esihenkildtydsta Helsingin kaupungilla, jossa han toimii
kotihoitopaallikkdna ja pyrkii tydssaan edistdmaan moniammatillisia
kotihoidon kaytantéja, ikdantyneiden kotona asumisen tukemista
seka henkildstdon osaamista ja tydn organisointia.

Jonna Puustinen

sh, TtM, vaitdskirjatutkija, Turun yliopisto; ikdosaamisen lehtori,
Karelia-ammattikorkeakoulu

Jonna Puustinen tydskentelee ikdosaamisen lehtorina ja
vastuuopettajana Karelia-ammattikorkeakoulussa geronomi
AMK- ja ikdosaamisen kehittdminen ja johtaminen YAMK-
koulutusohjelmissa. Han on koulutukseltaan sairaanhoitaja

ja terveystieteiden maisteri hoitotieteen paéaineesta. Jonna
toimii vaitdskirjatutkijana Turun yliopistossa, ja hanen
vaitostutkimuksensa kasittelee yksilollisyytta ikdantyneiden
kotihoidossa. Jonnalla on useiden vuosien monipuolinen
tyékokemus kotihoidosta ja ikaantyneiden hoidon ja palveluiden
seka niihin liittyvan koulutuksen kehittdmisesta.

Salla Tukiainen

sh, TtM, Pohjois-Savon hyvinvointialue

Salla Tukiainen toimii palveluesihenkiléna kotiin annettavissa
palveluissa Pohjois-Savon hyvinvointialueella. Hanella on useiden
vuosien monipuolinen kokemus kotihoidosta, johon sisaltyy seka
kaytannon kliininen hoitotyd etta esihenkildtehtavat. Tydssaan han
on perehtynyt laajasti kotihoidon arkeen ja sen kehittdmistarpeisiin.
Lisaksi Sallalla on kokemusta kotiin annettavien palveluiden
suunnittelusta ja kehittdmisesta, ja han on ollut mukana
palvelurakenteen uudistamiseen liittyvassa kehittdmistydssa.
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TERVEYSTALOUSTIETEEN TYORYHMA

Fanny Putkisto

sh/th, TtM-opiskelija (terveystaloustiede), nuorempi tutkija, Hoitotyon tutkimussaatio

Suvimari Pyykko
sh/th, TtM-opiskelija (terveystaloustiede), nuorempi tutkija, Hoitotyon tutkimussaatio

Henna Tiitinen
sh/th, HTK, TtM (terveystaloustiede), nuorempi tutkija, Hoitotydn tutkimussaatio

ASIANTUNTIJAT

Asiantuntijat ovat lukeneet ja kommentoineet suositusluonnosta ja suositusta on muokattu
palautteiden perusteella.

Johanna Heikkinen
ft, TtM, HTM, vastuuyksikkdpaallikkd, Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Aija Jacobsson
sh, TtM, Aluejohtaja, Kotiin vietavat palvelut ja terapiapalvelut,
Attendo

Pentti Koistinen
sisatautien ja geriatrian erikoislaakari, geriatrian dosentti, Oulun yliopisto

Teppo Kroger
YTT, yhteiskuntapolitiikan professori, Jyvaskylan yliopisto

Tarja Kdsma
ft (YAMK), Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Mia Majamaa
geronomi (YAMK), aluevastaava, Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
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