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KOTIHOIDON PALVELUIDEN MYONTAMISEN PERUSTEET

Kotihoidon palveluiden mydntaminen perustuu sosiaalihuoltolakiin (1301/2014),
terveydenhuoltolakiin (1326/2010), lakiin sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
(812/2000), lakiin ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaan sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) seka Sosiaali- ja terveysministerion antamaan
laatusuositukseen hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020-
2023 (julkaisuja 2020:29).

Pirkanmaan hyvinvointialueella kotihoidon palveluiden mydntamisen edellytyksena on, etta
sosiaali- ja/tai terveydenhuollon ammattilainen on tehnyt palvelutarpeen arvioinnin
yhteisty0ssa asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaisensa, laheisensa tai hanelle maaratyn
edunvalvojan kanssa.

Saannollisen kotihoidon myontamisen edellytykset

Asiakkaalle voidaan myontaa saannollinen kotihoito, mikali:

e asiakkaalle on tehty sosiaali- ja/tai terveydenhuollon ammattilaisen tekema
yksiléllinen palvelutarpeen arviointi yhteistydssa asiakkaan kanssa, ja sdannollisen
kotihoidon tarve on todettu kuntouttavan arviointijakson aikana.

e asiakkaan fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen tai sosiaalinen toimintakyky
on selkeasti alentunut RAl-arviointien mittariarvojen mukaan.

e asiakas tarvitsee apua paivittaisissa toiminnoissa kuten ruokailut,
peseytyminen, pukeutuminen, wc-kaynnit, muu perushoito ja ladkehoidon
toteutuskaynnit.

e asiakas tarvitsee sairauksiensa tai alentuneen toimintakykynsa vuoksi sairaanhoitoa
tai kotikuntoutusta eika kykene kayttamaan kodin ulkopuolisia palveluja.

e asiakas sitoutuu yhdessa laadittuun palvelu- ja hoitosuunnitelmaan
(toteuttamissuunnitelmaan) ja yhteistydhon kotihoidon henkildkunnan kanssa.

Paatoksentekoa ohjaavat iRAlI HC- mittariarvot ovat:
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e MAPLe 3 (palvelutarveluokka MAPLe 1-5)

= 1 -2 vain poikkeustapauksissa, syy kirjataan
e ADLH 1 (Arkisuoriutuminen, perustoiminnot ADLH 0-6)
e |ADLCH 4 (Arkisuoriutuminen, valinetoiminnot IADLCH 0-6)
e CPS 2 (Kognitiomittari CPS 0-6)

RAI-toimintakykymittareista MAPLen lisaksi vahintaan kahden tulee tayttya.

Saanndollisen kotihoidon myontamisen perusteista poikkeaminen

Saanndllisen kotihoidon mydntamisen paatoksenteossa voidaan erityisesta syysta kayttaa
harkintaa asiakkaan yksil6llisen tarpeen niin edellyttaessa, vaikka palvelun myéntamisen
perusteet eivat iRAl HC — arviointien mittaritulosten mukaisesti tayttyisi, mikali

e asiakkaan kokonaistilanne huomioiden hoidon toteutuminen vaarantuu, ellei asiakas
ole kotihoidon seurannassa

e asiakkaan paaasiallisesta hoidosta vastaa toimeksiantosopimuksella omaishoitaja ja
kotihoitoa tarvitaan omaishoidon tukemiseksi

Asiakasohjaaja tekee harkinnanvaraisen paatoksen saanndllisen kotihoidon myontamisesta
enintaan puolen vuoden maaraajaksi. Paatoksen jatkaminen edellyttaa palvelutarpeen
arviointia.

Saannollisen kotihoidon palveluiden paattaminen

Asiakkaalle myonnetty saanndllisen kotihoidon palvelu voidaan paattaa mikali

e asiakas ei toimintakykyarvioinnin perusteella enaa tayta myontamisperusteissa
maariteltyja paatoksentekoa ohjaavia iRAI HC- mittariarvoja

e asiakkaan palvelutarpeeseen nahden saatavilla olevat kotihoidon palvelut eivat ole
riittavia ja asiakas ohjautuu muiden palveluiden piiriin

e asiakas ei sitoudu yhteistydhon, vaikka ymmartaa sen merkityksen hoitonsa ja
hyvinvointinsa kannalta (esimerkiksi asiakas ei ole toistuvasti tavoitettavissa)

e asiakas kieltaytyy kayttamasta hoitoonsa liittyvia valttamattomia apuvalineita
(esimerkiksi ei suostu kayttamaan hoivasankya tai nostolaitetta)
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e asiakkaan kotona tai ymparistossa olevat tydskentelyolosuhteet vaarantavat
tyontekijoiden turvallisuuden tai fyysisen koskemattomuuden, eika
tydskentelyolosuhteita saada korjattua turvallisiksi

Tilapainen kotihoito ja kotisairaanhoito

Tilapaisella kotihoidolla tarkoitetaan harvemmin kuin kerran viikossa annettavia tai enintaan
kahden kuukauden ajan jatkuvia palveluita. Palveluita annetaan asiakkaille, joiden
palvelutarve ennakkoon arvioituna on korkeintaan kaksi kuukautta, eika heilla arvioida
olevan saannollisen kotihoidon tarvetta taman jakson jalkeen.

Kotiutustiimin kaynteja kohdennetaan paasaantodisesti sairaanhoidosta kotiutuville potilaille,
joilla palvelutarve on ennakkoon arvioituna enintaan kaksi viikkoa eika heilla arvioida olevan
saanndllisen kotihoidon tarvetta taman jalkeen.

Tilapaista kotisairaanhoitoa annetaan asiakkaille, joiden sairaanhoidon tarve on
lyhytaikainen ja usein akuuttiin tarpeeseen perustuva. Palveluita annetaan asiakkaille,
joiden palvelutarve ennakkoon arvioituna on korkeintaan kahden kuukauden ajan, eika
heilla arvioida olevan saanndllisen kotihoidon tarvetta taman jakson jalkeen.

Kotikuntoutus

Kotikuntoutus sisaltyy saannollisen kotihoidon asiakkaiden palveluun palvelu- ja
hoitosuunnitelman mukaisesti. Kotikuntoutusta voidaan myontaa erityisella harkinnalla
maaraaikaisena palveluna enintdan kahden kuukauden ajan muille asiakasryhmille, joiden
akillinen toimintakyvyn lasku edellyttaa kotikuntoutuspalvelua (esim. sairaalajaksolta
kotiutuvat).



