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Lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen esitykseksi eduskunnalle laiksi
ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista annetun lain 15 ja 20 §:n muuttamisesta seka 20 §:n
valiaikaisesta muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto

Lausunnonantajan organisaatio

Kunta tai kuntayhtyma

Henkiloston mitoittaminen

Vastaako esitysluonnoksessa ehdotettu maarittely mitoitukseen laskettavista henkiléstoryhmista
asiakkaiden ja toiminnan tarpeita?

Henkiléstoryhmien maarittely on selkea ja siina on myds huomioitu laajemmin hyvinvoinnin ja
eldmisen laadun nakokulmasta eri henkiléstoryhmien toiminta. Maarittely tuo myos esille sen, etta
asiakkaiden tarpeisiin vastaaminen ja palvelujen sisdll6llinen kehittdaminen vaatii monialaista
osaamista. Hoiva-avustajien hallittu kaytto on tarkoituksenmukaista tassa tilanteessa, jossa
erityisesti hoitohenkildston saatavuudessa on ongelmia.

Opiskelijat koulutusmuodosta riippumatta voidaan laskea mukaan mitoitukseen, kun he ovat
tyosopimussuhteessa toimintayksikkoon ja kun heilld on opintojen kautta hankittu riittava
osaaminen suhteessa tutkinnon perusteisiin, ammattihenkilélainsadadannon edellyttamaan
osaamiseen seka tydpaikan osaamistarpeisiin. Tyonantajan vastuu on kuitenkin aina varmistaa
opiskelijoiden osaaminen. Tama voi kdytannossa olla valvonnan kannalta hankalaa ja opiskelijoiden
laaja kaytto voi olla myds riski asiakas/potilasturvallisuuden kannalta.

Riskina voi lisdksi olla, etta henkiloéstorakenne lahtee vaaristymaan; mitoitukseen laskettavan esim.
hoiva-avustajien ja hoitoapulaisten tekeman valittéman tydn osuus on suuri ja vuoroihin varataan
vain minimimaara (1/ vuoro) sos.huollon ammattihenkilostoa. Nadin saadaan palkkakustannuksia
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alemmaksi. Tosin tama voi olla my6s vaistamatdnta pahenevan hoitajapulan myéta. Hoiva-
avustajien maara suhteutettuna ammattihenkilostoon tulisikin maaritelld esimerkiksi suosituksissa.
Henkilostorakenteen toteutumisen valvontaan on joka tapauksessa saatava selked malli/rakenne.

Hallitusohjelmaan on kirjattu, ettad henkiloston tyonjakoa selkiytetddan muun muassa tukipalvelujen osalta.
Onko esitysluonnoksessa ehdotettu ty6njako valittoman asiakastyon ja valillisen tukipalvelutyon osalta
asianmukainen vai olisiko sita tarpeen muuttaa jollakin tavoin?

Luonnoksessa esitetty jako valittdman asiakastyon ja valillisen tukipalvelutyon sisdllon osalta on
padosin selked. Seurannan kannalta olisi selkeinta, ettd paasaantoisesti hoito- / ammattihenkilostén
tybaika laskettaisiin valittomaan tydaikaan, mikali tehtadviin sisdltyy vain asiakas- ja hoivatehtavia.
Luonnoksessa mainitaan kirjaamisen, palvelutarpeen arvioinnin ja hoidon suunnittelun sisaltyvan
valittdmaan tyéhon. Tama kohta kaipaa selkeytysta; tyoaikaan sisaltyy myos perehdytysta,
koulutusta, kehittamisty6ta ja taukoja.

Niiden henkildiden kohdalla, joiden tehtaviin sisaltyy myos valillista tukityota, tehtavankuvauksiin
kirjattaisiin luonnoksessa esitetyn mukaisesti tahan suunniteltu osuus. Taman mukaan
suunniteltaisiin tyovuorot ja laskettaisiin mitoituksen toteutuminen. Kaytannossa tulee eteen
varmasti tilanteita, joissa tukipalvelujen osalta on vaikeuksia maaritella niiden osuus ja maara niin,
ettd se tosiasiallisesti on riittava. Perusteluissa esitetty tarkoitus edelleen varmistaa jarkeva toiminta
on hyva. Luonnoksen mukaan mitoituksen tarkoitus ei olisi estaa tarkoituksenmukaista
yksikkdkohtaista tydnjakoa ja sen kehittamista ammattioikeuksien puitteissa, vaan osaltaan ohjata
kohdentamaan osaamista asiakasturvallisuutta varmistavalla tavalla. Tyon sisaltojen tarkkaa
pilkkomista mm. asiakkaan kanssa tehtavaan tyéhon ei voida tehda.

Mitoituksen toteutumisen seuranta tulisi tapahtua sahkdisesti jo olemassa olevia jarjestelmia
hyédyntaen.

Kertooko esitysluonnoksessa ehdotettu tapa laskea mitoitus luotettavalla tavalla mitoituksen
toteutumisesta?

THL:n laskukaava on kaytannossa osoittautunut toimivaksi ja on jo tuttu Vanhuspalvelulain
seurannasta kunnissa ja toimintayksikoissa. Seuranta antaa mahdollisuuden tarkastella paivittaista
tilannetta ja viikon jakso on sopiva aikavali kokonaistarkastelulle. Vilillisen ja valittéman tydajan
laskentatavan ja eriyttamisen jo tydvuorojen suunnitteluvaiheessa on kuitenkin oltava selkea ja
helposti toteutettavissa.

Jako kolmeen hoitoisuusryhmdaan vaikuttaa perustellulta ja etenkin linjaus “Mikali (raskas- ja
kevythoitoisten) ero on yli 10 prosenttiyksikkoa, niin yksikossa tarvitaan yli 0,7 mitoitus”, on pateva
perustelu lisdhenkilostotarpeelle. Nykyistda THL:n RAI - raportointia tulee kuitenkin kehittaa siten,
ettd se tuottaa suoraan kolmen hoitoisuusryhman jaottelun. Laskentamalli on toimiva, mutta liian
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kankea tilanteissa, jolloin joudutaan reagoimaan nopeisiin muutoksiin yksikossa. Mitoituksen
pysyvampi arviointi yli 0,7 mitoituksen osalta vaatii seurantaa pidemmalta ajalta.

Laskentamallin tulee olla riittavan tarkasti ja selkeasti maaritelty seka esimerkein avattuna lakiin.
Tama estaisi erilaiset tulkinnat ja lisdisi luotettavuutta. Asiakkaan hoitoisuuden maarittely ja sen
huomioiminen mitoituksessa mahdollistaa henkiloston joustavan siirtymisen yksikdsta toiseen
todennetun tarpeen mukaisesti ja ilman erillisia neuvotteluja.

Onko esitysluonnoksessa ehdotettu tapa laskea mitoitus mielestanne kdytannossa toimiva?

Vilillisen ja valittdoman tyoajan laskentatavan ja eriyttdmisen jo tyévuorojen suunnitteluvaiheessa
voi olla tydvuorosuunnittelussa haasteellista.

Jotta luonnoksessa esitetyn mukainen valtakunnallinen seuranta ei aiheuttaisi kohtuutonta ty6ta
yksikdissa, tulisi seurantatiedon keruu saada automatisoidusti jo olemassa olevia jarjestelmia
hyédyntaen.

Onko esitysluonnoksessa ehdotettu siirtymaaika nakemyksenne mukaan sopiva 0,7 mitoituksen
toteuttamiseen?

Uuden 4 mom maarittelya on tarkennettava ja siirtymaaikaa vaiheistettava. Riskina on, etta
valvontaviranomaisten tulkinta riittavasta henkilostomitoituksesta vaihtelee alueittain, joka voi
edelleen heijastua hintojen suunnittelemattomina korotuspaineina kunnissa. Siirtymavaiheen ollessa
ndin pitkd kuntien on myos vaikea asettaa palveluhankintoihin mitoitusvaatimuksia siirtymakaudella
(laissa vaihtelu olisi 0,5-0,7) ja varautua muutokseen.

Miten riittava henkiloston saatavuus voidaan turvata?

Tyonjaon uudelleen tarkastelua henkildstoryhmien valilla tarvitaan. Koulutuspaikkoja tulee lisata
alueella ja panostaa tyoolosuhteisiin.

Toimintakyvyn ja palvelutarpeen (hoitoisuuden) kansallinen arviointi- ja
seurantamittaristo

Mitd RAI:n kayttéonotossa tulee ottaa huomioon?

Rovaniemen kaupungilla on kaytdssa RAI- jarjestelma palvelutarpeen arvioinnissa, kotihoidossa ja
tehostetussa palveluasumisessa. Sindansa on hyva, etta kdaytossa on kansallisesti yhtendinen
arviointijarjestelma. Jarjestelma on kuitenkin kallis ja vaatii organisaatiolta resurssin kohdentamista
koordinointiin ja jatkuvaan osaamisen varmistamiseen. Tama edellyttaa kansallisesti kayttoonotossa
erillista rahoitusta.
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Miten ndkemyksenne mukaan RAIl-jarjestelman kautta saatavaa tietoa voidaan hyddyntaa palvelujen
jarjestamisessa ja/tai tuotannossa?

Jarjestelmada hyodynnetdan palvelujen laadun seurannassa, palvelutarpeen arvioinnin kautta
palveluihin ohjautumisen tukena ja seurannassa (onko asiakkaat oikeissa palveluissa). Se antaa myos
mahdollisuuden mm. RUG-luokituksen kautta arvioida ainakin jollain tasolla avuntarvetta ja
tarvittavaa henkilostomaaraa seka kustannuksia pidemmalla aikajanteella.

Sisdltyyko RAI:n kadytt6on joitakin riskeja tai haasteita?

RAIl:n kaytto vaatii hyvan jatkuvan koulutuksen ja perehdytyksen, jotta saadut tiedot ovat
luotettavia. RAl-jarjestelman omaksuminen ja hyodyntaminen on pitkd prosessi. Haasteena on
varmistaa riittdva osaaminen ja sitoutuminen kaikilla tasoilla RAI- jarjestelman kayttoon etenkin,
kun se tulee toimimaan my6s henkilostomitoituksen riittavyytta arvioitaessa.

Onko mielestanne olemassa jokin muu / joitakin muita mittaristoja, jotka vastaisivat asiakkaiden
toimintakyvyn ja palvelutarpeen (hoitoisuuden) arviointiin ja seurantaan paremmin kuin RAI-mittaristo?

Ei ole tiedossa.

Muita huomioita
Mita muuta haluatte tuoda esiin?

Kohta “Yksikoissa, joissa ladkehoidon toteuttaminen ei ole jatkuvaa, voidaan muuta henkilokuntaa
kouluttaa toteuttamaan pienimuotoisesti Iadkehoitoa silloinkin, kun heilld ei ole terveydenhuollon
koulutusta tai heidan ammatilliseen koulutukseensa ei ole sisaltynyt

ladkehoidon opintoja.” vaatii tarkennusta mm. mita pienimuotoisuus tarkoittaa ja mita ladkehoitoa
tarkoitetaan.

Mikali lainsadadannolla halutaan turvata idkkdiden palvelujen laatu ja esim. mitoitukset valittdmaan
hoitotyohon, on lain oltava mahdollisimman yksiselitteinen ilman tulkinnan mahdollisuuksia.

Jos laissa linjataan RAI:n kaytto ainoaksi toimintakyvyn ja palvelutarpeen arvioinnin mittariksi, tulee
sen hankinta olla mahdollisimman helppoa kunnille.

Muutos tarjota idkkaalle tosiasiallinen mahdollisuus asua samassa yksikdssa ja omassa
asunnossa/huoneessa myos tilanteissa, joissa avun tarve lisddantyy tehostetun palveluasumisen
tasolla, edellyttda asiakaslahtoista toimintatapaa ja tulkintaa myos lupa- ja valvontaviranomaisissa
(VALVIRA, AVI). Mitoituksen laskeminen asiakkaiden avun tarpeen huomioiden on valvonnan
kannalta oltava mahdollista myds palveluasumisen ja tehostetun palveluasumisen yhdistavissa
yksikoissa.
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