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Muu

Henkiloston mitoittaminen

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

Mitoitukseen laskettavien henkildstoryhmien maarittelyssa on tarkeata henkildstéryhmien
monipuolisuus. Ikddantyneiden hoitoty6 on asiakkaiden arjen auttamista ja esityksen eri
henkil6storyhmat tukevat tata. Hoiva-avustajat voivat hyvin tehda ikdantyneen henkilén
auttamistehtavia. Tehtavat, joissa vaaditaan erityista kouluttautumista, ovat luonnollisesti
terveyden- ja sosiaalihuollon ammattihenkildiden tehtavia.

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

On tarkeaa, etta jako valittomaan ja valilliseen tyohon ei vaikeuta normaalia arkea
toimintayksikossa. Maarittelyn tulee olla riittdvan selked, jotta tulkinnanvaraisuus minimoitaisiin.

Kertooko esitysluonnoksessa ehdotettu tapa laskea mitoitus luotettavalla tavalla mitoituksen
toteutumisesta?

Esitysluonnoksen mukaan toteutunut henkildstémitoitus laskettaisiin THL:n maaritteleman
laskentakaavan mukaisesti ja THL seuraisi henkiléstomitoituksen toteutumista Vanhuspalvelujen tila
-tutkimuksella kolmen viikon seuranta-ajalla. THL kayttaisi laskennallisena viikkotuntimaarana 38,25
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tuntia palveluntuottajasta riippumatta. Mitoitus laskettaisiin toteutuneista tyotunneista ja
toteutuneesta asiakasmdaarasta, mika antanee seurantajakson ajalta vertailukelpoista tietoa.

Onko esitysluonnoksessa ehdotettu tapa laskea mitoitus mielestanne kdytannossa toimiva?

Mitoituksen laskeminen lisaa hallinnollista ty6ta. Maarittelyjen selkeys on olennaista, jotta mitoitus
lasketaan todellisesti samalla tavalla.

Onko esitysluonnoksessa ehdotettu siirtymdaika ndkemyksenne mukaan sopiva 0,7 mitoituksen
toteuttamiseen?

Siirtymaaika on tarpeellinen henkiléston saatavuuden turvaamiseksi. Esitysluonnoksesta saa sen
kuvan, ettd 0,5 vahimmaismitoitus on sallittu 31.3.2023 asti.

Miten riittdva henkiloston saatavuus voidaan turvata?

Henkil6ston saatavuus edellyttda koulutuksen lisdaamista seka soveltuvuustestien pakollisuutta
opiskelupaikkoihin. Tulee huomioida, etta 0,7 mitoitus lakiin kirjattuna tarkoittaa, etta vakituisen
henkil6ston lisaksi tydpaikoille tulee palkata riittavasti sijaispoolia, jotta 0,7 mitoitus voidaan taata
myos esim. epidemioiden aikana. Uhkana on esim. jatkohoitopaikkojen riittavyys henkildstovajeen
vuoksi.

Toimintakyvyn ja palvelutarpeen (hoitoisuuden) kansallinen arviointi- ja
seurantamittaristo

Mita RAI:n kdyttoonotossa tulee ottaa huomioon?

RAI ei ole kaytossa kaikkialla ja kayttoonotosta tulee runsaasti kustannuksia seka jarjestelmasta
itsestaan etta tydajan osalta. Luonnokseen on kirjattu, etta jarjestdjan tulee turvata kaikille
palveluntuottajille mahdollisuus RAIn kdayttoon. Tama tarkoittanee sita, etta jarjestaja kustantaa
RAIn kayttéonoton palveluiden tuottajille. Mikali siirrytaan kayttamaan lakisaateisesti yhta
toimintakykymittaria, tulisi valtion korvata siita aiheutuvat kustannukset. On erikoista, etta lakiin
kirjattaisiin velvollisuus kayttaa tiettya markkinoilla olevaa toimintakykymittaria.

Miten ndkemyksenne mukaan RAIl-jarjestelman kautta saatavaa tietoa voidaan hyodyntaa palvelujen
jarjestamisessa ja/tai tuotannossa?

RAI -jarjestelman kautta saa tietoa palvelutarpeesta ja auttaa esim. palveluiden myontamiseen
liittyvassa padtoksenteossa. Tehostetussa palveluasumisessa mittausten puolivuosittainen
tekeminen ja niistd saatava tieto ei kaikilta osin ole merkityksellista.

Sisaltyyko RAI:n kayttoon joitakin riskeja tai haasteita?

Kustannusten nousu, mittausten tekeminen lakisaateisen mittauksen vuoksi, tyéajan kaytto ns.
turhien mittausten tekemiseen (mittauksen tekemisen ja siitd saatavan tiedon/hyddyn suhde).

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

RAI:n kaupallisen “hoivamittariston” lisdksi THL on suomentanut jo 2000-luvulla my6s ei-kaupallisen
WHO:n yllapitdman ICF —viitekehyksen (International Classification of Function and Disability), joka
kuvaa ihmisten toimintakykyisyytta ja osallisuutta. Tasta ICD-viitekehyksen (International
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Classification of Diagnosis) rinnalla kdytettavasta ja ilmaisesta viitekehyksesta 16ytyy toinen
"virallinen” vaihtoehto RAI mittaristolle. ICF edellyttda sekin koulutusta ja perehdytystd, mutta sita
voidaan toteuttaa kaikissa nykyisissa sahkoisissa asiakastietojarjestelmissa niiden sisalla, eika
erillisena osiona, niin kuin RAI mittaristo on. ICF —viitekehys on kdytdssa hyvin laajasti esimerkiksi
Tanskassa.

Muita huomioita

Mita muuta haluatte tuoda esiin?

Nummi Jouni
Eskoon sosiaalipalvelujen kuntayhtyma

Poyhonen Eeva
Sosiaalijohto ry
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