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Mika palvelutarpeen arviointi?’

Sosiaalihuoltolaki velvoittaa tietyissa tilanteissa kunnan viran-
omaisia tekemdan ikdantyneelle kuntalaiselle palvelutarvetta arvioivan
kartoituskdynnin, jolla varmistetaan, etta ikdaihmiset saavat apua ja ti-
etoa palveluista ajoissa sekd opastusta niiden hakemisessa. Arvioinnin
tekevat kunnan sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijat yhdessa ikaan-
tyneen henkildn ja hdnen laheisensa kanssa. Arviointi tehdaan yleensa
ikddntyneen henkilon kotona.

7 N\
PALVELV-
TARPEEN
ARVIOCINTI

Tyontekijan avuksi

Palvelutarpeen arviointi on vuorovaikutuksellinen
tilanne, jossa ikaihmisen elamantilanne, toimijuus
ja tarpeet ovat keskitssa ja mittarit apuvalineita.

Ikdihmisen toimintakykya arvioidaan keskustellen
ja havainnoiden seka mahdollisesti kayttamalla
joitakin mittareita.

(TOIMIA-tydryhmdn suositus 2011: Iikkdiden henkildiden toimintakyvyn
mittaaminen palvelutarpeen arvioinnin yhteydessd)

Palvelutarpeen arvioinnissa selvitetaan, onko ikaihmisella tarvetta esimerkiksi

«  kotihoitoon ja tukipalveluihin

« apuvdlineisiin

« asumispalveluihin tai laitoshoitoon

« asunnon muutostdihin

«  omaishoidontukeen

«  toimeentuloturvaan

«  kuljetuspalveluun

«  sosiaalihuollon erityislakien mukaisiin palveluihin kuten vammais-
palveluihin, paihdehuollon palveluihin ja toimeentulotukeen

7 Uudessa vanhuspalvelulaissa (Laki ikidntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta sekd idikkdiden
sosiaali- ja terveyspalveluista, 15 §) puhutaan palvelutarpeiden selvittamisestd, milldi tarkoitetaan
idikkddn henkilon sosiaali- ja terveyspalvelujen sekd muiden hdnen hyvinvointiaan, terveyttddn, toi-
mintakykyddn ja itsendistd suoriutumistaan tukevien palvelujen tarpeen selvittdmistd kokonaisval-
taisesti. Tdissd oppaassa kdytdmme termid palvelutarpeen arviointi.
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Kanta-Hameen Pitsi-hankkeessa on kehitetty ikdihmisten palve-
luohjausta yhdessa hankekuntien vanhustydn ammattilaisten,
erityisesti palveluohjaus ja -neuvontatyota tekevien, kanssa. Tydsken-
telyn edetessa huomattiin, ettd eri kunnissa ja eri tydyhteisdissa on
hyvinkin erilaisia kdytantoja ja toimintatapoja kohdata asiakas, jolla on
alkava palveluntarve. Hanke kokosi tydryhman selvittamaan ikaihmisen
palvelupolkua kotihoidon asiakkaaksi ja pohtimaan palvelutarpeen
arvioinnin karikoita. Taman oppaan tarkoituksena on

selkiyttaa palvelutarpeen arvioinnin kdytantoa.

Lahteina on kaytetty STM:n tiedotteita, TOIMIA-
tyoryhman suositusta idkkaan henkildn palve-
lutarpeen arviointiin  sekd PITSI-hankkeessa
toimineiden tyoryhmien ja ammattilaisten nake-
myksia.

Jokaisella 75 vuotta tdyttdneelld kuntalaisella on lakisddteinen oikeus palvelutarpeen

arviointiin. Kiireellisissd tapauksissa sosiaalipalvelujen tarve on arvioitava viipymdttd

henkilon idstd riippumatta. Ei-kiireellisissd tapauksissa sosiaalipalvelujen tarve on

arvioitava viimeistddn seitsemdntend arkipdivind yhteydenotosta, mikdli henkilo

on véhintddn 75-vuotias tai saa Kelan eldkettd saavan ylintd hoitotukea. Palvelutar-

peen arviointi mddrdajassa koskee henkilditd, jotka eivt vield ole sosiaalipalvelujen
piirissd sekd henkilditd, jotka ovat palvelujen piirissd mutta joiden palvelun tarve on muuttunut.
(Sosiaalihuoltolaki 40 a §)
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Palvelutarpeen arvioinnin tavoitteena on parantaa idkkaiden
ihmisten edellytyksid asua omassa kodissaan jaturvata ikdéntyvalle oikea-
aikaisesti annettavat palvelut. On tarkea3, ettd arvioinnissa huomioidaan
ikdihmisen omat voimavarat ja eletty historia. Palvelutarpeen arvioin-
nin tarkoituksena on myds ikdihmisten hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tdminen tarjoamalla hénelle ennaltaehkdisevaa ohjausta ja neuvontaa.

Arviointi auttaa arvioivia tahoja hahmottamaan ikdihmisen hyvinvoin-
tia ja toimintakykya korjaavia toimenpiteitd. Samalla voidaan ajoissa
puuttua ikdihmisen arjen selviytymista uhkaaviin riskitekijoihin ja
ongelmiin. Riittdvan yhdenmukainen palvelutarpeen arviointikdytanto
luo yhteiskunnalle edellytykset suunnitella ja jakaa yhteisid voimavaroja
oikeudenmukaisesti.

Omassa kodissa Oikea-aikaiset
asuminen palvelut
Voimavarat ja Hyvinvoinnin ja
eletty historia terveyden
osaksi arkea edistiminen
Korjaavat

toimenpiteet
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Onnistunut palvelutarpeen arviointi syntyy yhteistyon tuloksena tiimis-
sd, johon kuuluu ikdihmisen itsensa lisaksi tarvittaessa hdnen omaisensa
tai muu ldheisensd seka hoito- ja sosiaalityon, ladketieteen ja kuntou-
tuksen ammattilaisia. Ikdihmisen tarpeet ratkaisevat, millainen on
tiimin kokoonpano ja kunkin ammattihenkilon panos ikdihmisen hyvan
hoidon ja palvelun kannalta. Yleensa arviointikeskusteluun osallistuu
asiakkaan ja hdnen laheisensa liséksi kunnan sosiaali- tai terveyden-
huollon ammattilainen esim. palveluohjaaja. Muita mukaan kutsuttavia
tyontekijoita voivat olla esim. sosiaalityontekija, fysioterapeutti, kotihoi-
don edustaja, terveyskeskuksen edustaja esim. kotiutushoitaja, muisti-
hoitaja, vammais-, mielenterveys- ja pdihdepalveluiden edustaja. On
hyva huolehtia, ettei ryhméan kokoonpano kuitenkaan muodostu asiak-
kaan kannalta liian suureksi. Erityisasiantuntijoita voidaan konsultoida
erikseen myohemminkin pitden huolta siitd, etta asiakkaan tarpeet tule-
vat arvioiduksi moniammatillisesti.

"Palvelutarpeen arvioinnissa tarkastellaan asiakkaan toimijuutta,
arjesta suoriutumista ja eldmaéntilannetta laaja-alaisesti ja moni-
ulotteisesti. Toimijuus viittaa asiakkaan kyvykkyyteen ja mahdol-
lisuuksiin kdyttaa jaljella olevaa toimintakykyaan arkieldamdssaan,
tehdd sitd koskevia ratkaisuja ja valintoja ja ndin elda toimintaky-
vyn heiketessdkin tarpeidensa ja tavoitteidensa mukaista elamaa”

(TOIMIA-tydryhmdin suositus 2071: likkdiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutar-
peen arvioinnin yhteydessd, Jyrkimd 2008, http://www.thl.fi/toimia/tietokanta/suositus/15/)

Ikdihmisen on tdrked saada osallistua itseddn ja omaa eldamaansa
koskevien palveluiden suunnitteluun ja palvelutarpeensa arviointiin.
Arviointitilanteessa on usein mukana myds omainen tai muu laheinen ja
tyontekijalla onkin tarked tehtava kuulla, tulkita ja ymmartaa sekd nos-
taa esille kaikkien osapuolien ndkemyksid. Onnistuneessa arviointitilan-
teessa kaikille osanottajille jaa tunne, ettd he ovat tulleet kuulluiksi.

"edlhminen on oo eliimiingii tivieeln asia mtuaw’t@ja”
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Palvelutarpeen arvioinnin toimenpiteet ja sisalté maardytyvat suurelta
osin yksildllisesti asiakkaan tilanteen mukaan. Arvioinnilla selvitetdan
idkkdan henkilon elamantilanteen kokonaiskuvaa mahdollisimman
kattavasti. Arvioinnin tulee olla myds moniulotteinen, mika merkitsee
toimintakyvyn eri osa-alueiden, useiden mittareiden seka keskustelu- ja
havainnointitiedon kayttoa.

Seuraavaan STM:n taulukkoon on kattavasti koottu palvelutarpeen
arvioinnin sisaltdon liittyvia huomioitavia tekijoita.

Palvelusuunnitelmassa on mddiriteltdvd idkkddn henkildn toimintakykyd koskevan

arvion perusteella, millainen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kokonaisuus

tarvitaan hdnen hyvinvointinsa, terveytensd, toimintakykynsd ja itsendiisen suoriu-

tumisensa tukemiseksi sekd hénen hyvdn hoitonsa turvaamiseksi. Iikkédn henkildn ja

tarvittaessa hdnen omaisensa, liheisensd tai hdnelle médirdityn edunvalvojan kanssa
on neuvoteltava vaihtoehdoista kokonaisuuden muodostamiseksi. Idkkddn henkilon ndkemykset
vaihtoehdoista on kirjattava suunnitelmaan. (Laki ikddntyneen vdestdn toimintakyvyn tukemisesta
sekd icikkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 168)
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Palvelutarpeen arvioinnissa huomioon otettavia tekijoita

Léhde: STM:n tiedote / 2006 Ikdihmisten toimintakyvyn arviointi osana palvelutarpeen arviointia sosiaalihuollossa

FYYSISET TEKIJAT

+  Kyky selviytya arjen askareista:
ruoan laitto, asiointi kaupassa/
pankissa/postissa, pyykinpesu,
silvoaminen

«  Kyky selviytya paivittdisista
perustoiminnoista: ruokailu,
peseytyminen, pukeutuminen,
wc-kdynnit

«  Liikuntakyky, ml. likkuminen
kotona ja kodin ulkopuolella

»  Sairaudet ja eri sairauksien vaa-
tima hoito

+  Kyky huolehtia ladkityksesta

. Aistitoiminnot

+  Apuvdlineiden tarve

. lhon kunto

. Kipu

+  Ravitsemustila

»  Suun terveysongelmat

KOGNITIVISET TEKIJAT
+  Muisti ja muu kognitio
. Dementoivat sairaudet

EMOTIONAALISET JA
PSYYKKISET TEKIJAT

. Persoonallisuus

. Selviytymisstrategiat

+  Tunteiden ilmaisu ja kasittely
. Voimavarat

. Mieliala

+  Mielenterveyden hadiritt,

+  sairaudet

. Kaytosoireet

»  Turvallisuus/turvattomuus

SOSIAALISET TEKIJAT

. Kyky ilmaista itsedan

»  Kyky kayttaa puhelinta / kommu-
nikoida muita vélineita kdyttaen

+  Asumismuoto (yksin vai yhdessa
muiden kanssa)

. Sosiaaliset verkostot

. Osallistumismahdollisuudet
toimintaan kodin ulko-
puolella

TALOUDELLISET TEKIJAT

+  Kyky huolehtia raha-asioista

«  Kéytossa olevat taloudelliset
voimavarat ja mahdolliset lisa-
tuen tarpeet

YMPARISTOTEKIJAT

«  Asunnon varustetaso, ml. kodin-
muutostdiden tarve

«  Lahiympériston esteettomyys ja
toimivuus (liikkumista vaikeutta-
vat tekijat ympadristdssa, kuten
hissittomyys)

«  Asuinympariston esteettomyys
(Iahipalveluiden saatavuus kuten
kauppa-, pankki-, postipalvelut)

OMAISHOIDON TUKEA MYON-
NETTAESSA LISAKSI

«  Omaishoitajan voimavarat

«  Omaishoitajan hoitotaidot

«  Omaishoitajan sosiaalinen tuki

«  Hoidon ja huolenpidon sitovuus

RISKITEKIJAT (jotka ennakoivat toi-

mintakyvyn heikkenemistd)

« Aistitoimintojen heikkeneminen

«  Alttius kaatumisille ym. tapatur-
mille

«  Ulkona liikkumisen véaheneminen

«  Laihtuminen

«  Lihasvoimien véheneminen

. Luunmurtumat

«  Péihteiden kaytto

«  Tasapaino-ongelmat

«  Yksindisyys
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(Koottu TOIMIA -verkoston suosituksen sekd Pitsi-hankkeen palveluohjauksen tydryhmdn tydskentelyn pohjalta)

Vaikuttavien sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteinen piirre on asiakkaan
tarpeiden kokonaisvaltainen ja huolellinen arviointi. Tama tapahtuu
usean ammattiryhman toimesta huolellisesti validoitujen mittareiden
avulla. Oleellista on myds kiinnittdd huomiota henkilén omiin voima-
varoihin ja mahdollisuuksiin.

Arvioitavat osa-alueet:

- Toimintakyvyn nelja ulottuvuutta: fyysinen, psyykkinen,
kognitiivinen ja sosiaalinen

«  Terveydentila

+  Turvattomuus

+  Kipu

«  Taloudellisen tilanteen vakaus

«  Ravitsemustila

«  Sosiaaliset kontaktit

«  Henkilon voimavarat

«  Asumisympadristoon liittyvat puutteet, vaaratekijat seka
mahdollisuudet ja vahvuudet

Palveluntarpeiden selvittdmisen yhteydessd on arvioitava idkkddn henkildn toi-
mintakyky monipuolisesti ja luotettavia arviointivlineitd kéyttden. Toimintakykyd
arvioitaessa on selvitettdvd, miltd osin idkds henkild pystyy suoriutumaan tavano-
maisista eldmdntoiminnoista asuin- ja toimintaympdiristossddn, ja missd asioissa hén
tarvitsee tukea ja apua. Arvioinnissa on otettava huomioon idkkddn henkildn fyysinen,

kognitiivinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky sekd hdnen ympdiristonsd esteettmyyteen,
asumisensa turvallisuuteen ja Iéhipalvelujensa saatavuuteen liittyvdt tekijdt. (Laki ikddntyneen
véestdn toimintakyvyn tukemisesta sekd idikkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 158)

TOIMIAN suosituksessa ikddntyvan henkilon palvelutarpeen arvioin-
nille esitetadn yhden mittarin valitsemista kultakin toimintakyvyn
neljdltd osa-alueelta (arjesta suoriutuminen, kognitio, psyykkinen
tilanne ja sosiaalinen toimintakyky).
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Arjesta suoriutumisen perusarviointi kohdistuu seka vélinetoimintoihin
(IADL) etta perustoimintoihin (BADL).

IADL -TOIMINTOJA ovat mm.: BADL-TOIMINTOJA ovat mm.:

(Instrumental Activities of Daily Living) (Basic Activities of Daily Living)

«  puhelimen kaytto «  ruokailu

«  kaupassa kaynti «  sangysta ja tuolista siirty-

- aterioiden valmistus minen

«  kodin hoitaminen, pyykinpesu «  WC:ssa kdyminen

«  kulkuvalineilla liilkkuminen «  kavely

«  ladkkeistd ja raha-asioista «  peseytyminen
huolehtiminen +  pukeutuminen ja

riisuuntuminen

Pitsi-hankkeen palveluohjauksen tyoryhman esittamia pohdintoja:
«  Tuetaan mahdollisimman paljon asiakkaan voimavaroja.

«  On tdrkea kiinnittaa huomiota siihen, kykeneeké ikdihminen
liikkumaan sisalla ja ulkona, padseekd han kauppaan, pystyyko
han viemaan roskat tai kykeneeko han kayttamaan julkisia
kulkuvalineita tai palvelubusseja.

«  Esimerkiksi taksin kdyttdmahdollisuus tai taksikortti voi olla
palvelumuoto, joka mahdollistaa kodin ulkopuolella liikku-
misen.

«  Fysioterapeutin kdynti voi olla tarpeen, mikali ikdihmiselld on
liikkumisen vaikeuksia, esimerkiksi tuolilta nouseminen on
hankalaa. Tall6in on syyta kartoittaa myos apuvalineiden tarve
ja kodin ja lahiympariston turvallisuus.

+  On myos syyta tarkistaa ja seurata, osaako ikdihminen kayttaa
tarvittavia apuvalineitd, esimerkiksi turvapuhelinta.

. Mikali ilmenee aihetta, ikdihmiselta voi tiedustella, miten han
pystyy hoitamaan talous- ja raha-asioitaan. Tarvittaessa var-
mistetaan, ettd raha-asiat hoituvat asianmukaisesti tai huoleh-
ditaan asiakkaalle edunvalvonta.

Titd osa-aluetta Pitsi-kunnissa kartoitettiin yksittdisten kysymysten tai esim. Barthel-mittarin
avulla. Lisdtietoja mittareista saa TOIMIA-verkoston sivuilta (www.toimia.fi)
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Mahdollinen kognition vaje voi vaikuttaa ikdihmisen arjen sujumiseen.
Esimerkiksi muistiin liittyvat ongelmat voivat vaikeuttaa arjen toimin-
noista selviytymista. On tarkeda havaita kognition vaje, jotta sen syy ja
vaikeusaste selviaa ja ikaihminen saa tarvitsemaansa apua ja hoitoa.

Pitsi-hankkeen palveluohjauksen tyéryhman esittamia pohdintoja:

- Asiakkaalta tiedustellaan onko hanella tai Idheisilla huolta
muistin ongelmista.

- Tilannetta voidaan kartoittaa esimerkiksi kysymalla ladkkeiden
otosta ja havannoimalla ikdihmisen kotiymparistoa.

- Mikali kognitiossa havaitaan tai epaillaan ongelmia, ikaihminen
ohjataan asianmukaiseen jatkohoitoon ja seurataan hoidon
toteutumista.

Titd osa-aluetta Pitsi-kunnissa kartoitettiin yksittdisten kysymysten tai esim. seuraavien mittarei-
den avulla: MMSE, Cerad. Lisdtietoja mittareista saa TOIMIA-verkoston sivuilta (www.toimia.fi)

Psyykkiset voimavarat ovat tarkeitd arjessa selviytymisen kannalta.
On tdrkeda kiinnittdd huomiota ikdihmisen kokemaan yksindisyyteen
ja turvattomuuteen. Psyykkiset voimavarat ja niihin liittyvat tekijat
arvioidaan, jotta voidaan vaikuttaa ikdihmisen eldmanlaatuun. Psyykki-
seen hyvinvointiin vaikuttavat mm.

- mieliala

- nukkuminen

- mielta painavat asiat

- pelot

- koettu turvallisuuden ja yksindisyyden tunne
- henkisen ja fyysisen vékivallan pelko

- taloudellinen hyvaksikaytto

- ladkkeiden vadrinkdytto
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Pitsi-hankkeen palveluohjauksen tyoryhman esittamia pohdintoja:

Tarkedaa on mm. oikealla tavalla kysyminen, luottamuksen saa-
vuttaminen ja "rivien valista lukeminen”. Asioiden selvittamisen
kannalta tyontekijan kokemus ja ammattitaito ovat tarkedssa
roolissa.

Mittareita kdytettaessa kokonaistuloksen lisaksi
on syyta huomioida myds yksittaisiin kysymyksiin
annetut vastaukset.

Mikali ikaihmisella havaitaan tai epaillaan

psyykkisia tai pdihteisiin liittyvia ongelmia,

ikdihminen ohjataan asianmukaiseen jatkohoitoon

ja seurataan hoidon toteutumista (laakarin tai psykiatrisen
sairaanhoitajan vastaanotto, A-klinikka jne.).

Tatd osa-aluetta Pitsi-kunnissa kartoitettiin yksittdisten kysymysten tai esim seuraavien mittarei-
den avulla: GDS-15 tai GDS-30, Deps-seula, kuntakohtainen voimavarakartoitus.
Lisdtietoja mittareista saa TOIMIA-verkoston sivuilta (www.toimia.f)

Sosiaalista toimintakykya arvioitaessa on tarked kiinnittdd huomiota
ikdihmisen ihmissuhteiden maaraan ja luonteeseen seka hanen osallis-
tumiseensa yhteison ja yhteiskunnan toimintoihin.

Pitsi-hankkeen palveluohjauksen tyoryhman esittamia pohdintoja:

Yhteydenpito sukulaisiin tai tuttaviin

Avun saanti arjessa, kun sita tarvitsee

Omaisen tai laheisen rooli ikdihmisen hoivassa ja asioiden
hoidossa

Koettu yksindisyys

Koettu turvallisuus

Perheen sisdiset suhteet ja turvallisuus

Ikdaantyvien maahanmuuttajien sosiaaliset suhteet esim.
mahdollisuus yhteydenpitoon

Arjen eldvoittaminen, harrastukset ja muu ajanviete

Ttd osa-aluetta Pitsi-kunnissa kartoitettiin yksittdisten kysymysten tai voimavarakartoitusten

avulla.
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Arviointikdynnilla kiinnitetddan huomiota mm. valaistukseen, paloturval-
lisuuteen, lilkkkumisen esteisiin, erityisesti huomioiden wc- ja suihkutilat,
matot, kynnykset ja rappuset. Lisaksi huomioidaan vaativat asuinolo-
suhteet esim. veden ja puiden kantaminen. Mikali ikdihmisen kotona
havaitaan joitakin epakohtia tai ongelmia, huolehditaan muutostdiden
jarjestelyista ja ikaihmista ohjataan esteettomampaan asumiseen.

Vaikka ikdaihminen ei palvelutarpeen arviointia tehtdessa tarvitsisi
mitdan palvelua tai tukea on tarkeda, etta hanelle annetaan tarvittavat
yhteystiedot seka tieto siitd, mihin voi ottaa yhteytta missakin tilantees-
sa. lkdihmiselle tulee myds selvittaa tietosuoja-asiat; esim. kysyd, kenelle
saa antaa asiakasta koskevia tietoja.

Perheen kulttuurinen tausta on hyva huomioida ja esim. tyontekijan on
hyva tietdad, miten ja mista asioista saa/voi puhua. Asiaa voi kysya per-
heeltd. Tarvittaessa kaytetdan ulkopuolista tulkkia kommunikoinnin
tukena.
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TOIMIA-verkoston suosituksessa korostetaan kokonaisvaltaisen arvioin-
nin vaikuttavuutta ja todetaan, etta "tallaisen toiminnan on useissa mais-
sa ja tutkimuksissa todettu johtavan hyvaan ja kustannustehokkaaseen
hoitoon ja palveluihin silloin, kun arviointiin liittyy korkeatasoinen
terveydentilan tarkastus. Tallainen kokonaisvaltainen geriatrinen
arviointi (Comprehensive Geriatric Assessment, CGA) yllapitaa tai ko-
hentaa toimintakykya, lyhentda sairaalahoitoa, vahentda uusiutuvia hoi-
tojaksoja seka lykkaa pysyvaa laitoshoitoa suoritettiinpa arvio jatkotoi-
menpiteineen sairaalassa tai henkilon kotona.”

(TOIMIA-tyGryhmdn - suositus 2011 Idkkdiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutarpeen
arvioinnin yhteydess)

Mikali ikaihmisella havaitaan palvelujen tarve ja palvelut myonnetaan,
niin hanelle laaditaan palvelusuunnitelma, joka toimii myds seuran-
nan valineena. Siihen kirjataan palvelujen kokonaisuus, joka tarvitaan
ikdihmisen hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suo-
riutumisen tukemiseksi sekda hdanen hyvan hoitonsa turvaamiseksi.
Palvelutarpeen arvioinnin ja suunnittelun tavoite on ikdaihmisen tarpei-
den tunnistamisen kautta luoda hanelle edellytykset toimia ja paattaa
mahdollisuuksien mukaan omista asioistaan itsendisesti ja turvallisesti.
TOIMIA-verkoston suosituksessa ehdotetaan palvelutarpeen arvioinnin
toistamista maardvalein, tarvittaessa tai yhdessa sovitusti ja arvioin-
tien tuloksia hyddyntamista monipuolisesti ja laajasti ikdihmisen hyvan
palvelun jatkuvuuden ja laadun turvaamiseksi. Hyvin ja systemaattisesti
toteutettu palvelutarpeen arviointiprosessi tukee myos yhteiskuntaa
palvelujen suunnittelussa ja toteutuksessa.

(TOIMIA-tydryhmdn suositus 2071: ldkkdiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutarpeen
arvioinnin yhteydessd Suositus 6. http://www.thl.fi/toimia/tietokanta/suositus/15/)

Palvelusuunnitelma on vanhuspalvelulain mukaan tarkistettava ilman
aiheetonta viivytysta aina silloin, kun idkkdan henkilon toimintakyvyssa
tapahtuu hanen palveluntarpeeseensa vaikuttavia olennaisia muutok-
sia. Palvelusuunnitelma auttaa siten seuraamaan ikdihmisen yksilollisen
hoivan vaikuttavuutta mahdollisissa muutostilanteissa ja elaméan ede-
tessa.
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Kunnissa on erilaisia palvelutarpeen arvioinnin kaytantdja ja niiden
yhtendistamiseen on tulevaisuudessa syyta kiinnittad huomiota. Kehit-
tamisty0d on tarpeen, jotta ikdihmiset saavat palveluita tasa-arvoisesti
ja oikeudenmukaisesti asuinpaikasta riippumatta. Vanhuspalvelulaki
vahvistaa ikdihmisen oikeutta palveluihin ja ohjaa kuntia yhdenmukai-
sempaan palvelujen tarjontaan, jolloin palvelutarpeen arvioinnin ja sen
yhtendisen toteuttamistavan merkitys kasvaa.

Huomionarvoista on myds pohtia, miten tuetaan niitd ikdihmisia, jotka
kieltdytyvat vastaanottamasta palveluita, vaikka palvelun tarve on ole-
massa. Pohdinnan arvioisia ovat myos tilanteet, jossa palvelua ei voida
myontda esimerkiksi kriteerien toteutumattomuuden vuoksi, vaikka
avuntarve on havaittavissa. Tallaisissa tapauksissa tyontekijoiden tulisi
pyrkia |6ytdamaan vaihtoehtoja asiakkaan tukemiseksi.

Kuntavastaasiitd, ettdidkkddlle henkildlle laaditaan sosiaalihuollon asiakkaan asemasta

ja oikeuksista annetun lain 7 §:ssd tarkoitettu suunnitelma (palvelusuunnitelma).
Suunnitelma on laadittava ilman aiheetonta viivytystdsen jdlkeen, kun idkkddn henkilon
palveluntarve on selvitetty, jollei kyseessd ole tilapdinen neuvonta ja ohjaus tai jollei
suunnitelman laatiminen muutoin ole ilmeisen tarpeetonta. (Laki ikddntyneen vdestin
toimintakyvyn tukemisesta sekd ickkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 168)
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Laatusuositus hyvdn ikéddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen

parantamiseksi 2013, http://www.stm.f//sosiaali ja terveyspalvelut/ikaihmiset/palve-
lujen laatu/laatusuositus

Laki ikddntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta sekd

idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2012/20120980

Sosiaalihuoltolaki, http://www.finlex.fi/f/laki/smur/1982/19820710

Tiedote 5/2006 Ikdihmisten toimintakyvyn selvittdminen
osana palvelutarpeen arviointia sosiaalihuollossa,
http://www.stm.fi/sosiaali_ja_terveyspalvelut/ikaihmiset/palvelut_ja_etuudet/palvelutar-
peen_arviointi

TOIMIA-ty6ryhmdin suositus 2011,
lakkdiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutarpeen
arvioinnin yhteydessa, http://www.thl.fi/toimia/tietokanta/suositus/15/
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1.11.2011 -31.10.2013

Ikakaste — Aldre-kaste Il

oli Vali-Suomen Kaste-alueen ikdihmisten palveluiden kehittamishanke
ajalla1.11.2011 - 31.10.2013

Ikdkaste — Aldre-kaste Il -hanke oli jatkumo 31.10.2011 paattyneelle
Ikdkaste -hankkeelle. Hanketta hallinnoi Tampereen kaupunki ja sosi-
aalialan osaamiskeskus Pikassos Oy vastasi hankkeen johtamisesta ja
koordinoinnista ostopalvelusopimuksella. Ikikaste — Aldre-kaste Il koostui
viidesta maakunnallisesta ja yhdesta valtakunnallisesta osahankkeesta.
Mukana oli kaikkiaan 47 kuntaa ja kolme maakunnallista sote-kuntayh-
tymaa. Hankkeen kokonaisbudjetti oli noin 1,93 miljoonaa euroa, josta
valtionavustusta oli noin 1,44 miljoonaa euroa.

Lisatietoja: www.ikakaste.fi



