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Vanhuspalvelulain 9 §:n mukaan kunnan on osoitettava suun ni tel-
man toteuttamiseksi riittävät voimavarat ikääntyneen väestön toi min-
ta ky vyn ja itsenäisen suoriutumisen tukemiseen sekä iäkkäille hen ki-
löil le järjestettäviin sosiaalipalveluihin. Vanhuspalvelulaissa ei ole
sää det ty uusista lakisääteisistä palveluista ja keskeiset iäkkäiden
käyt tä mät sosiaalipalvelut kuten kotihoito, omaishoidon tuki, pal ve lu-
asu mi nen ja laitoshoito ovat edelleen määrärahasidonnaisia. Myön-
tä mis pe rus teil la ohjataan varattujen voimavarojen käyttöä ja koh den-
tu mis ta.

Kotihoito

Kotihoidon tarkoituksena on neuvonnalla, palveluohjauksella, toi min-
ta ky kyä ylläpitävällä ja kuntoutumista edistävällä toiminnalla turvata
omas sa kodissaan asuvien asiakkaiden tarvitsemat hoiva-, huo len pi-
to- ja sairaanhoitopalvelut. Kotihoidon toiminnan lähtökohtana on
asiak kaan olemassa olevien voimavarojen tukeminen. Toiminnan ta-
voit tee na on asiakkaan tarpeiden mukainen hoiva käytössä olevilla
ko ti hoi don resursseilla.

Kotihoidon palvelut

Kotona asumista tukevat palvelut ovat ennaltaehkäisevää ja ter veyt-
tä edistävää toimintaa sisältäen neuvontaa ja palveluohjausta. Tu ki-
pal ve lu ja ovat mm. ateriapalvelu, turvapuhelinpalvelu ja kul je tus pal-
ve lu sekä päivätoiminta.

Tilapäinen kotihoito on joko satunnaisesti tai toistuvasti annettavaa
hoi va pal ve lua, jolla tuetaan asiakkaan sen hetkistä terveyden- tai
elä män ti lan net ta. Tilapäinen kotihoito on määräaikainen palvelu, jo-
ka on kestoltaan alle kaksi viikkoa kestävää hoivaa ja huolenpitoa.

Säännöllinen kotihoito on asiakkaan tarpeiden mukaista toi min ta ky-
kyä ylläpitävää ja kuntoutumista tukevaa kotihoitoa. Säännöllinen ko-
ti hoi to toteutetaan hoito- ja palvelusuunnitelman mukaisesti ja ko ti-
hoi don toteuttamisesta sovitaan yhteistyössä asiakkaan, omaisten ja
muiden hoitoon osallistuvien kanssa.

Tarkistussoittopalvelu on tarkoitettu yksin asuville, muistisairaille



asiak kail le, joita vaivaa turvattomuus kotona. Tarkistussoittopalvelu
so vi taan erikseen tarpeen mukaan, mikäli turvapuhelinpalvelu ei ole
riit tä vä. Palvelusta päättää kotihoidonohjaaja. Palvelu kirjataan
asiak kaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan ja on määräaikainen.

Hakeminen

Kotihoitoa haetaan kirjallisesti. Hakemus osoitetaan ko ti hoi don oh jaa-
jal le. Asiakkaan hakemuksesta annetaan aina kirjallinen päätös. Ko-
ti sai raan hoi don hoitotarvikkeiden osalta noudatetaan voimassa ole-
via myöntämisperusteita.

Palvelutarpeen arviointi ja suostumus

Asiakkaan kotihoidon tarpeen selvittäminen aloitetaan viipymättä, vii-
meis tään kuitenkin seitsemäntenä (7) päivänä yhteydenotosta. Hoi-
van tarpeen arviointi ja hoidon aloittaminen edellyttää, että asia kas
tai hänen edunvalvojansa antaa suostumuksen asiakkaan po ti las tie-
to jen katseluun, kirjaamiseen ja tietojen luovuttamiseen. Suos tu mus
voidaan antaa puhelimitse suullisella suostumuksella, jonka ko ti hoi-
don oh jaa ja kirjaa potilastietojärjestelmään asiakkaan tietoihin, jo ka
myöhemmin täydennetään kirjallisella suostumuksella.

Kotihoidon tarpeen määrittämiseksi tehdään uusille asiakkaille avun-
tar vet ta kartoittava kotikäynti. Ennen kotihoidon vi ran hal ti ja pää-
tös tä asiakkaalla on kuukauden pituinen arviointijakso. Pal ve lu-
tar peen arvioinnissa käytetään apuna toimintakykyä mittaavia mit ta-
rei ta. Mittareina käytetään RAI:ta, RAVA:aa ja MMSE-muistitestiä.
Mit ta rei den avulla mahdollistetaan asiakkaan tasa-arvoinen ja oi keu-
den mu kai nen kohtelu palveluja myönnettäessä.

Asiakkaan kotiutuminen sairaalasta kotihoitoon edellyttää uusissa
asia kas suh teis sa hoitoneuvottelun järjestämistä ennen kotiutumista,
mi kä li hoitoneuvottelun järjestäminen arvioidaan tar koi tuk sen mu kai-
sek si. Hoitoneuvottelun tässä tapauksessa kutsuu koolle ko tiu-
tus/muis ti hoi ta ja.

Kotihoidon palvelujen myöntäminen

Kotihoidon palvelut on tarkoitettu pääsääntöisesti ikääntyneille, yli
65 -vuotiaille monisairaille, itsenäisesti selviytymättömille tai riit tä mät-
tö män omaisen tuen turvin asuville. Kotihoidon palveluihin  ovat
oikeutettuja myös pitkäaikaissairaat ja vammaiset, joilla täyt ty vät
kotihoidon myöntämisen perusteet. Lapsiperheille kotihoitoa jär jes te-
tään tarpeen mukaan pääsääntöisesti palvelusetelillä. Muu ko ti hoi-
don palvelun tarve arvioidaan tapauskohtaisesti.

Kotihoidon palvelujen myöntämisessä käytetään kokonaisarviointiin



pe rus tu vaa harkintaa. Palveluja myönnettäessä huomioidaan, että
asuin pai kan sijainti voi vaikuttaa palvelujen järjestämistapaan.

Palvelujen myöntäminen edellyttää, että

-  asiakkaalle on tehty palvelutarpeen arviointi ja toimintakyky on ar-
vioi tu RAI -mittaristolla.
-  asiakkaan RAVA-indeksi on vähintään 1,65 ja kotihoidon pal ve lu-
mää rä on enintään 4-5 käyntiä vuorokaudessa
-  kotihoidon kustannukset eivät saa ylittää tehostetun pal ve lu asu mi-
sen kustannuksia
-  MMSE-testin ja muiden mittareiden tulokset sekä yksilöllinen ja
sai raan hoi dol li nen tarve huomioiden kotihoidon asiakkuus voidaan
pe rus tel lus ti aloittaa RAVA-indeksin jäädessä alle 1,65
-  asiakkaalle voidaan taata inhimillinen ja turvallinen kotona sel viy ty-
mi nen pääsääntöisesti yhden hoitajan avustamana
-  kotihoidon ostopalveluissa toteutetaan samaa toimintamallia kuin
oma na palveluna tuotettaessa

Palvelupäätös

Kaikista asiakkaalle myönnetyistä palveluista laaditaan mää rä ai kai-
nen tai toistaiseksi voimassa oleva palvelupäätös. Asiakkaalle an ne-
taan myönteinen, kirjallinen palvelupäätös, mikäli hän täyttää ko ti hoi-
don myöntämisperusteet. Jos asiakkaalle ei myönnetä kotihoidon
pal ve lua, hänelle annetaan kielteinen päätös. Kielteisestä pää tök-
ses tä asiakkaalla on mahdollisuus tehdä oikaisuvaatimus. Oi kai su-
vaa ti mus oh jeet ovat päätöksessä. Lisäksi kielteisen päätöksen saa-
nut ta asiakasta ohjataan muiden palveluiden piiriin.

Hoito- ja palvelusuunnitelma

Myöntämisperusteiden täyttyessä asiakas tulee Kittilän kunnan ko ti-
hoi don piiriin ja hänelle laaditaan hoito- ja palvelusuunnitelma. Hoi to-
ja palvelusuunnitelman laadintaan osallistuu kotihoidon am mat ti hen-
ki lös tön lisäksi asiakas ja tarvittaessa asiakkaan hoitoon osal lis tu vat
muut tahot. Hoito- ja palvelusuunnitelmaan kirjataan mm. asiak kaan
toimintakyky, hoidon tavoitteet, auttamismenetelmät, hoi don arviointi
sekä asiakkaan käyttämät palvelut.

Hoito- ja palvelusuunnitelma tarkistetaan vähintään kerran vuodessa
ja aina asiakkaan tilanteen muuttuessa olennaisesti. Hoito- ja pal ve-
lu suun ni tel man laadinta ja säännöllinen tarkistaminen mahdollistavat
asiak kaal le oikea-aikaiset ja oikein kohdennetut palvelut.

Asiakas ja hoitoon osallistuvat omaiset hyväksyvät hoito- ja pal ve lu-
suun ni tel man allekirjoituksellaan, jolloin he sitoutuvat yhdessä so vit-
tuun hoivaan ja huolenpitoon. Asiakkaan palveluntarvetta arvioidaan



jat ku vas ti ja kotihoidon käyntien määrää ja palveluaikaa voidaan li sä-
tä tai vähentää asiakkaan toimintakyvyn ja hoivan tarpeen mu kaan.

Palveluista perittävät maksut

Kotihoidon palveluista peritään asiakasmaksua, joka määräytyy asia-
kas mak su lain ja -asetuksen sekä Kittilän kunnan sosiaali- ja ter veys-
lau ta kun nan vahvistaman kotihoidon asiakasmaksupäätöksen mu-
kaan. Asiakkaille tehdään kirjallinen maksupäätös. 

Mikäli palvelu on tulosidonnainen, asiakkaalla tai hänen omai sel-
laan/asi oi den hoi ta jal la/edun val vo jal la on velvollisuus toimittaa tu lo tie-
dot 2 viikon kuluessa säännöllisen kotihoidon alkamisesta. Mikäli
asia kas ei toimita tulotietojaan ajoissa tai ei anna lupaa tarkistaa tu-
lo tie to ja, hoivasta perittävä maksu on korkein kotihoidon maksu. 

Kotihoidon palveluja ei myönnetä, jos

 asiakkaan RAVA -indeksi jää alle 1,65 ja hänen muisti on nor-
maa li tai lievästi alentunut

 asiakas pystyy käyttämään terveydenhuollon avopalveluja
 asiakas tarvitsee pelkästään siivousapua, asiointiapua, pyyk ki-

huol toa, lääkkeenjakoa, verinäytteiden ottoa, ompeleiden pois-
toa, tarkistuskäynnin turvattomuuden vuoksi.

Kotihoidon palvelut voidaan lopettaa seuraavissa tilanteissa:

-  asiakas kieltäytyy palveluista ja ymmärtää oman tilanteensa sekä
esittää kirjallisen kotihoitopalvelujen vastaanottamiskiellon
-  asiakas tai hänen omaisensa käyttäytyy kotikäyntien aikana
aggressiivisesti tai muutoin epäasiallisesti kotihoitohenkilöstöä
kohtaan
-  asiakas ei sitoudu hoito- ja palvelusuunnitelmassa sovittuihin
asioihin (esim. ei ole tavoitettavissa sovittujen käyntien aikana ja/tai
toistuvasti jättää asiakasmaksut maksamatta kunnalle)
-  asiakas on toistuvasti päihtynyt ja käyttäytyy epäasiallisesti
hoitajaa kohtaan
-  asiakas tupakoi hoitajan läsnä ollessa kotikäynnin aikana
-  kotihoidon työntekijän turvallisuutta ja koskemattomuutta ei voida
taata

Perusturvajohtaja:
Sosiaali- ja terveyslautakunta päättää hyväksyä kotihoidon myön tä-
mis pe rus teet 1.3.2020 alkaen.

Päätös:
Esitys hyväksyttiin.
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