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Tama opinnaytetyd perustuu projektiin, jonka tarkoituksena oli kehittdd ohjaus- ja
opetusmateriaali Hoivakartta Oy:lle. Hoivakartta on uusi yritys, joka tuottaa palvelui-
ta kotiin tuotettavien palvelujen -yrittéjille ja palveluita tarvitseville asiakkaille.

Opinndytetyon tuotoksena tehtiin opas “Yrittdjyys kotiin tuotettavien palvelujen pa-
rissa”. Oppaaseen oli tarkoitus kerité tietoja siitd, millaisia hakemuksia tulee tehdd
kunnalle, aluehallintovirastolle (AVI) ja sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rastolle (VALVIRA) yritystoimintaa aloittaessa. Oppaaseen koottiin myds sosiaali-
ja terveysalaa koskevaa lainsdadantod seka tietoa omavalvontasuunnitelmasta. Tar-
koituksena oli saada oppaasta mahdollisimman kéytannonléheinen, vaikka monet
asiat ovat lainsdadanndllisesti madriteltyja. Oppaassa on myos kaytdnnon esimerkke-
ja siitd, millaisia palveluja asiakkaat kotona tarvitsevat, seka mista palveluja voi saa-
da. Oppaassa on tietoa myos siivous-, remontointi- ja kauneudenhoitoalan yrittajille.

Opasta kaytetddn materiaalina Hoivakartan jarjestamissa yrittdjavalmennuksissa seka
erilaisissa kotiin tuotettavien palveluiden koulutustilaisuuksissa. Yrittajavalmennuk-
sissa yrittdja saa mm. henkilokohtaista ohjausta ja neuvontaa hakemusten tayttami-
sessd. Koulutuspalveluja Hoivakartta tarjoaa yrittéjille, tyontekijoille, ammatillisille
oppilaitoksille seka kuntasektorille. Oppaan julkaisumuoto on sdhkdinen ja yrittaja-
valmennuksiin osallistuvat saavat sen kayttdonsa. Opasta péivitetddn Hoivakartan
toimesta jatkuvasti ajantasaisilla tiedoilla.
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This thesis is based on a project, which aimed to develop a training and teaching ma-
terial for Hoivakartta Ltd. Hoivakartta Ltd is a recently established company that
provides services to the entrepreneurs of the services provided for homes and to the
customers in need of these services.

The outcome of the thesis is a handbook: Entrepreneurship in the Field of Services
Provided for Homes, which gives information about the application forms that are
required from startup companies by the municipalities, Regional State Administrati-
ve Agencies and the National Supervisory Authority for Welfare and Health. The key
aspects of social and health care legislation were included in the handbook as well as
information about the in-house control plan. The goal was to make the handbook as
practical as possible even if many practises are defined by the law. The handbook
gives examples of what kinds of assistance and help the customers at home need in
addition to where the assistance and help can be obtained. The handbook also offers
information to the entrepreneurs of the cleaning, renovation and beauty services.

The handbook is used by Hoivakartta Ltd in the entrepreneurship coachings and ot-
her training sessions of the services provided for homes. In the entrepreneurship
coaching the entrepreneur gets among other things one-to-one guidance and counse-
ling in how to fill out the application forms.

The training services of Hoivakartta Ltd are offered to companies, employees, voca-
tional schools and colleges and the municipal sector. The handbook will be released
in an electronic format and all the participants of the entrepreneurship coachings will
have access to it. The handbook will be constantly updated by Hoivakartta Ltd.
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1 JOHDANTO

Suomen vadest6 méérd oli vuoden 2014 lopussa 5 471 753 henkil6g, joista yli 65-
vuotiaita oli 1 091 388 (Tilastokeskuksen www-sivut 2015). Saannéllisen kotihoidon
piirissé oli marraskuussa 2014 yhteensa 72 531henkil6itd, joista yli 65-vuotiaita oli
66 005 (Terveyden ja hyvinvointilaitoksen www-sivut 2015). Tilastokeskuksen en-
nuste vuonna 2012 oli, etta yli 65 -vuotta tayttaneiden maara olisi koko Suomessa
1 391 175 vuonna 2025 (Tilastokeskuksen www-sivut 2015).

Ik&antyvien madré tulee nousemaan ja kuntien on laadittava suunnitelma niista toi-
menpiteistd, joilla tuetaan ik&antyvien hyvinvointia, terveyttd, toimintakykya ja itse-
naistd suoriutumista. Suunnitelmasta tulee kayda ilmi myos palvelujen ja omaishoi-
don kehittdminen siten, ettd painotus on kotona asuminen. (Laki ikaantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta sekd iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012, 5
8.) Laissa tarkennetaan, ettéd ikaantyvien pitk&aikaista hoitoa ja huolenpitoa toteute-
taan laitoshoitona vain, jos siihen on ladketieteelliset perusteet tai jos se on idkkaan
henkilon arvokkaan ja turvallisen hoidon kannalta muuten perusteltua. (Laki ik&an-
tyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalve-
luista 980/2012, 148.)

Puhutaan kotiin annettavista palveluista. Mielestani antaa sana kuvastaa, ettd jotain
annetaan jollekin esimerkiksi lahjaksi. Yrittajat mielestani tuottavat asiakkaalle pal-
veluja kotiin, jolloin sana tuottaa kuvastaa sité, ettd palvelulla on jokin hinta. Tasta

syysta kaytan opinndytetydssani kasitetta kotiin tuotettavat palvelut.

Kotiin tuotettavien palvelujen tarve tulee lisd&dntymaan lahivuosina, kun suuret ika-
luokat jadvat elakkeelle ja siirtyvat erilaisten palveluiden piiriin. Sosiaali- ja terveys-
palvelut eldvat suurta murrosta. Sosiaali- ja terveysministerio jatkaa sote -
uudistuksen valmistelua hallitusohjelman mukaisesti, huoltosuhde tulee heikkene-

maan ja palvelujen jarjestdmisessa on tehtédva uusia innovatiivisia ratkaisuja. Nama



muutokset tulevat varmasti koskemaan myo6s kotiin tuotettavia palveluja ja antavat

yrittdjille mahdollisuuden kehitt&a uusia palveluja.

Olen toiminut yksinyrittdjand vuodesta 2008 ja tuottanut kotipalveluja asiakkaille.
Ennen kuin aloitin yritt4jand, olin Rauman kaupungilla kotipalvelutyontekijana. Yrit-
t&jyys on minulle opettanut paljon yhteiskunnan toimintamekanismeista ja asiakkai-
den tarpeista. Sosiaali- ja terveysalan yrittajyyteen liittyy monenlaista lainsaadantoa,
ohjeistusta ja velvoitetta. Yrittdaminen on my6s uuden luomista ja perustin vuonna
2014 osakeyhtion nimeltd Hoivakartta. Uutta litketoimintaa olen suunnitellut yhdessa
Satakunnan ammattikorkeakoulun yrityskiihdyttdmon kanssa. Aluksi opinndytetyoni
oli tarkoitus liittya uuden yrityksen perustamiseen, mutta erilaisten vaiheiden jélkeen
aiheeni muuttui. Hoivakartan yksi tuleva palvelumuoto on kotiin tuotettavien palve-
lujen tuottajien ja tyontekijoiden kouluttaminen sek& yrittdjavalmentajana toimimi-

nen ja tarvitsin tata tarkoitusta varten materiaalin.

Olen yrittdjyyteni aikana oppinut paljon kotiin tuotettavien palveluiden lainsdadén-
nosta ja vaatimuksista. Olen osallistunut erilaisiin koulutuksiin ja toiminut aktiivise-
na Terveyden- ja Sosiaalialan yrittdjat Teso ry:ssd, joka on Suomen yrittgjien toimi-
alajarjestd. Ohjeita ja tietoja joutuu etsimaan paljon, koska ohjeet on laadittu usein
niin, ettd ne koskevat palveluasumisyksikgitd. Ohjeiden ja vaatimusten tulkinnassa
on my0s paljon eroavaisuuksia ja uudet yritt4jat ovat usein hamill&dan vaatimuksista.
Monet yritt4jat ovat olleet minuun yhteydessa ja olen heitd opastanut yrittdjyyden

alkuun ja siitd on syntynyt ajatus alkaa tarjoamaan palveluja yrittajyyden tueksi.

Opinndytetyon aiheeksi tismentyi tehdéd opas “Yrittdjyys kotiin tuotettavien palvelu-
jen parissa”. Oppaan tarkoitus oli kerdtd tietoja siitd, millaisia hakemuksia tulee teh-
da kunnalle, aluehallintovirastolle (AV1) ja sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-
virastolle (VALVIRA) yritystoimintaa aloittaessa. Opas siséltdd myos sosiaali- ja
terveysalaa koskevaa lainsdadantoa seka tietoa omavalvontasuunnitelmasta. Tarkoi-
tuksena oli, ettd opas olisi mahdollisimman kdytanndnlaheinen, vaikka monet asiat
ovat lainsaadannollisesti maariteltyja. Kerron oppaassa myos kaytannon esimerkkeja
siitd, millaisia palveluja asiakkaat kotona tarvitsevat, seka misté palveluja voi saada.

Oppaassa on tietoa myds siivous-, remontointi- ja kauneudenhoitoalan yrittgjille.



Opasta on tarkoitus k&yttdd materiaalina Hoivakartan jarjestdmissa yrittajavalmen-
nuksissa seka erilaisissa kotiin tuotettavien palveluiden koulutustilaisuuksissa. Yrit-
tdjavalmennuksissa yrittdja saa mm. henkilokohtaista ohjausta ja neuvontaa hake-
musten tayttamisessa. Koulutuspalveluja tarjotaan yrittdjille, tyontekijoille, ammatil-
lisille oppilaitoksille sekd kuntasektorille. Oppaassa on paljon hyperlinkkeja joiden
kautta paastaan suoraan ajan tasalla olevaan tietoon ja paivittdminen on helppoa.

2 PROJEKTIN KASITTEET

Avopalvelut ovat avohoidon tai -huollonpalveluja (Suomisanakirjan www-sivut
2015). Avopalvelu tarkoittaa palveluja, joita ei anneta ymparivuorokautisessa hoito-
ympéristossé. Tallaisia palveluja ovat ladkarien vastaanotot, kotipalvelut ja vuoro-
hoidot (Sairaanhoitajien koulutussaation www-sivut 2015). Tilastokeskus luokittelee
sosiaalihuollon avopalvelut palveluiksi, jotka eivat sisélld jatkuvaa majoitusta. (Ti-
lastokeskuksen www-sivut 2015). Sosiaalihuolto on yhteiskunnan sosiaalipoliittisia
toimia, joilla tuetaan sosiaalisen avun tarpeessa olevia yksil6ité ja perheitd ja kasittada
niitd hoitavaa organisaatiota (Kielitoimiston sanakirja www-sivut 2015). Laissa sosi-
aalihuollon tarkoitus on edistaa ja yllapitaa hyvinvointia seka sosiaalista turvallisuut-
ta, vahentaa eriarvoisuutta ja edistdd osallisuutta, turvata yhdenvertaisuuden perus-
tein riittavat ja laadukkaat palvelut sek& hyvinvointia edistdvét toimenpiteet. Laissa
korostetaan asiakaslahtdisyyttd ja hyvaa asiakkaan kohtelua. Laki korostaa myods
muiden toimijoiden valistd yhteistyotd ja sen parantamista. (Sosiaalihuoltolaki
30.12.2014/1301, 18.)

Kielitoimisto méérittaa kotipalveluiden olevan monilapsisten perheiden, vanhusten
ja vammaisten sosiaalisia kodinhoitopalveluja (Kielitoimiston sanakirja www-sivut
2015). Sosiaalihuoltolaissa kotipalvelu maaritelladn seuraavanlaisesti: kotipalvelulla
tarkoitetaan asumiseen, hoitoon ja huolenpitoon, toimintakyvyn yll&pitoon, lasten
hoitoon ja kasvatukseen, asiointiin sekd muihin jokapéivaiseen eldmaan kuuluvien
tehtdvien ja toimintojen suorittamista tai niissa avustamista. Kotipalvelua annetaan

sairauden, synnytyksen, vamman tai muun vastaavanlaisen toimintakykyé alentavan



syyn tai erityisen perhe- tai eldméntilanteen perusteella niille henkildille, jotka tarvit-
sevat apua selviytydkseen edelld mainituista tehtdvista ja toiminnoista. (Sosiaalihuol-
tolaki 31.12.2014/1301, 198.) Kotipalvelu on idkkaan tukemista tavanomaisesta ela-
masté selviytymisessa, kun idkkddn oma toimintakyky on heikentynyt. Kotipalvelu
voi olla sdannollisté tai tilapéista ja siita tehdaén asiakaslain mukainen hoito- ja pal-
velusuunnitelma. (Valvira 2012, 9.) Sosiaalihuoltolaki maéarittad tukipalveluksi ate-
ria-, vaatehuolto- ja siivouspalvelut (Sosiaalihuoltolaki 31.12.2014/1301, 198). Kun-
nan on jarjestettdva alueensa asukkaiden kotisairaanhoito. Kotisairaanhoito on hoi-
to- ja palvelusuunnitelman mukaista tai tilapdista potilaan asuinpaikassa, kotona tai
siihen verrattavassa paikassa moniammatillisesti toteutettua terveyden ja sairaanhoi-
don palvelua. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 258.) Kotihoidolla tarkoitetaan sosi-
aalihuoltolaissa kotipalvelun ja terveydenhuoltolain 25 §:4dn sisaltyvien kotisairaan-
hoidon tehtdvien muodostamaa kokonaisuutta” (Sosiaalihuoltolaki 710/1982, 20 8).
Kotisairaalahoito on mééaraaikaista, tehostettua kotisairaanhoitoa. Se voi olla perus-
terveydenhuollon, erikoissairaanhoidon tai niiden yhdessa jarjestamaa toimintaa.
(Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 258.) Kotisairaalat tuovat sairaalamaisen hoidon

kotiin.

Hoivayrittdjyys sanaa ei ole méaaritelty. Hoivayritys on hoivapalveluja myyvé yritys
(Kielitoimiston www-sivut 2015). Hoiva on hoitoa, vaalintaa, huolenpitoa, suojaa ja
turva (Kielitoimiston www-sivut 2015). Yrittdjyys on yleisessd kielenkaytossa kay-
tetty yhteisnimike yhden tai useamman henkilon harjoittamalle, yleensa taloudellista
hyotya tavoittelevalle, toiminnalle (Suomisanakirjan www-sivut 2015). Hoivayritta-
jyys sana kuvaa hoivayrittajyytta yritystoimintana, joka kuuluu sosiaali- ja terveys-
alalle ja kasittaa eri-ikdisten hoivan, huolenpidon ja hoidon. (Rissanen & Sinkkonen
2004, 6.) Yksityisilla sosiaalipalveluilla tarkoitetaan sosiaalihuoltolaissa mainittuja
palveluja sek& niiden jarjestdmiseen liittyvia sosiaalialan ammatillista ohjausta ja
neuvontaa. Luvat toiminnalle haetaan aluehallintovirastosta tai Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirastosta tai tehdaan ilmoitus kunnalle. (Laki yksityisista sosi-
aalipalveluista 922/2011, 3 8.) Yksityisten sosiaalipalvelujen on perustuttava sopi-
mukseen tai kunnan tekemaan hallintapaatokseen sekéa palvelu-, hoito- tai kuntoutus-
suunnitelman tai vastaavaan suunnitelmaan. Yksityinen palveluntuottaja vastaa, etta
suunnitelmassa maadritellyt palvelukokonaisuudet tayttavat sille asetetut vaatimukset.

Toimintayksikolla on oltava vastuuhenkild joka huolehtii, ettd vaatimukset toteutu-



vat. (Laki yksityisistd sosiaalipalveluista 922/2011, 5 8.) Yksityisen terveydenhuol-
lon tuottajalla tarkoitetaan sellaista yksittéistad henkiloa taikka yhtiotd, osuuskuntaa,
yhdistysta tai muuta yhteisoa taikka saatiota, joka yllapitaa terveydenhuollon palve-
luja tuottavaa yksikkod, seké sairaankuljetuspalveluja tarjoavaa itsendistd ammatin-
harjoittajaa. Ammatinharjoittajalla tarkoitetaan sellaista terveydenhuollon ammatti-
henkiloistd, joka harjoittaa itsendisesti ammattiaan. (Laki yksityisesta terveydenhuol-
losta 152/1990, 1 8.)

Edelld on mainittu muutamia késitteita liittyen kotiin tuotettaviin palveluihin. Tér-
keimpind kasitteind pidan kotipalvelua, kotisairaanhoitoa ja kotihoitoa ja niiden

eroavaisuuksien esille tuomista. Siséllot ndissé palveluissa menee usein sekaisin.

3 PROJEKTIN TEOREETTINEN TAUSTA

3.1 Projektin taustat

Vuonna 1996 Stakesin raportissa todetaan: “Hyvinvointipluralismin ja welfare mix —
ajattelun mukaan palvelujen tuottajina tulisi olla julkisen sektorin rinnalla yrityksi,
jarjestoja, vapaaehtoisia ja omaisia. Vuoden 1993 valtionosuusuudistus teki mahdol-
liseksi sen, ettei kunta enda tuota itse palvelua, vaan huolehtii palvelun saatavuudesta
ja jarjestamisestd. (Andresson & Simonen 1996, 18.) Vuonna 2007 julkaistussa hy-
vinvointiyrittdjien liiketoimintaoppaassa todetaan ettd, hyvinvointivaltion julkisten
palveluiden liséksi on tullut jatkuvasti enemman yritysten, ammatinharjoittajien sek&
kolmannen sektorin palveluntuottajia (Hiltunen ym. 2007, 9). "Ikélaissa” 2012 maa-
ritelldédn, ettd kunnan on tehtéva yhteisty6ta kunnassa toimivien julkisten tahojen,
yritysten seka jarjestojen kanssa ik&d&ntyvien hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn
seké itsendisen suoriutumisen tukemiseksi. (Laki ikadntyneen véeston toimintaky-

vyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012, 4 8.)

Hoivayrittdjyys on kasvussa kaiken aikaa, vaikka yrittdjyytta talla alalla on ollut jo
pitkdaan. 1980 luvulta lahtien on tapahtunut jatkuvaa kasvua. Yhteistydn merkitys

valtion, kunnan, yksityisen ja kolmannen sektorin kanssa on tiedostettu jo yli kaksi-
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kymmenta vuotta sitten, mutta edelleen puhutaan samoista haasteista, joita oli tullut
ilmi vuonna 1996 Stakesin raportissa.

Hoivayritykset ovat tahén asti lahinna taydentéaneet julkisia palveluja, mutta vaeston
ikdantyminen seka tulo- ja koulutustason nousu lisdavét sosiaalipalveluiden kysyntaa
tulevaisuudessa. Kustannuspaineet ja tuotannon tehostamisen tarpeet kunnissa lisaa-
vat markkinoiden osuutta palveluista. (Hiltunen ym. 2007, 242.) Talla hetkell& yri-
tykset ja jarjestot tuottavat keskimadrin 30 prosenttia sosiaalipalveluista. Asumispal-
veluista ne tuottavat l&hes puolet ja kotipalveluista noin 18 prosenttia. Suurin osa yri-
tyksistd on pienid, paikallisesti ja alueellisesti toimivia palveluntuottajia. (Tyo- ja
elinkeinoministerion www-sivut 2014.) Paikalliset pienyrittjat tuottavat omalle

paikkakunnalleen verotuloja ja tyollistavat paikkakuntalaisia.

Yksityisten palvelujen lisdéntyessa pienten yritysten rinnalle ovat tulleet suuret val-
takunnalliset toimijat, jotka ovat muuttaneet palvelujen luonnetta. Laadulliset tekijat
ovat tulleet tarkedammiksi ja myos pienyrittajien tulee enemman Kiinnittdd huomiota
laadullisiin tekijoihin ja tyon dokumentointiin. (Karvonen-Kélkaja, Soback & Uusi-
talo 2009, 55.) Yritt4jaa kohden viranomaisvaatimukset ovat kasvaneet erilaisten mi-
toitusten ja ilmoitusten osalta. Laadullisia kriteereité on kehitetty ja omavalvontaa on
lisatty. Yrittajan tulee kehittdd omia taitojaan myos tarjouspyyntdihin vastaamisessa.
Kilpailua on myods ammattitaitoisen henkiloston saamiseen liittyen. (Hiltunen ym.
2007, 239.) Yrityskaupat ovat muokanneet yrittdja kenttdd rajusti ja pienyrittdjien
arki on tullut haastavammaksi, vaikka tutkimusten mukaan alan yrittdjia yhdistaa
vahva ammattitaito, pitka tyokokemus seka nakemys tuottaa erilaisia omasta mielesta

parempia palveluja (Kainlauri 2007, 33).

Innovoivalla bisnekselld tarkoitetaan sitd, ettéd yrittdjan tulee olla askeleen edelld me-
neillaan olevaa muutosta (Kainlauri 2007, 42). Téllaista innovoivaa bisnesta tarvitaan
myds hoiva-alalla. Hoiva-alalla muutos on kovaa ja kuntien taloudellinen tilanne on
heikko. Tama antaa yrittdjille mahdollisuuksia kehittda palveluita, joita kunta ei enda

pysty tuottamaan, mutta mité asiakkaat tarvitsevat.

”Kotipalveluja tuottavan kotihoitoyrityksen voi perustaa kuka tahansa, kun yrityksel-

I& on vastuuhenkild, jolla on sosiaalihuollon ammatillisen henkilGston kelpoisuusvaa-
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timuksissa annetussa laissa mééritelty koulutus ja riittdva kaytdnnén kokemus vas-
taavasta toiminnasta. Vastuuhenkilon taytyy tosiasiallisesti huolehtia velvoitteis-
taan”. (Ikonen 2015, 92.) Vastuuhenkildiden tulee tietdd mitd velvoitteita hanell on.
Oppaan avulla vastuuhenkilé paésee hyvin perille viranomaisvaatimuksista. Oppaalle
on tarvetta, koska kotiin tuotettavien palvelujen maara lisaantyy jatkuvasti. Oppaan
avulla pystytddn antamaan tukea erilaisten vaatimusten noudattamiseen ja helpote-

taan kuntien valvontaty6td, kun yrittajat tietavat heihin kohdistuvista vaatimuksista.

3.2 Ik&antyvén koti, toimintakyky ja avun tarpeet

Vanhustyon Kirjassa vuonna 1998 kotona asumisesta sanotaan, ettd koti on ikaanty-
vélle monesti se paras paikka asua. Sielld on turvallista ja tutua. Puolison kanssa on
hyva asua ja voi olla oma itsensé, ei tarvitse havetd omia heikkouksiaan. Apua saa
perheeltd ja sukulaisilta seké ystavilta, ettd naapureilta. Ikdantyva haluaa asua koto-
naan mahdollisimman pitkdan, mutta toisinaan kodissaan voi tuntea itsensd yksi-
naiseksi ja tulla hyvéksi kaytetyksi. (Koskinen ym. 1998, 219-237.) Kehittyvé koti-
hoito on alan uusimpia julkaisuja, siind kodin merkitysta kuvataan ihmisen mielen
tyyssijana ja sosiaalisen kanssakdymisen tapahtumapaikkana. Kotia ympardiva
asuinalue, lahipalvelut ja liikenneyhteydet ovat tarked osa ihmisen jokapéivaista
elamé&a. Kotona asuminen antaa mahdollisuuden omanlaiseensa vapauteen ja valtaan.
Koti muodostaa ihmisineen, esineineen ja ympéristoineen paikan, johon ikaantyvan
ihmisen arki ja eldmanhistoria Kiinnittyvat tapahtumina, muistoina ja sosiaalisina
suhteina. (Ikonen 2015, 10.)

Koskela on opinnaytetydssadn tutkinut ikdantyvien pariskuntien mietteita kodista ja
sielld asumisesta. Koti koettiin yksityisalueeksi, jonne ei vieraalla ollut asiaa ilman
lupaa. Kodissa on asuttu ja kasvatettu lapset ja kodissa saa tehda asioita, joita itse
haluaa. Ymparistoksi pariskunnat laskivat myos naapurit tassé tutkimuksessa. Tut-
kimukseen osallistuneilla oli hyvét naapurisuhteet. Luonnon laheisyys koettiin myoés
tarkednd ja monet heista asuivat omakotitaloissa lahelld metséé. (Koskela 2015, 35-
37)
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Kotihoidon palveluja tarjotaan niitd eniten tarvitseville ja avun tarve arvioidaan eri-
laisin mittarein, havainnoimalla ja keskustelemalla. Kotihoidon palveluja on vaikea
maaritelld. Maarittelya helpottamaan kunnat ovat laatineet kotihoidon saantikriteere-
ja, jotka ovat kunnissa melko samansuuntaisia. Kotihoidon kriteerien tarkoitus on
selkiyttdé palvelujen kohdentamista kotihoitoa tarvitseville. (Ikonen 2015, 28.) Laa-
tusuositus painottaa huomiomaan ik&&ntymisen tuomat muutokset ihmisen fyysises-
sé, psyykkisessa ja sosiaalisessa toimintakyvyssa. Muutokset aiheuttavat mahdolli-
sesti my0ds avun tarvetta. Mahdollisten tarpeiden tullessa idkkaan palvelut tulee arvi-
oida kattavasti ja laaditaan yhdessa hénen ja omaisen/laheisen kanssa palvelusuunni-
telma. Suunnitelmassa on varmistettava kuntoutumisen mahdollisuudet, jotta kotona
asuminen voisi jatkua. (Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelu-

jen parantamiseksi 2013, 29.)

Ikéantyvét asiakkaat eroavat toisistaan persoonallisuuksiltaan ja kulttuuritaustaltaan.
Ikéantyneilld asiakkailla on yksilolliset voimavarat seka erilaiset odotukset kotihoi-
don tarjoamista palveluista. Hyva kotihoito perustuu ikaihmisten yksil6llisten ela-
manhistorioiden tuntemiseen ja huomioon ottamiseen hoidon ja palvelujen suunnitte-
lussa ja toteuttamisessa. (Heinola 2007, 22.) Ikdihmiselld tulee olla myds mahdolli-
suus itse vaikuttaa hoitoonsa. Vanhuspalvelulain tavoite on vahvistaa palveluja tar-
vitsevan iakkaan henkilon osallisuutta ja valinnanvapautta hanté itseddn koskevissa
asioissa. Lainsdaddannossa korostetaan ikdihmisen omatoimisuutta, itsemadradmisoi-
keutta ja toimintakykya silloinkin, kun hén tarvitsee toisen henkilon apua. lk&ihmis-
ten palvelujen kéyttéa koskeviin valintoihin vaikuttavat heidan varallisuutensa, mie-
lipiteensd, asenteensa ja kokemuksensa. Lisaksi valintaan palvelujen kaytosta vaikut-
taa se, millaisena nahddaan omaisten avun rooli vanhuksen auttamisessa. (Kehusmaa
2014, 12-13.)

Van Aerschot on tutkinut vanhusten hoivaa ja eriarvoisuutta. Tutkimuksessa oli kes-
Kitytty teemoihin arki, apu ja palvelut. Kohderyhména olivat yli 75 -vuotiaat tampe-
relaiset ja jyvaskylélaiset. Tutkimukseen vastanneista apua sai 73 prosenttia, josta
ulkopuolista ostettua apua sai 48 prosenttia. Laheisten apu oli tutkimukseen vastan-
neilla l&hes paivittdistd, kun kunnan ja yksityisten apuja kaytettiin viikoittain tai kuu-

kausittain. Eniten apua he saivat puolisoiltaan. Tutkimus osoitti sen, ettd naiset osti-
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vat palveluja useammin, kuin miehet, koska eivat pystyneet hoitamaan esim. pihatoi-
té tai siivous alkoi k&yda raskaaksi. (Van Aerschot 2014, 118-125.)

Hoidon tarve tulee kasvamaan ja siihen pyritddn vastamaan ensisijassa kotiin tuotet-
tavalla hoidolla. Kotihoito onkin ikdihmisten yleisin sosiaalipalvelu. Sen tavoite on
mahdollistaa ikadntyvan ihmisen elamé kotona sairauksista ja toimintakyvyn heikke-
nemisesta huolimatta. (Kehusmaa 2014, 12.) Ikdihmisten elamé kotona koostuu hen-
kilokohtaisista paivittéisista askareista, kuten ruuanlaitosta, syomisestd, nukkumises-
ta, peseytymisestd, pukeutumisesta, ostoksilla kdynneistd ja erilaisista sosiaalisista
kontakteista. (Andresson 2007, 17.)

Van Aerschotin tutkimuksessa selvitettiin avun tarpeita. Apua tarvittiin ensimmaise-
na kodin kunnostamistoihin, pihat6ihin ja siivoukseen seka kulkemiseen kodin ulko-
puolella. N&ihin palveluihin apujen saaminen oli mitatontd. Tutkimukseen osallistuil-
la hoivapalveluiden tarve oli vahéista. Tutkimuksessa kavi myos ilmi, ettd avun tarve
riippui paljon siitd arvioiko sitd asiakas, omainen vai hoitohenkilokunta. (Van Aer-
schot 2014, 125-127.)

3.3 Ammatillinen apu

Vuonna 1998 julkaistussa Vanhustyon kirjassa kuvataan mité tarkoittaa, kun amma-
tillinen apu tulee kotiin. Kotipalvelun ja -hoidon henkilékunnan tullessa kotiin astu-
vat he ikdantyvan yksityiselle alueelle. Ndma ammattilaiset menevat ikédéntyvéan yk-
sityisyyden syvimpiin ulottuvuuksiin, kuten kylpyhuoneeseen ja makuuhuoneeseen.
Katsovat vaatekaappeihin ja keittion kaappeihin. Kotipalvelu ja —hoito ovat, kuiten-
kin ammattilista toimintaa, jossa ammatti-ihmiset tulevat auttamaan ikaantyvaa niissa
tehtdvissd, joita ikaantyva tekisi itse jos toimintakyky ei olisi rajoittunut. (Koskinen
ym. 1998, 219-237.) Kotipalvelun ja —hoidon henkildkunta joutuu astumaan asiak-
kaan yksityisimpiinkin ulottuvuuksiin, kun han hoitaa asiakasta ja auttaa héntd ko-

dinhoidollisissa toissa.

Sosiaali- ja terveysministerion valtakunnallinen terveydenhuollon eettinen neuvotte-

lukunta (ETENE) on laatinut yhteiset periaatteet terveydenhuoltoon vuonna 2001.



14

Na&itd ohjeita noudatetaan myods kotihoidossa ja huomioidaan myo6s asiakkaan koti.
Asiakkaan tulee saada tilanteensa edellyttdm&& asiantuntevaa apua ja hé&nen tulee
tuntea olonsa turvalliseksi seké& hyvin kohdelluksi. Hoito tulee toteuttaa ladketieteel-
lisesti hyvaksytyin menetelmin. Asiakkaan itsemaaraamisoikeus korostaa asiakkaan
oikeutta paattaa asioistaan oman elaméan katsomuksen ja arvomaailmansa mukaisesti.
Hanella on oikeus osallistua omaan hoitonsa suunnittelemiseen. Paatoksen tekoa var-
ten hanelle tulee antaa riittavéasti tietoa. Ihmisarvoa tulee kunnioittaa myds hénen
viimeisina hetkinaédn. Kaikkia asiakkaita tulee hoitaa samojen periaatteiden mukaan.
(Etene 2001, 11-13.)

Kotona tapahtuva hoito on joko vaihtoehto tai edeltdvd hoitomuoto ymparivuoro-
kautiselle hoidolle palveluasunnossa tai laitoshoidossa. Tarvittavien palvelujen maa-
réan vaikuttaa myos omaisten ja laheisten antama apu. Kunnan jarjestamien palvelu-
jen lisaksi omaiset ovat antaneet apua, eika ulkopuolinen apu ole kokonaan korvan-
nut perheen ja omaisten merkitystd. Suuri osa meista tulee tarvitsemaan viimeisina
elinvuosinaan toisen ihmisen apua selviytydkseen arkieldmasta. (Kehusmaa 2014,
12.)

Turjamaa on tehnyt véitoskirjan ”lakkéiden kotihoito painottuu rutiineihin — toiveena
mielekkadmpi arki”. Han on tutkinut kotihoitoa suunnittelusta toteutukseen ja huo-
mioinut voimavaraldhtoisen tydskentelyn toteutumisen kotihoidossa. Ikaéntyvéat ko-
kivat tarkedksi keskinaisen vuorovaikutuksen luotettavuuden. He tarvitsevat kannus-
tusta ja positiivista palautetta paivittaisista asioista selviytymisessa. Omaan elaméaan-
sé vaikuttaminen ja paatosten tekeminen seka osallistuminen yhteiskunnan toimin-
taan koettiin mielekkéaéksi. lakkaat haluavat kayttdd omia voimavarojaan ja néin
mahdollistavat kotona asumisen pitkaan. Saman hoitajan he kokevat tuovan turvaa ja
talloin idkkaan voimavarat tulevat paremmin huomioiduksi. (Turjamaa 2014, 29-36.)

lakkaistd moni suunnittelee elédkkeelle jadmisen jalkeen muuttamista. lakkaita kan-
nattaa rohkaista pohtimaan omaa kotiymparist6dan ja siind parjadmistdédn hyvissa
ajoin. Laki painottaa ikaantyvien ensisijaiseksi asumismuodoksi kotona asumista ja
sitd tuetaan monella eri tavalla mm. asumisymparistéiden suunnittelussa, asuntojen
muutostoissa, erilaisten asumismuotojen kehittdmisessa sekéd palveluiden kehittami-

sessd. (Ikonen 2015, 11-13.) Asumista pyritdadn tukemaan myos erilaisilla teknologi-
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silla ratkaisuilla ja apuvalineilld sekd kehitetdan erilaisia laitteita ja sovelluksia
ikdantyvien tarpeisiin. Esteettisyys apuvalineita ja asunnon muutostoitd suunnitelta-
essa on tarkedd. Apuvilineet voi jadda kayttdmatta ja muutostyot tekemattd, jos ne
nayttdvat rumalta tai leimaavat kayttdjansa vanhaksi ja raihnaiseksi. (Leikas,) &
Laukka, M. 2014, 183.)

3.4 Hoivayrittajyyden laatu- ja kustannustekijat

Sosiaali- ja terveysministerit ja Suomen Kuntaliitto ovat antaneet idkkéiden palvelui-
ta koskevan laatusuosituksen vuosina 2001, 2008 ja 2013. Laatusuositus on ensisijai-
sesti suunniteltu idkkéiden palvelujen kehittdmisen ja arvioinnin tueksi kuntien ja
yhteistyoalueiden péattdjille ja johdolle, mutta sitd voivat hyodyntdd myos palvelui-
den tuottajat. Suosituksella on tavoitteena turvata mahdollisimman terve ja toiminta-
kykyinen ikaantyminen kaikille ikaantyville. Laatusuosituksessa korostetaan mahdol-
lisimman oikea-aikaisia ja monipuolisia palveluja, palvelujen tarpeen selvittdmisen
pohjalta. Palvelujen laadulla tarkoitetaan kykyé vastata asiakkaiden selvitettyihin
palveluluiden tarpeisiin. On huomioitavaa, ettd palvelujen tarpeisiin tulee vastata jar-
jestelméllisesti, vaikuttavasti, sdédnndsten mukaan ja kustannustehokkaasti. Hyva
palvelu yll&pitaa ja parantaa asiakkaan toimintakykya, mutta turvaa myods hyvén pal-
liatiivisen hoidon. Ikdihminen on voimavarojensa mukaisesti osallistuja ja toimija,
jolloin hé&nen &anensa tulee kuulua hantd koskevissa péatoksissa. Laatusuosituksessa
on myds henkildston osaamiseen ja maaraddn ohjeistukset. (Laatusuositus hyvén

ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013, 3.)

Laadukas pitkaaikaishoito- ja hoiva on varsin kallista ja naiden palveluiden kustan-
nuksiin tarvitaan yhteiskunnan tukea. Hinta on korkea, koska tyon toteuttamiseen
tarvitaan ihmistydvoimaa ja hoitojaksot ovat pitkia. (Hiltunen ym. 2007, 243-244.)
Kuntaliiton laskelmien mukaan kunnan sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakasmaksut
peittdvét n 7 prosenttia palvelujen kustannuksista ja loput tulevat verovaroista. Kun-
nat kayttavat sosiaali- ja terveyspalveluihin l&hes 22 miljardia euroa vuosittain, joka

on kuntien kokonaismenoista ldhes 47 prosenttia. (Kuntaliiton www-sivut 2015.)
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Sitra on tehnyt selvityksen Tampereella ikdihmisten palveluiden muutosten kustan-
nus vaikutuksista. Tampereen kotihoidon vertailuaikana 2009-2013 kotihoidon kayn-
timaara kasvoi 61 prosenttia ja asiakasmadra 71 prosenttia. Kustannuksissa on huo-
mioitu myos lisdantyneen kotihoidon tuoman lyhytaikaisen hoidon kustannusten li-
sdantyminen. Selvityksessa tulee ilmi, ettd jos koko Suomessa s&astot toteutuisivat
samalla tavalla, kuin Tampereella, tuottaisi laitoshoidon purkaminen kunnille noin
500 miljoonan saastdt. Osa kustannuksista siirtyy nykymallilla valtakunnallisesti
maksettaviksi esim. asumistukien muodossa, jolloin Tampereen lukujen valossa hy6-
ty on noin 200 miljoona. Tulevaisuudessa tarvitaankin hyvéé johtamista ja laskenta-
malleja, joilla pystytadn laskemaan kotihoitoasiakkaan todelliset kokonaiskustannuk-
set. (Luomio 2015, 4-5.)

Tulevaisuudessa sosiaali- ja terveyspalveluiden johtamisella tulee olemaan suuri roo-
li. Kotihoidossa johtaminen on asiakkaiden tarpeisiin vastaamista sekd toiminnan
vaikuttavuuden ja tuloksellisuuden seka sujuvuuden kannalta keskeisessé asemassa.
Kun johtajuudella hallitaan kokonaisuus ja kaikilla on késitys siita mita ollaan teke-
massa tuottaa, se tyytyvaisia asiakkaita ja luovia toimintamalleja. Hyddynnetdén ver-
kostoja ja haetaan kustannustehokkuutta silld, etta asiakas on tyytyvainen ja henki-
|0st6 voi hyvin. (Paasivaara 2007, 82.)

Laatua tarkkaillaan monesta eri ndkdkannasta, mutta tarkein niist4 on asiakkaan na-
kokanta, kun puhutaan sosiaali- ja terveyspalveluista. Ikdihmiset ovat itse kuvanneet
kotihoitoon liittyvia hyvia laatuominaisuuksia. Niitd ovat tarpeenmukaiset ja oi-
keanaikaiset palvelut, asiakkaan ja tyontekijan hyva vuorovaikutus, arvostavakohte-
lu, tydntekijoiden ammattitaito, joihin siséltyy myos kodinhoidolliset tyét. Henkilo-
kohtaisissa toimissa avustaminen ja sosiaalinen tuki sek& vahdinen vaihtuvuus tyon-
tekijoissa, jolloin saadaan luottamussuhde aikaiseksi. Asiakkaan kanssa sovittujen
aikojen noudattaminen seka tieto siitd, miten saa yhteyden hoitajiin tarvittaessa. Né-
mé& luo asiakkaille turvallisuudentunnetta. Asiakkaat kokevat turvattomuutta, jos

kuntoisuus on heikko ja on yksindinen eika tiedd saavansa apua. (Heinola 2007, 31.)

Laadunhallinta koskee yksityistd kotihoitoa samalla tavalla, kuin kuntaa. Kunta myos
valvoo yksityisia palveluntuottajia ja vastaa laadusta my6s heidén osaltaan jos osta-

vat ostopalveluina tai myontéa palvelusetelin kuntalaiselle, joka hankkii palvelut hy-
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vaksytylté palveluntuottajalta. (Ikonen 2015, 58.) Kunnat méaérittelevat omat tapansa
hoitaa valvonnan velvoitteensa ja esimerkiksi palveluseteliyrittdjida koskevat laadun-
valvontatoimenpiteet [0ytyvéat usein palvelusetelisaantokirjoista. Valvontakaynnit

voivat olla joko ennalta ilmoitettuja tai yllatyskaynteja.

Valtakunnallisessa kotipalvelu ja kotihoito osana kuntien palvelujarjestelmaé, Kotosa
-hankkeessa, kehitettiin kotihoidon laadun arvioinnin kriteerit yhteistydssa sosiaali-
ja terveysministerion, Stakesin, Suomen Kuntaliiton, Vanhusyon keskusliiton ja
hankkeessa mukana olevin kuntien kanssa. Kriteereissé on otettu huomioon raken-
teet, prosessit ja vaikutukset/tulokset, joita mitataan vaittdmin: ei pid4 paikkaansa,
pitdd paikkaansa ja pitaa paikkansa tdysin. Arviota tehddéan eri kohtien avulla joita
ovat mm: rakenteet kohdassa kotihoidon suunnitelmallisuus, jossa on huomioitu
vanhuspoliittiset strategiat ja palvelurakenteen kehittdmisohjelmat seka kotihoidolle
asetetut laatutavoitteet. HenkilGston tulee vastata mitoitukseltaan asiakasrakennetta
ja mahdollisimman vahéinen vaihtuvuus on asiakkaiden kannalta hyvaksi. Henkilds-
ton ammatilliset koulutukset tulee vastata asiakasryhmaén tarpeita. Henkilostolla tulee
olla koulutus- tai kehityssuunnitelmat, joita toteutetaan. Sosiaali- ja terveystoimen
vélinen yhteisty0 seka yhteistyd yksityisen ja kolmannen sektorin kanssa, tulee olla
luotettavaa ja toimivaa, varsinkin yhteisten asiakkaiden osalta. Prosessit pitavat sisél-
l4&n prosessikuvaukset, joissa ydinprosessit on kuvattu ja vastuista on sovittu. (Iko-
nen 2015, 60-65.)

Asiakkaan palveluntarpeen arvioinnissa otetaan asiakkaan halutessa mukaan myods
omainen tai laheinen. Asiakkaan oma nakemys huomioidaan arvioinnissa. Toiminta-
kyky tulee arvioida ja dokumentoida tarkoituksen mukaisilla mittareilla seka doku-
mentoida asiakkaan voimavarat. Hoito- ja palvelusuunnitelman laaditaan toiminta-
kyky ja voimavara arvioinnin mukaan ja siihen kirjataan selkeét tavoitteet ja keinot
niiden saavuttamiseksi seka tavoitteiden saavuttamisen arviointi. Hoidon ja palvelun
toteutuksessa asiakas tietdd kuka hant4 hoitaa ja mihin hdn ottaa yhteyttd. Hoito to-
teutetaan hoito- ja palvelusuunnitelman mukaisesti ja tuetaan asiakkaan osallistumis-
ta sekd noudatetaan sovittuja aikoja. Kaynnit dokumentoidaan. Asiakkaiden palaut-
teet keratddn saannollisesti ja kattavasti, sekd kdydaan l&pi ja tehddan sen mukaiset
muutokset toimintaan. Seurataan kotipalvelujen vaikutuksia ja tuloksia asiakkaan

tasolta ja huomioidaan, ettd asiakkaat tuntevat olonsa turvalliseksi ja heill& tulee olla
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mahdollisuus asua kotonaan mahdollisimman pitk&an. Asiakkaissa tapahtuvat muu-
tokset huomioidaan ja tilanne arvioidaan uudelleen sekd tehdaan suunnitelmaan tar-
vittavat muutokset. (Ikonen 2015, 60-65.) Hanke keskittyi kunnallisen kotihoidon
laadullisiin kriteereihin. Suurin osa Kriteereista sopii myos yrittdjien laadunhallinnan

pohjaksi.

3.5 Omavalvonta

Omavalvonnalla tarkoitetaan palvelujen tuottajan omatoimista laadun ja asiakastur-
vallisuuden varmistamista. Toiminnassa tulee toteuttaa lainsdadantoja, lupaehtoja
sekd palvelun tuottajan itse omalle toiminnalleen asettamia laatuvaatimuksia. Oma-
valvonta on osa toimintayksikossa toteutettavaa laadunhallintaa ja perustuu riskinhal-
lintaan. Omavalvontasuunnitelma on tarkoitettu palvelujen laadun ja asiakasturvalli-
suuden varmistamiseksi ja parantamiseksi suunniteltujen menettelytapojen kuvausta
ja siind kaytettavid asiakirjoja. Toimintayksikolla tarkoitetaan toiminnallista koko-
naisuutta, jossa tuotetaan sosiaalihuollon tai terveyden- tai sairaanhoidon palveluja
tata tarkoitusta varten varustetuissa tiloissa tai asiakkaan kodissa. (Finlex www-sivut
2015.)

Omavalvontasuunnitelman tekeminen on hyva tie pienyrittgjalle laadunhallintaa
kohden. Omavalvontasuunnitelma on ollut yksityisella palveluntuottajalla pakollinen

vuodesta 2012 lahtien. Oppaassa kerrottaan omavalvontasuunnitelmasta enemman.

3.6  Hoivayrittajyytta koskeva lainsaadanto

Yksityinen sosiaali- ja terveysala on vahvasti valvottu ja sitd koskee erilaiset lait ja
valvontaohjelmat sekd suunnitelmien laatimiset. Alalla on my®os erilaisia ilmoitus ja
lupa-asioita, joita yrittdjan tulee noudattaa. (Kurppa 2010, 25.)”Lainsdadannon tar-
koitus ei ole lannistaa alan yritt4jid vaan turvata palveluiden laatu ja saatavuus lop-
pukayttajalle” (Hiltunen ym. 2007, 9). Sosiaali- ja terveydenhuollon lainsd&ddannosta
I6ytyy hyvin tietoa Sosiaali- ja terveysministerion www-sivuilta. Sinne on kerétty

yhteenveto kaikista alaan liittyvasta lainsdddannosté. Sivuilta 16ytyy myos paljon tie-
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toa yksityisen ja kolmannen sektorin palvelujen tuotantoon liittyvisté asioista. (Sosi-
aali- ja terveysministerion www-sivut 2015.) Keskeisimpié lakeja kotihoidossa ovat:

e Terveydenhuoltolaki

o Laki yksityisesta terveydenhuollosta

e Sosiaalihuoltolaki

e Laki yksityisista sosiaalipalveluista

e Laki ikddntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali-

ja terveyspalveluista

e Laki potilaan asemasta ja oikeuksista

e Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista

e Laki sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelista

e Henkildtietolaki

e Arvolisaverolaki

¢ Kirjanpitolaki

e Laki terveydenhuollon ammattihenkildista

e Laki sosiaalihuollon ammatillisen henkiloston kelpoisuusvaatimuksista

e Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkoisesté kéasittelysta

Yrittdja, jolla on tyontekijoita tulee ottaa huomioon myds tyénantajan velvoitteet.

Olen rajannut ne pois tasté opinndytetydsta.

Vaikka yrittaja tyoskentelee yksin, tulee hdnen miettia tydsuojelu- ja tyoturvalli-
suusmaarayksid. Tydergonomia-asiat ovat tarkeitd kotona tuotettavissa palveluissa,
koska ymparisto on asiakkaan henkilokohtaista aluetta. Tydergonomiaa ei voida tay-
dellisesti aina noudattaa, mutta siitd syystd niihin onkin erittdin tarkedd kiinnittaa
huomiota, jotta tydssa jaksaminen paranee. Tyoterveys ja tydsuojelu ovat myos haas-
teellista ja yrittdjat altistuvat erilaisille haittatekijoille, joten ndma tulee huomioida
toitd suunniteltaessa. Liikkuminen asiakkaan luota toiselle tulee myds huomioida
niin pukeutumisen, kuin turvallisuuden nakokannalta. Yksintydskentely on myos
yleistd ja tuo haasteita turvallisuudelle varsinkin paihde- ja mielenterveysasiakkaiden
luona. Naita asioita tulee miettid tyonohjauksen ja laatutekijoiden ohessa. (Larmi,
Tokola & Valkkio 2005, 16-17.)
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Yrittdjan tulee muistaa asiakastyohon liittyva kirjaamisen lainsaadanto. Kirjauksien
tulee olla sellaisia, ettd jalkikateen voidaan tarkistaa miten hoitosuunnitelmassa sovi-
tut asiat ovat toteutuneet. Kirjauksissa tulee ndkyd mité on tehty ja miten on edetty
sekd millaisia paatoksia on tehty. Ilman Kirjauksia mahdollisissa oikeustapauksissa
yritt4jé voi olla heikoilla. (Larmi ym. 2005, 16-17). Kirjaamisk&ytanngisté ja tyotur-
vallisuusasioita kdydaan oppaassa l&pi vain pintapuolisesti. Ne mielesténi vaatisivat

oman materiaalin laajuutensa vuoksi.

3.7 Yhteisty0 ja jaksaminen

“Haasteellisuutta kotihoidon moniammatillisen tyén kehittymiselle tuo se, etti sosi-
aalihuollon ja terveydenhuollon ammattilaisilla on perinteisesti ollut oma, tieteen-
alansa mukainen nakokulma tyohonsa. Terveydenhuollon ammattilaiset tekevat tyo-
taan terveyden, sairauden ja toimintakyvyn ndkdkulmasta, sosiaalialan ammattilaiset
taas huomioivat ensisijaisesti arjen sujumisen, toimeentulon ja psykososiaalisen ti-
lanteen. Vaikka sairaanhoidolliset osaamistarpeet ovat lisdéntyneet, muutos ei ole
poistanut kodinhoidollista ja asiakkaiden asioiden hoitamiseen liittyvda osaamista.”
(lkonen 2015, 32.)

Téllaiset rajat kannattaa unohtaa yrittdjana, vaan olla avoimesti yhteistydssa erialojen
osaajien kanssa. Verkostoitumisen kannattaa olla kattava, mutta verkostoitumisen
tulee antaa enemman, kuin ottaa. Toimiva verkostoituminen on suorassa suhteessa
yrityksen kokonaisvaltaiseen johtamiseen ja liiketoiminnan kasvamiseen. (Karvonen-
Kalkaja ym. 2009, 48.)

Yrittdjan tehtdva on ohjata yrityksen kehitysta ja kaikelta yrittajyyteen liittyvélta kii-
reeltd on hyva ottaa aikaa itselleen ja katsoa miten yritys ja itse voi (Karvonen-
Kélkdja ym. 2009, 45). Yrittajan tulee tottua epatasaiseen tyokuormaan, mutta muis-
taa oma eldma. Yrittdminen ja ty0 ei saa tayttdd koko aikaa eldmastd. On tarke&da
viettdd aikaa perheen ja ystévien kanssa sek& harrastaa. Omaa hyvinvointiaan ei voi
unohtaa, koska olethan térkein tydvaline yrityksessési. (Torppa 2013, 68-71) Y hteis-

tyostd ja sen muodostamisesta kerron oppaassa enemman.
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4 PROJEKTI OPINNAYTETYONA

Toiminnallisessa opinndytety0ssa tavoitteena on kaytanndn toiminnan ohjeistaminen,
opastaminen, toiminnan jarjestaminen tai jarkeistiminen. Tuotoksena toiminnallises-
sa opinnaytetydssa voi olla ammatilliseen kaytt6on suunnattu ohje tai ohjeistus. Tuo-
tos voi olla myo6s opas tai jokin tapahtuma. (Vilkka &Airaksinen, 2004. 9.) Tydela-
malahtdinen opinndytety6 voi olla myos projekti, jossa tekijana on yksi tai useampi
opiskelija ja suunnitteluvaiheessa on mukana myo6s tydelaman edustaja (Vilkka &
Airaksinen 2004, 48-49.)

Projekti on sanana peréisin latinasta ja tarkoittaa ehdotusta tai suunnitelmaa. Suomen
Kielessé projektin synonyymina kéytetddn sanaa hanke. Projektissa on kyse laajasta
ja monimutkaisesta tyokokonaisuudesta ja edellyttda yksikkorajojen ylittdmista tyo-
yksikdssa. Projekti on ainutlaatuinen ja siihen kuuluu jatkuvat muutokset sek& odot-
tamattomat tilanteet. Projektilla on aina tilaaja, joka asettaa vaatimukset ja reunaeh-
dot seké osoittaa kayttoon tarvittavat voimavarat. Projektin tulessa valmiiksi vastuu

siirtyy asiakasorganisaatiolle ja projekti paattyy. (Ruuska 2006 ,21-23.)

5 OPINNAYTETYON TAVOITTEET JA RAJAUS

Opinndytetyon tarkoituksena oli kehittdd ohjaus- ja opetusmateriaali Hoivakartta
Oy:lle. Hoivakartta on uusi yritys, joka tuottaa palveluita kotiin tuotettavien palvelu-

jen -yrittéjille ja palveluita tarvitseville asiakkaille.

Tarkoitus on tehdd opas " Yrittdjyys kotiin tuotettavien palvelujen parissa”. Oppaa-
seen on tarkoitus keraté tietoja siita, millaisia hakemuksia tulee tehdéa kunnalle, alue-
hallintovirastolle (AVI) ja sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastolle
(VALVIRA) yritystoimintaa aloittaessa. Oppaaseen kootaan myos sosiaali- ja ter-
veysalaa koskevaa lainsaadéntoa seka tietoa omavalvontasuunnitelmasta. Tarkoituk-
sena on saada oppaasta mahdollisimman k&ytdnnonlaheinen, vaikka monet asiat ovat

lainsd&dannollisesti maariteltyjd. Oppaassa on myds kaytannon esimerkkejé siit,
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millaisia palveluja asiakkaat kotona tarvitsevat, seka mista palveluja voi saada. Op-
paasta ei rajattu pelkastaan vain sosiaali- ja terveysalan yrittdjille, vaan siina on tietoa

myaos siivous-, remontointi- ja kauneudenhoitoalan yrittéjille.

Oppaan tarkoituksena on toimia materiaalina Hoivakartan jéarjestamissa yrittajaval-
mennuksissa seka erilaisissa kotiin tuotettavien palveluiden koulutustilaisuuksissa.
Yrittdjavalmennuksissa yrittdjd saa mm. henkildkohtaista ohjausta ja neuvontaa ha-
kemusten tayttdmisessd. Koulutuspalveluja Hoivakartta tarjoaa yrittdjille, tyonteki-
joille, ammatillisille oppilaitoksille sek& kuntasektorille. Oppaan julkaisumuoto on
séhkoinen ja yrittajavalmennuksiin osallistuvat saavat sen kayttdonsa. Opasta paivi-
tetddn Hoivakartan toimesta ja siind kdytetdaan paljon hyperlinkkeja, joiden avulla

padsee nopeasti tarpeellisille www-sivuille.

6 PROJEKTIN SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

6.1 Suunnitteluvaihe

Projektisuunnitelma vastaa toiminnallisten tdiden toimintasuunnitelmaa (Vilkka Ai-
raksinen 2004. 49). Projektin suunnittelua pidetédan usein ty6laand, koska ei ole ole-
massa valmiita ratkaisuja, eika suunnitteluvaiheessa viela kaikilta osin projektin lop-
putulos ole hahmottunut. Projektit muokkaantuvat tydn edetessd. Projektisuunnitel-
massa tarkoituksena on kuvata projektin lapiviemista eiké itse lopputulosta. Keskeis-
t& projektisuunnitelmassa on aikataulu ja oikeat rajaukset. (Ruuska 2006, 98-101.)

Ensimmaéisen aiheseminaarin pidin 29.11.2014 ja silloin aiheenani oli ”Apua kotiin”
liiketoimintasuunnitelma. Aiheekseni tdsmentyi tehdé opas Kkotiin tuotettavien palve-
lujen yrittajalle. Samaan aikaan uuden yritykseni liiketoimintasuunnitelmaa pohties-
sani paadyin, ettd opas tulee olemaan tydvéline yrittdjadvalmennuksissa ja koulutus-
palveluissa. Opasta aloin suunnitella maaliskuussa 2015 ja sopimus oppaan tekemi-
sestd Hoivakartan kanssa tehtiin toukokuussa 2015 (Liite 1.). Aikatauluksi sovittiin,
ettd oppaan tulee olla valmis syyskuussa 2015 ja opinnéytetyo lokakuun alussa 2015.
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Oppaan tekemiseen aikaa tarvitaan paljon ja ajankaytt6é tulee suunnitella ja tehd&
siita systemaattista. Oppaasta pitaa tulla selked ja helposti ajan tasalla pidettava. Op-
paan kayton pitda olla sujuvaa ja ammattimaista koulutus- ja yrittdjavalmennustilai-
suuksissa. Oppaan lisaksi tehd&an PowerPoint -esityksid, koska asiat tullaan kay-
maan lapi yrittdjavalmennuksissa ja koulutustilaisuuksissa padasiassa keskustelemal-
la. PowerPoint -esitykset ovat silloin hyvia koulutusmateriaaleja ja niiden avulla voin

hyvin rytmittaa tuntia.

6.2 Toteutus

Aloitin oppaan tekemisen jo maaliskuussa etsien erilaisia oppaita ja opinnaytetoita
liittyen aiheeseen seka erilaisia organisaatioita, joista voin l0ytad materiaalia. Tutus-
tuin materiaaleihin ja Kirjoihin. Materiaalia oli paljon hoivayrittdjyydesta, mutta ne
keskittyivat suurimmalta osalta asumisyksikkdjen tarpeeseen. Hain néistd oppaista
tietoja, jotka koskivat kotiin tuotettavien palvelujen tuottajia. Kotihoidosta ja palve-
lusta 16ytyi tietoa kuntatyonantajan ndkokulmasta, mutta niista sain myods hyvié tieto-

ja omaan tyohoni.

Ensin etsin eri lakeja, jotka ohjaavat kotipalveluyrittdjien tyota. Etsin ndista laeista ne
kohdat, jotka koskevat kotiin tuotettavien palveluiden yrittajid. Lakien jalkeen selvi-
tin saddokset ja ohjeistukset. Otin lainaukset ndista suoraan oppaaseen ja aiheen otsi-
kot toimivat suorina hyperlinkkeiné lakeihin. Muissa kuin lakiasioissa linkkeja on

tekstin sisalla tai lopuksi.

Lakien lapi kaymista tein pienisséa jaksoissa kerrallaan. Ensin karkealla otannalla,
jolla 18ysin n. 20 eri lakia, jotka liittyvat asiakkaan oikeuksiin ja palveluntuottami-
seen seka arvonlisdveroon ja henkilttietojen kasittelyyn. Keskeisid lainsaadantoja
ovat sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevat lait seké asiakkaan asemaa koskevat lain-

saadannot.

Elokuussa aloin systemaattisesti tekemé&an niin opasta kuin opinnéytetyotéakin. Ty6

eteni aika nopeasti, kun pohjamateriaalin hankkimiseen olin kdyttanyt jo hyvin ai-
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kaani. Syyskuussa pyysin ohjaavalta opettajalta ohjeistusta siséllon lisdystarpeista ja
sisdllysluettelon jarjestyksesta. Syyskuun 19. pdivé lahetin oppaan alalla toimivalle ja

arvostetulle konsultille, joka lupasi sita arvioida.

6.3 Arviointi

Projektin arviointi tehdaan tutkivalla asenteella, jolloin k&ydaan lapi valintoja, joita
on tehty projektin aikana (Vilkka & Airaksinen 2004, 154). Projektin arvioinnissa
huomio kiinnittyy tilaajalla, kayttajalla ja tekijalla eri asioihin. Arvioinnissa kiinnite-
tddn huomiota aikatauluihin ja kustannustehokkuuteen, sisaltoon ja teknisiin ratkai-
suihin seka valineisiin. (Ruuska 2006, 250-251.) Arvioinnissa lukijan tulee paasta
helposti kasitykseen siitd, mita projektilla tavoiteltiin, saavutettiinko tavoitteet, mitka
tavoitteet jaivat saavuttamatta ja miksi ne jaivat tavoittamatta. Palautetta on hyva ke-
rata myos kohderyhmaan kuuluvalta tai joltakin ulkopuoliselta asiantuntijalta. (Vilk-
ka & Airaksinen 2004, 155-157.)

Ty0 tuntui ajoittain todella haastavalta, koska tiedon kohdentaminen juuri kotiin tuo-
tettavien yrittdjien tarpeeseen oli haasteellista. Haastavaa oli myds saada oppaasta
toimivaa, koska tietoa tarvitaan paljon. Halusin oppaan olevan selked, kaytannonla-
heinen ja helposti luettava yrittdjalle, vaikka palvelun tuottaminen onkin tarkasti
séannosteltya.

Mielestani opas on tarpeellinen ja se tulee elaméan jatkossa Hoivakartta Oy:n arjes-
sa. Sitd paivitetddn tarpeen mukaan ja lainsdddannon muuttuessa. Opasta kéytetdén
osissa ja yrittajavalmennukset tai koulutustunnit suunnitellaan aihepiireittdin kuulijaa
palvelemaan. Néiden toteuttamiseksi tehdaéan erilliset PowerPoint -esitykset, jotka

pohjautuvat oppaaseen.

Vapaamuotoista arviointia oppaan sisallosta pyysin Ahlman & CO Development
Oy:std Satu Ahlmanilta, mutta h&n ohjasi pyytdmaan arviointia Posintran projekti-
paallikolta Heli Peltolalta. Heli Peltola antaa alkaville sosiaali- ja terveysalan yritta-
jille yritysneuvontaa. Arvioinnissa (liite2) Peltolan mielesta opas oli kokonaisuudes-

saan erittdin hyva ja toimiva. Han toteaa, ettd kaytdnnonléheiselle oppaalle on tarvet-
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ta. Hyperlinkkien kaytto oli hanestd hyvéd, koska niiden kautta 10ytda ajantasaisen-
tiedon. Joissakin kohdissa lukijana hénelle jai ristiriitainen olo ja olisi kaivannut
enemman selvityksia eri kohtiin. Asiat tulivat kuitenkin h&dnen mielestaan myéhem-
min selviksi, mutta jos opasta lukee vain joistakin kohdista jaa tiedot silloin vajavai-

siksi. N&ihin hén oli antanut erikseen perustelut.

Opasta olen osittain kayttanyt Lansirannikon koulutusyhtyma WinNova:n kotityo-
palvelujen ammattitutkintoa suorittavien opetusmateriaalina, ollessani sielld sijais-
opettajana. Kaytannossa on myos tullut ilmi samoja muutoksen tarpeita, kuin Heli
Peltola on arvioinnissaan huomannut. Peltolan antama palaute kotitalousvahennyk-
sen kayttamisesta silloin, kun on palveluseteli, oli tiedossa ja niiden osalta asioiden
selvittaminen on vield kesken. Asiavirheet korjataan oppaaseen, kun saan asioihin

vastaukset.

7 PROJEKTIN TUOTOS

Projektin lopputuloksena on aina jokin tuotos, joka voi olla Kirja, ohjeistus, tietopa-
ketti, ohjeistus tai opas. Oppaan luotettavuutta tulee miettia myos oppaan ulkonadn
osalta. Kéytetty kirjaisin koko ja rivivalit seka paperin laatu ja vérien kayttd antavat
oman viestinsé luetettavuudesta. (Vilkka & Airaksinen 2004, 51-53.)

Oppaassa on paljon linkkeja www-sivuille, joiden avulla padsee tayttdmaan kotiin
tuotettavien palvelujen tuottamiseen vaadittavia hakemuksia. Hyperlinkkien kanssa
on ongelmia ja kaikki eivét toimi suoraan hyperlinkki& klikkaamalla, vaan niitd jou-

tuu kopiomaan osoiteriville, tdhan asiaan tulee viel& perehtyd enemman.
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8 POHDINTA

Aloin tyon tekemisen ihan eri l&htokohdista kuin missé nyt ollaan. Oman uuden yri-
tystoiminnan kehittdmisessa tuli haasteita ja sen myo6td myods opinndytetyon aihe
muuttui. Ajatuksenani on ollut uudenlaisen yritystoiminnan kehittdminen ja sen kehi-
tystyota olen tehnyt yhdessa Satakunnan ammattikorkeakoulun yrityskiihdyttdmon
kanssa. Liikeidean muutos synnytti tarpeen saada yritykseen koulutusmateriaalia,

josta syntyi ajatus tehdé opas.

Oppaan tekemisen ldhtokohtana oli oma osaaminen ja havainnot siitd, mita kentalla
tarvittaisiin. Néaihin tarpeisiin aloin etsid tietoa. Omasta kokemuksestani tiesin, ettd se
ei ole ihan helppoa, mutta on mahdollista saada kokoon toimiva paketti kotiin tuotet-
tavien palvelujen yrittdjille. Oppaassa oli ajatus pysya kéytannonlaheisessé tekstissa.
Usein kuitenkin alamme yrittdjilla on ajatus tuottaa palveluja eritavalla, kuin kunta
niit4 tuottaa ja heilld on vakaa osaaminen alalta. Yrittdjyys koetaan byrokraattisena,
jota se toki onkin, mutta haluan uuden yritykseni kautta antaa helpotusta alalle ha-

luaville.

Oppaassa pohditaan hieman asiakkaan tarpeita ja mité ne voisivat olla, kun toiminta-
kyky heikkenee. Oppaassa annetaan myods vinkkeja siitd, mistd asiakas voisi saada
apua. Samoin oppaan tarkoituksena on antaa yrittjille vinkkeja huomioitavista asi-
oista tuottaessaan palveluja. Tarkoituksena on, ettd mahdollinen yrittaja miettii, mita
palveluja hén voisi asiakkailleen tarjota.

Lakiasioita tuon paljon esille, koska ne ohjaavat kotipalveluyrittdjien tyota ja yritta-
jan tulee tiedostaa ndma asiat. Olen nostanut niistd osan enemmén esille. Erilaiset
tuet, kuten kotitalousvahennys ja palveluseteli, kdydadn myds oppaassa lapi. Opas
paattyy siihen, miten eri yrittdjat voivat hakeutua sosiaali- ja terveyspalvelujen tuot-

tajiksi.

Opinndytetyossani kayn lapi erilaisia kasitteita liittyen hoivayrittdjyyteen ja kotiin
tuotettaviin palveluihin. Olen tarkoituksen mukaisesti ottanut myds vanhempia lah-

teitd, koska halusin tuoda esille muutoksen hitautta ja sitd, ettd kaikki asiat eivat
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muutu. Thmisen perustarpeet ovat pysyneet jo vuosien ajan samoina, mutta niiden
turvaamisen keinot ovat muuttuneet. Samoin jo kaksikymmenta vuotta sitten on pu-
huttu yksityisen sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisty6std, josta edelleen puhutaan
paljon ja on erilaisia hankkeita kehitetty parantamaan yhteistyotd. Samaan aikaan
kotona asuva i&kas tarvitsee edelleen perushoitoa ja kodinhoidollisissa toissa apua.
Namé perustarpeet eivat ole mihink&&n kadonneet eivatka tule katoamaan. Yhteis-
kunnallinen haaste tuleekin siind, ettd miten pystymme ne turvamaan, kun véeston
huoltosuhde pienenee. Yrittdjilla on mahdollisuuksia tuottaa niita palveluita, joihin
yhteiskunnalla ei ole resursseja. Yrittdjat ovat myos hyva mahdollisuus yhteiskunnal-

le tuottaa palveluja nopeammin ja yksil6lliseen tarpeeseen.

Opinnaytetyon tekeminen on ollut opettavainen prosessi. Lukihdirioni on antanut
omat haasteensa tyon toteuttamisessa ja tieteellinen kirjoittaminen on ollut haasteel-
lista. Ajoittain tyotd tehdessa on ollut hanskojen tiskiin heittdminen l&helld, mutta
lopputulos palkitsee. Olen itse tyytyvdinen seka oppaaseen, ettd opinnaytetyohon.
Niiden tekeminen on avannut silméni tieteelliseen Kirjoittamiseen ja tiedon hakemi-
selle. Tyon tekeminen oli motivoivaa, koska tuotos tulee kayttoon oman yrityksen
palveluissa. Jatkossa Hoivakartan materiaaleiksi tulen tekemé&an erilaisia oppaita,
koska niisté jaa koulutettavalle ja valmennettavalle konkreettisesti jotain kateen. Sa-
malla ne helpottavat koulutusten ja valmennusten pitdmistd. Oppaiden tekemiseen
voin tulevaisuudessa hyodyntédéd opiskelijoita. Tulen tekemé&én tulevaisuudessa yh-
teistyotd muiden yritt4jdvalmentajien kanssa. Tulen kehittdm&éan Hoivakartalle muita

palveluja kotiin tuotettavien palveluiden tueksi.
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Yrittajyys kotiin tuotettavien palvelujen parissa —opas

Kokonaisuutena opinndytetydn tuotos oli hyvin kdytannonlaheinen ja oli helppo ndhdéd oppaan tekijan
olevan myds taman alan substanssiosaaja ja yrittdja. Oppaassa oli hyvin laajasti huomioitu oleellisimmat
tekijat kun ollaan perustamassa yritystd, joka tuottaa kotiin tuotettavia palveluja. Hyperlinkkien kayttd oli
tassa hyva, sill tiedot muuttuvat kuitenkin nopeasti ja linkkien kautta on lukijan helppo |6ytaa aina
ajantasainen tieto.

Joissakin kohdissa lukijana minulle jai hiukan ristiriitainen olo. Esimerkiksi kohtaan 4.8 " Laki yksityisistd
sosiaalipalveluista” olisin kaivannut tasmallisempaa tietoa siitd, mika on luvan ja ilmoituksen ero ja tassa
kohta jo olisi ollut hyva mainita, ettd ilmoitus laitetaan aina siihen kuntaan johon palveluja aiotaan tuottaa
ja kunta lausuu sen sitten ja toimitta aluehallintovirastolle. Tama kay kylla selville mydhemmin, mutta jos
lukija lukee vain tdman kohdan jaa toimintaohje hiukan epaselvaksi.

Kohta 4.21 "arvonlisaverolaki” olisi kaivannut my®s hiukan laajempaa tarkennusta juuri samasta syystd jos
lukija katsoo vain taman kohdan ollessaan kiinnostunut arvonlisaverosta. Tamakin asia avataan oppaassa
myodhemmin, mutta tassa voisi hyvin viitata asiaan. Arvonlisiveron merkitys on nimenomaan naissa
palveluissa suuri ja sita voisi tissa enemman tarkentaa.

Kohdassa 7 ”mistd sitd rahaa oikein tulee?” tarkentaisin vield arvonlisaverottomuuden edellytyksissd sitd,
etta asiakkaan on oltava sosiaalihuollon mukaisen avun tarpeessa. Tahan perustuu myos yrittdjan tekema
palvelusuunnite|ma, jossa asia tulee todeta ja asiakkaan tai omaisen allekirjoittaa. Tama on yrittajalle
tarkea dokumentti, jos verottaja tarkistaa onko arvonlisaverottomuuden edellytykset tayttyneet. Tamakin
kylld mainitaan suunnitelman kohdalla, mutta nostaisin sen selkeammin esille.

Kohdassa 8 "kotitalousvihennys” mainitaan, ettd palvelusetelin ylimenevastd osasta on mahdollisuus saada
Kotitalousvahennys. tama ei pida paikkaansa, silla kyse on vastaavasta kustannuksesta jonka asiakas
maksaisi asiakasmaksuna kunnan palveluista. Seuraavassa kappaleessa 9 "miké on palveluseteli?” asia kylla
kay selville, mutta tissa se voidaan ymmartda vaarin. Tarkoitus oli varmaan kertoa, etta asiakas voi ostaa
lisaa palveluja itsemaksavana asiakkaana palvelusetelituottajalta, jolloin hdn saa sen alv% ja viela
kotitalousvdhennyksen.

Opas oli kokonaisuudessaan erittiin hyva ja toimiva. Tarvetta tillaiselle kaytannonlaheiselle oppaalle
varmasti on. Tdméan huomaan omassa tyossani viikoittain kun annan alkaville sosiaali- ja terveysalan
yrittajille yritysneuvontaa.

Porvoo 30.9.2015

Heli Peltola
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