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1 JOHDANTO

Taman opinndytetyon tarkoituksena on luoda tarkistuslista kotihoidon tyontekijoille
uuden asiakkuuden alkaessa. Tarkistuslistan on tarkoitus toimia Pertunmaan kotihoi-
don tyontekijoiden tyovalineend. Tarkistuslista ja esite on tarkoitus ottaa k&yttoon
kevéalla 2016. Kotihoito joutuu reagoimaan valilla nopeastikin muuttuviin tilantei-
siin, uusia asiakkuuksia voi alkaa muun muassa tapaturmien seurauksena. Tarkistus-
listaa on tarkoitus kayttaa tyovalineend hektisessd, monialaisessa ty¢ssa. Sen luomi-
seen olen konsultoinut kotihoidon tyontekijoitd sekd esimiestad. Heidan nakemystensa

avulla olen luonut mahdollisimman hyvin k&ytantoa palvelevan tarkistuslistan.

Pertunmaan kotihoito valikoitui opinndytetyoni kohteeksi tekeméni kotisairaanhoidon
harjoittelun aikana keskustelussa johtava hoitaja Maija Loposen seka kotihoidon tyon-
tekijoiden kanssa. Tarkistuslistan lisaksi esille nousi toive paivitetysté kotihoidon esit-
teestd. Esitteestd 10ytyvat yhteystiedot seka kotihoidon aloitusprosessin kuvaus lyhy-
esti. Uudet asiat on hyva tuoda esille suullisen tiedonannon lisaksi my6s Kirjallisesti.
Esitteessda ndmé asiat ovat luontevasti ja helposti esilla ja niihin voi palata aina tarvit-

taessa.

Opinnaytetyoni sisaltaa tarkistuslistan kotihoidon tyontekijoille, seka paivitetyn koti-
hoidon esitteen. K&ytin niiden toteuttamiseen tuotekehitysprosessin menetelmia. Tar-
kistuslistan ja esitteen tuotekehitysprosessi on kuvattu luvussa 5.2. Opinndytetyoni

siséllon asiasanoja ovat: kotihoito, asiakkuus, tarkistuslista ja esite.

2 PERTUNMAAN KOTIHOITO

Pertunmaan kunta sijaitsee Eteld-Savon maakuntaan. Se sijaitsee Hameen ja Savon
rajamaisemissa. Asukasmaard on Vaestorekisterikeskuksen mukaan 31.11.2015 ollut
1819 asukasta. (Pertunmaan 2016). Pertunmaan kotihoito toimii osana Mikkelin seu-
dun sosiaali- ja terveystoimea. Yhteistoiminta-alue aloitti toimintansa 1.1.2012. Palve-
luiden tuottamisesta puolestaan vastaa nelja palvelutuotantoyksikkoa: Mikkelin tuo-
tantoyksikkd (Mikkeli, Puumala ja Hirvensalmi), Kangasniemen palvelutuotantoyk-

sikkd, Mantyharjun palvelutuotantoyksikkd sekd Pertunmaan palvelutuotantoyksikko.
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(Vanhuspalveluiden toimintakésikirja 2016, 3). Pertunmaa on itsendinen kunta, palve-
lutuotantoyksikkd tarkoittaa, ettd Pertunmaan kunta tuottaa palvelut ensisijaisesti Per-
tunmaan kunnan asukkaille. Vanhuspalveluiden maksut ja taksat sek& omaishoidontu-
en ja vanhuspalveluiden myontdmisen kriteerit on yhteistoiminta-alueella mééritelty
yhtendisiksi. Seudullisesti on sovittu yhtendisen potilastietojarjestelmén kaytosta (Ef-
fica). Myo6s toimintakyky- mittaristo on yhtendinen (Rava- mittaristo). (VVanhuspalve-
luiden toimintakasikirja, 2016, 9.) Tall4 hetkell& Pertunmaa on Juvan, Pieksdmaden ja
Mikkelin ohella mukana myds kotikuntoutuksen kehittdmis- projektissa, joka on osa
ESSO-hanketta. Tahan liittyen Pertunmaalla on arvioitu ja kokeiltu WHODAS 2.0-
toimintakykymittariston toimivuutta ja k&yttokelpoisuutta kotihoidossa (Loponen
2016c).

Pertunmaalla kotisairaanhoito ja kotipalvelu yhdistyivat kotihoitoyksikdksi tammi-
kuussa 2007 (Kotona-projekti 2008, 40). Pertunmaan kotihoidossa tydskentelee 2 sai-
raanhoitajaa, 7,6 l&hihoitajaa sekd yksi kodinhoitaja. Liséksi sielld tyoskentelee yksi
vakituinen varahenkild. (Loponen 2016c¢). Sotkanetin (2016) tilastotietojen mukaan
Pertunmaan kotihoidolla oli vuonna 2014 46 s&&nndllistd asiakasta. Loposen (2016d)
mukaan Eksreport- tilasto- ohjelmassa Pertunmaan kotihoidolla on vuonna 2015 ollut
yhteensd 190 asiakasta (s&&nnolliset ja tilapdiset asiakkaat). Saanndllinen asiakkuus
tarkoittaa sitd, etta kotihoidon kaynteja on 1-5 viikossa. (Asiakasmaksut ja rahalliset
etuudet vuonna 2016, 1.)

Mikkelin seudun sosiaali- ja terveystoimen yhteistoiminta-alueella on madritelty yhte-
naiset vanhuspalveluiden myontdmisen kriteerit sekd maksut ja taksat. Seudullinen
vanhuspalvelutyéryhmé on koonnut Vanhuspalvelujen toimintakasikirjan, joka pitéé
sisélladén Vanhuspalveluiden toiminnan toteuttamisen yhteistoiminta-

alueella.(VVanhuspalveluiden toimintakasikirja 2016, 4).

Pertunmaan kotihoidossa on kaytdssé “kaikki tekevéat kaikkea”- periaate. Poikkeukse-
na tyot, joihin on madritelty patevyys tai toimilupa. Kotihoidossa tehdédan myos tiimi-
tyotd, jossa jokaisella tyontekijallda on oma vastuualueensa sekd vastuu myos koko
tiimin aikaansaannoksista; jos joku tyontekijoisté puuttuu, toiset vastaavat hanen tois-
tdan. Tyot ndhdadn ja tehdadn yhteisvastuullisesti. Tiimissa hyddynnetddn kaikkien
osaamista ja ammattitaitoa ja saadaan ndin myo6s tukea ratkaisuille. (Laaksonen ym.
2012, 27). Xyrichis & Ream (2008, 232, 239) totesivat artikkelissaan, etté tiimityo on
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nahty myos kansainvélisesti tarkedksi laatutekijaksi terveydenhuollossa. Heiddan mu-
kaansa tiimity6 terveydenhuollossa on dynaaminen prosessi, joka yhdistaa terveyden-
huollon ammattilaiset, joilla on yhteinen ndkemys terveydenhoidollisista tavoitteista ja
pyrkimys fyysisen ja psyykkisen kuntoutuksen méaérittelyyn, suunnitteluun ja arvioin-
tiin. Gynther (2011,19) puolestaan toteaa tutkimuksessaan tehokkaan tiimityén paran-
tavan hoitajien tyotyytyvéisyyttd ja hoidon laatua. Hanen mukaan tehokas tiimityo

parantaa myos tyontekijoiden valista yhteistyotd ja potilasturvallisuutta.

3 KOTIHOITO, TARKISTUSLISTA JA ASIAKKUUSPROSESSI

3.1 Kotihoito

Kotihoidolla tarkoitetaan asiakkaan kotiin vietyja tuottamia ja jarjestdmia sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluja ja se voi olla joko tilapdisté tai saédnnollista. ( Vanhuspal-
velujen toimintakasikirja 2016, 60). Mikkelin seudun sosiaali- ja terveystoimen yh-
teistoiminta-alueella on kaytossé yhtenevda kotihoidon toimintamalli. Toiminta-
ajatuksena on auttaa ja tukea ikaantynytta hanen kotona selviytymisessaan, silloin kun
hanen omat voimavaransa eivét siihen riitd. Kotihoidon tavoitteena on, etta ikaantynyt
pystyisi asumaan turvallisesti omassa kodissaan mahdollisimman pitkaan. Mikkelin
seudulla kotihoidon palveluihin kuuluvat kotipalvelu ja kotisairaanhoito seka kotisai-
raala-toiminta. (Vanhuspalveluiden toimintakasikirja 2016, 59). Pertunmaalla kotihoi-

don palveluihin kuuluvat kotipalvelu ja kotisairaanhoito. (Loponen 2016c)

Sosiaalihuoltolaki (30.12.2014/1301) maarittelee, 1.1.2015 alkaen, 19:ss& kotipalvelun
tarkoittamaan asumiseen, hoitoon, huolenpitoon, toimintakyvyn yll&pitoon, lasten
hoitoon ja kasvatukseen, asiointiin tai muuhun jokapdivaiseen elaméén kuuluvien teh-
tavien sek& toimintojen suorittamista ja niissé avustamista. Kotipalvelua annetaan sai-
rauden, synnytyksen, vamman tai muun toimintakykya alentavan syyn tai erityisen
perhe- tai eldmantilanteen perusteella niille henkildille, jotka tarvitsevat apua tavan-
omaiseen eldméan kuuluvista toiminnoista selviytymisessd. Kotipalveluun sisaltyvat
tukipalvelut: ateria-, vaatehuolto- ja siivouspalvelut sek& sosiaalista kanssakdymista
edistdvat palvelut. Tamén lisdksi tukipalveluina kotihoitoon kuuluvat erikseen myon-
netyt ateria-, pyykki-, asiointi- ja saattajapalvelut. Myos lapsiperheill4 on oikeus saada

perheen huolenpitotehtdvien turvaamiseksi valttamétonta kotipalvelua. 208:ss& méaari-
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telladn kotihoito tarkoittamaan kotipalvelun ja terveydenhuoltolain 258:44n siséltyvien
kotisairaanhoidon tehtdvien muodostamaa kokonaisuutta. Terveydenhuoltolaki (2010)
sanoo, ettd kunnan on jarjestettdva alueensa asukkaiden kotisairaanhoito. Se on hoito-
ja palvelusuunnitelman mukaista tai tilapdista potilaan asuinpaikassa, kotona tai siihen
verrattavassa paikassa moniammatillisesti toteutettua terveyden- ja sairaanhoidon pal-

velua.

Valtiontalouden tarkastusviraston tuloksellisuustarkastuskertomus (2010, 115) on
madritellyt tehdyn tarkastuksen mukaan, ettd ikdihmiset saavat alueellisesti eritasoista
kotihoitoa. Tarkastuksen mukaan palvelutasoiksi on maaraytynyt perushoito (la&ke-
hoito, sairaanhoito sek& ravinnon ja hygienian turvaaminen). Tarkastusvirasto on tél-
I6in esittanytkin toivomuksensa sosiaali- ja terveysministeriolle kotihoidon maaritte-

lemiseksi.

Sosiaali- ja terveysministerid (2016) on maéarittdnyt kotihoidon tarkoittamaan seka
kotipalvelun ja kotisairaanhoidon palveluita. Kunnat voivat madritell4 palvelut yhdis-
tettdvaksi kotihoitopalveluiksi. Kotipalvelu on ollut sosiaalihuollon jarjestaiméa ja
kotisairaanhoito terveydenhuollon jéarjestdimaa palvelua. Sosiaali- ja terveyspalvelut
siis yhdistyvat kotihoitopalveluiden jarjestdmisessa. Kotihoitoa voivat saada eri-
ikdiset ihmiset; ik&ihmiset, sairaat tai vammaiset, joiden toimintakyky on alentunut.
Kotipalvelun toimintasisélté on tukea, apua, ohjausta ja neuvontaa arkipaivan aska-
reitten tai henkilokohtaisten toimintojen hoitamisessa sek& voinnin seuraamista. Pal-
veluita on jarjestetty monissa kunnissa myos iltaisin ja viikonloppuisin. Liséksi yopar-
tiot ovat yleistyméassa. Kotihoidossa tydskentelee padsaantoisesti sairaanhoitajia, ter-
veydenhoitajia, lahihoitajia sek& kodinhoitajia.

Vanhusten kotihoidossa sosiaali- ja terveystoimen yhdistymistd perusteltiin mm. ta-
loudellisuudella, tehokkuudella, resurssien joustavammalla kayt6ll& ja entistakin jous-
tavammalla palveluiden alueellisella organisoinnilla (Haapakorpi & Haapola 2008,
13).

Koposen vaitoskirjassa (2003, 8) todetaan, ettd varsinkin uuden asiakkuuden alkaessa
pitdisi osata tunnistaa terveydenhuoltopalveluiden kayton yhteydessa tai myds koh-
dennettujen kotikdyntien yhteydessa kotona asuvan vanhuksen selviytyminen ja sen

tarkka arviointi sekd mahdollinen tarve kuntoutukselle. Toimintakyvyn arviointi seka
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palveluntarpeen arviointi on siis erityisen tarkedd. Asiakkaan kannalta tdmé tarkoittaa
sitd, ettd asiakas saa apua, tukea ja ohjausta niihin toimiin, missé tarvitsee, huomioi-
den kuitenkin aina kuntouttavan hoitotyon toteutuminen. Kotihoidon tydntekijan kan-
nalta tamé tarkoittaa sitd, ettd arvioimalla asiakkaan toimintakykyé ja palveluiden tar-
vetta, pystytdan resursoimaan tyon toteutus oikein. Tyontekijan kannalta tamé tarkoit-
taa myo0s sitd, ettd tyoté toteutetaan yhteistyossd asiakkaan kanssa hdnen voimavaro-
jensa mukaisesti kuntouttavan hoitotyén menetelmilla ja mahdollistetaan ndin asiak-
kaan toimintakyvyn yllapito. Tama tarkoittaa myds taloudellisia s&éstoja. Asiakkaan
toimintakykyyn nahden riittdméattomat palvelut tuottavat usein erityissairaanhoidon
lisdkustannuksia kunnalle esimerkiksi tapaturmien takia. Samoin liialliset kotihoidon
palvelut tarvittavaan apuun ja tukeen nahden, tuovat lisakustannuksia seka asiakkaal-
le, ettd kunnalle tyontekijoiden kustannuksien takia.

Kotihoito toimii asiakaslahtdisesti ja sen tavoitteena on vahvistaa asiakasta oman kun-
tonsa, kuntoutumisensa ja terveytensa edistdjand. Yhteistyon tekeminen on tarke&a.
Tassa potilas/asiakas on tarkein moniammatillisen hoitotiimin jasen. Asiakaslahtdises-
s& toimintatavassa hoitaja/tyontekija ndhdédén kumppanina ja valmentajana. Asiakas
on aina oman eldmansé asiantuntija. Asiakas/potilas tuo esille yksilolliset ndkemyk-
sensd, joita tyontekijan/hoitajan tulisi kunnioittaa ja tukea asiakasta ja hanen omaisi-
aan hanen paatoksissadn. Omaiset voidaan nahdd myds voimavarana hoidon suunnit-
telussa ja toteutuksessa. (Laaksonen, Niskanen & Ollila 2012, 24 -26.) Hoitajien teh-
tavana on arvioida potilaiden ja/tai omaisten mahdollisuudet p&atdstentekoon ja ottaa
tarvittaessa vastuuta paatoksenteossa yhdessa muiden tyontekijoiden kanssa. Kotihoi-
dossa tehddan tyota tiivistd yhteistydssa asiakkaiden ja heidan omaistensa kanssa. Kun
vuorovaikutus on sédannollistd, avointa ja rehellistd, myos palautteen saaminen ja an-
taminen helpottuu. Tdmé& puolestaan auttaa parantamaan hoidon laatua. (Laaksonen
ym. 2012, 28). Kotihoitoa ohjaavana periaatteena on asiakkaan toimintakykya tukeva
ja kuntouttava tyoote. (Vanhuspalveluiden toimintakasikirja 2016, 59).

Kotihoitoa ohjaavat lakeja ovat Suomen perustuslaki, Laki sosiaali- ja terveydenhuol-
lon suunnittelusta ja valtionavustuksesta, Terveydenhuoltolaki, Laki potilaan asemasta
ja oikeuksista, Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta, Asiakasmaksulaki, Sosiaali-
huoltolaki sekd Vanhuspalvelulaki ja Hallintolaki (Vanhuspalveluiden toimintakasi-
kirja 2016, 12 -13). Kotihoidon toiminta perustuu edelld mainittuihin lakeihin. Koti-
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hoito on suunnitelmallista toimintaa. Suunnitelmallisuus on yksi kotihoidon laadun
kriteereistd (Heinola 2008, 6).

3.2 Tarkistuslista

Alun perin tarkistuslistat ovat olleet k&ytossa lentokoneissa lentoturvallisuuden paran-
tamiseksi. Saikko (2012) kertoo ensimmaisten tarkistuslistojen syntyneen ilmailuun jo
1930- luvulla (Taustaa tarkistuslistan kéytolle intubaatiossa 2012). Tarkistuslista on
kéytossa terveydenhuollossa mm. leikkaussaleissa. THL:n julkaiseman “Opas leikka-
ustiimin tarkistuslistan kayttoon” (2014)- mukaan, tarkistuslistan tavoitteena on paran-
taa turvallisuutta. Listan kayttd edellyttaa tiivista tiimityoté seka sitoutumista noudat-
tamaan listan kayttod. Listan kdytostd nimetédan vastuuhenkild, jonka vastuulla on se,
ettd listan kaikki kohdat kdydéaan l&pi.

Suun terveydenhuollon potilasturvallisuuden tarkistuslista (2013), joka on Hammas-
la&kariliiton julkaisema, on kayt6ssd muun muassa hammashoidossa. Joistakin l&a&k-
keistd on laadittu terveydenhuollon ammattilaisille tarkistuslista. Jinarc®- terveyden-
huollon ammattilaisen esite (2015) siséltaa ladkkeen kéayttoon liittyvan tarkistuslistan

valmisteen turvallisen k&yton tueksi terveydenhuollon ammattilaisille.

Anestesiaintubaation tarkistuslista on kaytéssa Saimaan ammattikorkeakoulussa ensi-
hoitajien (AMK) opetuksessa jo kahden vuoden ajan. Tarkistuslista on koottu kan-
sainvalisistd malleista. Systole- lehden (2/2012) mukaan Saimaan ammattikorkeakou-
lussa on kéytetty myos anestesiaa edeltdvaad tarkistuslistaa ensihoidon opetuksessa.
Sen kéyttoa on opiskeltu koulun simulaatio-opiskelutilanteissa. (Anestesiaintubaation
tarkistuslista 2015).

Psykiatrisessa hoidossa tarkistuslistan kaytt6d on tutkittu mm. opinnédytetydssa. Kysei-
sessa opinnaytetytssa Jukka Aittopelto (2014) on toteuttanut tarkistuslistan psykiatri-

seen hoitoon asiakkaan kotiutuessa.

Tarkistuslista on ajankohtainen tyovéline kotihoidon tyontekijoille. Uusia asiakkuuk-
sia alkaa hyvinkin yllattden ja toimintamalli, miten ja kuka asioita l&htee viemaan
eteenpdin, voi olla ajoittain epdselvaa ja perustua olettamuksiin. Yllattavalla asiak-
kuuden alkamisella tarkoitan t&ssa esimerkiksi itsendisesti asuneen, ilman kotihoidon
palveluita kayttdneen ihmisen tapaturmaista toimintakyvyn muutosta. Talléin hanen

toimintakykynsa muuttuukin siten, ettd kotiutuessaan sairaalahoidosta, hén tulee tar-



;
vitsemaan kotihoidon palveluita pystyédkseen jatkamaan kotona asumistaan. N&ma
tilanteet tulevat yllattaen, eikd kotihoito pysty ennakoimaan néit4 asiakkuuksien aloi-
tuksia. My0s hallinnolliset muutokset voivat tuoda osaltaan haasteita asiakkuuden
aloittamiseen liittyvien asioiden hoitoon ja vireille laittoon. Tarkistuslista, sen olemas-
saolo ja ennen kaikkea kayttaminen kehitta4 laatua, potilasturvallisuutta seka tuloksel-

lista toimintaa.

Hoitosuositusten perusteella laaditaan sovelluksia alueellisiksi hoito-ohjelmiksi. Hoi-
tosuositusten tavoitteena on vaihtelevien hoitokaytantdjen yhtendistdminen ja néin
my0s hoidon laadun parantaminen ja hoitoprosessin kehittdminen. Hoito-ohjelmat
voivat olla alueellisia tai paikallisia palveluketjuja tai paikallisia toimintaohjeita ja
hoitopolkuja. (Laaksonen ym. 2012, 43). Tarkistuslistan tekemisen Idhtokohtana on
nimenomaan kaytantdjen yhtendistdminen ja hoitoprosessin kehittdminen. Laadun-
varmistusjarjestelman rakentamisen ja toiminnan kehittdmisessé keskeistd on proses-
sin maarittely. (Laaksonen ym. 2012, 58.) Tarkistuslistan kayttamisen on katsottu li-
sééavan potilasturvallisuutta kuten myods Mertanen & Pitkdnen (2013, 13) opinnayte-
tyosséén tuovat esille. Tavoitteena on inhimillisten erehdysten véhentaminen. Johto-
paéatoksend heidan tyodssaan todetaan myds suositus tarkistuslistojen innovatiiviseen

kayttoon eri kohteissa.

Kuten Pauniaho & Ikonen (2010, 333, 335) artikkelissaan toteavat, hyva tarkistuslista
on systemaattinen, yksinkertainen ja halpa. Se vaatii vadhan taloudellista panostusta.
Hyvaa tarkistuslistaa on nopea kayttaa ja kayton aloittaminen on helppoa. Hyvén tar-
kistuslistan ominaisuuksiin kuuluu myds se, etté johto tukee listan kayttoa ja tyonteki-
jat sekd johto ovat sitoutuneet kayttdmaan sitd. Tissari (2013) tuo opinndytetydssééan
esille myOs sanaston. Tarkistuslistassa kédytettdva sanasto on oltava tuttua kayttajille.
Lyhenteitd k&ytetddn vain, jos ne ovat yleisesti tunnettuja tai ne selitetd&n. Hyva tar-
kistuslista on myos ajantasainen sekad helposti muokattavissa ja kehitettavissa (Tissari
2010, 17 -18).

3.3 Asiakkuusprosessi

Asiakkuus kotihoidossa on prosessi, tapahtumasarja. Prosessinkuvaus selventda tyon-
tekijalle tyonkokonaisuuden. Prosessinkuvauksia kéytetddn usein myos ulkoisen vies-
tinnan apuvélineend. (Borg 2011, 9-10) Palveluohjauksella selvitetddn asiakkaan ko-
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konaistilaa ja suunnitellaan yksil6llisesti oikeanlainen palvelupaketti kulloisellekin
asiakkaalle. (Hammar 2008, 29).

Kotihoidossa asiakkuus alkaa yhteydenotosta. Sen voi tehdd asiakas itse, omainen,
la&kari, vuodeosaston hoitaja tms. taho. Palvelupyyntéén vastaa palveluohjaaja tai
vanhuspalveluvastaava (eri kunnissa erilaisia kdytant6j4). Palveluohjaaja ottaa yhteyt-
t4 asiakkaaseen tai tarvittaessa asiakkaan omaiseen arviointikayntiin liittyen. Tarvitta-
essa sovitaan hoitoneuvottelu hoitoyksikkdén. Hoitoneuvottelussa on paikalla asiakas,
omainen, ladkéri, omahoitaja osastolta, kotihoidon palveluohjaaja tms. ja tarvittaessa
sosiaalityontekija ja fysioterapeutti. Jos yhteydenotto tullut asiakkaalta itseltdén tai
omaiselta ja asiakas asuu kotonaan, sovitaan kotihoidon arviointik&ynti asiakkaan ko-
tiin. Kartoittavalla kaynnill4 on asiakkaan lisdksi omainen tai muu asiakkaan haluama
tukihenkild ja kotihoidon palveluohjaaja/sairaanhoitaja ja tarvittaessa edunvalvoja,
sosiaalityontekija ja fysioterapeutti. Kaynnill4 arvioidaan asiakkaan toimintakykya
seka hoidon tarvetta sek& luodaan hoito- ja palvelusuunnitelma kotihoidon toteuttami-
seksi. Hoito- ja palvelusuunnitelma on lain mukaan toteutettava ilman aiheetonta vii-
vastystd. (Vanhuspalvelulaki 28.12.2012/980). Hoito- ja palvelusuunnitelmaa arvioi-
daan jatkuvasti ja se paivitetddn saannollisesti 3 -6 kuukauden vélein. Jos toimintaky-
vyn arvion ja palveluntarpeen arvion perusteella asiakas on hyvéksytty kotihoidon
asiakkaaksi, tehddan hanelle p&atds kotihoidon mydntamisestd. Kotihoitoa toteutetaan
suunnitelman mukaisesti. Mikali asiakkaan toimintakyvyssé ja/tai palveluntarpeessa
tapahtuu muutoksia, arvioidaan tilanne uudelleen. Kun kotihoidon asiakkuuden edel-
Iytykset muuttuvat, ohjataan asiakas muiden palveluiden piiriin ja kotihoidon asiak-
kuus pééattyy. Lyhyesti esitettynd kotihoitoprosessi jakautuu kolmeen vaiheeseen: 1)
kotihoidon palveluiden piiriin valikoituminen, 2) kotihoitopalveluiden piirissa olemi-
nen ja 3) kotihoidon palveluiden piiristd poistuminen. (Vanhuspalveluiden toimintaka-
sikirja 2016, 60.)

4 AIEMMAT TUTKIMUKSET

Tiedonhaku prosessin aloitin kayttdmalla aluksi asiasanojen perusteella Medic- tieto-
kannasta ja manuaalisesti vapaasanahaulla suomalaisten yliopistojen tietokannoista.
Asiasanoina kéytin kotihoitoa (home care tai home health care), kotisairaanhoito (ho-
me nursing), tarkistuslistaa (checklist) ja asiakkuutta (clientship). Naista I0ytyikin
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hyvin kotihoitoa Kkasittelevia tutkimuksia. Cinahl- tietokannasta 10ytyi hakusanalla
”checklist” 170 tutkielmaa ja 14 177 akateemista aikakausijulkaisua vuosien 2000 -
2016 véliselta ajalta. Naistd mainitakseni Comeau,., Armendariz-Batiste, Woodby: n
(2015) artikkeli Turvallisuus ensin! Tarkistuslistan kayttdminen aikuisten tehohoito-

potilaiden laitoksen siséisissa kuljetuksissa.

Kéaytin tyossani tutkimuksia seka artikkeleja, jotka olivat maksuttomia ja helposti saa-
tavia. Kotihoito-aiheisia tutkimuksia on paljon ja sisallot ovat hyvin erilaisia. Oman
opinndytetyoni kanssa samansiséltdisia tutkimuksia ei kuitenkaan 16ytynyt. Tarkistus-
lista-aiheisia tutkimuksia 16ytyi joitakin, joista mukaan valikoitui opinndytetdita seka
THL:n julkaisema opas. Tutkimusaineiston yritin pitdd mahdollisimman korkealaatui-
sena ja uutena. Sisallollisesti kuitenkin, valitsin mukaan myos joitakin tutkimuksia tai
artikkeleita, jotka olivat 16 vuotta vanhoja. Aineistossa on mukana sekd suomen- etta
englanninkielisig julkaisuja. Kayttamisténi tutkimuksista oli opinndytetdita kuusi, Pro
Gradu- tutkielmia yksi, vaitoskirjoja viisi, muita tutkimuksia kolme sekd hankkeita
yksi. Englanninkielisilla hakusanoilla 16ysin linkin Australian kotihoito paketin- tar-
kistuslistaan ja suomensin listan. Otin Australian mallin mukaan sisallollisen vertailun
vuoksi ja tarkastelen sen siséltoa seuraavaksi. Sielld tarkistuslista on suunnattu asiak-
kaille ja sen on tarkoitus helpottaa ja muistuttaa kasiteltdvien asioiden sisallosta ennen
hoitosuunnitelman laatimista. Kotihoidossa kaytettavista tarkistuslistoista en l6ytéanyt
tutkimuksia.

Awustralian hallinnolla, sosiaalipalveluiden yksikolla on kaytossaan tarkistuslista hoito-
suunnitelman luomiseen. Tarkistuslista on suunnattu tuleville asiakkaille. Se on seka
nettiversiona, tulostettavana versiona tai kuunneltavana versiona. Asiakas tekee ha-
kemuksen, jonka perusteella hénet voidaan katsoa soveliaaksi kyseisten palvelujen
saajaksi. Asiakas tekee hoitosuunnitelman yhdessé palveluntarjoajan kanssa. Palve-
luntarjoajia voi olla useita, joista asiakas palveluiden sisallon tai hinnan mukaan vali-
koi itselleen sopivan. Asiakas ja palveluntarjoaja laativat yhdesséd kotihoitosopimuk-
sen. Lomakkeisto on jaettu kahteen osaan; ennen tapaamista ja tapaamisessa lapikay-
tavat asiat. Aihealueet ovat samankaltaisia Suomen hoito- ja palvelusuunnitelman si-
séllon kanssa. Aihealueita ovat lyhyesti tukihenkild, kotihoidon pdaméérat ja tavoit-
teet asiakkaan kannalta, hoito ja palvelut, tarpeet, sosiaalinen eldma, selviytyminen,
turvallisuus sekd sitoutuminen suunnitelman toteuttamiseen. Kaikessa pyritdan huo-

mioimaan myo6s asiakkaan omat toiveet ja hénelle tarkeét asiat. Australian mallissa,
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kuin my6s Suomessa, kotihoitopalveluiden sisaltd on yksilollista ja asiakas ndhd&én
aktiivisena toteuttajana. Toisin kuin Suomessa, Australiassa asiakkaan on mahdollista
saada kuukausittainen raportti saamistaan palveluista, paperisena tai sdhkdisend ver-
siona. (Checklist developing your care plan 2015).

Australian malli on vakiintunut ja toimiva kaytantd. Se on jarjestelmallinen huomioi-
tavien asioiden listaus, joka tekee tyosta tehokasta. Tehokas tiimity® puolestaan paran-
taa hoitajien tyotyytyvaisyytta seka hoidon laatua. (Gynther 2011, 19). Kotihoidossa
tadma tarkoittaa sitd, ettd tyontekijoilla ja& enemman aikaa varsinaiseen asiakastyohon.
Talla tarkoitan asiakkaan luona tapahtuvaa tyotd. Koponen (2003) on vaitoskirjassaan
tutkinut idkkaiden potilaiden siirtymista kodin ja sairaalan vélill4. Jos asiakkuus koti-
hoidossa alkaa asiakkaan sairaalasta kotiin siirtymisellg, tarkistuslistan sisallolla pyri-
td&n varmistamaan turvallinen kotiutuminen ja palvelutarpeen arvioinnin toteuttami-
nen. Nain ollen myds Koposen tutkimuksessa esille tullut asiakkaiden ja omaisten

tyytyvaisyys kotiutumiseen toteutuu (Koponen 2003, 15-16).

Suomessa Haapakorpi & Haapola (2008, 95) ovat tutkineet tyon organisointia ja tyo-
hyvinvointia sosiaali- ja terveysalalla, kotihoidossa. Lopputuloksena tutkimukselleen
he totesivat toimivan tiimityon parantavan tydssa jaksamista ja hyvin toteutetun orga-
nisoinninparantavan tuloksellisuutta. Asiakaskunta on muuttunut tutkimuksenkin mu-
kaan raskashoitoisemmaksi. Kotihoidon tyontekijan sairaanhoidollisen osaamisen
lisdksi asiakkaan hoitoon liittyy tehtévia, jotka edellyttavét erilaisten palvelujérjestel-
mien tuntemusta. Kotihoidon toteuttamisessa on huomioitava kokonaisvaltainen hoito,
joihin liittyy asiakkaiden muidenkin kuin sairaanhoidollisten palveluiden hoito. (Haa-
pakorpi & Haapola (2008, 97).

Paljarvi (2012) on julkaissut véitoskirjansa, jossa kasittelee 15 vuoden seurantatutki-
muksessa Muuttuvaa kotihoitoa, organisointia, sisaltod ja laatua Kuopion kotihoidos-
sa. Tutkimus on ainutlaatuinen kuvaus kotihoidon organisaation muutoksesta nykyi-
seen muotoonsa. Johtopaatoksena lyhyesti tutkimus kuvaa kotihoidon sisalléllisen
muutoksen parantaneen asiakkaille annetun ajan riittavyyttd, hoidon saatavuutta, neu-

vontaa, ohjausta ja tiedotusta.
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Gynther (2011) 16ysi tutkimuksessaan kotihoidon kolme paateemaa, joista yksi oli
suunnitelmallinen toiminta. Tasta mainitaan erikseen vield suunnitelmallisten koti-

kéayntien merkitys tyon tehokkuuteen.

Hammarin (2008) tutkimuksessa Kadushin (2004) toteaa, ettd omaisten antama hoito
ja ohjaus voi viivastyttdd avun saantia, kunnes hoidettavan toimintakyky heikkenee
ratkaisevasti. Tarkistuslistan kayttdminen selkeyttdd myos omaisille kotihoidon palve-
lun sisltod ja samalla korostaa yhteistyon merkitystd. Hammar (2008) tdhdentéa vai-
toskirjassaan hyvien kdytantéjen juurruttamista kotiutumis- ja kotihoitotydssa. Tarkis-
tuslistan kdyttdminen tyovélineend tukee hyvaa ja toimivaa kaytantoa.

Sanerma ( 2009) toteaa véitdskirjassaan tiimien kehittymisen olevan tyontekijoille
osittain kuluttavaa, varsinkin jos yhtd aikaa on menossa useita projekteja. Talla tyolla-
ni halusin olla tukemassa kotihoidon kehittymistd toteuttamalla kotihoidon tyonteki-

joille ké&yttévalmiin tyovélineen, joka on lahtenyt heidan toiveistaan ja tarpeistaan.

Turjamaa ( 2014) tutki vaitoskirjassaan idkkaiden ihmisten yksilollisida voimavaroja ja
niiden huomioimista kotihoidossa. Tutkimuksessa tuli esille myds kotihoidon Kiirei-
syys tyotehtdvien toteutuksessa. lakkaiden asiakkaiden kotona asumisen edistamiseksi
tarvitaan yksilollisesti suunniteltuja kotihoidon palveluita (Turjamaan 2014, 48). Yksi-
I61lisyys tulee huomioiduksi, kun asiakasprosessi alkaa suunnitelmallisesti ja jasennel-
lysti, kuten tarkistuslistasta kay esille.

5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman opinndytetyon tarkoituksena on tuottaa tyovaline Pertunmaan kotihoidon tyon-
tekijoille uuden asiakkuuden alkaessa seké péivittaa kotihoidon esite. Esitteeseen tulee
tietoa asiakkaalle kotihoidon prosessista, kun hén uutena asiakkaana tarvitsee kotihoi-
don palveluja. Tyontekijoiden tarkistuslista pitaa sisallaan asiat, mitd kotihoidon tyon-
tekijoiden tulee hoitaa uuden asiakkuuden alkaessa ja mit4 lomakkeita heidan tulee
tayttaa.

Tavoitteena on tuottaa tarkistuslista ja esite tuotekehitysprosessina, jotta kotihoidon

tyontekijoiden ty0 uuden asiakkuuden alkaessa helpottuisi, olisi selkead ja tehokasta ja
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potilasturvallisuus paranisi seké vahentdisi paéllekkéisten tdiden tekemisté. Esitteessa
olevan informaation tavoitteena on tuoda esille ja selkeyttadé asiakkaalle kotihoitopal-
veluprosessia. Asiat kdydaan usein asiakkaan kanssa vain keskustellen 1api. Tilanne
on asiakkaalle ja omaisille jannittdva ja uusi ja he saavat paljon uutta tietoa lyhyessa
ajassa. Kirjalliseen versioon he voivat palata tarvittaessa uudestaan. Tama sééstaa
my0s kotihoidon tyontekijoiden aikaa, kun samojen asioiden kertaamisilta asiakkaalle
valtytddn. Opinndytetyoni tavoitteena on myds asiakkuusprosessin kuvaaminen koti-
hoidossa. Kotihoidon toiminta perustuu lakeihin.

Tarkistuslistan tavoitteena on:

1) parantaa potilasturvallisuutta ja laatua

2) selkeyttdd kotihoidon palveluita ja asiakkuuden aloittamista asiakkaalle
3) tehostaa kotihoidon tydntekijoiden tydajan kayttod ja

4) vahentaa paallekkaisen tyon tekemista

Tuotekehityksen eli innovaation tehtdvand on tuottaa uusia tapoja toteuttaa asioita.
Innovatiivinen liiketoiminta, kehittyy yhteistoiminnalla eri tahojen kanssa. Innovatii-
viseen liiketoimintaan kuuluvat motivoitunut henkilosto, jatkuva ymmarrys asiakas-
tarpeesta seka hyvét ideat. Vaikka Windahl & Vélimaa (2012, 6) puhuvatkin padosin
liiketoiminnan innovaatioista, innovatiivinen kehittdminen voidaan liittda heidan mu-
kaansa myo6s organisaation kehittdmiseen. Asiakastarpeen ymmartdminen on l&hto-
kohtana myds talle tuotekehitykselle. Kotihoidon tyontekijat ymmartavat asiakkaiden
tarpeet, ja tdman tuotekehityksen myo6td he saavat tyovalineen, jolla voivat vastata

siihen.

Tarkistuslistan tavoitteena on potilasturvallisuuden ja laadun kehittdminen. Tarkistus-
listan toteuttamisen myotd, koska kotihoidon organisaatio kehittyy tydskenteleméan
suunnitelmallisemmin. Tarkistuslistassa (Liitel.) mainitut lomakkeet on sijoitettu kan-
sioon, jotta kartoittavat arviointikdynnit toteutuisivat suunnitelmallisemmin ja kaikki
tarvittavat asiat tulisi kdytya samalla kertaa lapi. Taméa tehostaa my6s kotihoidon tyén-
tekijoiden tyoajan kayttod ja vahentdd padllekkaisen tyon tekemistd. Tarkistuslistan
tavoitteena on myos selkeyttdd kotihoidon palveluita. Se toteutuu kotihoidon esitteessa
seka arviointikaynnilla esille tuotujen asioiden lapikaynnilld. Selkeyttaminen toteutuu
tuotekehityksessé seké suullisesti ettd Kirjallisesti. Liséksi Potilaslain 58:ss& sanotaan
potilaalla olevan oikeus saada selvitys hanen hoitoonsa liittyvista seikoista siten, ettd



13
potilas ymmartaa sen. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista785/1992). Esitteen sisal-
I6n péaivittdminen tukee tata seikkaa. Hallintolain (434/2003) 88.ss& sanotaan, etta
viranomaisen on toimivaltansa rajoissa annettava tarpeen mukaan asiakkailleen hallin-
toasioiden hoitamiseen liittyvd4d maksutonta neuvontaa ja ohjausta. Tarvittaessa vir-
kamiehen on pyrittdva opastamaan asiakas sellaisen viranomaisen luo, jonka toimival-
taan kyseinen asia kuuluu. Perustelut tutkimuskysymyksille ja vastauksille tulee esille
tarkistuslistan toteutuksessa. Tarkistuslista kdyton on katsottu lisddvan potilasturvalli-
suutta jo monessa muussa yksikossa, kuten hammashoidossa ja leikkaussaleissa, kuten
olen kappaleessa 3.2 tuonut esille.

6 TARKISTUSLISTAN JA ESITTEEN SUUNNITELMA JA TOTEUTUS

Idea opinnédytety6honi nousi esille tehdessani kotisairaanhoidon harjoittelua Pertun-
maan kotihoidossa kevaalla 2015. Keskustelin toiveissa olevista aiheista johtavan hoi-
tajan kanssa. Hanen ehdotti kotihoidon esitteen paivittamista, koska nykyisen esitteen
tiedot olivat vanhentuneet. Idea tarkistuslistan tekemiseen lahti enemman tyontekijoi-
den tarpeesta. Keskustelin aiheesta kotihoidon esimiehen, johtavan hoitajan kanssa ja
hén antoi luvan listan tekemiseen. Tarkistuslistan ja esitteen tekeminen etenevét tuo-
tekehitysprosessin mukaisesti. Tutkimuslupa on anottu 10.11.2015 ja mydnnetty
6.4.2016.

6.1 Tarkistuslistan ja esitteen tuotekehitysprosessin kuvaus

Tuotekehityksessa on useita eri vaiheita. Prosessia arvioidaan koko eri vaiheiden ai-
kana. Prosessi alkaa tarpeesta. Kun tarve on saatu nimettyd, lahdetddn ideoimaan
mahdollista tarpeeseen vastaavaa tuotetta. Taman jélkeen tulee esiselvitysvaihe ja pro-
jektin perustaminen seka projektin kaynnistdminen. Kun projekti on saatu kdynnistet-
tyd, aloitetaan tuotekehitys ja toteutetaan prototyyppi. Jatkuvan arvioinnin avulla
paastadan prosessissa projektin viimeistelyyn, siirretdén projekti toimeksiantajalle ja
paéatetadn se. Tuotekehitysprosessi etenee samankaltaisesti, oli kyseessa sitten metalli-
teollisuuteen valmistettava laite tai terveysalalle suunnattu opas. (Windahl & Valimaa
2012, 9-13.)
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Tarkistuslistan kehittdminen sai alkunsa tarpeesta selkeyttdd uuden asiakkuuden alka-
misen tyOvaiheita Pertunmaan kotihoidossa. Tarve tuli esille keskustelussa tyonteki-
joiden (lahihoitajat, sairaanhoitaja ja terveydenhoitaja) kanssa. Esitteen paivittdmisen
tarve puolestaan nousi esille keskustelussa johtavan hoitajan kanssa. Kuvaan tarkistus-

listan ja esitteen tekemisen tuotekehitysprosessin menetelmien mukaisesti.

6.1.1 ldeointivaihe

Ideointivaiheeseen osallistuu mahdollisuuksien mukaan yksikon eri toimijoita use-
amman ndkokulman esille tuomiseksi. Ideoinnin apuna voidaan kayttdd mm. aivoriih-
t4. Lahtokohtana on arvosteluvapaa ilmapiiri. T&man jalkeen ideat arvioidaan ja sopi-
vin hyvaksytaan jatkokehittelyyn. (Windahl & Valimaa 2012, 9-13.) Tarkistuslistan
ideointivaiheessa, yhdessa kotihoidon tyontekijoiden kanssa, nousi esille listan help-
pokéyttoisyys, nopea kéyttoonotettavuus seka selkeys. Esitteen ideointivaihe alkoi
kevaalla 2015 tehdesséni kotisairaanhoidon harjoittelua ja keskusteltuani johtavan
hoitajan kanssa. Nykyinen k&ytossa olevan esitteen tiedot olivat vanhentuneet (yhteys-
tiedot) ja tarvitsivat paivitystd. Esitteen ideointivaiheessa esille nousi selkeys ja help-
po toteutettavuus. Esitteen sisaltod tydstimme yhdessa johtavan hoitajan kanssa. Esit-
teessé olevat kasitteet ja tiedot perustuvat Vanhuspalvelulakiin kotihoidon palveluista
ja niiden sisallosta. Esitteen myotd uusi asiakas saa sekd yhteystiedot, ettd muun tie-
don myds kirjallisena itselleen.

Ideointivaiheessa oli myods jarkevaa kirjata ylos hyvén esitteen ominaisuuksia. Esit-
teen design on oltava selked, helposti kopioitava, edullinen toteuttaa sekd my6s ympéa-
ristonédkokulmat huomioonottava. Nain teen loistavan esitteen —oppaassa (2012) maa-
ritelladn hyvé esite selkeéksi ja helppolukuiseksi. Aihekuvat on suunniteltu esitteessa
késiteltdvien aiheiden pohjalta ja niiden tehtdva on tukea aihetta. Kuvien tehtdva on
my0s lisatd mielenkiintoa ja uskottavuutta. Kannen kuvaksi on suositeltu valokuvaa

tai selkeda graafista kuvaa. (It4&-Suomen yliopisto Aducate 2012, 6.)

Aihekuvana tekemésséni esitteessé on kuva kahdesta toisiaan kattelevisté kasista. Ka-
det valikoituivat kuvan kohteeksi, koska ne ovat puhuttelevat. Vérikuva tuo myos
lampiman tunnelman verrattuna mustavalkoiseen kuvaan. Ne kertovat tarinaa tyon
tekemisesté. Lisaksi kuvassa olevat kadet eivét ole tunnistettavissa samoin kuin kas-

vokuvat, joten kuvan kohteena olevien kasien henkilllisyys pysyy salassa. Kattelevat
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ké&det kuvaavat sopimusta ja yhdessa tekemistd. Kotihoito on juuri sitd; yhdessa sovit-
tujen asioiden toteuttamista. Opetus- Uskontojen maailma, uskonnolliset symbolit
ympadrillamme -sivustolla kerrotaan k&den olevan yksi yleisimmin kaytetyistd uskon-
nollisista symboleista. Se on my0s yleisesti kaytetty symboli. Kasi- kadessa liitetdén
ajatuksena rauhaan ja ystavyyteen. Ehka téstd johtuen sitd k&ytetddn useiden yritysten

logona. Néista esimerkkind Nokia.

Tarkistuslistan tuotekehitysprosessi eteni ideointivaiheesta syksylld 2015 Hoitotyon
johtamisen ja yrittdjyyden- opintokokonaisuuden kehittdmistehtdvan myota varsinai-
seksi listaksi (Liite 1, 1). Kehittdmistehtdvén tarkoituksena oli etsid aihe, jota arvioi-
tiin ja kehitettiin laadun ja potilasturvallisuuden nakokulmista ja naytt6on perustuvaa
tietoa sovellettiin osana kehittdamistoimintaa. Kehittamistehtéva toteutui loppuvuodes-
ta 2015. Ideointivaiheessa esiin nousi listaa puoltavia asioita. Lupa tarkistuslistan te-
kemiseksi varmistui vield loppusyksystd 2015 (Loponen 2015). Kotihoidon perehdy-
tyskansiossa oli erillisid ohjeita mm. kotihoidon palvelukriteereistd sek& palveluntar-
peen arvioinneista. Tiedot ovat hyvin yleiselld tasolla olevia suuria kokonaisuuksia,
joissa kaydaéan Iapi kotihoidon tarjoamien palveluiden sisaltod. Paljon oli myds hiljais-
ta tietoa. Selkedd, yhtd listaa, joka siséltdisi konkreettiset asiat uuden asiakkuuden
alkaessa, ei kuitenkaan ollut. Kotihoidon tyontekijoiden mukaan sellainen olisi hyva

olla.

6.1.2 Esiselvitysvaihe

Ideointivaiheen jélkeen tulee esiselvitysvaihe. Sen tavoitteena on syventéé selvitystyo-
t4 ennen varsinaiseen tuotekehitystyohon ryhtymisté. Esiselvitysvaiheessa selvitetddn
tuotteen sopiminen yksikon strategiaan ja sen taytyy olla kaikin puolin kannattava.
Esiselvitysvaiheen konkreettisina tuotoksina syntyvét tulokset seka tuotokset. Taman
vaiheen lopussa tehddan myos alustava riskianalyysi. (Windahl & Vélimaa 2012, 18 -
21)

Kehittdmistehtdvan myo6ta kdynnistyi tuotekehitysprosessin esiselvitysvaihe. Tarkis-
tuslistan esiselvitysvaiheessa k&vin lapi asiakkuuden alkamiseen liittyvat asiat ja tein
niista listan. Selvitin myds Mikkelin seudun sosiaali- ja terveystoimen Vanhuspalve-
luiden toimintakasikirjan (2016) mukaiset alueelliset ja sovitut toimintamenetelmat.

Tein alustavan riskianalyysin. N&iden pohjalta tulin siihen johtopaatokseen, etté tar-
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kistuslistan tekeminen on kannattava ja sopii Pertunmaan kotihoidon strategiaan.
Esitteen osalta esiselvitysvaiheessa selvitin voimassa olevat yhteystiedot ja k&ytdssa

olevat palvelut.

6.1.3 Projektin perustaminen ja k&dynnistaminen

Taman jalkeen perustetaan projekti sekd k&ynnistetdan se. Projektin kdynnistymisen
myo0té loin tarkastuslistasta taulukon, johon sijoitin asiakkuuden alkamiseen liittyvét
asiat tiivistetysti. Kotihoidossa asiakkuus etenee palveluohjaus- prosessin mukaisesti.
Palveluohjaus- prosessin olen kuvannut aiemmin kappaleessa 3.3 Asiakkuusprosessi.

Tarkistuslistan asiasiséltdind on asiakkaan nykyinen paikka ja mahdollinen kotiu-
tusajankohta sekd hanen toimintakykynsé, kartoittavan k&ynnin sovittu ajankohta seka
tekija. Kartoittavalla kaynnillg arvioidaan asiakkaan palveluntarve seké& kaydaéan lapi
mm. palvelumaksut ja luvat tietojen kayttéon. Asiakasta informoidaan myos sosiaali-
turvaan liittyvisté etuisuuksista sekd palvelukokonaisuuden suunnittelusta. Asiakas-
kéynnille mukaan otettavia lomakkeita ovat kotihoidon esite, hoito- ja palvelusuunni-
telma (josta lopullinen talletetaan Efficaan), ilmoitus sosiaalipalveluiden tarpeesta,
tuloselvitys- ja korkotodistuslomake, palvelumaksuhinnasto. Tamén lisaksi mukaan
otetaan Koihoidon esite ja suostumus- lomakkeet (E-kanta arkisto, E-reseptin kayttoon
ja alueelliseen potilasarkistoon rekisteréinti sekd hoitotuki- ja asumistuki- hakemukset
(Kela), Yli 65- vuotiaiden alkoholimittari.

Esiselvityksen jalkeen alkoi esitteen tyostaminen. Esitteen paivittdmiseksi loin uuden
esitepohjan, joka olisi helposti toteutettavissa. Esitteen sisaltd olisi osittain sama kuin
ailemmin: kotihoidon ja palveluohjauksen yhteystiedot, johtavan hoitajan yhteystiedot,
Paivékeskuksen toiminta-ajat sekd omaishoidontuesta vastaavan tyontekijan yhteys-
tiedot. Taman lisdksi esitteessd kuvataan lyhyesti ja selkedsti kotihoidon prosessin
alkaminen, kun uusi asiakkuus kotihoidossa alkaa.

6.1.4 Tuotekehitysvaihe ja prototyyppi

Projektin kdynnistymisen myo0td péastdan tuotekehitysvaiheeseen ja prototyyppiin.

Kehittamistehtdvan tuotoksena syntyneen tarkistuslistan sisallostad konsultoin Pertun-

maan kotihoidon terveydenhoitajaa seké sairaanhoitajaa. Tyontekijoilta saamani pa-
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lautteen perusteella sisalloksi varmentui nykyinen sisaltd. Tarkistuslistan siséltd on
selvitetty kappaleessa 6.1.3. Projektin perustaminen ja kdynnistdminen. Halusin pitaa
tarkistuslistan sisallon tiiviing ja valttaa sijoittamasta siihen hoito- ja palvelusuunni-
telman siséltdmia osa-alueita. Tassa opinndytetydssani keskityn tekemaan tarkistuslis-
tan seké esitteen, ilman hoito- ja palvelusuunnitelman siséllon lapikdymistd. Hoito- ja

palvelusuunnitelma -lomakkeen kehittdminen ja sisaltd on eri tutkimuksen aihe.

Lohjan kaupungin kotihoitoon on ”Kotona kokonainen eldm&”- hankkeen (2015) tuo-
toksena tehty tarkistuslista. Tutustuttuani Lohjan kaupungin kotihoidon asiakkuuden
aloitus-listaan, paadyin tekeméan luomaani tarkistuslistaan toisen sivun. Toinen sivu

sisaltaa arviointikdynnille mukaan otettavien lomakkeiden luettelon.

Konsultoin Pertunmaan johtavaa hoitajaa tarkistuslistan ja esitteen siséllostéd. Konsul-
taation myota tarkistuslistaan tuli muutamia muutoksia kaytossa olevien lomakkeiden
nimien sekd yhteyshenkiloiden osalta. Eri puolella Suomea on kéytdssa erinimisia
vaikkakin samansiséltoisia lomakkeita, kuten llmoitus sosiaalipalvelujen tarpeesta ja

Turvapuhelin- hakemus.

Tuotekehitysvaiheessa konsultoin Pertunmaan kotihoidon tyontekijoita osallistumalla
heidén tiimipalaveriinsa. T&mén tapaamisen perusteella varmistui tarkistuslistan lopul-
linen sisaltod. (Liite 1). Nain varmistan myos tarkistuslistan luotettavuuden. Tarkistus-
listan toisella sivulla olevat lomakkeet kokoan yhteen kansioon. Néin tarkistuslistasta
tulee helposti kayttdonotettava ja toimiva tyévaline. Ehdotus lomakkeiden kokoami-
seksi kansioon nousi esille kotihoidon tyontekijélté osallistuessani heidan tiimipalave-

riinsa.

Esitteen prototyyppiin olin asiasisélloksi suunnitellut yhteystietojen lisdksi ohjeita
uudelle asiakkaalle kotihoidon palveluista. Esitteen sisallossa olisi hyvé kuvata tiivis-
tetysti asiakasprosessia asiakkuuden alkaessa.

Tuotekehityksen onnistumista arvioin SWOT- analyysin avulla. SWOT- analyysin
avulla tarkastelin ainoastaan tarkistuslistaa, koska se on uusi tuote. Esitteen k&ytto on

jo vakiintunut.
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6.1.5 Tuotteen viimeistely ja arviointi

Kun prototyyppi on tehty ja testattu, viimeistelld&n projekti (Windahl & Valimaa
2012, 27 -31). Konsultaatioiden perusteella viimeistelin sekd tarkistuslistan sisallon
seka esitteen. Kokosin tarkistuslistassa mainitut lomakkeet, 13 kpl, kansioon. Kansio
tulee toimimaan kotihoidossa tydvalineend ja on helppo ottaa mukaan asiakkaan luo
arviointikaynnille. Kansio toteutetaan sisaltéineen myo6s tietokoneen tydasemalle kéayt-

t04 ja paivitysta varten.

Esitteen viimeistelyssd on huomioitava, ettd vedos on esitettdva kaikille suunnittelu-
prosessissa mukana olleille. Esitteen paperinlaatuvaihtoehtoja on useita. Valkoista
paperia suositellaan kaytettdvaksi, koska siind musta teksti nakyy parhaiten. (It&-
Suomen yliopisto Aducate 2012, 7.) Esitteeseen valikoitiin valkoinen kopiopaperi,
jotta esitteen tuottaminen olisi mahdollisimman taloudellista, helppoa ja nopeaa. Se
my6s mahdollistaa tarvittaessa esitteen nopean paivityksen. Johtava hoitaja lupasi
Pertunmaan kunnan avustavan esitteen valmistamista antamalla k&yttooni tarvittavan

materiaalin.

Lopuksi toteutetaan projektin siirto sekd paattdminen. Tama tarkoittaa dokumenttien
sisallon oikeellisuuden tarkistamista sekd mahdollisesti joidenkin puutteiden
korjaamista. Viimeistelyvaiheessa voidaan tuoda esille vield jatkokehitysideat.
(Windahl & Vélimaa 2012, 32). Kotihoidon esimies tarkistaa listan ennen
kayttoonottoa. Tarkistuslistaa ajatellen jatkokehitysideana on listan sisallon
muokkaaminen ja péivittdminen. Pertunmaan kunta on liittyméssa Mikkelin
seudulliseen sosiaali- ja terveystoimeen vuoden 2017 alussa. Tama tarkoittaa sité, etta
my0s kéytossd olevia lomakkeita todenndkdisesti myos yhdenmukaistetaan. Tallgin
my0s tarkistuslistassa mainittuinin lomakkeisiin tulee todenndkéisesti muutoksia.
Myo0s esitteen jatkokehittely tarkoittaa edelleen yhteystietojen péivittamistg, jos niihin
tulee muutoksia. Tarkistuslista- sek& esite -materiaali ja& yksikolle tulevia péivityksia

varten.

Tarkistuslista on kaksisivuinen. Ensimmainen sivu on yksisarakkeinen taulukko, jo-
hon on sijoitettu asiakasprosessin mukaisessa jarjestyksessa arviointik&dynnilla l&pi-
kaytavat asiat. (Vanhuspalveluiden toimintakasikirja 2016, 60). Selkeytin tarkistuslis-

tan ensimmaistd sivua ulkoasun osalta vield viimeistelyssd. Se oli kaksisarakkeinen,



19
jossa vasemmalle puolelle oli sijoitettu huomioitavat asiat ja oikealle puolelle vastuu-
henkild. Ulkoasun selkeyttamiseksi paadyin kuitenkin viimeistely- ja arviointivaihees-
sa muuttamaan Tarkistuslistan ensimmaisen sivun yksisarakkeiseksi. Tarkistuslistan
vahdsanaisuus perustuu selkeyteen. Kuten Hallintolakikin (434/2003) 98 sanoo, "Vi-
ranomaisen on kaytettava asiallista, selkedd ja ymmarrettavaa kielta.”

(28.12./980).

6.2 Tarkistuslistan sisalto

Vanhuspalvelulaissa 138:ssa on madritelty palvelutarpeen vastaamisen yleiset periaat-
teet, 158:ssd palvelutarpeen selvittdminen ja 168:ssa palvelusuunnitelma. Palvelutar-
peisiin vastaamista ohjaavat yleiset periaatteet tarkoittavat kunnan velvollisuutta jar-
jestaa laadukkaita sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, jotka ovat asiakkaan tarpei-
siin ndhden oikea-aikaisia ja riittdvia. Lisaksi palvelut tdytyy toteuttaa siten, ettd ne
tukevat idkk&an henkilon toimintakykyd, hyvinvointia ja terveyttd, itsendistd suoriu-
tumista ja osallisuutta. Erityistd huomiota on kiinnitettdvd kuntoutusta edistaviin ja
kotiin annettaviin palveluihin. lakkaille henkildille on tarvittaessa jérjestettavé ohjaus-
ta sosiaali- ja terveyspalveluihin. Palvelutarpeen selvittdminen tarkoittaa, etta palve-
lujen tarve selvitetddn kokonaisvaltaisesti yhdessé idkk&an henkilon, ja tarvittaessa
hénen omaisensa laheisensa tai hénelle maaratyn edunvalvojan kanssa. Palvelutar-
peen selvittdminen on aloitettava viipymatté ja saatettava loppuun ilman aiheetonta
viivastysté sen jalkeen kun asiakas on: hakeutunut palvelutarpeen arviointiin, jattanyt
hakemuksen i&dkkaan henkildn neuvonta- ja ohjauspalveluissa on idkk&an henkilon
kanssa arvioitu hanen tarvitsevan saannéllista apua toimintakykynsa tukemiseksi tai
tavanomaisista elaméntoiminnoista suoriutumiseksi, idkk&éan henkilon selviytymisesta
on tehty ilmoitus, idkkaan henkilon toimintakyvyssé tai olosuhteissa on tapahtunut
muutos. Tassa yhteydessé arvioidaan idkkaan henkilon toimintakyky luotettavia arvi-
ointivalineita kayttamalld. Arvioinnissa huomioidaan henkilon tuen, avun ja ohjauk-
sen tarve fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja kognitiivisen toimintakyvyn osalta. Li-
séksi huomioidaan ympariston esteettomyyteen, asumisen turvallisuuteen ja lahipalve-
luiden saatavuuteen liittyvat tekijat. Palvelutarpeen selvittdmisen jalkeen on ilman
alheetonta viivytystd tehtdva asiakkaalle palvelusuunnitelma. Palvelusuunnitelmassa
madritelld&dn palvelukokonaisuus, minkd h&n tarvitsee hyvinvointinsa, terveytensa,
toimintakykynsé ja itsendisen suoriutumisen tueksi ja hyvan hoidon turvaamiseksi.

Vaihtoehtoisista kokonaisuuksista on neuvoteltava idkk&&n henkilon ja tarvittaessa
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hanen omaisen tai edunvalvojan kanssa. lakk&an henkilon omat nakemykset tulee Kir-
jata suunnitelmaan (28.12./980).

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (21.122010/1230) sanoo, ettd potilaanpotilas-
asiakirjoihin sisaltyvia tietoja ei saa antaa ilman potilaan kirjallista suostumusta sivul-
lisille. Suostumusta varten asiakas allekirjoittaa suostumuslomakkeen. Suostumus
voidaan antaa myo6s suullisesti (138). Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen
sahkoisestd kasittelystd annetussa laissa sanotaan, ettd asiakkaan kanssa on myos kay-
tava 1api luvat potilasasiakirjoihin siséltyvien tietojen luovuttamisesta valtakunnallis-
ten ja alueellisten tietojarjestelmépalvelujen valilla (159/2007). Séhkoisessa ladkemaa-
rayksesté annetussa laissa sdédetdan reseptikeskukseen tallennettujen ladkemaaraysten
tietojen luovuttamisesta (61/2007).

Sosiaali- ja terveysministerion (2016) mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
maksujen tavoitteena on maksujen kohtuullisena pitdminen ja etteivat ne aiheuta estet-
ta palveluihin hakeutumiselle seka epatarkoituksenmukaisten palveluiden kéyton eh-
kéiseminen. Asiakasmaksujen enimmaismadrat kunnallisissa sosiaali- ja terveyspalve-
luiden maksuissa maaritelladn asiakasmaksulaissa (734/199), asiakasmaksuasetukses-
sa (912/1992) ja Sosiaali- ja terveysministerion ilmoituksessa eréistd indeksilla tarkis-
tetuista sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (1351/2015)

6.3 Tuotekehitysprosessin arviointi

Tuotekehitysprojektin onnistumiseen ja laatuun vaikuttavia tekijéitd ovat osallistuva
henkilostod, esitutkimus ja projektin hallinta seké osallistuvien henkildiden ammatilli-
nen osaaminen, toimiva tyoympaéristo ja tiiminyhteistyokykyisyys. (Windahl & Vali-
maa 2012, 33.) Tarkistuslistan ja esitteen osalta tuotekehitysprojekti onnistui hyvin.
Kotihoidon henkilostd sekd esimies osallistuivat mielestani aktiivisesti, kommentoi-
malla ja parannusehdotuksia antamalla sekd antamalla positiivista palautetta tyosté.
Kotihoidon tyontekijoiden palaute oli yhtenevaé ja toi esille tiimin yhteistyokykyisyy-

den.

Tuotekehitysprojektin eettiset ja ekologiset nakokulmat tarkoittavat sitd, ettd suunni-
teltavan tuotteen tuotekehitysvaiheessa luodaan sille perusta, joka kattaa tuotteen koko

elinkaaren. Ekologinen nédktkohta voidaan ottaa huomioon jo tuotteen suunnittelussa.
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N&itad ovat mm. kayttokustannukset ja kunnossapito. (Windahl & Vélimaa 2012, 34.)
Eettinen nédkokohta tulee huomioitua seka tarkistuslistan ettéd esitteen kohdalla siten,
ettd kummallakin on mahdollisimman pitk& elinkaari. Tdma tarkoittaa sitg, etta niitd
voidaan kéyttad ja paivittaa tarpeen mukaan. Tarkistuslistan ja esitteen kohdalla my6s
ekologisena ndkokohtana voidaan ajatella tarkistuslistan olemassaoloa s&hkoisena
versiona. Kayttokustannukset ovat pienet. Tarkistuslistan tulosteita ei tarvitse ottaa
kuin kansioon vaadittava maara eli yksi kappale. Esitteen tuottaminen toteutuu kopi-
oimalla, joten sen kustannukset jadvat myos pieniksi. Ekologinen nédkokohta toteutuu

my0s listan kunnossapitoa ajatellen.

Kotihoidon tarkistuslistan ja esitteen osalta voin todeta, ettd tuotekehitysprosessi eteni
suunnitellusti ja toiveiden ja tarpeiden mukaisesti. Projektissa sovittiin tarkistuslistan
ja esitteen tekemisesta ja namaé tuli myos tehdyiksi.

7 TULOSTEN TARKASTELU JA JOHTOPAATOKSET

Kotihoito on edelleen suurien muutosten pyorteissé. Kotisairaanhoidon ja kotipalvelun
yhdistyminen on lahtenyt k&yntiin hyvin ja on toimivaa. Uudet Erva- ja Sote-alueet
tuovat mukanaan muutoksia. L&&karipalveluiden ja perusterveydenhuollon saatavuus
on suuri asiakokonaisuus. Sen muutokset vaikuttavat myos kotihoidon asiakkaisiin.
Suuret linjaukset vaikuttavat kuitenkin ruohonjuuritason tyohon. Tyomalleja tullaan
yhdenmukaistamaan. Toivottavasti tdssa kohtaa huomioitaisiin pienten kuntien hyvin
toimivat mallit, kuten ainakin ajatuksellisella tasolla tarkoitus olisi.

Omassa maakunnassani Itd-Suomessa ja sote-alueellani ikaantyvia véestosta on pal-
jon. Kotihoitoa taytyy edelleen kehittad, jotta sen tarjoamat palvelut ja hoito pysyisi-
vét laadukkaina ja vastaisivat tarkoitustaan. Ik&ihmisten méara lisdantyy, samoin ko-
tona asuvien, jotka tarvitsevat kotihoidon palveluja parjatakseen. Kotona hoidettavien
ihmisten kuntoisuus laskee. My6s kotihoidon taytyy kehittdd toimintaansa seka tyéva-
lineitddn. My0s pienet kunnat ovat mukana kehittdmistoiminnassa. Pertunmaan koti-
hoidossa on talven 2015 -16 aikana ollut arvioitavana WHO DAS 2.0 Terveyden ja
toimintarajoitteiden arviointimenetelmd asiakkaiden kotikuntoisuuden arvioimiseksi.
(Loponen 2016.)
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Kotisairaanhoidon ja kotipalvelun yhdistymisestd on kulunut nyt jo sen verran aikaa,
ettd niihin on ehtinyt muodostumaan omia tyokaytantdja. Pertunmaallakin yhdistymi-
sestd on kulunut jo yhdeksén vuotta (Loponen 2016¢). Omia tyokayténtoja olisi hyva
pyrkid kehittdmadn siten, etté tavoitteena olisi entistd laadukkaampi ja potilasturvalli-
suutta lisdavé tyomalli. Kotihoidossa, lukemieni tutkimusten mukaan (Haapakorpi &
Haapola 2008, Gynther 2011), kaiken perusta on kuitenkin toimiva tiimity0 seka hy-
vat esimies-alaissuhteet. N&in ollen voisinkin todeta, ettd kotihoidon tyon kehittdmi-
nen alkaa henkiloston tiimityon kehittdmiselld sekd esimiehen ty6lle antamalla tuella.

7.1 Tarkistuslistan vaikutuksia potilasturvallisuuteen ja laatuun

Tarkistuslistan kayttdminen tukee tyon organisointia. Se vahvistaa myos potilasturval-
lisuutta, koska arviointikdynnilla lapikaytaviin asioihin kuuluvat myds mm. luvat poti-
lastietojen  kayttoon alueellisesti. (Laki potilaana asemasta ja oikeuksis-
ta21.12.2010/1230). Tarkistuslistan kayttaminen vahvistaa myds tyontekijoiden am-
matillista osaamista; se sisaltad tiivistetysti kaikki huomioitavat asiat asiakkuuden
alkaessa. Arviointikdynnilla selvitettdvat asiat ovat selkeésti listalla ja ndin ollen ne
tulevat varmemmin myds huomioiduksi. Kotihoidon tyontekijat ovat inhimillisia, tun-
tevia ja valittavid hoitoalan ammattilaisia. He tekevat tyotd nopeastikin muuttuvissa
sekd haasteellisissa olosuhteissa ja tilanteissa. (Larni, Tokola, & Valkkié 2005, 18).
Inhimillisten virheiden mahdollisuus on aina olemassa. Tarkistuslistan tarkoituksena
on olla tyovéline arjessa, jossa on paljon muistettavia asioita ja joissa helposti tapah-
tuu inhimillisid erehdyksia. Heinolan (2008, 14) mukaan kotihoidon laadun arvioinnin
kriteereitd voidaan kayttaa tyovalineend kaytannon tyossa, laadun arvioinnissa ja ke-
hittamisessa.

7.2 Kotihoidon palvelusisallon ja asiakkuuden aloittamisen selkeyttdminen
asiakkaalle tarkistuslistan ja esitteen avulla

Tarkistuslistan sisaltdmien asioiden I&pikdyminen arviointikaynnill4 asiakkaan ja
mahdollisesti my6ds hdnen omaisensa kanssa, selkeyttad asiakkaalle myos kotihoidon
palveluiden sisaltod (Haapakorpi & Haapola 2008, 68). Pdivitetty kotihoidon esite
tukee tétd toimintaa. Esitteesséd asiakkuusprosessin alkaminen on kuvattu tiivistetysti.
Usein arviointik&dynnillda keskusteltavat asiat ovat asiakkaalle ja hanen laheiselleen

uusia. Puhutun informaation liséksi esite ja& asiakkaalle kirjalliseksi informaatioksi.
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Asiakkaan ja h&nen l&heisensa on helppo tarkistaa siitd muun muassa yhteystietoja.
Hallintolaissa (434/2003) on s&&detty hyvan kielenké&yton vaatimuksesta. 98:ssd vaa-

ditaan viranomaista kayttdmaan selkeadd, asiallista ja ymmarrettavaa kielta.

7.3 Kotihoidon tyontekijoiden ajankayton tehostaminen tarkistuslistaa
kayttamalla

Turjamaan (2014, 42) vaitoskirjassa kaytiin 1&pi kotihoidon asiakkaiden ja tyonteki-
joiden kokemuksia kotihoidon toteuttamisesta. Tutkimuksessa tuli useasti esille myos
kotihoidon tyontekijoiden ajank&yttd. Asiakkaat kokivat tyontekijoilla olevan Kiire.
Tasté johtuen todettiin tutkimuksessa mygs, ettd tyontekijat hoitavat asiakkaita hyvin
sairauskeskeisesti, eivatkd néin ollen ole kovinkaan tietoisia asiakkaan muusta joka-
paivéisesta elamasté. Jos kotihoidon tyontekijoiden ajankayttod pystytdan kehittamani
tarkistuslistan avulla edes jotenkin muuttamaan siten, ettd heilld ja& asiakkaalle

enemman aikaa, on kehitystyo (tarkistuslista) onnistunut.

Tarkistuslista auttaa myos tydajan tehokkaaseen kayttoon, koska listassa on lueteltu
arviointikdynnilla esille otettavat asiat sek& hakemukset ja lomakkeet, jotka asiakkaan
kanssa on téytettdva TyOajan k&yttd on télta osin tehokkaampaa, kun ndma kaikki ovat
yhdessa kansiossa eikd jokaista hakemusta tarvitse lahted etsiméan erikseen. (Haapa-
korpi & Haapola 2008, 54.)

7.4 Kotihoidon tyontekijoiden péaallekkaisen tyon vahentaminen tarkistuslistaa
kayttamalla

Tarkistuslista ja lomakkeet ovat koottu yhteen kansioon. Talla varmistetaan, ettd arvi-
ointikdynnille tulee otetuksi mukaan kaikki tarvittavat lomakkeet. N&in valtytédén
my0s turhilta asiakaskaynneiltd ja yhteydenotoilta. Kun jokainen kotihoidon tyonteki-
ja tietdd kansion olemassaolon ja siséllon sekd osaa kayttaa sitd, pystytdan véhenta-
maan myos pééllekkaisen tyon tekemistd. Paljarvi (2012) tutkimuksessa Merja Tep-
ponen (2009) sek& Valtion talouden tarkastusvirasto (2010, 81) toteavat, ett4 kotihoi-
don tyontekijat kayttivat vain runsaat puolet tydajastaan vélittomaan asiakastyohon.
Paljarven (2012) tutkimustyd on verraten pitkd; 15 vuotta kestadvé seurantatutkimus.
Pitkdaikaisessa tutkimuksessaan han toteaa rakenteiden yhdistdmisten kotihoidossa
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johtaneet toimijoiden yhteisty6hon, tiedonvaihdon ja toimintojen yhteensovittamiseen.
(Paljarven 2012, 88).

Suunnitelmana tarkistuslistan kayttdonotoksi onkin saada lista kansioineen kayttoon
kevéén 2016 aikana. Samalla nimetdan tiimista vastuuhenkilo paivittdmaan listaa seka
kansiota. Tarkistuslistan ja esitteen luotettavuutta olen arvioinut kaymalla listan seka

esitteen siséltod 1api niin kotihoidon tyontekijoiden kuin johtavan hoitajankin kanssa.

Opinnaytetyoni tuloksena syntynyt tarkistuslista ja sen sisalté ovat tyovéline kotihoi-
don tyontekijoille. Tarkistuslistassa mainitut lomakkeet ja hakemukset tulen sijoitta-
maan kansioon. Kansio on kotihoidossa kdyttovalmiina arviointikdyntej4 varten. Tama
lisdd tarkistuslistan kayttdonoton toteutumista ja siten laadukkaampien palveluiden
antamista. Esite tulee jaettavaksi arviointikédynneilld sekd kunnan eri toimipisteissa.

8 JATKOTUTKIMUSAIHEET JA POHDINTA

Jatkotutkimuksen aiheena voisi mielesténi olla asiakkuuden loppumiseen sisaltyvat
asiat. Nama voisi helposti sijoittaa omaan tarkistuslistaansa. Tutkimusten ja selvitys-
ten mukaan ei ole ké&ytdssa olevaa tarkistuslistaa kotihoidon tydntekijoille asiakkuu-
den paattyessa. Asiakkuuden péattymiseen on monia syitd. Asiakkuus voi paattya asi-
akkaan muuton tai kuoleman vuoksi. Myos asiakkaan toimintakyvyssé voi tapahtua
muutoksia; joko toimintakyky paranee, eika asiakas tarvitse endé kotihoidon palveluja
tai toimintakyky laskee. T&lloin asiakas voi esimerkiksi muuttaa tehostetun palvelu-
asumisen yksikkoon eikd ole enda kotihoidon asiakas. Mya0s tarkistuslistan kéyttoas-
tetta voisi tutkia esimerkiksi puolen vuoden tai vuoden kuluttua kayttoonotosta.

Jatkotutkimuksena voisi tutkia myos tarkistuslistan k&ytdssé ilmenneitd seikkoja, ku-

ten:

1) Millaisia vaikutuksia tarkistuslistalla on potilasturvallisuuteen ja laatuun?

2) Miten tarkistuslista ja esite selkeyttavat kotihoidon palveluita ja asiakkuuden
aloittamista asiakkaalle?

3) Miten tarkistuslista tehostaa kotihoidon tyontekijoiden tydajan kayttoa?



25
4) Miten tarkistuslista vahentdd kotihoidon tyontekijoiden pééllekkéisen tyon te-

kemista?

Opinnaytetyon prosessi on ollut haasteellinen, mutta tuottoisa. Haasteellista on ollut
ajankayttd sekd tutkimustiedon hakeminen. Kotihoidon tarkistuslistojen kéytosta ei
I6ytynyt tutkimuksia. Tutkimusten etsiminen olikin usean eri aihealueen yhdistamista
ja niiden perusteella oli luotava teoria- ja tutkimuspohja omalle tydlle. Opinnéytetyon
tekeminen yksin oli tietoinen valinta. Halusin toteuttaa innovatiivisen tuotekehityksen
omien visioideni mukaisesti. Myds fyysinen etdisyys kanssaopiskelijoista ja ajankay-

ton realistisuus puolsivat tata.

Tarkistuslistan seké esitteen sisallon hahmottamisessa ja sen eri vaiheissa, sain apua
Pertunmaan kotihoidon tyontekijoiltd ja esimieheltd. Harjoitteluni aikana tutustuin
heihin ihmisind ja tiimind. Heilld on hyva, avoin ty6ilmapiiri sekd hyvé ja toimiva
tiimi. My0s heidan esimiehelleen annan kiitosta, hdn kannustaa tyontekijoitaan kehit-
tamiseen ja kehittymiseen.

Opinnaytetyoni sisallon aihealueet olivat minulle entuudestaan tuttuja. Tuotekehitys-
prosessi oli minulle osittain uutta. Opinnédytetyoni edetessd huomasin kuitenkin, ettd
tuotekehitysta voi tehdd hyvin monella eri alalla samojen paéaperiaatteiden mukaisesti.
Katson onnistuneeni opinndytetydssani, kun kotihoidon tyontekijat ottavat tarkistuslis-
tan ja kansion sekd esitteen aktiiviseen kayttoon ja kokevat sen toimivaksi tyovali-
neeksi tyossaan. Nékisin talle hyvat mahdollisuudet.
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mari.salmikunnas@pertunmaa. fi
hakemisessa

Asiakasmaksut ja palvelupiitokset

Johtava hoitaja
Maija Loponen
050 389 5558

maija.loponen@pertunmaa.fi
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Tarkistuslista
Tarkistuslista

limoituksen vastaanotto

Palveluohjaaja/kotihoito

asiakkaan toimintakyky
asiakkaan sijainti
(kotiutusajankohta)
arviointik&dynnin ajankohta

Kartoituskaynti

- Kuka tekee?
- kotihoidon palveluohjaaja/sairaanhoitaja/ldhihoitaja/ muu asiantuntija

- Keta lasna?

- asiakas, omainen/ muu laheinen

- Lapikaytavat asiat:

- luvat tietojen kéayttéon
- kokonaisarvion tekeminen hoidon ja palveluiden tarpeesta
- tiedonanto:
e asiakkaan oikeuksista ja velvollisuuksista
kotihoidon palveluista ja hinnoista
sosiaaliturvaan liittyvistd etuisuuksista
asiakasmaksujen maaraytymisperusteista
alustava arvio tarvittavien kotihoitopalveluiden hinnasta tulojen mukaan

- palvelukokonaisuuden suunnittelu (omais-/naapuriapu, paivatoiminta, kotihoito)
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Tarkistuslista

ASIAKASKAYNNILLE MUKAAN

TOIMITUS/SAILYTYS

Kotihoidon esite

Hoito- ja palvelusuunnitelma (lopullinen
Efficaan)

Efficasta tulostetaan 2 kpl (1 kpl asiakas/
1 kpl kh- toimisto - ndihin allekirjoituk-
set

IlImoitus sosiaalipalveluiden tarpeesta

Maija Loponen,
19430 Pertunmaa

osoite: Virastokuja 1,

Tuloselvitys + korkotodistus

toimistosihteeri Kirsi Laitinen osoite:

Pertuntie 14, 19430 Pertunmaa

Palvelumaksuhinnasto

E- kanta arkisto suostumukset,
Suostumus alueelliseen yhteiseen potilas-
rekisterdintiin,

E-resepti

Kirjataan Efficaan ja tehddan suostumuk-
set asiakastietoihin

MUISTA ILMOITTAA TYONJAKOON
ALKAVISTA KAYNNEISTA!

LAAKEHOITO

E- reseptisuostumus 3 kpl

- 1 kpl apteekin oma

- 1 kpl suostumus asumispalvelu/kh
- 1kplkh

- toimita apteekkiin
- toimita TK- potilasarkisto
- 0soite:
Virastokuja 1, 19430 Pertunmaa

tiliasiakassopimus apteekkiin

- sopimukset apteekkiin
- kirjaa hoito- ja palvelusuunnitelmaan

mik& apteekki

LISAKSI
ASIAKKUUDEN ALKAESSA

Hoitotuki
Asumistuki

Kela
Kela

Yli 65-vuotiaiden alkoholimittari

Tiedot kirjataan Efficaan




