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1

JOHDANTO

RAI-menetelma on tiedonkeruun ja havainnoin valine, joka on tarkoitettu
asiakkaan toimintakyvyn ja palvelun arviointiin. Olen saanut testata RAI-
arviointimenetelmaa tyossani Eteva kuntayhtymadssa vammaisten asu-
mispalveluiden erikoisohjaajana nyt muutaman vuoden ajan. RAIl-
menetelman opettelu on vienyt itseltdni ja kollegoiltani paljon aikaa ja
vaatinut useiden uusien asioiden opettelua. Olen itse aavistellut, etta
monimutkaisuudestaan huolimatta RAl-menetelman kaytté vammaisten
asumispalveluissa kannattaa. Aloin tutkia RAI-menetelman kdyttéa vam-
maisten asumispalveluissa tehdakseni nakyvaksi RAI-menetelman hyodyt
paitsi itselleni, myds tydyhteisolleni ja samalla koko vammaisten asumis-
palveluiden tuottajaorganisaatiolle.

Vammaispalveluiden palvelurakenne ja lainsaadanto ovat suuressa muu-
toksessa. Tyonantajallani Eteva kuntayhtymalld on Suomen suurimpana
vammaispalveluiden osaamiskeskuksena mahdollisuus madarittda vam-
maispalveluiden tulevaisuutta. Asiakkaan toimintakyvyn arviointi ja tuen
tarpeen madrittely korostuu tulevaisuuden vammaispalveluissa. Tata tar-
koitusta varten tyonantajani testaa nyt asiakkaan toimintakykya ja tuen
tarpeita mittaavaa RAl-arviointimenetelmaa. Lyhenne RAI tulee sanoista
resident assessment instrument, joka tarkoittaa vapaasti suomennettuna
asukkaan arviointivalinetta.

Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittda, millaista tietoa RAI-
menetelma tuottaa, miten tietoa hyédynnetdan Etevan asumispalveluis-
sa, ja miten Eteva voisi kehittda RAl-tiedon hyédyntamista. Tutkimuksen
tyoelamayhteytena on Eteva kuntayhtyma ja toimintaymparisténa ovat
Espoo 1-5, Espoo 7 sekd Kauniaisten asumispalveluyksikot. Tyonantajan
toiveesta kaytan asumisyksikdista niiden virallisia nimia. RAl-menetelman
pilotointi on aloitettu toimintaymparistoni alueella kevaalla 2017 ja ko-
kemusta menetelman kaytosta on karttunut tutkimuksen toteuttamista
ajatellen tarpeeksi.

Tutkimukseni on tyoelamaldahtdinen, laadullinen tutkimus. Esittelen tut-
kimukseni tavoitteen ja tyoeldamayhteyden tutkimuksen toisessa luvussa.
Tutkimukseni kolmannessa luvussa esittelen tarkemmin vammaispalve-
luiden kasitteitd ja vammaispalvelujarjestelmaa Espoossa. Tama on tut-
kimukseni tietoperusta. Vammaispalveluiden palvelujarjestelman tunte-
mus auttaa lukijaa ymmartamaan RAl-tiedon vaikutusten laajuutta. Asu-
mispalveluiden kaytannon tyotd saatelee vahvasti lainsaadanto. Vam-
maislainsdadanto on parhaillaan uudistuksen kourissa, ja asumispalvelui-
den ohjaajat ovat uusien toimintatapojen opettelun ja ammatillisen
osaamisen vaatimusten edellyttdman kasvun edessa. Asiakastyon doku-
mentointi liittyy niin lainsdddannon velvoitteisiin kuin tutkimustehta-
vaankin. Tutkimukseni keskittyy uudenlaisen toimintakykyarvion testaa-



miseen ja ndin ollen on olennaista esitelld RAI-menetelmaa edeltaneita
toimintakyvyn arviointivalineita.

Tutkimukseni neljas ja viides luku kasittelevat RAl-arviointimenetelmaa ja
sithen liittyvaa kansainvalista tutkijaverkostoa, InterRAl:ta. On loogista
luoda ensin katsaus RAl-menetelmaan ja menetelman peruskasitteisiin ja
vasta sen jdlkeen tutustuttaa lukija RAI-menetelman koordinointiin ja
tutkimukseen. Tallaisella teoreettisella viitekehykselld asiaan vihkiytyma-
ton henkild paasee vaivatta mukaan uudenlaisen ja vammaistyota muut-
tavan vammaisten toimintakyvyn ja tuen tarpeen arviointivdlineen tes-
taamiseen.

Tutkimukseni kuudes luku avaa tutkimuksen toteutusprosessia; tutkimus-
tehtdvaa, aineiston hankkimista ja analysointia. Seitsemannessa luvussa
kayn lapi tutkimustuloksia ja johtopadatdksia. Kahdeksas luku sisaltaa
pohdintaa tutkimusaiheen ja tulosten ymparilta sekda muutamia jatkotut-
kimusehdotuksia. Olen pyrkinyt viimeisissa luvuissa perustelemaan kan-
tani tutkimuksen lopussa esittelemiini paatelmiin RAI-tiedon hyédyntami-
sesta.



2 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TYOELAMAYHTEYS

Tassa luvussa esittelen tutkimukseni tavoitteen ja tydelamayhteyden.
Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittdaa, millaista tietoa RAI-
menetelma tuottaa, miten tietoa hyédynnetdaan Etevan asumispalveluis-
sa, ja miten Eteva voisi kehittda RAl-tiedon hyodyntamista. Hyédynnan
tutkimuksessani aikaisempaa tietoa ja tutkimusta RAI-menetelman kay-
tosta niin kotimaassa kuin kansainvalisesti.

Tutkimukseni rajautuu kolmen Espoossa sijaitsevan asumisyksikon alueel-
le, jossa RAI-menetelman pilotointi aloitettiin kevaalla 2017. Tutkimuksen
tilaajan toiveesta kaytan tutkimuksessani asumisyksikoista nimia Espoo 1-
5, Espoo 7 ja Kauniainen. Tutkimuksen kyselyaineisto on keratty edella
mainittujen asumisyksikdiden ohjaajilta. Lisdksi olen kerannyt tutkimus-
tehtavani analyysiin aineistoa aikaisemmista RAI-tutkimuksista seka kan-
sainvalisesta tutkijaverkostosta InterRAl:sta.

Tutkimukseni on tyéelamalahtdinen, laadullinen tutkimus, jonka idea syn-
tyi allekirjoittaneen ja esimieheni toimesta. Tyoskentelen itse Espoo 7:n
asumisyksikossa erikoisohjaajana ja valikoiduin RAlI-menetelmaa ensim-
maisena testanneeseen tyoryhmaan kevaalla 2017. Kevaan 2018 aikana
syntyi ajatus RAl-menetelman hydtyjen tutkimisesta vammaisten asumis-
palveluissa. Tutkimuksen tavoitteenasettelusta ja tutkimustulosten tul-
kinnasta vastaan itse, vaikka niin esimieheni kuin muutkin tutkimukseeni
tyOstovaiheessa tutustuneet henkilot ovat omalta osaltaan vaikuttaneet
tutkimusprosessiin.

Tutkimukseni tydelamayhteytend toimii Eteva kuntayhtymd, joka on
Suomen suurin vammaispalveluita tuottava osaamiskeskus. Eteva toimii
Uudellamaalla seka Kanta- ja Paijat-Hameessa 45 omistajakunnan alueel-
la. Vaestopohja koostuu 1,3 miljoonasta asukkaasta. Etevassa asiakkaita
on noin 1600, ja henkilékuntaa noin 1300 henkea. Palvelutuotanto koos-
tuu kehitysvammaisten asumispalveluista, perhehoidosta, kotiin annetta-
vista palveluista, paivaaikaisesta toiminnasta, kehitysvammapsykiatrian
palveluista ja laaja-alaisista asiantuntijapalveluista. Etevan palveluissa
huomioidaan asiakkaan yksilolliset tarpeet ja palveluita tarjotaan laajasti
aina kevyesta raskaaseen. (Eteva 2016, 4-5.)

3  VAMMAISPALVELUIDEN KASITTEITA

Tassd luvussa avaan kehitysvammaisuuden, kehitysvammapalveluiden
seka toimintakyvyn arvioinnin kasitteita. Luku avaa my0s asiakastyon do-
kumentoinnin merkitysta palvelun toteutumisen mittarina. Lopuksi esit-
telen erilaisia RAl-arviointia edeltdneita toimintakyvyn mittaamisen vali-
neita.



3.1

Kehitysvammaisuus, kehitysvammapalvelut ja asiakkaan toimintakyky

Kehitysvammaisuus tarkoittaa yksilon kehityksen ja toiminnan vaikeutta.
Kehitysvammaisella henkil6lld on usein sosiaalisia, kasvatuksellisia ja 1aa-
ketieteellisia erityistarpeita. Myds kommunikaatioon liittyvaa tukea tarvi-
taan. (Eteva 2016, 4.) Vammaistyon tehtdva on tukea vammaisen henki-
I6n yhdenvertaisia mahdollisuuksia toimia yhteiskunnassa ja taata yksilol-
liset palvelut jokaiselle. Hyvin toteutettu, esteeton ja ajatuksella suunni-
teltu ymparistd yksilollisine palveluineen takaa vammaiselle henkilolle
paremmat edellytykset tulla kohdelluksi tasavertaisena yhteiskunnan ja-
senend. Vammaisen henkilén vammaisuuden, tuen ja palveluiden maarit-
tely vaatii syvallista tietoa henkilon vammaisuudesta ja maarittelyn tulee
perustua laaja-alaiseen asiantuntijuuteen. (Brusas, Nevala, Koivisto, Rau-
tanen & Sgureva 2014, 7.)

Kehitysvamma on rajoite yksilon ymmarrys- ja oppimiskyvyn alueella (Tu-
kiliitto 2017). Kehitysvammaisilla henkil6illa on ladketieteellisid, sosiaali-
sia ja kasvatuksellisia erityistarpeita ja kommunikaatioon liittyvia rajoit-
teita. Kehitysvammaisia koko vaestosta on noin 1 prosentti. Vaikeasti ke-
hitysvammaisia ja monivammaisia vaestosta on 0,6 prosenttia. Kehitys-
vammaisten henkildiden erityistarpeiden tunnistaminen seka tarvelahtoi-
sen avun ja tuen tuottaminen vaatii monialaista osaamista. Myos kehitys-
vammaisen henkilon toimintakyvyn ylldpito ja edistaminen vaatii erityis-
osaamista. (Eteva 2016, 4-5.)

Kehitysvammaisella henkil6lla on suhteessa muuhun vdestéon yhdenver-
tainen oikeus maarata omasta eldamastaan ja saada tukea tekemiinsa paa-
toksiin. Asumispalveluissa tyontekijoiden ammattietiikka velvoittaa oh-
jaamaan ja hoitamaan asiakasta taman itsemaaraamisoikeutta kunnioit-
taen. Tyoote on kuntouttava. Joskus kehitysvammainen henkilo kayttay-
tyy itsedan, muita tai ymparistéaan vahingoittaen. Talloin tyontekija voi
rajata asiakasta suojatoimenpiteelld. Erityisesti tallaisessa tilanteessa
tyontekijan ammattitaito punnitaan. Toimintakyvyn ja tuen tarpeen arvi-
oita tehdessa tyontekijan ammattietiikka korostuu. TyoOntekijan tulee
edistda asiakkaan oikeutta hyvaan elamaan. (Brusas ym., 2014, 8.)

Aiemmin vaikeasti kehitysvammaiset henkilot sijoitettiin asumaan laitok-
siin. Laitosrakennetta on purettu 1980-luvulta ldhtien. Vuonna 2007 Sosi-
aali- ja terveysministerio julkaisi selvityksen, jossa ehdotettiin laitosjarjes-
telmastd luopumista seuraavan kymmenen vuoden aikana. Vuonna 2012
valtioneuvosto teki periaatepaatoksen laitosasumisen asteittaisesta lak-
kauttamisesta Suomessa. Jotta laitosasuminen voidaan lakkauttaa koko-
naan, on tilalle alettu kehittaa kehitysvammaisten henkildiden yksilollisiin
tarpeisiin vastaavia palveluita. Kehitysvammaiset henkilot pyritdan integ-
roimaan lahiyhteisoihin, kuitenkin turvaten heille heidan tarvitsemansa
palvelut. (Verneri.net 2016.)



Toimintakyvylla tarkoitetaan henkilon kykya toimia olosuhteiden ja tilan-
teen vaatimalla tavalla. Toimintakykyda voidaan arvioida tarkkailemalla
ihmisen ja hanen ymparistonsa valistd suhdetta; sitd, miten henkil6 toimii
tutussa tai vieraassa ymparistossa. Toimintakyvyn arviointi liittyy kuntou-
tustoimintaan. Kuntoutuksen tavoitteena on henkilén toimintakyvyn ylla-
pitdminen, edistaminen ja parantaminen. Kuntoutuksen lahtékohtana on
henkilon itsensa kokema kuntoutuksen tarve. Ladkarin maarittelema
diagnoosi ei avaa kuntoutuksen tarvetta tarkasti: henkil6illa voi olla sama
ladketieteellinen diagnoosi, mutta toimintakyvyn kanssa taysin erilaisia
ongelmia. Yksildity toimintakyvyn arviointi maarittaa henkilon yksiléllisen
kuntoutuksen tarpeen. Hyvan kuntoutus perustuu seurannalle ja kuntou-
tusprosessin jatkuvuuden takaamiselle. (Paltamaa 2001, 229.)

Vammaispalveluiden asiakkaat tarvitsevat usein hyvan paivittdisen hoi-
don lisaksi erityispalveluita ja toimenpiteitd. Nditd ovat muun muassa
henkil6kohtainen avustaja, kuljetuspalvelut, asunnon muutostyo6t ja apu-
valineet. Toimintakyvyn ja palvelutarpeen maarittely on tarkeaa paitsi
ihmisarvoisen elaman, myoOs etuusjarjestelman kannalta. Etuudet maa-
raytyvat sairauteen liittyvan haitan mukaan. (Paltamaa 2001, 229.)

Vammaisen henkilon toimintakykya on vammaistydssa aiemmin arvioitu
esimerkiksi TOIMI- ja ASTA —menetelmilld, mutta Etevalla ndma valineet
eivat ole soveltuneet kaikille asukasryhmille; esimerkiksi autistit ovat ra-
jautuneet pois. Kaikille vammaisille henkildille soveltuvaa ja kattavaa
toimintakyvyn maarittelyn valinetta ei ole aiemmin loytynyt. (Lahtinen
2017.) Eteva pilotoi tuohon tarkoitukseen nyt RAI-menetelmaa. RAI-
menetelmd on asiakkaan toimintakyvyn ja tuen tarpeen mittaamiseen
kehitetty monitahoinen arviointivaline. RAl-menetelman tematiikkaa
avaan laajemmin tutkimukseni neljannessa luvussa.

3.2 Vammaispalveluiden rakenteen ja lainsadadannon muutos

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus astuu voimaan 1.1.2021. Sote-
uudistuksessa maakunnat vastaavat oman alueensa sosiaali- ja terveys-
palveluista. (Alueuudistus n.d.) Muutos vaikuttaa kaikkiin suomalaisiin ja
varmuudella myds vammaisten henkildiden palveluihin. Kehitysvamma-
tyon tehtdvana on tarjota palvelun kautta tuki ja apu kehitysvammaisille
henkil6ille heidan ihmisarvoisen eldamansa turvaamiseksi. Palvelu maaray-
tyy aina kunkin asiakkaan yksil6llisen tarpeen mukaan. Palvelu voi olla
tyontekoon, kodinhoitoon, vapaa-ajan toimintoihin tai kokonaisvaltai-
seen asumisen tukemiseen liittyvaa. Vaikeammin kehitysvammaiset hen-
kilot, jotka tarvitsevat ymparivuorokautista palvelua, asuvat tuetun palve-
luasumisen yksikoissa.

Vammaispalvelulainsdddannén muutos ja sote-uudistus pakottavat kun-
nat muokkaamaan palvelurakennettaan. Espoossa tama on tarkoittanut,
ettd kaupungin vammaispalvelut tarkistavat parhaillaan asiakkaittensa
palveluja. Selvitysta tehdaan kehitysvammaisten asiakkaiden toimintaky-



vystd ja tarpeista, jotta asiakkaita voitaisiin sijoittaa [ahitulevaisuudessa
uudelleen heidadn tarpeitaan vastaaviin asumismuotoihin. Espoon kau-
pungin vammaispalvelut takaavat espoolaisille vammaisasiakkailleen
asumisen tukipalveluja ja erilaisia asumisvaihtoehtoja. Kotona asumista
tuetaan esimerkiksi palveluasumisen tai omaishoidontuen avulla. Jos
asiakas ei asu kotona, vaihtoehtoina on lyhytaikainen asuminen kaupun-
gin tarjoamassa tuetussa asunnossa, asumisharjoittelu asumisyksikossa
tai kokoaikainen ryhmamuotoinen asuminen. (Espoon kaupunki n.d.a.)
Espoon kaupunki hankkii palveluasumista ostopalveluna useilta eri palve-
luntuottajilta. Eteva kuntayhtyma on yksi Espoon kaupungin vammaispal-
veluiden palveluasumisen tuottajaorganisaatiosta.

Vammaispalvelujen lainsdaadantd uudistuu vuonna 2021, kun vammais-
palvelulaki ja kehitysvammalaki yhdistyvat yhdeksi vammaisten henkildi-
den erityispalveluja koskevaksi laiksi. Muutokset vaikuttavat asumispalve-
luiden ohjaajien ty6tapoihin ja tydkulttuuriin. Lainsaadannén uudistuksel-
la pyritadan varmistamaan entistd vahvemmin asiakkaan omien tarpeiden
ja toiveiden tayttyminen ja palvelun kohdentuminen oikein. (Sosiaali- ja
terveysministerio STM n.d.a) Jo nyt vammaispalveluiden palvelurakenne
on kokenut suuren muutoksen, jonka myota vammaisten henkildiden
palvelut jarjestetaan heiddn itsendistda elamadansa korostaen. Tama tar-
koittaa, ettd vammaispalveluiden tyontekijdiden on tdaytynyt muuttaa ai-
kaisempia ajattelumallejaan ja tyotapojaan asiakasta rajoittavasta asiak-
kaan voimavaroja ja taitoja korostavaksi. (Brusas ym. 2014, 4.) Palvelura-
kenteen ja lainsddadanndn muutos muovaavat palvelujen toteutusta ja
tyontekijoiden tapaa ajatella. Tdama antaa tutkimukselleni hyvat [ahto-
kohdat; voiko RAI-menetelma luotsata asumispalveluiden arkea lainmuu-
toksenkin osoittamaan suuntaan?

Uusi vammaispalvelulaki turvaa vammaisten henkildiden tarvitsemat pal-
velut yksilolliseen tarpeeseen perustuen. Muutokset koskevat sosiaali-
huollon erityispalveluita. Terveyspalvelut jarjestetdan muutoksen jalkeen
terveydenhuollon lainsdadadanndén mukaan. Nyt vammaisten henkildiden
palvelut jarjestetaan ensisijaisesti sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan.
Vammaispalvelulain (380/1987) tarkoituksena on edistdd vammaisen
henkilon edellytyksia elda ja toimia muiden kanssa yhdenvertaisena yh-
teiskunnan jasenena. Vammaispalvelulain avulla my6s ehkaistaan ja pois-
tetaan vammaisuuden aiheuttamia haittoja ja esteitd. Kehitysvammalaki
(vanha laki 519/1977, uusi laki 381/2016) uudistui 1.6.2016 (Laki kehitys-
vammaisten erityishuollosta annetun lain muuttamisesta). Siind korostuu
kehitysvammaisen henkilén itsemadaramisoikeus ja rajoitustoimenpitei-
den systemaattinen vahentdminen hoidossa. Laki sosiaalihuollon ammat-
tihenkiloista (817/2015) varmistaa, ettd sosiaalihuollon ammattihenkil6il-
& on ammattinsa edellyttama riittava ammatillinen patevyys. Laki ter-
veydenhuollon ammattihenkildistd annetun lain  muuttamisesta
(1659/2015) varmistaa ammatillisen patevyyden toteutumisen myos ter-
veydenhuollon ammattihenkiléilla. Lait ja lainmuutokset takaavat vam-
maispalveluiden henkilékunnalle riittdvan ammatillisen osaamisen toi-
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minnan toteuttamiseksi. RAI-jarjestelmadsta saatavaa tietoa voidaan hyo-
dyntda asiakkaiden palveluissa seka ylla mainittujen lakien ja asetusten
vaatimassa yksilOllisessa palvelutarpeen arvioinnissa ja palvelusuunnitel-
man laatimisessa.

Maakunta- ja sote-uudistuksen astuessa voimaan 1.1.2021 vastuu vam-
maispalveluiden jarjestamisesta siirtyy uusille maakunnille. Sote-
uudistuksen tavoitteena on taata vammaisille yhdenvertaisemmat ja laa-
dukkaammat palvelut kuin nyt. (STM n.d.b.) Kehitysvammapalvelut tar-
vitsevat tasalaatuista, luotettavaa ja tekijasta riippumatonta asukkaan
toimintakyvyn maaritysta palvelun parantamiseksi ja palvelun korkean
laadun yllapitamiseksi. Tata tarkoitusta varten RAI-menetelma rantautui
kehitysvammaisten asumispalveluihin ja tyopaikkaani Etevan Hansakalli-
on asumisyksikkoon. RAI-menetelma on tata ennen ollut laajamittaisesti
Suomessa kdytossa vanhusty®dssd, mutta siitd ei ole juurikaan aiempaa
kayttokokemusta kehitysvammapuolelta. Vanhustyossa RAI-menetelmaa
on kaytetty jo 2000-luvun alusta ja my6s mielenterveys- ja paihdetyolla
seka lasten mielenterveys- ja kehitysvammatyolla on kokemusta RAI-
menetelmasta.

3.3 Vammaispalvelut Espoossa

On tarkedada ymmartaa kehitysvammapalveluiden palvelujarjestelman ra-
kennetta, jotta voidaan nahda RAl-tiedon sijoittumisen konteksti. Vam-
maispalvelut perustuvat vammaispalvelulakiin tai kehitysvammalakiin.
Palveluihin haetaan ottamalla yhteyttd kunnan sosiaalityontekijaan. Kun
kehitysvammainen henkilo tulee kunnan asiakkaaksi, kunta tekee hanelle
palvelusuunnitelman. Kunnan laatiman palvelusuunnitelman tavoite on
ohjata asukkaalle tarjottavaa palvelua tarkoituksenmukaiseen suuntaan
eli oikeanlaisiin palveluihin. (Vammaispalveluhanke 2013.) Palvelusuunni-
telmassa maaritelldan asiakkaan tuen tarpeet ja muun muassa asuinpaik-
ka. Ndin kehitysvammainen henkild voi ohjautua Etevan asiakkaaksi. Ete-
vassa asiakkaalle laaditaan palveluratkaisu. Palveluratkaisu koostuu pal-
velutarpeen arvioinnista, maaritellysta palvelutuotteesta seka palvelun
sisalléon suunnitelmasta. Sisallon suunnitelmaan kirjataan asukaskohtaiset
tavoitteet seka asumisen, paivaaikaisen toiminnan ja vapaa-ajan suunni-
telmat, asiantuntijoiden kaytto, henkiloékunnan osaamisen tarve seka asi-
akkaan toimintaymparisto. Palvelutarpeen arviointiin kirjataan vammai-
sen henkilén avun tarve, sen hetkinen elamantilanne seka toimintakyky.
Kunnan palvelusuunnitelmaan tehdaan paivityksia tarvittaessa, kuitenkin
vahintaan kolmen vuoden vilein. (Lahtinen 2017.)

Eteva tarjoaa kehitysvammaisille henkildille apua ja asiantuntijatukea
asumiseen seka tyohon ja toimintaan. Espoossa Espoo 1-5:n, Espoo 7:n ja
Kauniaisen asumisyksikot tarjoavat ymparivuorokautista, yksil6llista pal-
velua jokaiselle asukkaalle heiddan henkilékohtaisen tarpeensa mukaan.
Jokainen asukas tarvitsee yksilollista tukea, ja jokaisen asukkaan tukipa-



ketti tulee raataldida oman nakdisekseen; on tarkeda madritella jokaiselle
asukkaalle heidan tarvitsemansa arjen tuki. (Lahtinen 2017.)

Asumispalveluun liitetdan asiakkaan toimintakyvyn ja tarpeen mukaan
yleensa paivaaikaista tai tydotoimintaa. Espoossa tyo- ja pdivaaikaista toi-
mintaa jarjestavat Kuninkaantien ja Riilahden toimintakeskukset. Lisdksi
Riilahden toimintakeskus jarjestaa tuettua tyotoimintaa ja tuettua tyollis-
tymista tyohonvalmentajien avulla. (Espoon kaupunki n.d.b.) Eteva jarjes-
tda myos omaa tyovalmennusta (Lahtinen 2017). Erityishuollon piirissa
oleville asiakkaille tehdaan tarvittaessa Espoon Avokuntoutusyksikossa
kuntoutussuunnitelma. Kuntoutussuunnitelma on voimassa 1-3 vuotta, ja
se sisaltaa ladkarin suositukset fysio-, toiminta- ja puheterapian jarjesta-
miseen. Avokuntoutusyksikko voi jarjestdaa asiakkaalle myds psykologin
tukea. Kuntoutussuunnitelman laatii moniammatillinen asiantuntijaraati.
Suunnitelman allekirjoittaa laakari. Asiakkaiden valiton terveydenhoito,
laakitys ja kiireelliset asiat hoidetaan terveysasemalla. (Espoon kaupunki
n.d.c.)

Palveluiden yksilollinen maarittely on sitd haastavampaa, mita vahem-
man asiakas pystyy itse kertomaan tarpeistaan. Puheella kommunikoi-
mattomien ja syvasti kehitysvammaisten asiakkaiden kohdalla palvelui-
den maarittelyyn tarvitaan omaisten ja asiantuntijoiden tukea. (Vam-
maispalveluhanke 2013.) Tarvittavan tiedon saamiseksi on kehitetty eri-
laisia kommunikaatiota helpottavia menetelmia. Yksi tallaisista menetel-
mistd on AAC-viestintd, joka tarkoittaa kuvien ja tukiviittomien kayttoa
puhetta korvaavassa kommunikoinnissa. (Papunet 2018.) Puheella kom-
munikoimattoman asiakkaan viestien tulkintaa tulee valttaa mutta juuri
syvasti kehitysvammaisten henkildiden kohdalla arvioita asiakkaan tar-
peista voidaan vai valistuneesti arvata ja hakea apua asukkaan tuntevilta
laheisilta.

3.4 Asiakastyon dokumentointi

Asiakastyon dokumentointi on sosiaalihuoltolakiin perustuva tehtava. Kir-
jaaminen perustuu palveluratkaisussa maariteltyihin tuen tarpeisiin ja
mittaa palvelun toteutumista. Kirjaamista hyddynnetdan niin asumisyksi-
kdiden sisdisessa kuin myos ulospain suuntautuvassa viestinndssa (sosiaa-
li- ja terveysviranomaiset).

Asiakastyon kirjaamisella tarkoitetaan merkintdjen tekemistd yhteisesti
sovittuun ja organisaation nimedamaan asiakirjaan. Asiakastyon kirjaami-
sella pyritdan edistamaan asiakkaan hyvaa kohtelua ja palvelua seka pa-
rantamaan yhteisty6ta ja asiakastydssa tarvittavan tiedon saantia eri toi-
mijoiden valilla. Etevassa kirjaaminen tapahtuu sosiaalihuollon asiakaskir-
jalain (254/2015) ja THL:n luokittelemien asiakaskirjarakenteiden mukai-
sesti. Ohjaajan tulee kiinnittaa huomiota kirjaamisen sisaltdon ja laatuun.
Kirjaamisen tehtavana on valittaa tietoa asiakkaalle ja muille tydntekijoil-
le sekd muodostaa kokonaiskuva asiakkaan sen hetkisestd tilanteesta,
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palveluista ja henkil6kohtaisten tavoitteiden toteutumisesta. Ohjaaja on
velvollinen kirjaamaan sosiaalihuollon jarjestamisen, suunnittelun, to-
teuttamisen, seurannan ja valvonnan kannalta tarpeelliset ja riittavat tie-
dot. Kirjauksista voidaan paatellad asiakastyon laadun seka palvelutehta-
van onnistuminen. (Roikonen 2017.)

Paivittdisen kirjaamisen perusta on hoitokertomukseen kirjattu konkreet-
tinen toteuttamissuunnitelma. Kirjaaminen tekee nakyvaksi sen, miten
asiakkaan tarpeisiin on vastattu, miten hanta on tuettu, ohjattu, autettu
ja hoidettu. Paivittdisten kirjausten perusteella voi saada kokonaiskuvan
asiakkaan sen hetkisesta tilanteesta. Jokapaivaisissa kirjauksissa nakyy,
miten asiakas on osallistunut toimintaan ja millainen on ollut asukkaan
oma kokemus, vointi ja toimintakyky. Erityisesti kuvataan asiat, joissa
asiakas on tarvinnut apua, tukea tai ohjausta. (Roikonen 2017.) Asukkaan
omaohjaaja kirjoittaa kerran puolessa vuodessa hoitokertomuksen suun-
nitelman arvioinnin, jota nimitdn tassa opinndytetydssa nimella kuuden
kuukauden koonti. Sen tarkoituksena on arvioida, ovatko palvelun tavoit-
teet edelleen relevantteja, ja autetaanko asukasta oikeissa asioissa ja oi-
keilla keinoilla. Kuuden kuukauden koonti on kunnan sosiaalityon luetta-
vissa Lifecafe-jarjestelmasta. RAl-tieto tulee nakyvaksi asiakastyon doku-
mentoinnin kautta.

Paivittdisen kirjaamisen kasitteet soljuvat asumispalveluiden arjessa am-
matillisena koodikielend, joka avautuu heikosti asumispalveluiden ulko-
puolisille. Nden tutkimukseni kannalta tarpeelliseksi avata yleisimpia
asiakastyon dokumentointiin liittyvia kasitteitd. Etevan paivittdisen kir-
jaamisen valine on Lifecare-asiakastietojarjestelma. RAIl-tieto tulee naky-
maan Lifecare-komponenteissa, jotka perustuvat kirjaamista rakenteista-
vaan FinCC-luokituskokonaisuuteen (THL 2018e). Lifecare-kirjaus tarkoit-
taa paivittaisia kirjaamismerkintoja Lifecare-jarjestelmaan. Kuuden kuu-
kauden koonti on asumispalveluiden ohjaajan kerran puolessa vuodessa
koostama tiivistelma asiakkaan tarkeimmista arkeen liittyvista asioista.
Asumispalveluiden ohjaajan tyostama kuuden kuukauden koonti on kun-
nan sosiaalityontekijan kaytettavissa.

3.5 Toimintakyvyn arvioinnin vilineita

Toimintakyvyn arviointiin kehitettyja arviointivalineita kaytetaan asiakas-
ryhmasta riippumatta asiakkaan toimintakyvyn ja tuen tarpeen maarit-
tamiseksi. Eteva on kokeillut erilaisia toimintakyvyn arviointivalineita en-
nen RAl-menetelmaa. Mikaan tietty valine ei ole vakiintunut Etevan kayt-
toon. Yleisesti ottaen vammaisten toimintakyvyn arviointivdlineet eivat
ole riittavan tarkkoja, eivatka ne anna kokonaisvaltaista tietoa asiakkaan
tarpeista ja toimintakyvysta. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL (2015a)
toteaa, ettei mikdaan toimintakyvyn arviointimenetelma yksinaan riita an-
tamaan kattavaa tietoa vammaisen henkilon toimintakyvysta ja tuen tar-
peista. Henkilébn oma arvio on aina tarkea. Lisdksi on muistettava, etta
ihmisen toimintakyky voi vaihdella jo yhdenkin vuorokauden aikana pal-
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jon. Aiemmin testatut toimintakyvyn arviointivalineet eivat ole soveltu-
neet vaikeimmin vammaisille Etevan asiakkaille. Esittelen myéhemmin
tdssa luvussa Etevan kaytossa testattuja toimintakyvyn arviointivalineita.

Vammaispalvelujen sosiaalityd on vamman aiheuttamien esteiden ja ra-
joitteiden vahentamista ja vammaisen henkilén itsendisen selviytymisen
edistamista. Niin sosiaalihuoltolaki (1301/2014) kuin laki sosiaalihuollon
ammattihenkil6istakin (817/2015) edellyttavat, ettd sosiaalityon vaikut-
tavuutta seurataan. (Helsingin kaupunki, 2018.) Ritva Linnakankaan, Pet-
teri Paasion, Ullamaija Seppalan ja Asko Suikkasen sosiaalipolitiikan ja so-
siaalitydon tutkimuksen aikakauslehti Januksessa vuonna 2015 julkaisema
artikkeli avaa mittareiden kayton tarpeellisuutta sosiaalitydssa. Kirjoitta-
jien mukaan suomalaisen sosiaalityon tulisi vastata uuden lainsaadannoén
velvoitteeseen, silla tydon vaikuttavuuden seuranta korostuu tulevaisuu-
dessa suomalaisessa sosiaalityossa. Sosiaalitydon tulisi seurata asiak-
kaidensa hyvinvoinnin muutosta systemaattisesti ja tunnistaa hyvia toi-
mintamalleja. Ndin sosiaalitydon asiakkaat saisivat parasta mahdollista
palvelua ja tyontekijat hyotyisivat tyon vaikuttavuudesta. Sosiaalityd on
perinteisesti tuottanut tietoa hiljaisena, kokemukseen perustuvana tieto-
na, jonka mittaaminen on vanhanaikaista. Mittareiden kayton avulla sosi-
aalityo saisi valineitd hyvinvoinnin muutoksen seuraamiseen. Sosiaali-
tyOssd asiakas voisi mittariston avulla havaita oman elamantilanteensa
uudenlaisessa, muutoksen mahdollistavassa valossa. (Linnakangas, Paa-
sio, Seppala & Suikkanen 2015, 405-409.) Tata taustaa vasten opinndyte-
tyoni tutkii vammaistyon tulevaisuuden suuntaa; palvelua maarittavan
mittariston toimivuutta. Artikkeli luo eettistd pohjaa opinnaytetydlleni; se
osoittaa, miksi asumispalveluiden ohjaajan on ammattieettisesti tarkeaa
ymmartaa mittareiden kayttd kehitysvammatyon mittaamisessa.

3.5.1 TOIMI—-menetelma

TOIMI on vuosina 2008-2010 Kehitysvammaliiton kehittama menetelma
psykososiaalisen toimintakyvyn kuvaamiseen (Verneri.net 2017). TOIMI
tunnistaa vammaisen henkilon toimintakyvyn vahvuuksia ja rajoituksia
(Kehitysvammaliitto 2011). Asiakas tekee arvioinnin aina yhdessa lahei-
sen ihmisen tai tyontekijan kanssa. Jos asiakas pystyy osallistumaan itse
arvioinnin tekoon, voi TOIMI-arviointi olla apuna asukassuunnitelmien
uusien tavoitteiden asettamisessa. Vaikeimmin kehitysvammaiset hyoty-
vat tastd menetelmasta vahiten. TOIMI -menetelman avulla vaikeimmin
kehitysvammaisista saatava tieto jaa muita asiakasryhmia kapeammaksi
mm. psykososiaalisten tarpeiden osalta. (Pitkdnen 2010, 38-39.)

3.5.2 Asta-arviointivaline

Asumisen toimintojen arviointivadline Asta on Aspa-Saatiéon vuonna 2009
kehittama asiakkaan toimintakyvyn ja tuen tarpeen arviointimenetelma
(Aspa-saatio n.d). Asiakas on aina itse mukana Asta-arvioinnin tekemises-
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sd. Arvioinnissa kdydaan lapi tarkeimmat itsendisen asumisen osa-alueet.
Naitd ovat muun muassa itsesta huolehtiminen, kotitéiden teko ja ruoka-
huolto. Asta-vdlineeseen kuuluu kayttajan kasikirja. Vaikka Asta-vdline
sopii moniin kayttotarkoituksiin, antaa se hyvin vahan tietoa asiakkaan
[ahipiirista ja sosiaalisen tuen tarpeista. Asta-vdline ei mydskaan arvioi
kovin tarkasti asiakkaan kognitiivisia toimintoja. Itsendisesti asuvan asiak-
kaan toimintakyvyn ja tuen tarpeen arviointiin voi joutua kayttamaan As-
ta-valineen lisdksi jotakin toista arviointivalinetta. (Kuusenaho & Tolonen
2013.)

3.5.3 Nain mina parjaan! —-lomakkeisto

Nain mina parjaan! —lomakkeisto on Kehitysvammaliiton, Kehitysvam-
maisten palvelusaation ja Vammaispalveluhankkeen Etevan osahankkeen
yhdessa kehittama voimavaralahtdinen tyovaline. Sita kaytetaan kehitys-
vammaisen henkilén avun ja tuen tarpeen itsearviointiin. Lomakkeistosta
saatavaa tietoa voidaan kayttaa esimerkiksi palvelusuunnitelman laatimi-
sessa ja paivityksessa. (Leinonen 2013.)

4 RAI-ARVIOINTIMENETELMA

Tassa luvussa esittelen RAl-arviointimenetelmaa, menetelman kasitteita
ja kuvaan RAl-arviointiprosessin vaiheita arvioinnin aloittamisesta jarjes-
telman tuottamaan tietoon asti. Lyhenne RAI tulee sanoista resident as-
sessment instrument, joka tarkoittaa vapaasti suomennettuna asukkaan
arviointivalinetta. RAI-menetelman arviointiprosessin ja kasitteiden ym-
martaminen mahdollistaa lukijalle tutkimustulosteni tulkinnan ymmarta-
misen. RAl-arviointeja tehddan kehitysvammapalvelun kohdentamiseksi
oikeisiin asioihin. Asukkaan toimintakyvyn muutokset saadaan nakyviksi
toistuvilla, strukturoiduilla lomakekyselyilla. Arvioinnin tuloksena asuk-
kaiden yksilollinen palvelu korostuu ja jos mahdollista, asukkaan oma
osallisuus palveluiden suunnittelussa kasvaa. (Huhtakallio 2018.)

Koska RAI-menetelmad antaa kokonaisvaltaista tietoa asiakkaan toiminta-
kyvysta ja tuen tarpeista, 16ytyy menetelman takaa monimutkainen, hoi-
va-alan ammattikielen ja toimintatapojen ymmarrysta vaativa jarjestel-
ma. RAI-menetelman sulautuminen osaksi organisaation perustehtavaa
vie 2-3 vuotta. RAlI-menetelman omaksuminen vie asumispalveluiden oh-
jaajilta aikaa ja perehtymistd. RAI-menetelmadn osasiin tulee tutustua
huolellisesti. Kun organisaatio ottaa RAI-menetelman kayttéon, on tarke-
da, ettd organisaation johto ja esimiehet ovat sitoutuneita RAIl-
tyovalineen kayttoon. Organisaation johto asettaa valineen kaytolle ta-
voitteet, tekee nakyvaksi toteutuneet tulokset ja kdyttaa tietoa vertailu-
kehittamiseen toisten alan organisaatioiden kanssa. Johto ja esimiehet
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toimivat tyontekijoiden tukena RAlL:n kayttéonotossa. (Puotiniemi, Rekila
& Kaivosoja 2011.)

4.1 Alkuarviointi ja tiedon keruu

RAl-arviointi aloitetaan maarittelemalld asiakkaalle arviointipaivat, joiden
aikana havainnot asiakkaan palvelusta ja toimintakyvysta kirjataan nor-
maalia tarkemmin. Tarkka kirjaaminen on arvioinnin koostamisen edelly-
tys; kukaan yksittdinen ohjaaja ei voi tarkkailla asiakasta kolmen kokonai-
sen vuorokauden ajan. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on maaritellyt ar-
viointipdivien pituudeksi kolme perattdista vuorokautta; arviointiajan
toistuminen samanlaisena mahdollistaa tulosten vertailun.

Seuraavaksi RAl-arvioinnissa siirrytaan tietojen keruuseen ja alkukartoi-
tukseen. Tiedonkeruu tapahtuu selvittamalla asiakkaasta aiemmin kirjat-
tuja tietoja. Tiedot keratdaan RAI-lomakkeeseen. Alkukartoitukseen kuuluu
keskustelu asiakkaan ymparilla tyoskentelevien ohjaajien kanssa. Myds
asiakkaan kanssa tyoskentelevien asiantuntijoiden kanssa keskustellaan.
Na&itd asiantuntijoita ovat muun muassa toiminta- ja fysioterapeutit. Li-
saksi keskustellaan terveydenhuollon kontaktien eli esimerkiksi asiakkaan
omaldakarin kanssa. (Veteldinen 2017, 4.) RAl-arviointi tehddan RAI-
kasikirjaa hyodyntden; kasikirja ohjaa tekijaansa arviointiin ja kirjaami-
seen liittyvissa kysymyksissa ja selventda lomakkeessa kaytettyja kasittei-
ta. (THL 2016b.)

Tarkein tietolahde alkuarvioinnissa on asiakas itse. Tiedonkeruun tarkein
elementti onkin asiakkaan haastattelu. Asiakkaan haastattelu soveltuu
lievasti kehitysvammaisille ja puheella kommunikoiville asiakkaille. Syvas-
ti kehitysvammaisten tai muuten kuin puheella kommunikoivien asukkai-
den haastattelussa ohjaaja voi hyodyntaa erilaisia kommunikointimene-
telmia. Tallaisia ovat mm. viittomat, AAC-kuvat ja kommunikointikansiot.
Jonkin verran kaytetaan myds digitaalisia kommunikointivalineita. (Papu-
net 2018.) Puheella kommunikoimattoman asiakkaan havainnoinnissa tu-
lisi valttaa tulkitsemista. Tulkitseminen sisaltda aina vaarin ymmarryksen
mahdollisuuden.

4.2 RAlsoft-ohjelmisto

Suomessa RAl-ohjelmistoja tarjoaa talla hetkelld kaksi palveluntarjoajaa;
RAlsoft oy ja Invian Oy. Etevan kaytossa on RAlsoft-ohjelmisto. RAlsoft on
digitaalinen ohjelmisto, joka tuottaa reaaliaikaista tietoa hoitotyon tuek-
si. (THL 2017c.) Kun ohjaaja on kerdannyt tarvittavat tiedot asiakkaasta
RAl-lomakkeelle, syottaa han tiedot RAlsoft —jarjestelmaan. RAl-arviointi
muuttuu tiedoksi RAIsoft-jarjestelmassa. Tulevaisuudessa on mahdollista
my0s tdyttdad tiedot suoraa jarjestelmaan ja paperisen lomakkeen tayt-
taminen poistuu kdytdsta. Tama tulee nopeuttamaan arvioinnin tekemis-
ta. RAlsoft-ohjelmistoon kirjaudutaan sirullisella sosiaali- ja terveysalan
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SOTE-ammattikortilla, jonka myontaa Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja val-
vontavirasto Valvira (2017). Eteva kouluttaa asumispalveluiden ohjaajat
ohjelmiston kayttéon.

4.3 RAl-yhteenveto eli mittarit ja herdtteet

Tutkimustehtavanani on selvittda, millaista tietoa RAl-menetelma tuot-
taa, miten tietoa hyddynnetdaan Etevan asumispalveluissa, ja miten Eteva
voisi kehittda RAI-tiedon hyddyntamista. Kun arviointi on syotetty RAI-
soft-jarjestelmaan ja jarjestelma on luonut syotetyista tiedoista toiminta-
kyvyn dataa, on asukkaiden omaohjaajien ja heidan tyoryhmiensa tehta-
vana hyddyntaa uutta tietoa. Jarjestelma laskee matemaattisten algorit-
mien avulla erilaisia toimintakyvyn mittareita. Arvioinnin tuloksena syn-
tyy siis mittareita ja CAP-heratteita. Kutsun mittareita ja heratteita tutki-
muksessani nimella RAI-yhteenveto.

CAP —heratteet ovat huomioita asiakkaan hyvinvoinnin, toimintakyvyn tai
terveyden heikkenemisesta. Yksin RAIl:n tuottama tieto ei saa ohjata asi-
akkaan palvelua, RAIl-tieto tulee liittaa jo olemassa olevaan ja ajantasai-
seen asiakastietoon. RAI keskittyy asiakkaan voimavarojen loytamiseen ja
se korostaa asiakkaan valinnanvapautta, voimaantumista ja padatantaval-
taa omasta palvelustaan. (InterRAI 2018b.)

RAISoft-jarjestelma tuottaa syotetysta datasta toimintakyvyn mittareita.
Sahkoinen jarjestelma luo mm. fyysisen ja kognitiivisen toimintakyvyn ja
terveydentilan mittareita. Mittareiden lisdksi jarjestelma tuottaa CAP-
heratteita (Clinical Assessment Protocols), jotka kertovat mm. henkil66n
ja asuinymparistoon liittyvista riskitekijoistd (mm. masennusoireet, kor-
jaustarpeet). RAl-yhteenvedon tietojen tulisi vaikuttaa asiakkaan palve-
luun. (Inter-RAI 2018b.)

4.4 RAl-vertailukehittaminen

Vertailukehittdminen (englanniksi benchmarking) on oman toiminnan
kehittamistd vertaamalla sita toisten samankaltaisten toimintaan ja par-
haisiin omaa toimintaa vastaaviin kaytantoihin (Kielitohtori n.d.). RAI-
vertailukehittamisen avulla organisaatio hahmottaa omia kehittdmiskoh-
teitaan ja ymmartds, missd oma toiminta on yhta hyvda tai parempaa
kuin verrokeilla. Saannoéllisia RAl-arviointeja tekemalld organisaatio saa
asiakaskunnastaan yhtenaista, vertailukelpoista tietoa. RAI-
vertailukehittaminen auttaa organisaatiota seuraamaan kehittamistyon
tuloksia ja tunnistamaan kehittamishaasteet. Se mahdollistaa ohjaajien
motivoinnin palkitsemalla hyvistd saavutuksista ja kohdentamaan palve-
lut ja resurssit asiakkaiden tarpeiden mukaisesti. RAl-arvioinnin tekemi-
nen ja tiedon hyddyntaminen asiakastydssa vaatii RAl-ammattilaista. (THL
2017d.)
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Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL valvoo ja organisoi RAI:n kayttoa
Suomessa. Se myos yllapitda Suomessa RAl-vertailukehittdmisen yhteis-
tyoverkostoa. THL tuottaa puolivuosittain RAl-arviointeja toteuttavalle
organisaatiolle oman arviointitietonsa pohjalta palautetaulukoita ja pa-
lautekuutioita. THL tuottaa organisaation kaytt6on myos palauteraportte-
ja ja tietokantoja sekd RAl-oppaita ja RAl-kasikirjoja. Vuosittain jarjeste-
tdan myos asiantuntijoiden RAI-seminaareja. (THL 2017d.)

5 RAI-MENETELMAN KOORDINOINTI JA TUTKIMUS

Tassa luvussa kerron RAI-valineita koordinoivasta ja kehittavasta InterRAl
—yhteisostd, kehitysvammapalveluiden kayttamista RAI-valineista ja RAI-
menetelman kaytosta Suomessa. RAl on Yhdysvalloissa 1990-luvulla kehi-
tetty tiedonkeruun ja havainnoinnin valine (Huhtakallio 2018). Suomessa
RAI-menetelmaa kaytetddan muun muassa vanhustydssa, mielenterveys-
ja paihdekuntoutuksessa seka kehitysvammaisten palveluissa. Kasite RAI
tulee sanoista resident assessment instrument, joka vapaasti suomennet-
tuna tarkoittaa asukkaan arviointivalinetta.

5.1 InterRAIl -verkosto

InterRAI on kansainvalinen tutkijaverkosto. Se on hoiva-alan yhteistyolle
rakennettu voittoa tavoittelematon yhteiso, joka vastaa RAl-vdlineiden
kehittamisesta ja yllapitamisesta. Menetelma on tarkoitettu sosiaali- ja
terveyspalveluiden kayttoon. InterRAI toimii noin 35 maassa. Maita, jois-
sa InterRAI on toimii, on Aasiassa, Afrikassa, Australiassa, Eteld- ja Poh-
jois-Amerikassa seka laajalti Euroopassa. Pohjoismaat ovat olleet alusta
asti kehittamassa verkoston toimintaa. Hoivapalveluiden globaali osallis-
tuminen RAl-vilineiden kaytt6on mahdollistaa kansainvdlisen RAI-
vertailukehittamisen. (InterRAl 2018c.) Vertailukehittamisesta olen ker-
tonut RAI-menetelmaa esittelevassa luvussa 4.4.

RAI-menetelmaa voidaan hyodyntaa asiakkaan palvelusuunnitelmaa teh-
dessd ja palvelun seurannassa. RAl on ensisijaisesti tyontekijan valine,
vaikka se antaa tietoa myds organisaation johdolle. Menetelmaa kaytta-
malla tyontekija saa ajantasaista ja tarkkaa tietoa asiakkaan toimintaky-
vystd ja tuen tarpeista ja RAl-tiedon avulla koko tydyhteisé voi kehittaa
asiakkaan palvelua. Organisaation johto tulkitsee RAI-menetelman tuot-
tamia tuloksia ja voi kehittda toimintaa vertailukehittdmisen avulla. (In-
terRAI 2018c.) Vertailukehittdmisen kasitettd olen avannut tarkemmin
RAIl-arviointimenetelmaa kasittelevassa luvussa 4.4.
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5.2 RAI Suomessa

RAI-menetelma tuli Suomeen 2000-luvun alussa. Suomessa on otettu
kayttoon tai testaukseen useita RAl-vdlineitda. Naitd ovat kotona asuvan
palveluihin suunniteltu RAI-HC, ymparivuorokautiseen hoivaan suunnitel-
tu RAI-LTC, akuuttisairaalahoitoon suunniteltu RAI-AC, kuntoutussairaa-
loille suunniteltu RAI-PAC, mielenterveystyohon suunnitellut RAI-MC,
RAI-CMH ja RAI-ESP, kehitysvammatyohon suunniteltu RAI ID, lasten mie-
lenterveys- ja kehitysvammatydhon suunniteltu RAI-ChYMH-DD, palvelu-
tarpeiden selvittamiseen, kartoitukseen ja palveluohjaukseen suunnitel-
lut RAI-CA ja RAI-CHA, seka RAI-HC —valineeseen perustuva osittaisarvi-
ointipaketti. (THL 2017c.) Ensimmaisend RAl-menetelma otettiin kayttoon
Suomessa vanhustydssa. Sieltd menetelman testaaminen on levinnyt ko-
konaisvaltaisemmin hoiva-alalle.

5.2.1 RAlvanhusty6ssa seka mielenterveys- ja paihdetyossa

Vanhustyon kaytdssa on useita RAI-valineita. RAl:lla on omat valineet niin
ymparivuorokautiseen hoivaan kuin kotona asuvan ikaantyneen henkilon
palveluiden suunnitteluun. Kuntoutussairaanhoidolle ja akuuttisairaala-
hoidolle on omat RAl-vdlineet. Vanhustyd kayttda myos palvelutarpeen
selvittdmiseen ja palveluohjaukseen suunniteltuja RAl-valineita. (THL
2017c.) Rauha Heikkildan ja Matti Makelan vuonna 2015 valmistunut ra-
portti vanhustyon RAI:n 15-vuotisesta taipaleesta Suomessa valottaa jar-
jestelmastd saatavan tiedon hyddyntdamisen mahdollisuuksia ja sita, mi-
ten RAI voi muuttaa toimintaa. Raportista kdy ilmi RAl:n hyédyt hoidon
suunnittelussa, toteuttamisessa ja toiminnan kehittdmisessa. Tutkimuk-
sen tulokset ovat rohkaisevia, silla vanhustyon sisallolla ja toteutustavoil-
la yhtymakohtia kehitysvammatyohon ja kehitysvammapuolella tarvitaan
toivon nakymia siita, ettd asumispalveluiden ohjaajien RAl:hin kdyttama
aika ja vaiva ovat tekemisen arvoisia.

Mielenterveys- ja paihdetyolle suunnattuja RAI-vdlineitd on kolme: psyki-
atrisen akuuttitilanteen RAI, psykiatrisen sairaalahoidon RAIl seka psykiat-
risen avohoidon RAI (THL 2017c). Perehdyin opinndytetyOprosessissani
Kati Leinosen vuonna 2013 valmistuneeseen sosiaali- ja terveysalan joh-
tamisen ja kehittdmisen koulutusohjelmaan kuuluneeseen opinnaytetyo-
hon: ”“Psykiatrisen potilaan hoidon suunnittelu ja arviointi RAI-
jarjestelman avulla” (Leinonen 2013, 75). Leinonen tutki RAI-
arviointijarjestelman systemaattista hyodyntamista psykiatrian palveluis-
sa. Tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd RAI-menetelma toimii psykiatri-
sen potilaan hoidossa, jos jarjestelmasta saatavaa tietoa kirjataan syste-
maattisesti potilaan hoitosuunnitelmaan, arviointien tuloksia kaydaan |a-
pi myos potilaan kanssa, ja tyontekijoiden RAl-osaamista yllapidetaan jat-
kuvan koulutuksen, perehdytyksen, kehittdmisen ja interventioiden avul-
la.
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Leinonen (2013) listaa RAlI-menetelméan kehityshaasteita laaja-alaisesti ja
selkedsti. Leinosen mukaan potilaan RAl-arviointia voi hyddyntaa hoidon
suunnittelussa ja palvelun lahtékohtana. RAl-arvioinnin avulla potilaan
voimavarat saadaan nakyvaksi, ja nditd vahvistamalla potilas paasee itse
vaikuttamaan hoitoonsa. Leinosen mukaan RAl-arvioinnit myos lisdavat
kollektiivista asiantuntijuutta, joka hyoddyttaa potilasta. Psykiatrian RAI-
menetelman kehityshaasteet ovat yleistettavissa koskemaan RAI-
arvioinneista yleisesti saatavia hyotyja. Naita tutkin myds omassa opin-
naytetydssani.

5.2.2 RAl kehitysvammatydssa

Eteva kayttdaa kahta RAl-valinetta. RAI ID-vdline on tarkoitettu kehitys-
vammaisten henkiléiden toimintakyvyn ja tuen tarpeen mittaamiseen.
RAI CHA —valinetta kaytetdan asiakkaan palvelutarpeen arviointiin.

RAI ID —valine on kehitetty kehitysvammapalveluiden kayttoon laajamit-
taisen tutkimuksen tuloksena. Valineen testaus sisalsi tiukkaa ja tarkkaa
psykometrista arviointia ja valineen pilotointia kdytannossa. Psykometri-
nen arviointi perustuu yksilon tietojen, asenteiden ja kykyjen mittaami-
seen tilastotiedettd ja matematiikan lainalaisuuksia hyédyntden (Toivola
n.d). RAI ID-lomaketta on testattu laajasti erilaisten kehitysvammapalve-
luiden piirissa Kanadassa. Testaus sisalsi alan ammattilaisten, asiantunti-
joiden ja tutkijoiden konsultaatioita. ID-valinetta testattiin myos vertaa-
malla sen tuottamaa tietoa muiden RAIl-vdlineiden tuottamiin tietoihin.
Testaus sisalsi myos kirjallisuuskatsauksia. (InterRAI 2018d.)

RAI ID-véline antaa tietoa asiakkaan toimintakyvyn eri osa-alueista. Yksi
osa-alueista mittaa kognition tasoa. Kognitio tarkoittaa yksilon tiedollisia
toimintoja seka tiedonkasittelyn kykyja ja rajoituksia (Kalakoski 2013).
Muita ID-védlineen osa-alueita ovat muun muassa itsestd huolehtiminen,
terveydentila, mieliala, kdyttaytyminen, masentuneisuus, sosiaalisen tuen
tarve ja osallistuminen. RAl ID-védline tuottaa tietoa asiakkaan tuen tar-
peista. Lisdksi vadline tuottaa mittaustietoa, laatuindikaattoreita ja ta-
pauskohtaisia luokituksia. RAl:n vahvuus on yksildllisen tuen suunnitte-
lussa. (InterRAIl 2018d.) ID-vilinettd on testattu Eteva kuntayhtymdassa
kevaasta 2017 lahtien.

CHA —viline on tarkoitettu palvelutarpeen selvittamiseen seka palveluoh-
jaukseen. CHA-viline sisaltda lisdosat myos mielenterveysongelmien,
toimintakyvyn laajan kartoituksen ja ymparivuorokautisen tuen tarpeen
selvittdmiseen. (THL 2017c.) Eteva on kayttdanyt CHA-vélinetta itsendisesti
asuvien vammaisten asiakkaiden palveluissa ja suunnitelmissa on kayttaa
CHA-vdlinetta tulevaisuudessa kaikkien asiakkaiden palvelutarpeen arvi-
oinnissa.
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Kiinnostuin RAI-menetelmasta paastessani mukaan menetelman pilotoin-
tiin tyopaikallani Espoo 7:n asumisyksikdssa kevaalla 2017. Tietoni ja tai-
toni menetelman kaytosta ovat syventyneet paitsi Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen tarjoaman RAl-koulutuksen, myos kdaytannon arviointi-
kokemuksen myota. Raapaisin RAl-tutkimuksen pintaa oppilaitokseni
Hameen ammattikorkeakoulun tutkimuksen toteuttamiseen keskittyneel-
Ia opintojaksolla kevaalla 2018. Oppimistehtdvana toteutin pienimuotoi-
sen minitutkimuksen aiheesta “Kokemuksia RAl-jarjestelman hyodynta-
misestd asumispalveluissa Etevalla”. Toteutin minitutkimuksen sahkodpos-
tikyselylla, jonka lahetin RAl-pilottiryhmalle. Pilottiryhmaan kuului viisi
ohjaajaa ja sairaanhoitaja, joskin sahkodpostikyselyyn vastaajia oli nelja.
Minitutkimus antoi jo osviittaa siitd, etta Etevan asumispalvelut hyotyvat
RAI-menetelman kaytosta. RAI-lomake tosin koettiin hankalaksi ja arvi-
ointi isotdiseksi.

Olen ollut mukana Etevan pilotoidessa RAI ID-vadlinettd ja kaytan tydssani
saannollisesti RAlI CHA-vdlinettd. Omat taitoni ja ymmarrykseni RAI-
menetelmadsta ja sen mahdollisuuksista ovat kasvaneet jatkuvasti. Positii-
viseen kokemukseeni RAI-menetelmasta vaikuttavat itsendiset, vahvasti
puheella kommunikoivat asiakkaani, joiden kanssa arvioinnin teko on
mukava, puolituntinen keskusteluhetki. Kokemukseni RAI-ID —vilineen
kdytosta puheella heikommin kommunikoivien asiakkaiden kanssa on eri-
lainen. Painotan esittdvani tassa kohtaa omia, henkilokohtaisia kokemuk-
siani RAI-ID -vdlineen kaytosta. Niin RAl ID-vdlinettda kuin CHA-
valinettakin kayttdvan ohjaajan tulee lukea tarkkaan RAIl-kasikirjaa arvi-
ointia tehdessaan ymmartadkseen lomakkeen kysymykset oikein. RAI ID-
valineen kysymyksia on mahdotonta esittdaa sellaisenaan asiakkaille. Pu-
heella kommunikoimattomien ja syvasti kehitysvammaisten asiakkaiden
RAl-arviointien tiedot on kerattava asiakkaan ymparoivalta tiimilta.

Tutkimuksen tausta-aineiston keruu on aloitettu kevaalla 2018 opintojen
yhteydessa ja aineistoa on kertynyt tutkimuksen analyysivaiheeseen asti.
Opinndytetyon aiheen valinta varmistui huhtikuussa 2018. Tutkimukseeni
kuuluvan webropol-kyselyn toteutin asumispalveluiden ohjaajille syys-
kuussa 2018. Webropol-kyselyn aineisto oli analysoitavissa lokakuun
alussa 2018. Aineiston analysointi ja yhdistdminen jo olemassa olevaan
tietoon on ollut opinnaytetyoprosessin herkullisin osio. Olen paikon ollut
todella innoissani ymmartdessani RAl-menetelman mahdollisuudet. Toi-
saalta olen huolissani erityisesti Espoo 7:n asumisyksikén ohjaajien jak-
samisesta tyopaikan muutosten ja RAl-kehittamisen keskella.

6.1 Tutkimustehtava ja tutkimuskysymykset

Tutkimustehtava ilmaisee selkedsti tutkimuksen aiheen ja sen, mita tietoa
tutkimuksella halutaan tuottaa (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
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2006a). Taman tutkimuksen tutkimustehtdvana oli selvittda, millaista tie-
toa RAI-menetelma tuottaa, miten tietoa hyédynnetdan Etevan asumis-
palveluissa, ja miten Eteva voisi kehittdaa RAI-tiedon hyddyntamista.

Tutkimuskysymykset tasmentavat tutkimustehtavaa ja helpottavat tutki-
mustehtdvan ratkaisemista (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006b).
Etsin vastausta tutkimustehtavaani seuraavien tutkimuskysymysten avul-
la:

e Millaista tietoa RAI-menetelma tuottaa asumispalveluille?

e Miten RAIl-tietoa hyédynnetdaan asumispalveluissa?

e Sopiiko RAI-menetelma kaikille asumispalveluiden asukkaille?

e Miten RAl-menetelman hyddyntamista voisi kehittaa?

Olen itse kayttanyt RAI-menetelmaa kevaasta 2017 ldhtien. Olen ponnis-
tellut, ihmetellyt, tuskastunut ja vahitellen alkanut ymmartaa tuon vai-
keaselkoisen ja monitahoisen menetelman merkitystd vammaisten asu-
mispalveluissa. Olemme ihmetelleet yhdessa asumispalveluiden ohjaaja-
kollegoitteni kanssa, mita tarkoitusta varten olemme opetelleet mene-
telman kayttoa ja mitd meidan tulisi tuottamallamme tiedolla tehda. Idea
taman tutkimuksen tutkimustehtadvasta syntyi koulutehtavani kautta ke-
vaalla 2018. Uskallan sanoa nyt ymmartavani, miksi RAl-menetelma on
valittu asumispalveluidemme arviointimenetelmaksi. Kasitan myos RAI-
menetelman hyodyt ja mahdollisuudet koko organisaation nakdkulmasta.

6.2 Aineiston hankkiminen

Olen hankkinut tutkimukseni aineiston kahta erilaista tapaa kayttamalla.
Aineisto koostuu asumispalveluiden ohjaajille tekemdastani webropol-
kyselysta seka valitsemastani aiemmasta RAI-tutkimustiedosta. Olen lis-
tannut kayttamani RAI-tutkimusaineiston tdman luvun loppuun, ja sisal-
[6llisesti olen avannut tdssa tutkimuksessa hyddyntdmaani aikaisempaa
RAI-tutkimusaineistoa luvussa 7.2.

Kerasin tutkimukseni kyselyaineiston asumispalveluiden ohjaajille webro-
pol-kyselylld syyskuussa 2018. Lahetin kyselyn Espoo 1-5:n, Espoo 7:n ja
Kauniaisten asumisyksikdiden ohjaajille (yhteensd 23 ohjaajaa), jotka
kaikki ovat kdyneet RAl-koulutuksen ja osallistuneet yhtd ohjaajaa lukuun
ottamatta ainakin yhden RAl-arvioinnin tekoon. Kyselyyn osallistuneiden
ohjaajien joukossa oli myods RAI-pilottiryhman ohjaajia, jotka muodostivat
Etevan RAI —tyovialineen ensimmadisen testiryhman. RAl-pilotointi alkoi
Etevassa kevaalla 2017; ndin ollen pilottiryhman ohjaajat ovat webropol-
kyselyn hetkelld olleet mukana RAl-pilotoinnissa jo puolitoista vuotta.
RAl-pilottiryhma koulutettiin Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksella Hel-
singissd. Eteva on jarjestanyt omia RAl-koulutuksia tammikuusta 2018
lahtien ja kouluttanut kesdkuuhun 2018 mennessa kaikki Espoo 1-5:n, Es-
poo 7:n ja Kauniaisten asumispalveluiden ohjaajat. Tutkimukseni kyselyyn
syyskuussa 2018 vastanneilla ohjaajilla on eri mittainen kokemus RAI-
jarjestelman kaytosta. Pilottiryhma on ehtinyt arvioida omat asukkaansa
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jo kolmesti, kun suurimmalle osalle asukkaista RAI-arviointi on tehty ker-
ran tai kaksi kertaa. Webropol-kyselyyn vastasi yhteensa 16 (16/23) asu-
mispalveluiden ohjaajaa.

Olen tutkimusta tehdessani kdynyt lapi useita kansainvalisia ja kotimaisia
RAI-dokumentteja. Dokumentit ovat Kati Leinosen (2013) opinndytetyd
"Psykiatrisen potilaan hoidon suunnittelu ja arviointi RAIl-jarjestelman
avulla”, Rauha Heikkildan ja Matti Makelan (2015) vanhustyon RAl:sta toi-
mittama teos "Onnistuminen — RAl-vertailukehittdaminen 15-vuotta Suo-
messa”, Tarja Itkosen, Kaija Lindmanin, Harriet Corinin ja Anja Noron
vuonna 2007 toimittama julkaisu “Kokemuksia vanhustenhuollon vertai-
lukehittamisesta ja RAl-tietojarjestelmadsta”, Britta Sohlmanin ja Paivi
Nurmi-Koikkalaisen vuonna 2016  julkaistu tutkimus RAI-
kehitysvammatyon (InterRAI-ID) —valineen kayttomahdollisuuksista ai-
kuisten kehitysvammaisten palveluissa, Rovaniemen kaupungin RAlI-
pilotoinnista vuonna 2017 julkaisema RAl-arviointien suunnitelma, RAI-
soft —verkkosivuston vuonna 2017 julkaisema artikkelin Lahdessa kotihoi-
don ja ymparivuorokautisen hoidon asiakastyossa kaytossa olevasta RAI-
menetelmasta sekd kansainvalisen InterRAl-tutkijaverkoston yllapitama
verkkosivusto osoitteessa http://www.interrai.org/ (InterRAla 2018). N&-
kokulmiani dokumenttien kayttoon tutkimuksessani avaan luvussa 7.2.

6.3 Aineiston analysoiminen

Laadullisen tutkimuksen analyysissa korostuu tutkijan valitsema ja tarkas-
ti rajaama, kapea ilmio (Tuomi & Sarajarvi 2018, 104). Kiinnostukseni tut-
kittavaan aiheeseen toin esille luvussa 6.1. Olen paikoin ollut kovilla ta-
man tutkimuksen aiheen rajaamisessa silla aihe on laaja ja RAIl-
menetelma on vaikeaselkoinen. Kehitysvammatyon RAl:ta on Suomessa
tutkittu vain vahan, samoin kotimaista tutkimusta RAI-menetelman hyo-
dyistd ja heikkouksista on vahan. RAl-menetelman kansainvalinen tutki-
mus- ja kehittamistyo kiinnostaa itsedni kovasti oman maailmankatso-
mukseni kautta; globaali yhdenvertaisuus on mielestani yksi tarkeimmista
ihmiskuntaa ohjaavista arvoista. RAl-menetelmd pyrkii kohdentamaan
vammaisten palveluita asiakkaiden tarpeiden ja toiveiden mukaisiksi ja
ndin toteuttamaan yhdenvertaisuuden ajatusta. Aihe kiinnostaa minua
monelta eri kantilta. Tutkittavaksi nostin lopulta RAl-menetelman kayton
omassa tydymparistossani ja tydnantajaorganisaatiossani.

Toteutin opintojeni aikana yhden oppimistehtavan, jossa harjoittelin tut-
kimuksen tekemista. Tuon harjoitustutkimuksen aihe oli samankaltainen
mistd nyt teen opinnaytetyoni; RAI-menetelman edut, haitat, ja tiedon
hyédyntaminen. Harjoitustutkimus lisdsi ymmarrystani RAl-menetelman
kaytosta jo tuolloin. Harjoitustutkimuksen aineisto koostui neljan ohjaa-
jan sahkopostikyselyn vastauksista, ja kaytin aineiston analyysiin tuolloin
teemoittelua. Teemoittelu vastasi hyvin vastausten maaraa ja laajuutta ja
selvensi harjoitustutkimuksen johtopaatoksia.


http://www.interrai.org/
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Tutustuttuani taman tutkimuksen webropol-kyselyn aineistoon ja kaytya-
ni sen moneen otteeseen lapi, huomasin tiivistdvani vastauksista noussei-
ta ajatuksia helpommin hahmotettaviksi ja kasiteltdviksi kokonaisuuksiksi
ja yhdistelevani tata tietoa aikaisempaan RAl-tutkimukseen. Tutkimuksen
johtopadatokset syntyivat ajatusten tiivistymisen ja teorian yhteispelina.
Voin siis ajatella aineistoldhtoisen tutkimukseni johtopaatosten synty-
neen teoriaohjaavalla analyysilla (Tuomi & Sarajarvi 2018, 109).

Analysoidessani aineistoa totesin asumispalveluiden ohjaajien kyselyvas-
tausten nivoutuvan muiden hoiva-alan RAI-tutkimusten ja kansainvalisen
InterRAl-yhteis6n tuottaman tiedon kanssa yhteen. Tutkimukseni on siis
aineistolahtdinen tutkimus, johon olen liittanyt teoriaohjaavaa analyysia
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 112). Aineistojen analyysin tuloksena syntyi oma
nakemykseni Etevan tamanhetkisestda RAl-pilotoinnin tilasta seka Etevan
organisaation mahdollisuuksista hyddyntda RAl-tietoa niin asumispalve-
luiden kuin organisaation johtamisenkin kehittamisessa.

6.4 Tutkimuksen luotettavuus ja tutkimuseettiset kysymykset

Tybdskentelen erikoisohjaajana yhdessa RAI-menetelmaa pilotoivista asu-
misyksikoistad. Olen siis yksi asumispalveluiden tyontekijoista. Minulla on
ollut etuoikeus olla mukana RAl-projektissa sen alusta asti. Koska olen
yvhden asumisyksikon tyontekija ja yksi RAI-tyOntekijoista, katson asumis-
palveluiden toimintaa sisalta padin. Esittelen tutkimuksen tulokset Etevan
laajennetulle johtoryhmalle; paikalla on paitsi organisaation johto, myds
alueiden palveluesimiehet. Kyselyyn vastanneiden asumispalveluiden oh-
jaajien joukko on verrattain pieni, joten on tarkeaa sailyttdaa webropol-
kyselyn vastaajat anonyymeina. Tutkimuksen tavoitteena on tyon kehit-
taminen ja kehittdmisen nakokulma tulee nakya tutkimuksen tuloksissa.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuudesta puhuttaessa noudatan tutki-
muksessani pragmaattista totuusteoriaa, joka liittyy tutkittavan asian eri-
laisiin toimimisen mahdollisuuksiin, ei niinkdan absoluuttiseen totuuteen
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 159). Pyrin tutkimuksessani noudattamaan hy-
vaa tieteellistad kaytantod, josta Tutkimuseettinen neuvottelukunta on oh-
jeistanut julkaisussaan (Tuomi & Sarajarvi 2018, 150). Tutkijan tulee kun-
nioittaa tutkittavien suojaa yleisten ihmisoikeuksien nimissa. Tama tar-
koittaa muun muassa sita, etta tutkittavien yhteiskunnallinen asema, oi-
keudet ja hyvinvointi eivat vaarannu tutkimuksen takia. (Tuomi & Sara-
jarvi 2018, 155-156.) Olen pyrkinyt tutkimuksessani sdilyttamaan tutkit-
tavien suojan ja kasittelemaan aineistoani eettisen luotettavuuden nimis-
sa.

Ammattieettisesti tutkimukseni keskidssd on vammaisten asumispalve-
luiden asukas ja asukkaan hyvinvointi. Asukkaan ohella koen tarkeaksi
myo6s ohjaustyota ja RAl-arviointeja tekevien tyontekijoiden osaamisvaa-
timusten kasvun kuin hyvinvoinnin ja jaksamisenkin. Hoivatyé on henki-
sesti ja fyysisesti raskasta, kiire ja resurssien vahyys kuormittaa asumisyk-
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sikoitad. Tyontekijoiden vaihtuvuus haastaa tydnjaon tyéryhmissa. Kun tal-
laiseen yhtaloon lisataan isotdinen ja pitkallista perehtymistd vaativa RAI
—kehittamishanke, tarvitaan vankkaa johtamista, selkeitd suunnitelmia ja
avointa keskustelua hankkeen hoidosta. Tyontekijoilla tulee olla mahdol-
lisuus tyon saannolliseen reflektointiin. Tyontekijoiden ja johdon pysyvyys
on kehittamistydssa erityisen tarkeaa.

Nakokulmani vammaispalveluiden asukastyohoén on subjektiivinen, se pe-
rustuu kokemuksiini tydsta vain yhdessa vammaisten asumisyksikossa.
Nain ollen en voi puhua tyéryhmien toiminnasta muualla kuin omalla
tyopaikallani. Kadsitan, ettda muualla toimintaa voidaan jarjestella eri taval-
la kuin minun tyopaikallani. Tyopaikkani tilanne on ollut viimeisen vuoden
ajan poikkeuksellinen. Tydntekijavaihtuvuus on ollut suurta ja sijaisia on
jouduttu kayttdmaan arjessa paljon. Tyon perusrakenteet ovat karsineet
henkilokunnan vaihtuvuudesta ja henkilostovajeesta. Asiakaskunta on
haastavaa, ja asumisyksikon tilanne nakyy myds asiakkaiden hyvinvoin-
nissa. Asumispalveluiden arki vaatii tyontekijalta paljon. Omassa asumis-
yksikdssani resursseja tyon kehittamiselle on ollut hyvin vahan, koska oh-
jaajien kapasiteetti on mennyt padosin perustehtdvan toteuttamiseen.
Kokemukseni kyseisen asumisyksikdn tyontekijana vaikuttaa tutkimukseni
nakokulmiin, vaikka pyrin hahmottamaan RAl-tiedon hyddynnettavyytta
Etevan organisaation tasolta.

7  TUTKIMUSTULOKSET

Luvussa 7.1 kirjoitan aluksi auki vammaisten asumispalveluiden ohjaajille
tekemani webropol-kyselyn vastauksia sellaisenaan sen enempaa analy-
soimatta tai jaottelematta vastauksia eri teemoihin. Luvussa 7.2. kayn Ia-
pi aikaisempaa RAI-tutkimusta, jota hyddynnan tutkimuksen analyysissa.
Koko aineiston analyysi tapahtuu luvussa 7.3.

7.1 Webropol-kysely asumispalveluiden ohjaajille

Toteutin tutkimukseeni liittyen vammaisten asumispalveluiden ohjaajille
osoitetun webropol-kyselyn RAl-menetelman kaytosta asiakastyossa. Sel-
vitin webropol-kyselyn avulla ohjaajien nakemyksia RAI-tiedon hyddyn-
tadmisestda asumispalveluissa. Kyselylomake on tutkimukseni liitteena. La-
hetin webropol-kyselyn 23 asumispalveluiden ohjaajalle, joista kyselyyni
vastasi 16 ohjaajaa. Heista yhta lukuun ottamatta kaikki olivat osallistu-
neet vahintdan yhden RAl-arvioinnin tekoon. Yksi ohjaaja oli kdaynyt RAI-
koulutuksen, mutta ei ollut vield paassyt mukaan yhteenkdan RAIl-
arviointiin. Kdyn seuraavassa lapi asumispalveluiden ohjaajien vastauksia
webropol-kyselyyni tutkimuskysymysteni kautta.
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Ensimmainen tutkimuskysymyksistani oli, millaista tietoa RAI-menetelma
tuottaa asumispalveluiden kayttéon. Ohjaajat vastasivat, ettd asiakkaan
taustatiedot karttuvat RAl-arvioinnin avulla. RAl-arvioinnin kautta selviaa
mm. milloin asukas on muuttanut pois vanhempien luota. RAI-
arvioinnissa kysytdan asioita, joita asiakkaan kanssa ei muuten puhuttaisi,
esimerkiksi mita harrastuksia ja palveluita asiakkaalla on ollut ennen ny-
kyiseen asuinpaikkaan muuttoa ja millainen asukas on ollut kotona suku-
laisten kanssa. Pidempadan RAl-arviointeja tehnyt ohjaaja totesi, etta pys-
tyi nyt pidemman RAIl-kokemuksensa avulla vertaamaan arviointien tu-
loksia, ndkemaan ovatko edellisessa arvioinnissa asetetut tavoitteet to-
teutuneet ja millaisissa asioissa ollaan kehitytty. Osa ohjaajista oli tiivis-
tanyt yhteistyota omaisten kanssa RAl-arvioinnin avulla. RAl on auttanut
ohjaajia saamaan asukkaan kulloistakin aktiivisuutta paremmin nakyvaksi.
Ohjaajista kaksi vastasi, ettei ollut arvioinnin avulla saanut uutta tietoa
asukkaasta. Toisaalta osassa vastauksista todettiin, ettd puoli vuotta on
asumisyksikon arjessa lyhyt aika, eika asukkaan elamadssa tapahdu valt-
tamatta mainittavaa muutosta.

Toinen tutkimuskysymyksistani selvitti, miten RAl-tietoa hyédynnetdan
asumispalveluissa. Webropol-kyselyssani oli kaksi kysymysta koskien RAI-
tiedon hyodyntamistd ohjaustydssa, Lifecare-kirjauksissa ja kuuden kuu-
kauden koonneissa. Kysyin, kayttavatkd ohjaajat RAl-arvioinnista ja RAI-
yhteenvedosta saatavaa tietoa paivittdisessd ohjaustyossaan. CAP-
heratteista paivittdiseen ohjaukseen on siirtynyt muun muassa huomioita
asiakkaan eristaytyneisyydestd ja henkilokohtaisen avustajan tarpeesta.
Jopa 10 ohjaajaa kertoo, ettei kayta RAl-tietoa ohjaustyossa. Jos CAP-
heratteita ja mittaritietoa ei kayda asumisyksikossa lapi arvioinnin valmis-
tuttua, ohjaajan sanoin:
Helposti tuo lomake jaa vain jarjestelmaan ja sinne se unoh-
tuu.
Ohjaaja

Asumispalveluiden ohjaajat vastasivat webropol-kyselyssa kysymykseen,
joka koski RAI-tiedon kayttoa tyoryhmapalavereissa ja asukkaan palvelu-
suunnitelmapalavereissa. Seitseman ohjaajaa vastasi voivansa kayttaa
RAI-tietoa palavereissa, ja kaksi vastaisi, ettd voisivat ehka kayttdaa RAI-
tietoa palavereissa. Yksi ohjaajista pohti, etta RAI-tuloksia ja esim. palve-
lun tavoitteiden toteutumista olisi hyva vertailla arvioiden toistuessa
saannollisesti. Ohjaajat kertoivat voivansa kayttdaa palavereissa RAl:sta
saatua tietoa asiakkaan aktiivisuuden ja sosiaalisuuden kartoittamisessa.
Kuusi ohjaajaa vastasi, etta ei ole kayttanyt RAl-tietoa palavereissa.

Kolmas tutkimuskysymyksistani selvitti, sopiiko RAI-menetelma kaikille
asumispalveluiden asiakkaille. Kysyin tata asumispalveluiden ohjaajilta
webropol-kyselyssa. Ohjaajien webropol-vastauksissa korostuivat vaike-
asti kehitysvammaisten asukkaiden ymmarryksen ja kommunikaation vai-
keudet. Kolmessa vastauksessa sanottiin selkedsti, ettd asukkaat eivat
ymmarra kysymyksid, ja vastauksissa huomioitiin myds, etta RAI-
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kysymykset vaarin ymmarrettyina voivat johtaa asukkaan tilanteen har-
haan. RAl-lomakkeen kysymykset ovat paikoin hankalia, ja voi olla, etta
ohjaaja tulkitsee kysymyksenasettelun vaarin. Tieddn omasta kokemuk-
sestani RAl-arviointien tekemisesta sen, etta lomakkeen kysymykset tulisi
kdyda lapi RAI-kasikirjan kanssa; kasikirja selittda tarkasti sen, mita milla-
kin kysymykselld tarkoitetaan. Vaarin ymmarretty kysymys saattaa pa-
himmillaan laukaista vaaran CAP-heratteen (joka periaatteessa vaatii aina
reagointia; palvelun muutosta). Lisdksi kun asukkaalla on puutteita ym-
marryksessa tai kommunikaatiossa, ohjaaja joutuu tulkitsemaan asuk-
kaan tahtoa. RAl-tulosten luotettavuus karsii heti, kun asukkaan vastauk-
sia tulkitaan.

Webropol-kyselyssani esitin viisi valintakysymysta, joihin ohjaajat vastasi-
vat asteikolla 1-5. Vastauksissa numerot tarkoittivat, ettd 1 on ei yhtaan,
2 tarkoittaa vahan, 3 tarkoittaa, ettd ei osaa sanoa, 4 tarkoittaa jokin ver-
ran ja 5 todella paljon. Ohjaajan vastatessa 3, ei osaa sanoa, voi kyse olla
siitd, ettei ohjaajalla yksinkertaisesti ole viela riittavasti tietoa jonka kayt-
toa voisi arvioida. Yksi valintakysymyksistani oli, kuinka helppoa RAI-
menetelman kayttd on. Valtaosa vastauksista asettui valille vahan vaikea
— melko helppo. Merkille pantavaa on, etta valintakysymysten vastauksis-
sa jokaiseen daripdaahan (1 = ei yhtdan, 5 = todella paljon) asettui vahin-
taan yksi vastaus. Ohjaajilta 10ytyy siis mielipiteitda RAI-tiedon hyddynnet-
tavyydesta laidasta laitaan. Enemmiston vastaukset asettuvat keskivilille
2-4 kysymyksissa kuinka helppoa, kuinka hyddyllistd, hyotyyko asiakas ja
paraneeko palvelu. Lisad koulutusta —kysymyksessa hajonta oli suurinta.
16 vastaajasta perati 10 kaipasi todella tai melko paljon lisda koulutusta
RAL:n hyddyntamisestd, kolme ei osannut sanoa, yksi kaipasi vain vahan
lisdad koulutusta ja kolme ei kaivannut enda yhtdaan lisda koulutusta
RAl:sta. Tulkinnassa tulee ottaa huomioon, ettd ohjaajien kokemus RAI-
menetelman kaytosta vaihtelee 0,5 vuodesta 1,5 vuoteen. Talléin koulu-
tuksen tarve voi olla suurta lyhyen kokemuksen ohjaajille ja vahaista jo
pidempaan RAl-arviointeja tehneille.

Kyselyn lopussa ohjaajilla oli mahdollisuus kirjoittaa vapaasti ajatuksiaan
RAI-menetelmasta. Kuusi ohjaajaa oli vastannut tahan kohtaan. Ohjaajat
olivat kirjoittaneet mm. ettd RAl:n tekeminen turhauttaa, tuntuu ulkokul-
taiselta ja ettd pintaraapaisu ei anna viela riittdvaa pohjaa RAl-arviointien
hyodyllisyyden analysoimiselle. Yhdessa vastauksista sanottiin suoraan
ettei RAI palvele ohjaajan asiakasryhmaa. Toisaalta yhdessa vastauksista
todettiin RAl:n sopivan hyvin lievasti kehitysvammaisille ja yksi ohjaaja
odotti innolla ensimmaista RAl-arviointiaan. Vastauksista voidaan sanoa,
ettd ainakin alussa RAl kuormittaa ohjaajaa ja tuntuu hankalalta, kun taas
kokemuksen karttuessa RAl-arviointi tuntuu ainakin lievasti kehitysvam-
maisille soveltuvalta arviointimenetelmalta.
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7.2 Aikaisemman RAIl-tutkimuksen aineisto

Tassd luvussa kdyn lapi taman tutkimuksen analyysissa hyodyntamaani
aikaisempaa RAl-tutkimusta. Nostan aikaisemman RAl-tutkimuksen do-
kumenteista esiin asioita, jotka ovat auttaneet minua oman tutkimukseni
analysoinnissa. Tutkimukseni aineiston analyysi tapahtuu luvussa 7.3.

Kati Leinonen (2013) tutki mielenterveystyon kayttamia RAl-valineita
opinndytetydssaan ”Psykiatrisen potilaan hoidon suunnittelu ja arviointi
RAl-jarjestelman avulla”. Leinosen sisallonanalyysi oli ddrimmaisen mie-
lenkiintoista luettavaa erityisesti RAI-menetelman hydtyjen osalta. Leino-
nen avaa muun muassa RAl-arvioinnin tuottamaa tietoa, hoitosuunnitel-
man rakentamista RAl-arvioinnin avulla, kollektiivisen asiantuntijuuden
kasvua RAl-menetelman avulla sekd johtajuuden kehittamista RAI-
menetelman avulla. Leinosen tutkimus osoittaa, ettd RAI-menetelmalld
on mahdollisuus muuttaa palvelua. (Leinonen 2013.)

Rauha Heikkild ja Matti Makela toimittivat vuonna 2015 teoksen ”Onnis-
tuminen — RAl-vertailukehittdminen 15-vuotta Suomessa”. Teoksessa
kerrotaan RAI-menetelmdn onnistuneesta kayttédonotosta vanhustyossa
ja se antaa peilauspintaa kehitysvammatydssa vasta nyt kayttoon otetulle
RAI-menetelmalle. (Heikkila & Makela 2015.)

Tutustuin Tarja Itkosen, Kaija Lindmanin, Harriet Corinin ja Anja Noron
toimittamaan julkaisuun ”"Kokemuksia vanhustenhuollon vertailukehitta-
misestd ja RAIl-tietojarjestelmastd” (Stakes 2007.). Julkaisussa kerrotaan
RAI-menetelman kayttéonotosta muun muassa Folkhalsanilla, Koukku-
niemen vanhainkodissa sekd Koskelan ja Myllypuron sairaaloissa Helsin-
gissa. Laaja otos eri palveluntarjoajilta auttaa ymmartamaan, etta jokai-
sella organisaatiolla on oma, yksilollinen prosessinsa RAI-menetelman
kayttoonottoon. (Itkonen, Lindman, Corin & Noro 2007.)

Britta Sohlmanin ja Paivi Nurmi-Koikkalaisen vuonna 2016 julkaistu tut-
kimus ”RAl-kehitysvammatyon (InterRAI-ID) —valineen kayttémahdolli-
suudet aikuisten kehitysvammaisten palveluissa” perustuu vuonna 2014
tehtyihin RAI-ID-asiakasarviointeihin ja hankkeessa siihen mennessa ker-
tyneisiin kdyttokokemuksiin. Tutkimukseen osallistuneet tyontekijat koki-
vat RAl-menetelman tuovan tyota helpottavia tyokaluja ja pitivat tiedon-
keruun systemaattisuudesta ja kokonaisvaltaisuudesta. RAlI mahdollisti
tutkimukseen osallistuneiden asiakkaiden hoidon, hoivan ja laadun seu-
rannan kehittamisen. Haasteena koettiin RAl-arvioinnin olevan tydlas ja
aikaa vieva. Muutoin kuin puheella kommunikoivien asiakkaiden elaman-
tilanteen ja mielialojen arviointi oli haastavaa. Tutkimukseen osallistu-
neet tyontekijat toivat esille myds vaikeasti kehitysvammaisten henkil6i-
den oikeuden RAl-arviointiin vamman vaikeusasteesta riippumatta.
(Sohlman & Nurmi-Koikkalainen 2016.)
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Vuonna 2017 Rovaniemen kaupunki julkaisi kaupungin RAl-pilotoinnista
RAl-arviointien suunnitelman. Kokemukset asumispalveluista kerattyjen
kommenttien pohjalta olivat, ettd RAl-arviointi olisi hyva tehda vain pal-
velusuunnitelman paivittdamisen yhteydessa tai asiakkaan voinnin muut-
tuessa radikaalisti. Rovaniemelld arvioitiin myos, ettei arviointia kannata
tehda asiakkaalle, jonka tilanne on vakaa eika arjessa ole tapahtunut suu-
ria muutoksia. Rovaniemelld tunnistettiin RAl:n informatiivisuus; arvioin-
nin kautta saatetaan saada aiemmin piiloon jaanytta tietoa asiakkaasta.
Rovaniemen kaupunki painotti raportissaan, etta RAl:n tulisi olla asiakas-
ta osallistava prosessi, joka toisi esiin asiakkaan mielipiteet omasta palve-
lustaan. (Rovaniemi 2017.) On mielenkiintoista tutkia omassa opinnayte-
tydssani sitd, millaiseksi ohjaajat kokevat arviointien teon ja nakevatké he
RAlL:n hyodyllisend valineena seka sitd, kuinka vahvasti asiakkaan aani
kuuluu palvelussa RAl-arvioinnin teon jalkeen.

RAISoft —verkkosivusto (2017) julkaisi artikkelin Lahdessa kotihoidon ja
ympadrivuorokautisen hoidon asiakasty0ssa kaytdssa olevasta RAI-
menetelmasta. Lahden kaupungin hoivatydssa tehddaan RAl-arviointeja, ja
toimintaa organisoi RAI-tyoryhma. Jokaisessa yksikossa toimii oma RAI-
avainosaaja. RAl-avainosaajat tapaavat toisiaan verkostopaivilla, ja teke-
vat yhteistyotda myos toimintaa koordinoivan Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen kanssa. RAI on tuonut Lahdessa tyohon suunnitelmallisuutta ja
yhteisia kaytantoja. RAl-tietoa hyddynnetdaan paitsi asiakastyossa, myos
toiminnan johtamisessa. RAl antaa organisaation johdolle tietoa palvelui-
den laadusta ja tehokkuudesta. RAI on parhaimmillaan tiedolla johtamis-
ta. Jotta RAl-menetelmasta saataisiin paras mahdollinen hyo6ty, vaatii se
jatkuvaa koulutusta ja perehdytysta. Henkilokunnan pitdd paastd myos
reflektoimaan ja kehittdmaan toimintaa; tille tulee jarjestaa aikaa. La-
hiesimies on avainasemassa sitouttamassa ja motivoimassa tyontekijoita.
Jotta RAI-menetelmasta saataisiin paras mahdollinen hyoty, vaatii se jat-
kuvaa arviointia organisaation ylemmalta johdolta. (RAlsoft 2017.)

Kansainvalinen InterRAI-tutkijaverkosto (2018) yllapitdda samannimista
verkkosivustoa osoitteessa http://www.interrai.org/. Olen opiskellut si-
vustolta etenkin kansainvalisen RAl-yhteistydn mahdollisuuksista, mutta
my06s vahvistanut jo tietdmidni asioita RAl:n eduista. N&itd ovat muun
muassa RAl-osaajien yhteinen kieli, korkealaatuiset hoivatyon laatuindi-
kaattorit ja vertailukehittamisen voima. InterRAl-verkosto tuo asiakkaan
toimintakykyarviot uudelle tasolle kansallisen ja erityisesti globaalin ulot-
tuvuutensa avulla. (InterRAI 2018.)

7.3 Webropol-kyselyn ja aikaisemman RAI tutkimustiedon analyysi

Tassd luvussa analysoin yhteen asumispalveluiden ohjaajien webropol-
kyselyn vastauksia ja aikaisempaa RAl-tutkimusta. Talla tavalla olen hah-
mottanut Etevan RAI-pilotoinnin tamanhetkista tilaa ja tulevaisuuden ke-
hittamismahdollisuuksia. Vastaan tdssa luvussa viimeiseen tutkimusky-
symykseeni: miten RAl-menetelman kdyttda voisi kehittaa.
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Selvitin webropol-kyselylla millaista tietoa RAI tuottaa asumispalveluille,
eli millaista tietoa ohjaaja on saanut asukkaasta RAl-arvioinnin avulla. Oh-
jaajat saavat tarkkaa ja ajankohtaista tietoa muun muassa asiakkaan kog-
nitiivisista toiminnoista, arkisuoriutumisesta, terveydentilasta ja sosiaali-
sen tuen tarpeesta. Ohjaajien vastauksista on tulkittavissa, ettd he ovat
talla hetkelld yksin tuottamansa RAl-tiedon kanssa. Tietoa on, mutta oh-
jaajille on epdselvaa, miten ja missa tietoa voidaan kayttaa.

Tutkimukseni aineistosta selvisi, etta ohjaajat odottavat RAI-tiedon hyo-
dyntamiseen Lifecare-kirjauksissa selkedd ohjeistusta organisaatiolta;
RAIl-jarjestelman mittaritieto ja etenkin CAP-heratteet halutaan Lifecare-
kirjauksiin mukaan. Jonkin verran ohjaajat jo tekevat tata itsenaisesti,
mutta organisaation johdon olisi jarkevaa yhdenmukaistaa mittaritiedon
ja heratteiden siirron menetelma asumispalveluissa. Jotta RAl-tietoa voi-
taisiin hyodyntaa Lifecare-kirjauksissa, tulisi ryhmakodeissa muokata ja
tarvittaessa luoda uusia Lifecare-komponentteja. Tahan ohjaajat tarvitse-
vat organisaation tukea ja ohjausta. Ohjaajat eivat myoskaan tieda, mita
heiltd RAlI-menetelman kdayton myo6ta odotetaan. RAI-tiedon hankinnan ja
RAlsoft-ohjelmiston kdyttamiseen liittyy epdvarmuutta. Tahan auttaisi
koordinoitu lisdkoulutus.

RAI kasvattaa ohjaajan asiantuntijuutta asukkaasta. Kun asiantuntijuus
kasvaa, ohjaajan ammatillisuus kasvaa. Tama taas motivoi ja sitouttaa oh-
jaaja ty0honsa. Talla on suora yhteys asukkaan ja asumispalvelun arjen
paranemiseen. Organisaation kannattaisi huomioida asumispalveluiden
ohjaajien panostus ja asiantuntijuuden kasvu esimerkiksi palkitsemalla
asumisyksikoita saavutetuista RAl-tavoitteista.

RAI-menetelmaa kayttavat ohjaajat tutustuvat arviointeja tehdessdan
RAI-termistoon, ja tatd kautta tyoyhteisot alkavat ikdan kuin puhua uu-
denlaista, yhteistd ammatillista kieltd. Tdma taas sitouttaa tydyhteisoja
tyohonsa. Ammatillinen kehitys RAl:n avulla vaatii taidon jatkuvaa yllapi-
tamista ja reflektointimahdollisuuksia. Ohjaajan ammatillisella kehityksel-
Ia on suora yhteys asukkaan arjen paranemiseen. Yhteinen kieli ja puh-
taasti asiakkaaseen keskittyva tyoyhteison reflektointi vaikuttavat tyopai-
kan kulttuuriin ja ty6hyvinvointiin.

Mittarit ja CAP-heratteet luovat pohjan ohjaajien tyon sisaltoon liittyvalle
ammattikielelle. Webropol-kyselyn vastauksissa ohjaajat kayttivat keske-
naan erilaisia termeja, ja esimerkiksi sana koonti tarkoitti ohjaajien vas-
tauksissa seka kuuden kuukauden koontia ettd RAl-yhteenvetoa. Organi-
saation olisi hyva yhdenmukaistaa ohjaajien kdayttama ammattitermisto,
ndin minimoidaan vaarinymmarrysten mahdollisuus.

Webropol-kyselyn vastauksista on ndhtavissa, etta RAI-menetelman kayt-
toon liittyy paljon teknista ja sisallollista osaamista. Myds aikaisempi RAI-
tutkimus osoittaa taman. Tekninen osaaminen liittyy SOTE-kortin hankin-
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taan, alkukartoituksen aikaiseen tiedon hankintaan, RAlsoft-ohjelmiston
kdyttoon ja asiakkaan, omaisten ja asiantuntijoiden haastattelemiseen.
RAI-menetelman sisallolliseen osaamiseen liittyy arviointikokemuksen
tuoma varmuus. Menetelmaan perehtyminen vie aikaa ja sen juurrutta-
minen osaksi asumispalveluiden toimintaa vaatii jatkuvaa keskustelua ja
kdytantdjen kertaamista. Asumispalveluiden ohjaajien tyo tulee jarjestaa
siten, ettei RAl-prosessin aloittaminen lisdaa arjen kuormitusta kohtuut-
tomasti. Organisaation tulisi luoda asumisyksikén RAIl-prosessille selkea
rakenne, joka sisaltaa kaytannon tukea ja mahdollisuuden reflektoinnille.

Selvitin, sopiiko RAI-menetelma kaikille vammaispalveluiden asiakkaille.
Tutkimukseni tulokset, samoin kuin muutkin toimintakykyarviot viittaavat
siihen, ettda RAl-menetelma sopii puheella kommunikoiville ja lievasti ke-
hitysvammaisille asiakkaille. Haastavaa ja paikoin mahdotonta ainakin
RAI-haastattelun tekeminen on puheella kommunikoimattomille ja syvas-
ti kehitysvammaisille asiakkaille. Jalkimmaisen ryhman RAl-arviointi olisi
kenties mahdollista toteuttaa asiakkaan lahityontekijoiden, lahipiirin ja
asiantuntijoiden yhteispelina. Tallainen tiedonkeruumenetelma vaatii te-
kijaltaan paljon aikaa, ammattitaitoa ja tahtoa.

7.4 Johtopaatokset

Tassa luvussa kasaan yhteen omasta mielestdani tarkeimpia RAI-
menetelman hyotyja. Johtopdatokseni sisaltdavat myos kehittamisehdo-
tuksia organisaation johdolle. Kehittamisideat ovat syntyneet aineiston
analyysin avulla. Johtop&datosten esittelyn olen kirjoittanut auki vapaassa
jarjestyksessa, eli niin sanottua tarkeysjarjestysta esityksesta ei tule etsia.

RAI-menetelma on kokonaisvaltainen asiakkaan toimintakyvyn ja tuen
tarpeen arviointimenetelma. Kokonaisvaltaista tietoa saadaan vain ohjaa-
jan perinpohjaisella tietojen hankkimisella ja jatkuvalla tietojen paivitta-
miselld. RAI-menetelmada pitkdan kayttdneiden organisaatioiden koke-
mukset ja aikaisempi RAl-tutkimus ovat osoittaneet, ettd ensimmaisen
RAIl-arvioinnin tyostd on hidasta ja vaivalloista, mutta arviointien toista-
minen puolivuosittain nopeuttaa prosessia ja syventdad ymmarrysta. Ta-
hdn vaikuttavat ohjaajan RAl-ymmarryksen lisddantyminen ja RAl-kielen
omaksuminen seka mahdollisuus tydyhteison yhteiseen reflektointiin.

Oikein johdettuna ja hydédynnettyna RAI-menetelmasta voi olla jopa hyo-
tya tyohyvinvointia lisddvana tyovalineena. Hyvinvoiva tydyhteisd ja am-
matilliset, motivoituneet tyontekijat eivat kehity ilman organisaation oh-
jausta ja tukea. Organisaatiot, joissa RAl on juurtunut menestyksekkaasti
osaksi arkea ja toimintaa, ovat nimenneet organisaation sisalta vahintaan
vhden kokoaikaisen RAIl-tyontekijan joka voi keskittya organisoimaan ja
kehittdmaan RAI-tiedon hyodyntamista (RAlsoft 2017).

Etenkin RAI ID-vdline on suuritdinen, vaivalloinen ja aikaa vieva. Asumis-
palveluiden ohjaajien tyon tuloksellisuuden nimissa Etevan kannattaisi
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panostaa nyt RAl-menetelman kehittamiseen ja RAl-tiedon hyddyntami-
seen. Menetelman hyo6dyista ole vield paasty nauttimaan kunnolla. RAl:n
avulla organisaatio pystyy myos kehittdamaan omaa toimintaansa. Paras
mahdollinen hyéty RAI-menetelmastd saadaan kansallisella tai jopa kan-
sainvéliselld vertailukehittamiselld (kehittdmalla omaa toimintaa alan ver-
rokkien kanssa). RAl-menetelméan vahvuus suhteessa muihin vammaisen
henkilén toimintakyvyn arviointimenetelmiin on juuri vertailukehittami-
sessa. Jos vammaispalvelua todella halutaan kehittaa, vain vertailukehit-
tamalla voi saada oikeasti palvelun tasoa nostettua.

Eteva on Suomen suurin vammaispalveluiden tuottaja. Etevan strategias-
sa yhtena toimintaa ohjaavana strategisena valintana mainitaan asiakas-
lahtoisyys. (Eteva 2012.) Jos organisaatio paattaa vakiinnuttaa RAI-
menetelman saanndlliseen kayttdéon, on se panostus ja vayla asiakaslah-
toiseen tyohon. RAlL:n avulla saadaan asiakkaan aani kuuluviin. RAl:n vah-
vuus on sen toistuvuudessa. Saanndllisesti toistuvat arvioinnit antavat
luotettavaa tietoa asiakkaan toimintakyvysta ja tuen tarpeista. Arviointi
on laaja ja kattava, muovaa asiakkaan arjen palveluita tarveldahtdiseen
suuntaan. RAl-menetelman avulla asiakas on palvelun keski6ssa.

Vammaispalveluiden asumisyksikon ohjaajan tyd on asiakaslahtoista hoi-
vatyotd, jota ohjaa vahva eettinen maailmankatsomus. Vammaisten
asumispalveluiden ohjaajat haluavat lisdata asiakkaidensa hyvinvointia ja
auttaa heikompiosaisia. Tyon kuormituksia tulee muun muassa tyon sisal-
|6std, maadrastd, asiakkaiden pahoinvoinnista ja tydyhteison toimintata-
pojen eroista, joihin kaikkiin vaikuttavat tyontekijan omat ominaisuudet
(heikkoudet ja vahvuudet). Tyonantajan velvollisuutena on taata jokaisel-
le tyontekijalle sopiva kohtuullinen tyokuormitus, tyontekijan vastuulla
on ilmoittaa haitallisesta kuormituksesta (Superliitto 2018). Jotta RAI-
menetelman kaltaiselle kehittamistyolle olisi tilaa, tulee asumisyksikdiden
esimiesten taata tyoyhteisoille riittavasti resursseja. Naitd ovat muun
muassa riittdvan tydajan jarjestelyt seka riittavat tiedot ja taidot (koulu-
tus ja reflektointi).

RAI-menetelman sulautuminen osaksi organisaation perustehtavaa vie 2-
3 vuotta (Puotiniemi ym. 2011, 81-82). Tarvitaan aikaa ja tilaisuuksia ke-
hittdd oma tapa purkaa RAl-yhteenvetoja arjessa, perehdyttdd uusia
tyontekijoita RAl-kieleen ja kulttuuriin (tulkitaan kysymyksid oikein, osa-
taan kysya kysymykset oikein) ja hydodyntaa RAI-tietoa ohjaustyossa, kuu-
den kuukauden koonneissa ja palvelusuunnitelmapalavereissa. Asiakas-
tyon dokumentointi muuttuu tarveldhtoiseksi ja asiantuntevaksi RAI-
tiedon avulla. Asumispalvelun ohjaaja on asiakastyon asiantuntija, ja teh-
ty tyo tulee nakyvaksi Lifecare-kirjauksissa. Webropol-kyselyyn vastan-
neet ohjaajat ovat kyselyn mukaan valtaosin RAlI-my0&nteisid ja kyselyn
vastauksissa peradankuulutettiin lisda koulutusta RAI-tiedon hyédyntami-
seen. Asumispalveluiden ohjaajilla oli my6s ajatuksia RAl-tiedon kaytta-
miseen arjessa ja osa oli jo kdayttanyt RAI-tietoa hyddykseen asiakastyon
dokumentoinnissa.
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Asumispalveluiden tyontekijoille tulee jarjestda riittavasti aikaa ja apua
RAl-arviointien tekemiselle. RAl-omaohjaajan vastuulla olisi muun muassa
oman RAl-arvioinnin aikatauluttaminen ja RAl-yhteenvedon purku tydyh-
teisolle. Nain RAIl-tieto saataisiin integroitua asumispalveluiden palaveri-
rakenteeseen, siis tyéryhmapalavereihin. RAl-yhteenvedon valmistuttua
omaohjaaja voisi valmistella tyoryhmalleen puheenvuoron CAPS-
heratteista ja mittarihavainnoista. Tyéryhmat voisivat keskustella yhdessa
siitd, miten heratteisiin ja mittarihavaintoihin reagoidaan. Tyéryhmapala-
vereiden tulee toteutua saanndllisesti, ja tydvuorosuunnittelun tulee tu-
kea niin RAl-arviointien tekemista kuin ohjaajien osallistumista tyoryh-
mapalavereihin. Tyéryhmien RAIl-puhe paitsi nostaa yksittdisen tyonteki-
jan ammatillista itsetuntoa, myos tyéryhman yhteista ammatillisuutta.
Kun saadaan tietoa siitd, mita asioita asukas yksil6llisen toimintakyvyn
kannatteluun ja parantamiseen tarvitsee, asukkaan arki paranee. Nain
tapahtuu vain, jos organisaatio viestii, etta tama on tarkeaa, ja tukee tyo6-
ryhmia tyossaan.

Tutkittuani erilaisia jo kaytossa olleita toimintakyvyn arviointimenetelmia
en voi valttya ajattelemasta, onko kaikissa menetelmissa samanlaisia
puutteita. Oikein kdytettyna erilaiset toimintakyvyn ja tuen tarpeen arvi-
ointimenetelmat toimivat lievasti kehitysvammaisten ja puheella kom-
munikoivien henkildiden kanssa mainiosti. Arviointitiedon luotettavuus
karsii puheella kommunikoimattomien henkildiden kohdalla, jos he eivat
pysty ilmaisemaan itseddn ymmarrettavasti. En itse tyoskentele vaikeasti
kehitysvammaisten asukkaiden kanssa, tama vaikuttaa ymmarrykseeni
tasta asiakasryhmasta. RAl-arviointimenetelma saattaisi kuitenkin toimia
puheella kommunikoimattomien ja syvasti kehitysvammaisten toiminta-
kyvyn ja tuen tarpeen arviointimenetelmand omaohjaajavetoisesti niin,
ettd asiakkaan omaohjaajalla olisi mahdollisuus valjastaa RAl-arvioinnin
toteutukseen asumisyksikdon tyéryhman jasenia, asukkaan |ldheinen seka
asukkaan tuntevia asiantuntijoita. Naita voivat olla esimerkiksi asiantunti-
jat, sosiaali- ja terveydenhuollon kontaktit ja fysioterapeutit. Tallainen
jarjestely vaatii muun muassa tyoajallisia ja ohjaajien osaamisen varmis-
tamiseen liittyvia linjauksia organisaation johdolta.

8 POHDINTA JA YHTEENVETO

Suomi on kasvanut maatalousyhteiskunnasta vahvasti kaupungistuneeksi
teolliseksi kilpailuyhteiskunnaksi. Markkinatalous ja digitalisoituminen
ovat kasvavia voimia, sosiaali- ja terveysalan sote-uudistuksen maalaama
kuva kaventaa julkista palvelua. Julkinen palvelu ei voi kilpailla tyonteki-
joista palkkauksella. Julkinen palvelu kilpailee niin tyontekijoista kuin asi-
akkaistakin palvelun laadulla. Taman tutkimuksen tavoitteena oli selvit-
taa, millaista tietoa RAl-menetelma tuottaa, miten tietoa hyédynnetaan



30

Etevan asumispalveluissa, ja miten Eteva voisi kehittda RAI-tiedon hyo-
dyntamista. RAI-menetelma voi tuoda laatua ja tehokkuutta palveluun.

Olen tydskennellyt aina ihmisten kanssa ja ihmisten hyvaksi. Tyoni keski-
0ssa on aina ollut tyopaikasta riippuen apua tarvitseva nuori, vanhus tai
vammainen henkilé. Tarkein tehtdvani on tukea toista ihmista vaikeissa
elamantilanteissa ja olla daani sellaisille asiakkaille, jotka eivat pysty, osaa
tai halua korottaa daantaan. Yhteisollisyyteen pyrkiminen, myoétatunto ja
vhdenvertaisuus ovat tydssani tavoiteltavia asioita. Ne liittyvat vahvasti
my06s omaan tapaani hahmottaa elamaa ja maailmaa. Vammaispalvelun
asumisyksikon arki ja arjessa tehtava tyo nakyy ulospdin usein vain tois-
tuvina rutiineina ja danekkadina aktiviteetteina. Tehtya tyota dokumentoi-
daan kirjaamalla tyot paivittdin asiakaskirjausjarjestelmaan. Tehty tyo
muuttuu nakyvaksi kirjauksissa.

Tutkimustyon edetessa ymmarrykseni asukkaan toimintakyvyn mittaa-
misvalineen hyddyista kasvoi tyontekijan ammatillisuutta ja tydyhteisén
hyvinvointia kasvattavaksi teemaksi. Tahan vaikuttaa oma kokemukseni
Etevan erdaan asumisyksikon erikoisohjaajana. Poikkeuksellinen tyonteki-
jatilanne on vaikuttanut RAl-projektin toteutukseen tyopaikallani, ja tama
tutkimus on auttanut minua ymmartamaan, miten asiantuntijuus ja am-
matillinen identiteetti tukevat tyOhyvinvointia ja tyossa jaksamista. On
ilahduttavaa ajatella, etta RAI-menetelma toisi tallaista sisaltéa asumis-
palveluiden ohjaajien tyohon ja asumispalveluiden arkeen. RAI on uuden
kielen ja kulttuurin oppimisen prosessi ja ohjaajan tyon tuki. Kehittyak-
seen tallaiseksi valineeksi RAl-menetelman kdyttéonotto vaatii erityisen
vahvaa johtamista, tyontekijoiden motivointia ja ty0ajan jarjestelya orga-
nisaation johdon toimesta.

Kaikki toimintakykyarviot kasvattavat tekijansa ymmarrysta asiakkaasta.
MyoOs RAI-menetelma kasvattaa ohjaajan ymmarrysta asiakkaan tilannet-
ta ja hoitoa kohtaan. Erona muihin toimintakykyarvioihin on RAI-
arvioinnin toistumisen elementti. Etevalla RAI tehddan saanndllisesti
asukkaalle kerran puolessa vuodessa, ja tarvittaessa useamminkin. Nain
RAlsoft-ohjelmiston kokoama asukkaan RAIl-yhteenveto mittareineen ja
heratteineen tuo jatkuvaa, ajantasaista ja tarkkaa tietoa asukkaan toimin-
takyvyn muutoksista ja tuen tarpeista. Lisaksi tyoryhmien palaverikaytan-
toihin upotettu RAl-tiedon kasittely pitdaa asukkaat tyon keskiossa. Aktii-
vinen ja huolellisesti toteutettu RAl-tiedon hyddyntdminen vahvistaa hoi-
vatyon perustehtavaa.

Taman tutkimuksen tekeminen on ollut antoisaa ja ammatillisesti kehit-
tavaa. Tutkimuksen tyoston aikana mieleeni nousi monia jatkotutkimus-
aiheita. Naitd ovat muun muassa RAl-osaajien haastatteleminen ja hy-
vien kaytantojen kokoaminen, RAIl-tiedon kayttédnoton ja hyddyntami-
sen malli hoivatydn organisaatiolle seka kehitysvammatyon RAl:n tutki-
mus niin kotimaassa kuin kansainvalisestikin.



31

Vammaisten asumispalvelu on ihmisten auttamista, ja ihmisten auttami-
nen on hoivatyota. Hoivatyon paras anti on asiakkaan hyvinvointi. Hyvin-
vointia ei voi mitata rahassa tai toisen antaman avun maadrassa; hoiva-
tyon ydin on laadullisessa tyossa. Nden laadullisen tyon mittaamisen ja
nakyvaksi tekemisen palvelun kehittamisen kannalta tarkeana. Jos laadul-
lista tyota mitataan vain maarallisesti ja kustannustehokkuuden nako-
kulmasta, jotain olennaista jaa hoivatyosta pimentoon. Oikein kaytettyna
RAI-menetelma soveltuu laadullisen hoivatyén mittaamisen valineeksi.

Jotta RAI-menetelmasta saataisiin irti kaikki sen sisaltama potentiaali, tu-
lee menetelma juurruttaa organisaation rakenteisiin sen koko pituudelta
ja erityisesti asumispalveluiden ohjaajien RAIl-tydlle tulee luoda selkea
paikka asumispalveluiden arkeen. Ohjaajat tarvitsevat tukea ja koulutusta
uuden menetelman omaksumiseen ja taidon yllapitamiseen. Etevan RAI-
kehittamistyd on vasta alkamassa. Toivon, ettd opinnadytetyoni tuloksia
hyédynnetdan organisaation omassa oppimisprosessissa ja ettd organi-
saatio ottaa RAl-tiedon kokonaisvaltaisen hyodyntamisen yhdeksi tulevai-
suuden tavoitteistaan.
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Liite 1
WEBROPOL-KYSELY OHJAAJILLE

RAIl-tieto muuttamassa Etevan asukkaan arkea

Hei! Teen opinndytetyota RAI-menetelman kadytostda asumispalveluissamme ja tarvit-
sen apuasi. Pyydan Sinua vastaamaan kyselyyn, jossa selvitan kokemuksiasi RAI-
menetelman kaytosta tyossasi. Vastaathan, oli Sinulla kuinka paljon tai vahan koke-
musta RAlI-menetelmasta; kaikki tieto on arvokasta! Kysely sisaltda viisi avointa ja viisi
monivalintakysymysta. Kyselyyn vastaaminen vie aikaasi noin 15 minuuttia.

Tyoskentelen erikoisohjaajana Hansakallion asumisyksikdssa ja opiskelen sosionomiksi
Hameen ammattikorkeakoulussa. Kerdaan Etevan Espoon asumispalveluilta tietoa ja
kokemuksia RAI-menetelman kaytosta ja tutkin, onko tiedolla vaikutusta asiakkaan
elamaan. Kasittelen kaikki vastaukset nimettdmina ja luottamuksellisesti. Tuhoan vas-
taukset opinndytetyoni valmistuttua (joulukuu 2018). Sinulta saamani tieto on arvokas-
ta ja tarkeaal Kiitos vastauksistasi!

1. RAl-arviointeja tehdaan puolivuosittain kerdamalla asukkaan tietoja lomakkeel-
le. Oletko saanut RAl-arviointeja tekemalla lisaa tietoa asukkaista? Millaista tie-
toa?

2. RAl-lomakkeeseen kerataan tietoa asukkaasta. RAISoft-jarjestelma tuottaa
asukkaan RAl-arvioinnista koonnin. Oletko kayttdanyt lomakkeesta tai koonnista
saatavaa tietoa paivittdisessa ohjaustyossasi? Miten?

3. Kaytatko RAl-tietoa asukkaan Lifecare-kirjauksissa? Enta 6 kk:n koonneissa? Mi-
ten? Jos et kayta RAl-tietoa kirjauksissa, miksi et?

4. Kaytatko tai voisitko kayttaa asukkaiden RAI-tietoa tyoryhmapalavereissa? Enta
asukkaiden palvelusuunnitelmapalavereissa? Millaista tietoa?

5. Onko asumispalveluissamme asukkaita, joille RAI ei mielestasi sovi? Perustelet-
han vastauksesi.

6. Valitse mielestasi sopivin vaihtoehto:

1 = ei yhtadan
2=vahan

3=en osaa sanoa
4= jonkin verran
5= todella paljon

Vaittamat:

Kuinka helppoa RAlI-menetelman kayttd on?

Kuinka hyodylliseksi koet RAI-arviointien tekemisen tydsi kannalta?
Hyotyyko asukas arviointien tekemisesta arjessa?

Paraneeko asukkaan palvelu RAI-tiedon lisddantyessa?

Tarvitsetko lisda koulutusta RAl-menetelman hyédyntamiseen tyossasi?

7. Lopuksi sana on vapaa:



