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Kymenlaakson sosiaali- ja terveyspalveluiden kuntayhtyman, Kymsoten
ikédantyneiden asumispalvelujen lyhytaikaishoidon kotiutusyksikko on lyhytai-
kaista hoitoa tarjoava, kotona asumisen tukemiseen ja toimintakyvyn arvioin-
tiin seka eri osa-alueiden vahvistamiseen, apuvalineiden ja jatkohoidon tar-
peen kartoitukseen keskittyva yksikko. Yha useammin asiakkaat ja omaiset
tarvitsevat henkilokohtaista ohjausta ja neuvontaa esimerkiksi tarjottavista pal-
veluista, niiden saamisen ehdoista, palvelujen hakemisesta ja kayttamisesta
eika yksikossa ole talla hetkella sosiaaliohjaukseen liittyvaa sosiaalialan osaa-
mista.

Opinnaytetyon aihe on ajankohtainen ja tydelaman tarpeista lahteva. Opinnay-
tetyon tarkoituksena oli selvittaa sosionomin (AMK) roolia ja tehtavankuvaa
ikaantyneiden lyhytaikaishoidon asumisen palvelujen kotiutusyksikon asiakkai-
den parissa tehtavassa asiakastyossa ja laatia lyhytaikaishoidon kotiutusyk-
sikk6on sosionomin (AMK) tydnkuva, joka palvelee tydelaman nakdkulmasta
yksikon tarpeita. Tutkimusongelmana oli selvittdd sosionomin rooli ja tehta-
vankuva lyhytaikaishoidon kotiutusyksikossa.

Lahestymistapa tutkimuksessa oli monimenetelmallinen kayttaen kvantitatii-
vista eli maarallista etta kvalitatiivista eli laadullista menetelmaa. Tiedonkeruu
tehtiin Webropol-kyselyn ja teemahaastattelujen avulla. Webropol-kysely teh-
tiin lyhytaikaishoidon kotiutusyksikon henkilokunnalle. Teemahaastattelujen
haastateltavina olivat kolme henkil6a Kymsoten ikdantyneiden sosiaalipalve-
luista, joita yhdistava tekija on kotiutusyksikko ja jotka tuntevat kotiutusyksikon
toiminnan periaatteet, mutta nakdkulmat eroavat toisistaan ammattiasemasta
johtuen.

Tutkimuksessa sosionomi (AMK) nahtiin uutta ndkemysta ja ammattitaitoa yk-
sikk6dn tuovana ja hoitajien ty6ta tukevana seka asiakkaiden kokonaisval-
taista hyvinvointia, sosiaalista toimintakykya, osallisuutta ja turvallisuuden tun-
netta lisdavana. Tutkimuksen perusteella yksikdssa on tarvetta sosionomin
(AMK) osaamiselle. Tutkimuksen tuloksena syntyi alustava sosionomin (AMK)
tydnkuva. Se on pohja varsinaiselle tydnkuvalle, jota kotiutusyksikossa jatko-
kehitetaan syksylla 2021 kayttokokemusten karttuessa.
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ABSTRACT

The Kymenlaakso association of municipalities for social and health services,
of the Kymsote short-term care home for elderly housing services, is a short-
term care unit that focuses on supporting living at home and assessing func-
tional capacity, as well as strengthening various areas, mapping aids and the
need for follow-up care. Increasingly, clients and relatives need personal guid-
ance and counselling on, for example, the services provided, the conditions
for receiving them and the unit does not currently have the social services
skills necessary for social guidance.

The topic of the thesis is topical and based on the needs of working life. The
purpose of the thesis was to explore the role and job description of the Bache-
lor of Social Services in a customer work with the aged clients of short-term
care housing services of a repatriation unit, and to develop a Bachelor of So-
cial Services a job image for the short-term care repatriation unit to serve the
working life from the perspective of unit needs. The research problem was to
find out the role and job description of a Bachelor of Social Services in a short-
term care repatriation unit.

This work used a combination of both qualitative and quantitative research
methods. The data collection was made using a Webropol survey and themed
interviews. The Webropol survey was conducted for staff at the Short-Term
Care Repatriation Unit. Three people from social services for the elderly in
Kymsote were interviewed in the themed interviews, who are familiar with the
principles of the repatriation unit's operation, but their perspectives differ due
to their professional status.

Based on the results, the unit has a need for the skills of a Bachelor of Social
Services. The Bachelor of Social Services was seen as bringing new vision
and professionalism to the unit and supporting the work of carers, as well as
increasing the overall well-being, social capacity, inclusion, and a sense of se-
curity of clients. As a result of the research, a preliminary job description of a
bachelor of sociology was created. It is the basis for the actual work image,
which will be further developed in the repatriation unit in the autumn of 2021
as user experience accumulates.

Keywords: Older people, social services, short-term care, Bachelor of Social
Services
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KAYTETYT LYHENTEET

ADL-L

CPS

FIM-mittarit

IADL

MAPLE

MMSE-testi

RAI

RAVA

RAl-jarjestelman osamittari, joka mittaa arkisuoriutumista. Mittarin
asteikko on 0-28, jossa 0 tarkoittaa hyvaa arkisuoriutumista. (THL
2021a.)

RAl-jarjestelman osamittari, joka mittaa kognitiota. Mittarin as-
teikko on 0—6. Hyvaa kognitiota kuvaa luku 0. (THL 2021a.)

FIM-mittari on kansainvalinen vajaakuntoisen aikuisen paivittais-
ten toimintojen, toimintakyvyn ja avuntarpeen arvioimiseen kehi-
tetty mittaristo (FCG 2020).

RAl-jarjestelman osamittari, joka mittaa paivittaistoimintojen vali-
nesuoriutumista (THL 2021a).

RAIl-jarjestelman osamittari, joka ilmaisee palvelutarpeen. Mittarin
luokitus on 1-5. Mita suurempi arvo, sita suurempi avuntarve.
Luku 1 tarkoittaa vahaista palvelutarvetta. (THL 2021a.)

MMSE-testi (Mini-Mental State Examination) on lyhyt kognitiivinen
testisarja, jota kaytetaan potilaan muistin ja tiedonkasittelyn arvioi-
miseen, seurantaan ja ladkehoidon vasteen arvioimiseen (Kaypa-
hoito 2021).

RAl-jarjestelma on kansainvalinen standardoitu tiedonkeruun ja
havainnoinnin valineistd, joka on tarkoitettu vanhus- tai vammais-
palvelun asiakkaiden palvelutarpeen arviointiin seka hoito-, kun-
toutus- ja palvelusuunnitelman laatimiseen (THL 2021).

RAVA-mittarilla arvioidaan iakkaiden perus-, valine- ja psykososi-
aalisia toimintoja ja saadaan tietoa henkilon toimintakyvysta, jota
voidaan kayttaa hoito- ja palvelusuunnitelmien laadinnassa. (FCG
2020a).



1 JOHDANTO

Yhteiskunnassamme korostuu nakdkulma, jossa vanhusty6 keskittyy fyysi-
seen toimintakykyyn ja vastauksia haetaan laaketieteesta ja hoitotyosta. Ihmi-
sen kokonaisvaltaista hyvinvointia ei kuitenkaan tueta pelkastaan hoitamalla,
vaan on huomioitava kokonaisuus, joka kasittaa niin fyysisen, psyykkisen, so-
siaalisen kuin myo6s henkisen hyvinvoinnin. Niin sosiaalitydossa kuin myos van-
hustyossakin peraankuulutetaan inmisen omaa aktiivisuutta, ja ikdantyneen
aktiivisuuden tai motivaation puute nahdaan usein ongelmana, koska se on ul-
koapain tulevien ehtojen ja toimintamallien vastaista, kun se voi hyvin olla
ikdantyneen oma valinta. Muuttuva yhteiskunta, ikdantyneiden sosiaaliset on-
gelmat seka mielenterveys- ja paihdeongelmat luovat tarpeita kehittéa uusia

palveluja ikaantyneille. (Kairala ym. 2014.)

Ikdantyneiden ja heidan perheidensa neuvontaan ja ohjaukseen tulisi kiinnit-
tad huomiota ennen kuin ikdantyneiden ongelmat, kuten terveysongelmat, ta-
loudelliset ongelmat, sosiaalinen syrjaytyminen ja sosiaalisten verkostojen
puute johtavat kielteisiin seurauksiin kuten masennukseen, eristyneisyyteen,
kognitiiviseen heikentymiseen, terveyden ja muiden henkildkohtaisten asioi-
den hallinnan menetykseen, aliravitsemukseen ja heikentyneeseen fyysiseen
toimintakykyyn ja sita kautta laitoshoitoon. Sosiaalinen tukiverkosto on keskei-
nen asia ikaantyneiden laitostumisen ehkaisemisessa. Se koostuu seka sosi-

aalipalveluista etta Iaheisverkostosta. (Stanciu 2013.)

Opinnaytetyon toimeksiantaja on Kymenlaakson sosiaali- ja terveyspalvelujen
kuntayhtyma Kymsote ja ikaantyneiden asumispalvelut. Ikaantyneiden asu-
mispalvelut koostuvat eri muotoisista asumispalveluista, jotka ovat palveluasu-
minen, tehostettu palveluasuminen, laitoshoito ja lyhytaikainen asuminen. Ly-
hytaikaishoito on myos yksi asumispalvelu, joka on sosiaalipalvelu. Palvelu-
asumisen asumisyksik0ssa, jossa myos lyhytaikaishoidon kotiutusyksikko si-
jaitsee, ei ole talla hetkella sosiaalialan osaamista, ja terveydenhuoltoalan hoi-
tohenkildkunta tekee myos sosiaaliohjaukseen kuuluvia tehtavia. Hoitohenki-
|0stolla ei aina ole antaa asiantuntevia vastauksia sosiaalietuuksista asiak-

kaille tai laheisille. Kotiutusyksikko on lyhytaikaista hoitoa tarjoava, kotona
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asumisen tukemiseen ja toimintakyvyn arviointiin seka eri osa-alueiden vah-
vistamiseen, apuvalineiden ja jatkohoidon tarpeen kartoitukseen keskittyva yk-
sikko (Kymsote 2020, 26).

Asiakkaat ohjautuvat yksikkoon Kymsoten ikaantyneiden asiakas- ja palve-
luohjauksen kautta esimerkiksi sairaalahoidon jalkeen, akuuttien hoivaa ja
huolenpitoa vaativien tilanteiden jatkoselvittelyyn tai kotoa parjaamattomyyden
vuoksi toimintakyvyn arviointijaksolle. Palveluasumisen asumisyksikon lyhytai-
kaishoidon asiakaspaikat kolminkertaistuivat kevaan 2021 aikana 16:sta 48
asiakaspaikkaan, kun toiminta laajeni yhdesta osastosta kolme osastoa kasit-
tavaan kotiutusyksikkdon. Lisaksi lyhytaikaisyksikossa on akillisen ei sairaala-
hoitoa vaativan hoidon kriisipaikkoja. Kriisipaikat lisdantyivat kahdesta kriisi-

paikasta neljaan kriisipaikkaan.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa sosionomin (AMK) roolia ja tehtavan-
kuvaa ikaantyneiden lyhytaikaishoidon asumisen palvelujen kotiutusyksikon
asiakkaiden parissa tehtavassa asiakastyossa ja laatia lyhytaikaishoidon ko-
tiutusyksikkdon sosionomin (AMK) tydnkuva, joka palvelee tydelaman nako-
kulmasta yksikon tarpeita. Opinnaytety6ta on tarkoitus hyodyntaa Kymsoten
ikdantyneiden asumisenpalvelujen lyhytaikaisyksikossa. Kohderyhmana on
kyseinen yksikko, sen asiakkaat, hoitohenkilokunta ja yhteistyotahot. Yhteis-
tyotahoina ovat esimerkiksi omaiset ja laheiset, Kymsoten kotihoito, ikaanty-
neiden asiakas- ja palveluohjaus, gerontologinen sosiaalityd ja sosiaaliohjaus,

sosiaali- ja kriisipaivystys ja terveyskeskussairaalat (Kymsote s.a.).

Tassa opinnaytetyonraportissa kayn lyhyesti 1api aiheeseen liittyvia tutkimus-
ja kehittdamishankkeita. Kayn lyhyesti 1api sosiaalikoulutuksen juuret seka sosi-
aalihuollon ammattihenkilét keskittyen enemmin sosionomin (AMK) koulutuk-
seen ja kompetensseihin. Kasittelen ikaantyneita seka ikaantyneille kuuluvia
sosiaalipalveluja, jotka koskettavat tutkittavaa aihettani. Analysoin Webropol-

kyselyn seka teemahaastattelujen aineistot seka esittelen johtopaatokset.
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2 KEHITTAMISTYO JA HANKKEET

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaymparistét muuttuvat nopeasti. Osaa-
mistarpeita tutkittin Suomen Akatemian yhteydessa toimivan strategisen tutki-
muksen neuvoston rahoittamassa COPE-hankkeessa Osaavan tydévoiman
varmistaminen sosiaali- ja terveydenhuollon murroksessa (COPE) vuosina
2016-2019. Palvelujen yhteensovittaminen vaatii myos ammattilaisilta ajatte-
lutavan muutosta. Asiakas tulee kohdata kokonaisvaltaisesti kaikissa sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluissa, hanen tarpeensa tulee arvioida laajasti ja mo-
niammatillisesti seka tarvittaessa ohjata hanet muiden palvelujen piiriin ja var-
mistaa hanen asiansa eteneminen hoito- ja palveluketjussa. Asiakaslahtoisyys
tarkoittaa, ettd hanen nakokulmansa ja mielipiteensa huomioidaan ja palvelut
suunnitellaan hanen tarpeensa mukaan. Asiakkaiden kokonaisvaltainen autta-
minen vaatii laaja-alaista asiatuntiuutta ja palvelujen yhteensovittamista ja se
tarkoittaa monialaisen yhteistyon kasvavaa tarvetta erityisesti perusterveyden-

huollossa ja vanhuspalveluissa. (Juujarvi ym. 2019.)

Muistisairaiden asiakkaiden kanssa tyoskentely saattaa olla haastavaa. Hei-
dan mielipiteidensa ja nakokulmansa huomioiminen heita koskevassa hoidon
suunnittelussa ja palvelutarpeiden arvioinnissa jaa usein suppeaksi riippuen
muistisairauden vaiheesta. Usein tiedonkeruu ja paatoksentekoon vaikuttavat
asiat tulevat esille muilta kuin asiakkaalta itseltdan, esimerkiksi omaiselta/la-
heiselta ja kotihoidolta. Myds kotiutusyksikon asiakkaista iso osa on muistisai-
raita. Asiakkaan itsemaaraamisoikeutta tulisi kunnioittaa ja se luo valilla eetti-
sesti vaikeita tilanteita. Ja jotta asiakkaan tilanteesta saa kokonaiskuvan, on
kaikkea saatavilla olevaa tietoa kaytettava hyvaksi, jotta paatdokset osataan

tehda asiakkaan edun mukaisesti.

Irlannissa tutkittiin yli 65—vuotiaiden muistisairaiden asiakkaiden mukaan otta-
mista paatoksentekoon heita koskevissa asioissa terveys- ja sosiaalihuollon
palveluissa sosiaalityontekijoiden nakokulmasta, jotka tyoskentelevat naiden
palvelujen rajapinnassa. Noin puolet asiakkaista, joilla oli virallinen dementia
diagnoosi, oli otettu mukaan paatoksentekoon. Muut asiakkaat olivat joko
muodollisesti mukana paatoksia tehtaessa tai heille ei tarjottu edes mahdolli-
suutta osallistua, koska oletettiin ettei heilla ole enaa paatoksentekokykya

muun muassa MMSE-testin tulosten perusteella. Tutkimuksen mukaan syita
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siihen, ettei muistisairaita otettu mukaan paatoksentekoon olivat vakiintunei-
den kaytantojen puuttuminen, terveydenhuollon ammattilaisten tietamatto-
myys velvollisuudestaan tarjota tukea, laheiset, luottamus laheisten kykyyn
tarjota muistisairaalle hoitoa ja tukea seka institutionaaliset tavoitteet kuten se,

etta kotiuttaminen asetettiin etusijalle. (Donnelly ym. 2018.)

Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry:n vuonna 2017 tekeman so-
sionomiselvityksen tavoitteena oli kartoittaa muun muassa sosiaalialan osaa-
mistarpeita, sosiaalialan kehitysta ja sosionomikoulutusten kehittamistarpeita.
Asiakasnakokulman korostumisen, toimintaymparistdjen ja asiakastyon tavoit-
teiden seka paamaarien muuttumisen myoéta myos tyoorientaatiot, tydmenetel-
mat ja -kaytannot muuttuvat ja ne vaikuttavat sosionomikoulutukseen, sosio-
nomien osaamisvaateisiin seka kompetensseihin. Sosiaalialan osaamistarpei-
siin ammattikorkeakoulut ovat vastanneet silla, ettd sosionomien (AMK) koulu-
tus on laaja-alainen ja moniulotteinen, jonka tietoperusta perustuu yhteis-
kunta- ja kasvatustieteisiin. Erikoisosaaminen kattaa ihmisen elamankaaren
eri vaiheet, asiakasryhmat ja tydmenetelmat. Lisaksi on huomioitu tuleva sosi-
aalialan muutos ja kehittyminen suuntaamalla kehittamistoimintaa sosiaali-
huoltolakimuutoksen, sote-jarjestelmauudistuksen, tydnjaon muutosten ja uu-

sien toimintamallien mukaisesti. (Arene 2017.)

Jari Helminen kertoo Talentia-lehden haastattelussa, etta sosiaalialan ammat-
tikorkeakouluverkosto on kaynnistanyt hanketydn sosiaaliohjauksen teoreetti-
sen pohjan lujittamiseksi ja sosiaaliohjauksen vahvistamiseksi sote-raken-
teissa, johon on tarkoitus hakea hankerahoitusta syksylla 2021. Hankkeessa
on tarkoitus keskittya sosiaaliohjaukseen ja selvittdd muun muassa mita sosi-
aaliohjaus on erilaisissa asiakastyon toteutusymparistdissa. (Koskiluoma
2021.)

Gerontologiseen sosiaalityohon liittyvaa tutkimustietoa on vahan. Vuoden
2021 alussa on kaynnistetty sosiaali- ja terveysministerion rahoituksen saanut
kaksivuotinen "Gerontologinen sosiaalityd erityisen tuen tarpeisiin vastaa-
massa” -tutkimushanke GERIT, joka toteutetaan Helsingin yliopiston, 1t&-Suo-
men yliopiston seka Lapin yliopiston yhteistyona. Tutkimuksessa keskitytaan

erityisen tuen tarpeessa oleviin ikaihmisiin ja gerontologista sosiaalityota tar-
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kastellaan asiakas- ja palveluprosessien nakokulmasta, taloudellisten haastei-
den nakdkulmasta seka asiakkaiden hyvinvointiongelmien ja kasautuneen
huono-osaisuuden nakokulmasta. (GERIT 2021; Niemi ym. 2021.)

3 SOSIAALIHUOLLON AMMATTIHENKILOT

Sosiaalihuollon henkildista saadetaan sosiaalihuoltolaissa (30.12.2014/1301),
vanhuspalvelulaissa (28.12.2012/980) seka laissa sosiaalihuollon ammatti-
henkildista (26.6.2015/817). Sosiaalihuoltolain mukaan kunnan kaytettavissa
tulee olla riittdvasti sosiaalihuollon ammattihenkil6itd sekd muuta asiakastyo-
hon osallistuvaa henkildstda. Sosiaalihuollon ammattihenkildlain mukaan sosi-
aalihuollon ammattihenkilGita ovat sosiaalityontekija, sosionomi, geronomi
seka kuntoutuksen ohjaaja. Lupaan harjoittaa edella mainittuja ammatteja lail-
listettuna ammattihenkilona vaaditaan sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
taviraston myontama oikeus seka Suomessa suoritettu sosiaalialan ammatti-
korkeakoulututkinto. Sosiaalihuollon ammattihenkildiden tehtavarakenne ja
tyonjako on oltava osaamiseen, ammattitaitoon ja koulutukseen perustuva
seka tuettava asiakkaiden edun toteutumista, lisata asiakkaiden hyvinvointia,
edistaa sosiaalista toimintakykya, yhdenvertaisuutta ja osallisuutta seka eh-
kaista syrjaytymista. (STM 2017, 23, 140, 141.)

Sosiaalialan koulutuksen juuret juontavat vuoteen 1867, jolloin diakonissakou-
lutus kaynnistyi ja siihen liitettiin sosiaalinen tyd. Vuonna 1918 Suomessa alet-
tiin kouluttamaan ensimmaisia sosiaalista ty6ta tekevia ammattilaisia Kasvat-
tajaopistossa. Vuonna 1928 kaynnistettiin Kansalaiskorkeakoulussa lasten-
suojelututkinnon opinnot ja vuonna 1942 alkoi sosiaalihuoltajatutkinto Yhteis-
kunnallisessa Korkeakoulussa. Koulutus on taman jalkeen uudistunut yhteis-
kunnan kehittymisen ja sen mukana tuomien tarpeiden mukaisesti. Vuodesta
1999 lahtien ammattikorkeakoulusta sosiaalialalle valmistuneiden tutkintoni-
mike on ollut sosionomi (AMK), geronomi (AMK) ja kuntoutuksen ohjaaja
(AMK). (Raatikainen ym. 2019, 9-13; Opetusministerié 2007, 18.)

Sosionomin (AMK), geronomin (AMK) ja kuntoutuksen ohjaajan (AMK) koulu-
tukset ovat kestoltaan samanpituisia. Geronomin (AMK) koulutus keskittyy ge-
rontologiseen osaamiseen, ikaantymisosaamiseen, ikaantyvien henkildiden

hyvinvoinnin ja toimintakykyisyyden tukemiseen ja terveyden edistamiseen
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(Opintopolku 2021). Kuntoutuksen ohjaaja (AMK) -koulutus antaa valmiudet
toimia tavoitteellisen, asiakaslahtdisen ja vaikuttavan monialaisen kuntoutuk-
sen asiantuntijana, suunnittelijana, koordinoijana, toteuttajana ja kehittajana
hyddyntamalla innovatiivisia ratkaisuja ja digitaalisia palveluja (Opintopolku
2021a).

3.1 Sosiaalihuollon ammattihenkilé sosionomi (AMK)

Millsin (2015) mukaan instituutio muodostuu erilaisista rooleista, jotka ovat
keskenaan vuorovaikutuksessa ja naihin erilaisiin rooleihin kohdistuu erilaisia
odotuksia. Odotusten ollessa selkeita ja pysyvia niista tulee normeja. Instituu-
tiolla tarkoitan tassa kotiutusyksikkoa, jossa on erilaisia rooleja kuten sairaan-
hoitaja, lahihoitaja ja fysioterapeutti ja jossa tehdaan moniammatillista vuoro-
vaikutustyota. Jokaiseen ammattinimikkeeseen liittyy ammatillisia odotuksia ja
tydnkuvat on maaritelty. Sosionomin ammattiin kohdistuu myds tietynlaisia
odotuksia jo koulutuksen kautta. Tassa tydssa selvitan kotiutusyksikon sosio-
nomin (AMK) roolia, jotta siita saataisiin selkea ja pysyva. Kun sosionomin
rooli on selkea, se vastaa odotuksia eli kaikilla on kasitys siita, mita sosionomi
tekee. (Mills 2015, luku 2.)

Sosionomilla on laaja sosiaalialan yleisosaaminen ja han tyoskentelee eri-
ikaisten ihmisten parissa. Sosionomi (AMK) -koulutus on kestoltaan 210 op
(opintopistetta), joka on n. 3,5 vuotta. Sosionomiopintojen keskeiset sisaltdalu-
eet muodostuvat varhaiskasvatuksen, erityiskasvatuksen, lastensuojelu- ja
perhetydn, vammaistyon, seniorityon, mielenterveystyon, paihdetyon, tutki-
mus- ja kehittamisosaamisen, tyoyhteisojen kehittamisen ja johtamisen seka
asiantuntijana vaikuttamisen opinnoista. Lisaksi opintoihin kuuluu 31 viikkoa
harjoittelua tydelamassa. Sosionomi (AMK) -tutkinto antaa mahdollisuuden
tydskennella varhaiskasvatuksessa, lastensuojelussa, perhetydssa, oppilas- ja
opiskelijahuollossa, nuorisoty0ssa, vammaispalveluissa, vanhuspalveluissa,
aikuissosiaalityon sosiaaliohjauksen tehtavissa, esimerkiksi paihdepalveluissa
ja kuntouttavassa tyotoiminnassa seka erilaisissa projekti-, kehittamis-, esi-

mies- seka asiantuntijatehtavissa. (Xamk 2021.)

Sosionomin tydssa menetelmaosaaminen rakentuu tydvalineista, tydmenetel-

mista, tydorientaatiosta ja ihmiskasityksesta, sosiaalialan ydinosaamisesta



13

seka yleisista tyoelamavalmiuksista. Menetelmaosaaminen on toiminnallista,
ymmartavaa osaamista, jossa teoreettinen ymmarrys on menetelmallisen
osaamisen vahvistaja. Tyodvalineet voivat olla teknisia ja aineellisia esimerkiksi
erilaiset haastattelurungot, lomakkeet ja puheeksi otto tai vaikkapa ohjaustyon
valineena luovan ilmaisun valineet tai vuorovaikutus, kuten musiikki tai asiak-
kaan sanallinen kertomus ja tyontekijan sanaton viestinta. Tydmenetelmina
voivat olla ammatillisen arvioinnin, haastattelun, verkostolahtoiset, luovat ja
toiminnalliset seka palvelujen ja etuuksien koordinoinnin menetelmat. (Hirvo-
nen 2015.)

Tyo6orientaatio rakentuu laajasta sosiaalialan asiakastyon kokonaisuudesta,
sen eri osaamisalueista ja erityisosaamisesta seka sen ymmartamisesta. Tyo-
orientaatiota aletaan syventamaan ja rakennetaan opintojen aikana painottaen
kokonaisvaltaisesti asiakaslahtoisia palveluprosesseja, ennaltaehkaisevaa toi-
mintaa, asiakkaiden osallisuutta ja yhteiskunnallista vaikuttamista (Arene
2017, 8). Sosiaalialan ydinosaaminen vahvistuu lapi tyohistorian, koska muut-
tuva yhteiskunta ja esimerkiksi sosiaalipoliittiset uudistukset edellyttavat alan
ammattilaisilta jatkuvaa osaamisensa paivittamista. Tyoelamavalmiuksia ovat
muun muassa tietotekniset taidot, kielitaito, projekti- ja kehittdmisosaaminen

seka tyoelaman pelisdannot ja niiden noudattaminen. (Hirvonen 2015.)

3.2 Sosionomi (AMK) kompetenssit ja ammatillinen ydinosaaminen

Sosionomi (AMK) osaamisen kompetenssit on laatinut Suomen ammattikor-
keakoulujen sosiaalialan koulutuksen verkosto (SOAMK) yhteisty0ssa sosiaa-
lialan kouluttajien kanssa. Kompetenssilla tarkoitetaan osaamisvaatimuksia.
Kompetensseja, joita sosiaalialalla vaadittava osaaminen kuvaa, ovat sosiaa-
lialan eettinen osaaminen, asiakastydn osaaminen, sosiaalialan palvelujarjes-
telmaosaaminen, kriittinen ja osallistava yhteiskuntaosaaminen, tutkimukselli-
nen kehittamis- ja innovaatio-osaaminen seka tyoyhteiso-, johtamis- ja yritta-
jyysosaaminen. Kompetenssit ovat sosiaalialan ammattikorkeakoulutukselle
yhteisesti ja valtakunnallisesti sovitut. (SOAMK 2021.) Kompetensseja paivi-
tetdan tyoelamassa tapahtuvien muutosten vaatiessa sita ja edellisen kerran
kompetensseja on paivitetty vuonna 2016 (Arene 2017). Alla (kuva 1.) on jo-
kaisen kompetenssin alla keskeiset osatekijat, joilla kyseinen osaaminen tuo-

tetaan.
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mne Sosiaalialan eettinen osaaminen

* |hmisarvon, tasa-arvoisuuden ja oikeudenmukaisuuden edistaminen
* Eettisesti perusteltu oman ja ammattialan toiminnan reflektio

mmy  Asiakastyén osaaminen

* Ammatillisen vuorovaikutussuhteen luominen ja palvelutarpeen arviointi
* Tilanteeseen soveltuvien tydmenetelmien valitseminen

* Muutokseen tahtaava prosessi, moniammatillisuus

* Asiakastyon arvioinnin ja dokumentoinnin taidot

e Sosiaalialan palvelujéirjestelmdosaaminen

* Palveluohjausprosessi ja palveluiden koordinointi ja sovittaminen tilanteeseen ja
voimavaroihin

* Palveluiden toimintalogiikka, reunaehdot ja juridinen siadospohja
* Yhdyspinnoilla ja verkostoissa tyoskentely

s Kriittinen ja osallistava yhteiskuntaosaaminen

 Sosiaalisen osallisuuden ja hyvinvoinnin edistaminen
* Syrjaytymisen ehkdisy yhteisoissa ja yhteiskunnassa
» Osallistavat ja valtaistavat toimintatavat

* Vaikuttamistyo

Tutkimuksellinen kehittdmis- ja innovaatio-osaaminen

¢ Tutkitun tiedon tuottaminen, tulkinta, kaytto ja jakaminen
¢ Innovatiivisten menetelmien hyodyntaminen ty0elaman kehittamisessa

Tydyhteiso-, johtamis- ja yrittédjyysosaaminen

¢ Ldhijohtaminen

* Tyon laadun, tulosten ja vaikutusten arviointi

* Kehittamishankkeiden johtaminen

 Sosiaali- ja varhaiskasvatusalan yrittdjyyden perusteet

Kuva 1. Sosionomin (AMK) kompetenssit ja ammatillinen ydinosaaminen. (SOAMK 2021.)

Avaan seuraavaksi kuvan 1. sosionomin (AMK) kompetensseja. Sosiaalialan
eettinen osaaminen tarkoittaa, ettd sosionomi (AMK) on sitoutunut toimimaan
ja osaa toimia ihmis- ja perusoikeussaadosten, sosiaalialan arvojen ja ammat-
tieettisten periaatteiden mukaisesti. Han ymmartaa oman ihmiskasityksensa ja
arvomaailmansa merkityksen asiakastydssa. Han osaa toimia arvoristiriitoja
sisaltavissa tilanteissa eettisesti perustellusti asiakaslahtdisesti ja asiakkaan

ainutkertaisuus huomioiden. Han osaa edistaa yhdenvertaisuutta ja tasa-ar-
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voa seka osaa asettua yhteiskunnalliselta asemaltaan haavoittuvassa ase-
massa olevien yksildiden ja ryhmien puolelle. Lisaksi han tarkastelee ja arvioi

omaa toimintaansa. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 16-17.)

Asiakastydn osaaminen tarkoittaa, ettd sosionomi (AMK) osaa luoda ammatil-
lisen vuorovaikutus- ja yhteistydsuhteen toimiessaan erilaisissa asiakastyon
toimintaymparistdissa. Han osaa arvioida asiakkaan palvelutarpeita ja osaa
asiakkaan osallisuutta tukien hanen voimavaransa huomioiden suunnitella, to-
teuttaa ja arvioida asiakkaan palveluprosessin. Han tunnistaa hyvinvoinnin
suojaavia- ja riskitekijoitd seka osaa soveltaa ennalta ehkaisevan tyon ja var-
haisen tukemisen nakdkulmia. Han osaa tavoitteellisesti asiakkaan voimavarat
huomioiden ja osallisuutta tukien ohjata asiakkaita, asiakasryhmia ja yhteisgja.
Han osaa soveltaa ja arvioida asiakastyon teoreettisia tyoorientaatioita ja me-
netelmia. Han osaa toimia kulttuurisensitiivisesti ja moninaisuutta tukien asia-
kastydssa seka edistaa kulttuurien valistd vuoropuhelua. Lisaksi han osaa
tehda ohjaustyota erilaisissa sahkdisissa toimintaymparistdissa ja ohjata asi-
akkaita e-Palvelujen kaytossa seka osaa arvioida asiakastyota ja dokumen-

toida sita asiakaslahtoisesti. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 17-18.)

Sosiaalialan palvelujarjestelmdosaaminen tarkoittaa, etta sosionomi (AMK)
osaa jasentaa hyvinvointiin ja kestavaan kehitykseen liittyvia paikallisia ja glo-
baaleja haasteita seka niiden vaikutuksia sosiaali- ja terveydenhuoltoon. Han
tuntee alan juridisen sdadospohjan seka sosiaaliturvan ja hyvinvointipalvelu-
jarjestelmat ja osaa soveltaa niitd. Han osaa sovittaa yhteen palveluita tarve-
lahtoisesti ja toimia muutoksen eteenpain viejana seka osaa toimia aktiivisena
sosiaalialan asiantuntijana ja perustella asiakkaan etua seka moniammatilli-

sessa ettd monialaisessa yhteistydssa. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 19.)

Kriittinen ja osallistava yhteiskuntaosaaminen tarkoittaa, ettéd sosionomi (AMK)
kykenee ammatilliseen kriittiseen reflektioon. Han osaa analysoida epatasa-
arvoa, huono-osaisuutta seka hyvinvointia tuottavia kansallisia ja globaaleja
rakenteita ja prosesseja seka ehkaista syrjaytymista. Han kykenee puolusta-
maan haavoittuvassa asemassa olevien ja vaiennettujen ihmisten etuja seka
tuomaan poliittiseen paatoksentekoon ja vastuullisille toimijoille tietoa eri vies-

tinnan keinoja kayttaen kohtuuttomista elamantilanteista. Han osaa edistaa
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kansalaisten osallisuutta ja osallistumisen mahdollisuuksia seka kykenee vai-

kuttamisty6hon eri toimijoiden kanssa. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 20.)

Tutkimuksellinen kehittamis- ja innovaatio-osaaminen tarkoittaa, etta sosio-
nomi (AMK) kykenee innovatiiviseen ongelmaratkaisuun ja verkostoty6hdn so-
siaalialan kehittamisessa. Hanella tulee olla reflektiivinen, tutkiva ja kehittava
tydote ja han osaa kehittaa asiakastydon menetelmia, tyokaytantoja seka pal-
veluprosesseja. Han osaa suunnitella, toteuttaa ja arvioida kehittamishank-
keita seka soveltaa tutkimus- ja kehittamismenetelmia toimintakaytantojen ke-
hittamiseksi. Han osaa tuottaa ja arvioida tietoa hyvinvoinnin edistamiseksi
seka osaa toimia tutkimus- ja kehittamistyon eettisten periaatteiden ja ohjei-

den mukaisesti. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 21.)

TyoOyhteiso-, johtamis- ja yrittajyysosaaminen tarkoittaa, etta sosionomi (AMK)
osaa toimia yhteistydkykyisesti monialaisessa tiimissa ja tydyhteisdissa seka
kansainvalisissa ymparistdissa. Han osaa toimia tydyhteison lahijohtajana,
tuntee keskeisen tyolainsaadannon ja edistaa tyoturvallisuutta. Lisaksi han
osaa johtaa itseaan seka edistaa omaa ja tyoyhteison tyohyvinvointia. Han
osaa kehittaa sosiaalialan osaamista, tyoyhteisdja ja palveluprosesseja seka
osaa arvioida tyon laatua, tuloksia ja vaikutuksia. Han tuntee talouden ja stra-
tegisen johtamisen merkityksen omassa tyossaan seka tuntee sosiaalialan
yrittdjatoiminnan perusedellytykset. (Rouhiainen-Valo ym. 2010, 21-22.)

4 IKAANTYNEET

Suomessa ikaantyneen vaeston maara kasvaa edelleen. Ikdantyneella vaes-
tolla tarkoitetaan vanhuuselakkeeseen oikeuttavassa iassa olevaa vaestoa,
kuten vanhuspalvelulaissa (980/2012) sanotaan. Ennusteiden mukaan Suo-
messa vuonna 2030 joka neljas ihminen on yli 75-vuotias. l1akkaat ihmiset ovat
hyvin erilaisissa tilanteissa toimintakyvyltaan, terveydentilaltaan ja taloudelli-
silta mahdollisuuksiltaan. (STM 2020, 10,11.) 75 ikavuoden jalkeen saanndllis-
ten palvelujen ja tukien tarve alkaa kasvamaan. |ka ei tuo automaattisesti toi-
mintakyvyn rajoitteita, vaan ian myéta lisdantyvat sairaudet, kuten muistisai-
raudet. Muistisairaiden maara kasvaa maailmanlaajuisesti ja Suomessa suuri

osa sairastuneista on yli 80-vuotiaita, mutta muistisairautta sairastavia on
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myo0s tyoikaisissa. Pitkaaikaishoidossa kolme neljasta sairastaa muistisai-
rautta. (STM 2020a, 17, 18.)

Ihmisen ikaantyessa ja toimintakyvyn heiketessa korostuu turvallisuudentunne
ja turvallisuus. Erilaisia syita turvattomuuden tunteeseen voivat luoda useat
asiat ikdantyneen arjessa. Niita voivat luoda fyysisen toimintakyvyn heikkene-
misesta johtuvat liikkumiseen ja fyysiseen ymparistoon liittyvat asiat, jotka
saattavat kaventaa my0s ikaantyneen sosiaalista elamaa. Myods pelko omasta
parjaamisesta ja toisten hoidettavaksi joutumisesta seka kielteiset kokemukset
ja takkuilevat hoitopolut voivat luoda turvattomuuden tunnetta. (Ristolainen
ym. 2021, 225.)

Suunniteltaessa ja toteuttaessa ikdantyneille suunnattuja palveluja ja tukitoi-
mia tulisi kiinnittaa huomiota myos niihin liittyviin turvallisuusasioihin asiakas-
turvallisuudesta. Talla hetkella pyritdan mahdollistamaan ikdantyneelle mah-
dollisimman pitkaan omassa kodissa asuminen, mutta se ei ole kaikille paras
ja turvallisin paikka asua. Kotona asuvien ikaantyneiden toimintakyky ja par-
jaaminen kotona on huonontunut ja heidan tarvitsemansa hoidon ja palvelujen
tarve on lisdantynyt. Sosiaali- ja terveyspalvelujen integroimisella ja moniam-
matillisen yhteistyon kehittamiselld pyritaan ikaantyneiden yhtenaisempiin pal-
velupolkuihin, joka on my0s asiakasturvallisuuden nakokulmasta positiivista,
silla usein ikaantyneen ongelmat eivat liity vain joko terveydellisiin tai sosiaali-

siin ongelmiin. (Ristolainen ym. 2021, 231-232.)

Laatusuositus hyvan ikaantymisen ja palvelujen parantamiseksi 2020-2023
tavoitteena on hyvan ikaantymisen seka laadukkaiden ja vaikuttavien palvelu-
jen mahdollistaminen niita tarvitseville. Laatusuositusta tulisi kayttaa erityisesti
ikdantyvan vaestdn palvelujen kehittdmisessa ja arvioinnissa seka hyoddyntaa
sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien ja toimijoiden toiminnan suunnittelussa
ja arvioinnissa. (STM 2020, 10,11.) Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -
ohjelmassa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintatapoja uudistetaan ja kehite-

taan ihmisten tarpeista lahtevia palvelukokonaisuuksia (STM 2020a, 24).

Tulevaisuudessa vaestorakenteen muutos heijastuu kaikkiin sosiaali- ja ter-
veyspalveluihin, erityisesti ikaantyneiden palveluihin. Piilossa olevan palvelu-

tarpeen tunnistaminen on puutteellista ja palvelujarjestelmamme ei tunnista
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sita riittavan varhaisessa vaiheessa. Vaikka tietoa sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen laadusta on vield vahan, on palvelujen laatu paasaantoisesti hyvaa ja pal-
velujen piiriin paasseet asiakkaat tyytyvaisia palveluihin. Valvontaviranomaiset
kiinnittivat huomionsa vuonna 2018 erityisesti sosiaalihuollon palveluihin, joi-
den jarjestamisessa, tuottamisessa ja ohjauksessa oli ilmeisia ongelmia ja
etenkin ikaantyneiden palveluja koskevien epakohtailmoitusten ja yhteydenot-
tojen maarat kasvoivat. Useat kunnat ja kuntayhtymat ovat tiukentaneet ikaan-
tyneiden palvelujen myontamiskriteereja, joka aiheuttaa tyytymattomyytta asi-

akkaissa. (Rissanen ym. 2020, 4-6.)

Paaministeri Sanna Marinin hallitus on valmistellut jo pitkdan valmisteilla ole-
vaa sote-uudistusta. Sote-uudistuksessa uudistetaan sosiaali- ja terveyspalve-
luja seka sisallollisesti etta rakenteellisesti ja sen on tarkoitus vastata yhteis-
kunnan muutoksiin ja siirtaa sosiaali- ja terveydenhuollon painopistetta ennal-
taehkaisevaan tyohon ja peruspalveluihin. (STM 2020a, 24.) Sosiaali- ja ter-
veyspalvelu-uudistus eli sote-uudistus hyvaksyttiin eduskunnassa 23.6.2021,
mika tarkoittaa sita, etta terveydenhoidon jarjestaminen siirtyy kunnilta hyvin-
vointialueille eli maakuntatasolle vuoden 2023 alussa (Hakahuhta & Koivisto
2021).

5 IKAANTYNEIDEN SOSIAALIPALVELUT

Suomessa sosiaalinen turvallisuus on taattu sosiaaliturvajarjestelmalla. Yh-
teiskuntamme sosiaaliturvajarjestelma koostuu vakuutusten ja palvelujen laki-
saateisesta kokonaisuudesta kansalaisten toimeentuloa ja hyvinvointia turvaa-
vasta sosiaalivakuutuksesta ja elamisen laatua edistavista hyvinvointipalve-
luista. Suomessa kunnilla on velvollisuus jarjestaa sosiaalipalvelut, joihin jo-
kaisella on oikeus ja joilla turvataan, ettei oikeus valttamattdomaan huolenpi-

toon ja toimeentuloon vaarannu. (Hamalainen 2021.)

Kaikille tarkoitettujen kunnallisten sosiaalipalvelujen lisaksi ikaihmisille kuulu-
via sosiaalipalveluja ovat esimerkiksi paivatoiminta, gerontologinen sosiaali-

tyd, palveluohjaus- ja neuvonta, kotihoito ja kotipalvelu, kotona asumiseen liit-
tyvat tukipalvelut, omaishoito, kuljetuspalvelut, perhehoito seka asumis- ja lai-

tospalvelut. (Ristolainen ym. 2021, 232; Raatikainen ym. 2019, 75.) Lisaksi on
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saatavilla erilaisia arkielamaa helpottavia palveluja kuten apteekkien annosja-

kelu, kauppapalvelu seka siivous- ja kotityopalveluja (IkaOpastin 2017).

Ikdantyneiden palveluja maarittavat ja ohjaavat lukuisat lait ja suositukset
seka toimintamallit hyvista kaytannaista:
e Suomen perustuslaki (731/1999)
o Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluista eli vanhuspalvelulaki (980/2012)
e Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)
o Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)
o Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992)
« Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (734/1992)
o Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen paranta-
miseksi 2020-2023: Tavoitteena ikaystavallinen Suomi
o Laki sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015)
o Laki terveydenhuollon ammattihenkildista (559/1994, 1659/2015)
« Terveydenhuoltolaki (1326/2010)

5.1 Sosiaaliohjaus

Sosiaaliohjaus on palvelu, joka on asiakaslahtoista, yksilon hyvinvointia edis-
tavaa ja ennaltaehkaisevaa, ja joka edellyttaa suunnitelmallista tyoskentelya
yksilon omatoimisuutta ja itsenaisyytta seka osallisuutta tukien (Helminen
2016, 6). Sosiaalihuoltolaissa sosiaaliohjaus maaritellaan yksiléiden, perhei-
den ja yhteisdjen neuvonnaksi ja tueksi palvelujen kaytossa seka yhteistyoksi
yhteensovitettaessa eri tukimuotoja. Sosiaaliohjauksen tavoitteena on vahvis-
tamalla elamanhallintaa ja toimintakykya edistaa yksiloiden ja perheiden hy-
vinvointia ja osallisuutta. (Sosiaalihuoltolaki 30.12.2014/1301,16 §.)

Yha useammin yksilot tarvitsevat henkilokohtaista ohjausta ja neuvontaa esi-
merkiksi tarjottavista palveluista, niiden saamisen ehdoista, palvelujen hake-
misesta ja kayttamisesta. Sosiaaliohjaus koostuu palvelujen tarpeiden arvioin-
nista, tavoitteiden asettamisesta, suunnittelusta, seurannasta ja dokumentoin-
nista. (Helminen 2016, 7.) Sosiaalitydon ohjaus tapahtuu yleensa asiakkaan ja
tyontekijan valisena kahdenkeskeisessa vuorovaikutustilanteessa ja se vaatii

oman alan substanssiosaamista, hyvia vuorovaikutus- ja yhteistyotaitoja seka
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teoreettisen perustan ymmartamista ja tuntemista. Suomen kieleen ohjaus-
termi on tullut englanninkielisesta sanasta counselling tai counseling, joka on

ohjaamista ja neuvomista. (Saved 2015, 8-10.)

Ikaantyneiden asumispalveluissa sosiaaliohjaus voi pitaa sisallaan yhteyden-
pitoa asiakkaan lahipiirin ja muiden verkostojen kanssa seka erilaisten kaytan-
nodn asioiden hoitamista. Asiakkaan sosiaalisen toimintakyvyn yllapitamista ja
edistamista esimerkiksi palveluja organisoimalla ja kehittamalla. Asiakkaan
palvelutarpeen selvittaminen tapahtuu yhdessa asiakkaan kanssa seka tarvit-
tavan verkoston kanssa, jotta asiakkaan ongelma saadaan ratkaistua.
(Raatikainen ym. 2019, 75-76.)

5.2 Gerontologinen sosiaalityo

Ikdihmisten parissa tehtavasta vanhussosiaalitydsta kaytetaan nimitysta ge-
rontologinen sosiaalityd. Sosiaaligerontologisena sosiaalipalvelutydona tehta-
vaa sosiaaliohjausta velvoittavat seka sosiaalihuoltolaki (1301/2014) etta van-
huspalvelulaki (980/2012) ja siina tarkastellaan ikdantyvan arjen sujuvuutta,
sosiaalista turvallisuutta seka toimintakykya kokonaisvaltaisesti. Paaasiassa
gerontologista sosiaality6ta tehdaan asumispalveluissa, kotihoidossa ja koti-
hoidon tukipalveluissa. (Helminen 2016, 162—-172.) Kymsoten gerontologinen
sosiaalityo toimii asiakas- ja palveluohjauksen varhaisen tuen yksikossa ja
sen gerontologinen sosiaality0 ja sosiaaliohjaus sijoittuu koti-, asumis- ja hoi-
vapalveluiden palveluketjuun. Sen tarkoituksena on tukea kotona asumista ja
kohdentua nain ollen kotona asuviin ikdihmisiin sulkien pois palvelujen piirista

ne ikdantyneet, jotka eivat asu kotona. (Kinni ym. 2021, 162-163, 196).

Suomessa gerontologisen hoitotyon kasite otettiin kayttdon ja gerontologisen
sosiaalitydn muotoutuminen alkoi 1980-luvulla. Koskinen (1993) nosti esille
gerontologista sosiaality6ta ja yhdisti gerontologisen sosiaalitydbn muotoutumi-
sen mallissaan vanhenemista ja vanhuuteen liittyvaa tietoa sosiaalityon am-
matilliseen perustaan (Koskinen 2007, 28—29). Gerontologisen sosiaalitydon
osaaminen Suomessa vaihtelee kunnittain, ja ohjautuminen gerontologisen
sosiaalityon palveluihin ei ole itsestaan selvyys edes keskitetyn asiakas- ja

palveluohjauksen avulla. Gerontologisen sosiaalityon tavoitteena on vahvistaa
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ikaantyneiden hyvinvointia edistavia olosuhteita, yhteisojen toimivuutta ja

ikdantyneiden toimintakykyisyytta. (Niemi ym. 2021.)

Rantamaki (2020) selvitti Pro gradu -tutkielmassaan gerontologisen sosiaali-
tydn nykytilan ja tulevaisuuden nakymia Suomessa. Vastausten perusteella
gerontologisella sosiaalityolla ei koeta olevan vakiintunutta paikkaa palvelujar-
jestelmassa, mutta se ndhdaan tarpeellisena, koska se vastaa ikaantyneiden
moninaisiin elamantilanteiden haasteisiin ja koska asiakas on aina erityista tu-
kea tarvitseva ikaantynyt. Asiakaskunta on kirjava ja asiakkuuden maarittaa
ika eika yksilon tarpeet. Myds sosiaalityon ja palveluohjauksen tehtavankuvien
koettiin olevan epaselva silla sosiaaliohjaajien ja geronomien katsottiin teke-
van yha enemmin gerontologista sosiaalityota. Sosiaalityo on jatkuvassa muu-
toksessa yhteiskunnan ja yksiloiden tarpeiden muuttuessa ja lisaksi sote-uu-
distus tuo epavarmuutta gerontologiseen sosiaalitydohon. Haastateltavat koros-
tivat ikdantyneen omassa kodissa tehtavan sosiaalityon tarkeytta. Gerontolo-
gista sosiaalityota tehdaan jo sairaaloissa, terveyskeskuksissa, kotihoidossa
ja erilaisissa ikakeskuksissa ja -pisteissa seka ikaantyneiden asiakasohjaus-
yksikoissa. Tulevaisuuden sijoituspaikkoina gerontologiselle sosiaalityolle nah-
tiin ikdantyneiden asiakasohjausyksikot, erilaiset arviointiyksikot ja aikuissosi-
aalityo. (Rantamaki 2020.)

5.3 lkaantyneiden palvelutarpeen ja hoidontarpeen arviointi

Suomessa iakkaiden ihmisten toimintakyky on parantunut 50 vuodessa, mutta
sosiaalisten verkostojen yllapito on vahentynyt. Palvelutarpeiden selvittami-
sesta on saadetty seka vanhuspalvelulaissa (980/2012) seka sosiaalihuolto-
laissa (1301/2014). Jokaisella 75 vuotta tayttaneella on oikeus saada palvelu-
tarpeen arviointi joko itsensa pyytamana, omaisen tai laheisen pyytamana tai
muun asiakkaan tilanteen tuntevan henkilon pyytamana. Palvelutarpeen arvi-
ointi voi tulla vireille my6s muilla tavoin esimerkiksi muun viranomaisen yhtey-
denotosta asiakkaan luvalla tai jo sosiaalipalveluja saavan henkilon toiminta-
kyvyssa tapahtuu muutosta. Palvelutarpeen selvittamisesta vastaa sosiaali-
huollon tai terveydenhuollon ammattihenkil6 yhteistydssa muiden asiantuntijoi-
den kanssa. (Kettunen & Niilo-Rama 2018, 32.)



22

Palvelutarpeen arvioinnin toimintamalli on kehitetty vuosien 2016-2018 aikana
Kymenlaakson IkdOpastin-hankkeessa. Kymenlaakson palvelutarpeen arvi-
oinnin toimintamallissa kaytetaan palvelutarpeiden selvittamiseen, kartoituk-
seen ja palveluohjaukseen suunniteltua RAI-arviointijarjestelmaa, joka on
otettu kayttoon koko maakunnan vanhuspalveluissa vuoden 2018 aikana.
Jarjestelma on tarkoitettu asiakkaan palvelutarpeen arviointiin seka hoito-,
kuntoutus- ja palvelusuunnitelman laatimiseen. Lisaksi sitd on hyddynnetty
esimerkiksi palveluiden myontamisperusteiden yhdenmukaistamisessa. (Ket-
tunen & Niilo-Rama 2018, 2.)

Toimintakyvyn arvioimiseksi on erilaisia mittareita kuten RAI-, RAVA- ja FIM-
mittarit. 1akkaan henkilon toimintakyky on arvioitava, jotta han voi mahdolli-
sesti saada julkisen tahon jarjestamia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja.
(Helminen 2016, 162, 163.) Kymenlaakson palvelutarpeen arvioinnin toiminta-
malliin kuuluu osana RAIl-arviointi. Arviointi on perusta suunniteltaessa ja paa-
tettdessa iakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista. Toimintakyvyn
arviointiin kuuluu fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja kognitiivisen toimintaky-
vyn arviointi seka oleellisena osana arjen toiminnoista suoriutumisen arviointi.
(Penttinen ym. 2020.)

Kuntien velvollisuudesta kayttaa iakkaiden henkildiden palvelutarpeiden ja toi-
mintakyvyn arvioinnissa RAl-arviointivalineistoa saadetaan vanhuspalvelu-
laissa (980/2012) 15 a §, joka astui voimaan 1.10.2020. RAI-valineiston kayt-
toonotto on aloitettava viimeistaan siirtymaajan paatyttya 1.4.2023. Lyhenne
RAI tulee englannin kielen sanoista Resident Assessment Instrument. (THL
2021.)

5.4 Kotihoito ja kotihoidon tukipalvelut

Kotihoito on asiakkaan kotiin annettavaa palvelua, jolla tuetaan asiakkaan
omatoimista ja turvallista kotona asumista. Kotihoidon palvelut koostuvat
sosiaalihuoltolain 19 §:n seka terveydenhuoltolain (30.12.2010/1326) 25 §:n
mukaisista palveluista. Asiakkaan saama palvelujen maara vaihtelee yksilolli-
sesti. Kotihoidon palvelujen saamiseksi ne kaynnistetaan yleensa arviointijak-
solla. Asiakkaan palvelujen tarve kartoitetaan laaja-alaisen palvelutarpeen ar-

vioinnin avulla, jossa huomioidaan asiakkaan voimavarat, laheisverkosto seka
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muiden toimijoiden antama tuki. Arvioinnin apuvalineena kaytetaan myos RAI-
mittaristoa. Kotihoidon palveluihin vaadittavat RAI viitearvot ovat CPS yli 1,
Maple 2 tai enemman, ADL 1 tai enemman ja/tai IADL 10 tai enemman. (Koti-
hoito 2018.)

Kotona asumisen ja parjaamisen tueksi on saatavilla myds tukipalveluita. Koti-
hoidon tukipalvelut ovat paaasiassa saannallisille kotihoidon asiakkaille ja niita
ovat ateria-, kauppa-, kylpy seka turvapalvelu ja paivakeskustoiminta. Palvelut
myontaa ikaantyneiden asiakas- ja palveluohjaus asiakkaalle tehdyn palvelu-
tarpeen arvioinnin perusteella Kymsoten myoéntamisperusteiden mukaisesti.

(Tukipalvelut s.a.)

Kymenlaakson IkdOpastin-hanke 1.10.2016-31.10.2018 oli osa hallituksen
valtakunnallista Kehitetaan ikaihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kaiken ikais-
ten omaishoitoa 1&0O-karkihanketta. Kymenlaakson lkaOpastin-hankkeen ta-
voitteena oli luoda maakunnallinen toimintamalli keskitetysta asiakas- ja pal-
veluohjauksesta. Hankkeessa huomioitiin Kymenlaakson sosiaali- ja tervey-
denhuollon kuntayhtyman toiminnan aloittaminen 1.1.2019 ja kuntayhtyman
keskitetyn asiakasohjauksen toiminta koti-, asumis- ja hoivapalvelukokonai-

suuden palveluiden jarjestamisessa. (Kettunen 2018, 9, 11.)

5.5 lkaantyneiden asumispalvelut

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaisia asumispalveluja ikdantyneille ovat tu-
ettu asuminen, palveluasuminen, tehostettu palveluasuminen, lyhytaikainen
tehostettu asuminen ja lyhytaikainen laitoshoito. Ikdantyneiden asumispalvelut
on tarkoitettu yli 65-vuotiaille tukemaan heidan paivittaisista toiminnoistaan
selviytymista heidan toimintakykynsa huomioiden tarvittavilla palveluilla. Asu-
mispalvelujen tarkoituksena on luoda asiakkaalle arvokas ja turvallinen elama,
joka tukee myo0s niin fyysista, psyykkista kuin myods sosiaalista toimintakykya.
Kymsoten alueella se vastaa asumispalvelujen suunnittelusta ja jarjestami-
sesta asiakkaalle ja tuottaa palvelua itse seka jarjestaa palvelua palvelusete-

lilla ja ostopalveluna yksityisilta toimijoilta. (Kymsote 2020a, 2.)
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Kymsoten ikaantyneiden tuetussa asumisessa ei ole hoidon ja hoivan palve-
luja, vaan se on kohdennettua yhteisollista vuokra-asumista, jota tuetaan sosi-
aaliohjauksella ja muilla sosiaalipalveluilla. Tarvittaessa saa palvelutarpeen
arviointiin perustuvia kotihoidon palveluja tukipalveluineen. Palveluasumi-
sessa asiakas asuu yksikodsta vuokraamassaan asunnossa (yleensa kylpy-
huoneellinen huone). Hoidon ja huolenpidon palveluja on saatavilla, mutta asi-
akkaan hoidon tarve ei ole ymparivuorokautinen. Tehostetussa palveluasumi-
sessa asiakkaan hoidon, huolenpidon ja valvonnan tarve on ymparivuorokauti-
nen. (Kymsote 2020a, 2)

Lyhytaikaisen tehostetun asumisen tarkoituksena on tukea asiakkaan kotona
parjaamista esimerkiksi intervallijaksoilla. Lyhytaikaisen laitoshoidon tarkoituk-
sena on hoidon, huolenpidon ja kuntouttavan toiminnan jarjestamista tilapai-
sesti. Kotiutusyksikot ovat lyhytaikaista laitoshoitoa antavia yksikoita, joiden
tarkoituksena on tukea kotona asumista ja vahvistaa toimintakyvyn eri osa-
alueita seka arvioida toimintakykya ja kartoittaa apuvalineiden ja jatkohoidon
tarve. Kotiutusyksikossa toteutetaan my0s tarvittaessa asiakkaan arviointi-
jakso. (Kymsote 2020, 26-27.)

Palveluasumiseen ja tehostettuun palveluasumiseen paaseminen vaatii laajaa
palvelutarpeiden arviointia, joka alkaa arviointijaksolla joko asiakkaan omassa
kodissa tai arviointi-/kotiutusyksikdssa. lkdantyneiden asiakas- ja palveluoh-
jaus yksikko kaynnistaa asiakkaan arviointijaksot. Arviointijaksolla seurataan
ja arvioidaan asiakkaan toimintakykya ja mahdollista kuntoutumista. Asiak-
kaan palvelutarpeita arvioitaessa henkilokunnan tekemien havaintojen ohella
kaytetaan RAl-arviointivalineistoa ja siihen kytkeytyvia toimintakykymittareita,
jotka antavat viitearvot. Palveluasumiseen vaadittavat RAI-viitearvot ovat
MAPLE 2-3, CPS 1 tai enemman, ADL-L 7. Tehostettuun palveluasumiseen
vaadittavat RAl-viitearvot ovat MAPLE 4-5, CPS 3 tai enemman, ADL-L 14 tai
enemman. Lisdna kaytetaan tarpeen mukaan myos muita arviointimittareita,
kuten esimerkiksi MMSE-testia (Mini-Mental State Examination), jossa testa-
taan muistiin ja tiedonkasittelyyn liittyvia taitoja. (Kaypahoito s.a.; Kymsote
2020a, 3; Kymsote 2020b, 3.)
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6 TUTKIMUSASETELMA
6.1 Tutkimuksen lahtokohdat ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda sosionomin (AMK) roolia ja tehtavan-
kuvaa ikaantyneiden lyhytaikaishoidon asumisen palvelujen kotiutusyksikon
asiakkaiden parissa tehtavassa asiakastyossa. Tavoitteena oli laatia kyseisen
yksikon toiminnalle soveltuva sosionomin (AMK) tyonkuva. Tarve sosionomin

tyonkuvalle on tydelaman tarpeista lahteva.

Tutkimusongelma, jota opinnaytetydssa selvitin, oli sosionomin rooli ja tehta-
vankuva lyhytaikaishoidon kotiutusyksik0ssa, jossa ei ole talla hetkella sosio-
nomia eika sosionomin tyonkuvaa. Selvitin mika on juuri kyseisen yksikon
tarve sosionomin asiantuntemukselle asiakkaan sosiaalisen toimintakyvyn tu-
kemisessa, verkostotydssa ja yhteistydssa yksikdon henkilokunnan kanssa,
jotta se tukee hoitohenkildstda heidan tyossaan ja vahvistaa asiakkaan hyvin-
vointia, yhdenvertaisuutta ja osallisuutta seka ehkaisee syrjaytymista.

Tutkimuskysymyksia ovat:

1. Miten sosionomin (AMK) asiantuntemusta voidaan hyodyntaa,
jotta se tukee hoitohenkilostoa heidan tyossaan?

2. Minkalainen rooli sosionomilla (AMK) on yksikossa asiakkaiden
hyvinvoinnin, sosiaalisen toimintakyvyn, yhdenvertaisuuden ja
osallisuuden tukemisessa?

3. Millainen on sosionomin (AMK) tyonkuva?

6.2 Tutkimusmenetelmat ja aineiston keruu

Opinnaytetyo on tutkimuksellinen. Tutkimuksen lahestymistapa on monimene-
telmallinen kayttaen seka kvantitatiivista eli maarallista etta kvalitatiivista eli
laadullista menetelmaa. Tiedonkeruumenetelmina kaytin Webropol-kyselya ja
teemahaastatteluja. Seka Webropol-kysely ettd teemahaastattelut oli suun-
nattu tietylle rajatulle henkiloryhmalle. Webropol-kysely tehtiin lyhytaikaishoi-
don kotiutusyksikon henkilokunnalle. Teemahaastattelujen haastateltavina oli-
vat kolme henkiloa Kymsoten ikaantyneiden sosiaalipalveluista, joita yhdistava
tekija on kotiutusyksikkd ja jotka tuntevat kotiutusyksikon toiminnan periaat-

teet, mutta nakdkulmat eroavat hieman toisistaan ammattiasemasta johtuen.
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Opinnaytetyon aihe on ajankohtainen ja tydelaman tarpeista lahteva. Tyon
lopputuloksena oli tarkoitus tuottaa lyhytaikaishoidon kotiutusyksikdssa tule-
vaisuudessa aloittavan sosionomin (AMK) tyonkuva, jota voidaan muokata ja
kehittaa esimerkiksi kaytannon kokemuksien kautta. Lyhytaikaisen hoidon yk-

sikoon ei sosionomille ollut tehty tyonkuvaa.

Maarallinen tutkimusmenetelma antaa vastauksia lukumaarin ja prosentti-
osuuksin. Aineistonkeruumenetelmina voivat olla esimerkiksi lomakekyselyt,
internetkyselyt, strukturoidut haastattelut ja systemaattinen havainnointi. Maa-
rallisessa tutkimuksessa vastaajien maara on tavallisesti suurempi. (Heikkila
2014.) Laadullisessa tutkimuksessa selvitetdan ja pyritdan ymmartdmaan hen-
kildiden kokemuksia ja nakokulmia tutkittavaan aiheeseen. Aineistonkeruume-
netelmina voivat olla esimerkiksi yksilo- ja ryhmahaastattelut tai erilaiset ha-
vainnointi menetelmat. (Juuti & Puusa 2020, 9-14.) Tutkijan tutkimustyéta oh-
jaavat hyvat tutkimuskaytannot, jotka pohjautuvat tutkimuseettisiin perusperi-

aatteisiin: luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto (ALLEA 2020).

6.2.1 Teemahaastattelut

Teemahaastattelu on puolistrukturoitu vapaamuotoinen ja joustava haastatte-
lumenetelma. Siina haastattelu kohdennetaan tiettyihin ennalta suunniteltuihin
teemoihin, joista on tehty haastattelurunko eli teemat ja tarkentavat kysymyk-
set ovat etukateen valittuja. (Liite 1). Haastattelu kdydaan keskustellen naista
teemoista ja tarkoituksena on, etta haastateltava kertoo aiheesta vapaasti, jol-
loin haastateltavien ndkemykset, mielipiteet ja kokemukset asiasta tulevat pa-
remmin esille ja he saavat aanensa kuuluviin. Haastattelijan rooli riippuu pal-
jon haastateltavan vastauksista ja halusta ja tavasta kertoa asioista. Teema-
haastattelussa on tarkoituksena saada vastauksia tutkimuksen ongelmaan ja
tutkimuskysymyksiin. (Hirsjarvi & Hurme 2010, 47—48; Puusa 2020, 112-113;
Tuomi & Sarajarvi 2018, luku 3.)

Haastattelut sovin haastateltavien kanssa hyvissa ajoin etukateen joko sahko-
postin tai puhelimen valitykselld. Haastatteluun osallistujat saivat teemahaas-
tattelun aihealueet etukateen tietoonsa. Haastattelut tehtiin toukokuussa 2021.
Kaksi haastatteluista tehtiin henkilokohtaisella tapaamisella rauhallisessa ti-

lassa. Yksi haastatteluista tehtiin Teamsissa. Aikaa haastatteluissa meni 30—
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50 min. Haastattelut sujuivat keskustelun omaisesti. Haastateltavat olivat tie-
toisia haastattelun nauhoittamisesta. Henkildkohtaisella tapaamisella haastat-
telut nauhoitin suoraan tietokoneelle. Haastattelujen jalkeen litteroin tallenteet

tietokoneen tekstianalyysiohjelmalla.

Teemahaastattelun ensimmainen aihe kasitteli sosiaalihuollon ammattihenki-
I6n osaamisen tarkeytta ikaantyneiden sosiaalipalveluihin kuuluvassa kotiutus-
yksikossa. Toinen aihe kasitteli sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilos-
ton yhteistyota sosiaalipalveluissa. Kolmas aihe kasitteli sosionomin tyonku-

vaa kotiutusyksikodssa.

6.2.2 Sahkoinen kyselytutkimus

Webropol on internetpohjainen tutkimus- ja tiedonkeruuohjelma. Sahkdinen
Webropol-kysely tarjoaa nopean ja monipuolisen tavan kyselytutkimusten laa-
timiseen, tiedonkeruuseen, keratyn tiedon analysointiin ja raportointiin. Tutki-
muskysymykset laaditaan etukateen sahkoiselle lomakepohjalle, jonka jalkeen
lahetetdan esimerkiksi vastaanottajan sahkopostiin linkki kyselyyn. (Webropol
2021.)

Webropol-kysely tehtiin Kymsoten asumisenpalvelujen lyhytaikaishoidon ko-
tiutusyksikon henkildkunnalle. Kyselyyn osallistujille l1ahetettiin sdhkdpostissa
saatekirje. Saatekirjeessa tulee olla kerrottuna, minka takia tutkimus tehdaan,
kuka sita tekee ja mihin tutkimusta tullaan kayttamaan (Vehkalahti 2014, 47).
Saatekirjeessa kerrottiin, ettd vastaamalla kyselyyn vastaajalla on mahdolli-
suus vaikuttaa sosionomin tyon, roolin ja tehtdvankuvan kehittdmiseen yksi-
kon tarpeita vastaavaksi. Kysely tehtiin anonyymina, jolloin yksittaisia vastaa-

jia ei pystyta tunnistamaan. Saatekirje sisalsi verkko-osoitteen kyselyyn.

Webropol-kyselyn linkin Iahetin kotiutusyksikon esimiehelle, joka valitti sen
eteenpain Kymsoten sahkopostissa yksikdn 24 tydntekijalle. Linkin sisaltava
sahkoposti lahetettiin toukokuu 2021 alussa. Kolmen viikon paasta lahetettiin
muistutus sahkoposti, koska vastaamisaktiivisuus oli alhainen. Samalla kyse-
lyn vastausaikaa pidennettiin viikolla. Viikkoa ennen kyselyn sulkeutumista

vein yksikon kahvihuoneisiin viela muistutusilmoituksen.
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6.3 Aineiston analysointi

Teemahaastattelun analysoimiseen luontevin tapa on teemoittelu. Teemoitte-
lussa korostuu teemojen sisalto, ja laadullinen aineisto jaetaan ja ryhmitellaan
teemojen aihepiirien mukaan. Teemoittelun tukena voidaan kayttaa teemakor-
tistoa, johon tiettya teemaa kuvaavat nakemykset kerataan sita kuvaavan tee-
man alle. Teemahaastattelulla saadaan jasenneltya aineisto valmiiksi teema-

kortistoon ennalta suunniteltujen teemojen mukaan. (KAMK 2018.)

Haastatteluaineistosta voi myos nousta esille uusia teemakokonaisuuksia.
Tutkijan kdydessa lapi teemoja han varmistuu niiden tarkeydesta. Aineistosta
nostetaan esille tutkimusongelmaa selventavat teemat. Samanlaiset ja samaa
tarkoittavat nakemykset yhdistetdan saman teeman alle. Analyysia jatketaan
yhdistelemalla teemoja, joka johtaa siihen, etta lopuksi on kaikkia teemoja ku-
vaava yksi yhteinen teema. Nain aineistosta on nostettu esiin olennainen, tut-
kimuksen tavoitteet huomioiden. Sen jalkeen haastattelututkimuksen tulokset
tulkitaan ja selitetaan. (Puusa 2020a, 152—-154.)

Webropol Analytics -ohjelma analysoi kyselytutkimuksen tulokset ja antaa pe-
rusraportin automaattisesti. Perusraportista 10ytyy kaikki kysymykset ja vas-
taukset. Ohjelman avulla saa monipuoliset vastausten vertailu- ja suodatus-
mahdollisuudet. (Webropol 2021a.)

7 TUTKIMUSTULOKSET
7.1 Teemahaastattelu

Haastattelin kolmea henkilda Kymsoten ikdantyneiden sosiaalipalveluista. Ha-
lusin rajata haastateltavat henkildihin, joilla on omakohtaista tietoa ja koke-
musta kotiutusyksikon toiminnasta ja toimintaperiaatteista, silla silloin esille tu-
lee henkilon omat nakemykset ja kokemukset tutkittavasta asiasta. Haastatel-
tavia olisi voinut olla enemmin nain jalkikateen ajateltuna, koska Webropol-ky-
selyn vastaaja maara jai alhaiseksi. Haastateltavien vastauksissa puhutaan
seka sosionomista ettd sosiaalihuollon ammattihenkilosta. Olen myos itse
kayttanyt molempia termeja, koska yksikkoon tuleva sosiaalihuollon ammatti-
henkilon koulutus tulee olla AMK-vaatimukset tayttava, joka voi olla myos esi-

merkiksi geronomi.



29

7.1.1 Sosiaalihuollon ammattihenkilon osaamisen tarkeys ikaantynei-
den sosiaalipalveluihin kuuluvassa kotiutusyksikossa

Haastateltavilta kysyttiin heidan nakemystaan siita, millaista tarvetta on sosio-
nomin osaamiselle kotiutusyksikossa asiakkaiden nakokulmasta, miten haas-
tateltava nédkee sosionomin osaamisen tukevan ikaantyneen asiakkaan koko-
naisvaltaista hyvinvointia kotiutusyksikdssa seka miten ja milla tavalla se vai-
kuttaa ikdantyneiden asiakkaiden asemaan ja yhdenvertaisuuteen seka hei-

dan oman mielipiteensa esille tuomiseen heidan omista asioistaan.

” Sosionomilla on sitten taas se ammattitaito, osaaminen, verkos-
tot hallussa, mita taas hoitajalla ei ole.”

.. just tds kohtaa sosionomia tarvittais, justiin se selvittéisi kaikki
mahdollisuudet, ettd milla, mitéd apuja sinne voi saada, mité tukii,

mité kolmannen sektorin palvelun voi saada.”

”...meil ei 00 niinku niin paljon riittdvasti tietoa eikd en&é sitten
ihan okein niinku kanttii kanssa sitten laittaa kotiin koska, me ei

osata jarjestaé hénelle kenties sita, mita hén sitten siella tarttis.”

” Tané péaivédnéd mun mielesté ongelmia on juuri sielléd sosiaalisella
puolella... hoitajat osaa kylla ratkaista ne fyysisen puolen ongel-

mat, mutta ei sitten taas néité sosiaalipuolen ongelmia.”

” Niin sitten kun se olisi se sosionomi juttelemassa, kertomassa
Just néit vaihtoehtoja mité kaikkea on, niin sitten tavallaan, ehkéa

se ihminen vois saada jaksosta enemmaéan irti.”

” Mun mielesta sosionomin panostus... niin se rauhoittaisi omai-
set ja se rauhoittaisi asiakkaan ja se antaisi hoitajille mydskin sit-
ten sen rauhan tehdéa sitéd omaa ty6ténséa.”
Haastateltavien mielesta sosionomi pystyisi kartoittamaan asiakkaan palvelu-
jen tarvetta ja kuunnella asiakasta seka hanen toiveitaan. Lisaksi sosionomi
pystyisi kontaktoimaan tarvittavia tahoja ennen asiakkaan kotiutumista, joka
lisaisi turvallisuuden tunnetta myos kotiutustilanteessa. Sosionomi tukisi asiak-

kaan kokonaisvaltaista hyvinvointia kotiutusyksikossa.
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"Ehké sil sosionomil ois just ennemmin aikaa just nimenomaan
Sité asiakasta kuunnella ja hdnen niinku niité toiveit ja tarpeit ja

muuta...”

” ... sosionomi pystyisi ennemmin niinku tehdé alustavaa palvelu-
tarpeen arviointii, etté se tulis kartoitettua se koko asiakkaan ti-
lanne niinku jo ennen kotiutumista, vaikka sitten on se kotona
asumisen asiakasohjaaja siellé niinku mutta etta se alustava...on

térkedd, kun se kotiutuu, etta silloin ne tarvittavat palvelut on.”

7 Just néitd mitka on niinku néita siis haastavia ihmisié, ketké tar-
vitsee jotain gerontologista sosiaalityotéa ja téllaista, ettd semmo-
seen just... et ehkd tommoisen niinku hoitohenkiléstél ei ole sité
osaamista eiké aikaa vélttamaétté niinku alkaa selvittelee... ehké
sil sosionomil ois just ennemmin aikaa just nimenomaan sit§ asia-

kasta kuunnella ja hdnen niinku niité toiveit ja tarpeit ja muuta...”

”...ku aattelee noit jotaa gerontologista sosiaalityotéa, jos se tarvit-
see jotain sosiaaliohjausta tai jotain téllaista, ettd ne pystyisi
niinku periaatteessa kontaktoidaan ja muuta niinku ennen sité ko-
tiutumista, etté sillékin olisi véhan turvallisempi olo sil itte asiak-

kaalla siin kotiutumis tilanteessa.”

Haastateltavien mielesta asiakkaan nakokulmasta, heidan asemaansa ja yh-

denvertaisuutta tuettaisiin, kun kokonaistilannetta selviteltaisiin kaikilta osin

niin fyysisen, somaattisen kuin myods sosiaalisen puolen osalta jo kotiutusyksi-

kossa. Ja sosionomi olisi juuri se ammattihenkild, joka selvittelee sen sosiaali-

sen puolen.

” asiakasta ajatellen... niin on tarvetta, koska se palvelee sitd asi-
akkaan etua, etta se hdanen kokonaistilannettaan ruvetaan setvi-
méén. Ettei pelkédstaan jonkin somaattisen asian tai siihen fyysi-

seen toimintakykyyn vaan se tulee, ettd kokonaisuus.”
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”...lietysti sen asiakkaan edun toteutumisen niinku nékbkulmasta
Ja liséis se, sosiaalihuollon ammattihenkild siellé sitéd asiakkaiden-
hyvinvointia kaikilta osin. Elikk&... just se rooli sielléd on se, etté tu-

kisi sitd asiakkaan sosiaalista yhteenkuuluvuutta.”

” Valvoisi etuja ja kaikkia niitd, etté ne tulee niin kuin selvitettyy

Ja arvioituu.”

"Sen sosiaalisen verkoston, niin kuin selvittelyt ja setvimiset mité
siellé asiakkaan taustoissa on...mihin hén tarvii kenties sitd sosi-

aalihuollon ammattihenkilén apua.”

Sosionomi nahtiin nimenomaan sosiaalipuolen ammattilaisena, jolla on aivan
erilainen osaaminen ja tieto hallussaan kuin hoitajilla. Haastateltavien mielesta
asiakkaiden ongelmat sosiaalipuolella ovat niita, mita ei valttamatta osata rat-
kaista yksikdssa. Sosionomi nahtiin asiakkaiden etujen puolustajana ja koko-

naisvaltaisen hyvinvoinnin lisaajana.

7.1.2 Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiloston yhteistyo sosi-
aalipalveluissa

Haastateltavilta kysyttiin heidan nakemystaan siita, kuinka tarkeaa yhteistyo
sosiaali- ja terveydenhuollon valilla on yleensa ja tehdaanko yhteistyota tar-
peeksi. Kaikki haastateltavat olivat sita mielta, etta yhteistyo on erittain tar-
keda, mutta ettei yhteistyota tehda tarpeeksi. Yhteistydssa on kehittamisen

varaa, ja aina ei ole selvilla kenelle mikakin tehtava kuuluu.

"Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiléstén yhteistyo...

Tarkeéata, mutta ei varmaan ikiné tehdé tarpeeksi.”

7 ...moniammatillinen niinku tyd ei ole oikeasti niinku ihan juuri sité
mitd myds sanotaan, etté tuota et me liilkaa niinku puuhastellaan
ehké sen asiakkaan... toki asiakkaan eduksi, mutta mut niinku yk-
sikseen, ettéd me ei tehdé ehké niité asioita silleen niin hyvin niinku
moniammatillisesti, kun myéa pystyttéis.”

” Saatetaan tehdéa pééllekkéistéa tysta.”
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Haastateltavien kanssa keskusteltiin myos siita, kuinka tarkeaa yhteistyo on
kotiutusyksikossa ja, etta tukeeko, selkiyttaako ja hyddyttaakd yhteistyd mo-
lempien osaamista tai tyoskentelya. Yhteistyo nahtiin tarkeana sosiaalihuollon
ammattihenkilon, hoitajien ja fysioterapeutin kanssa. Lisaksi nousi esille se,
ettda moniammatillisen yhteistyon ansiosta myos hoitajat saisivat tietoa sosiaa-

lipuolen asioista sosionomilta.

” Yksik6ssé se on oleellista se yhteistyd, se moniammatillinen yh-

teistyd.”

"Ja sitten, se hyvéa yhteisty6 hoitaja, sosionomi ja fysioterapeutti...

niin sitten se ois sen asiakkaan parhaaksi kylla...”

” Sosionomi siiné yksikéssé voisi olla se yhteistyéta lisédéava ja sitéa
moniammatillista keskustelua ja sehén palvelee taas asiakkaan

kokonaiskuvaa.”

7 ...etta siiné olisi sosionomi niin, niin kKylldhdn mekin niinku opit-

tais...”

Kotiutusyksikolla on useita yhteistyotahoja. Kymsoten ikaantyneiden asia-
kasohjaus on yksi, jonka kanssa tehdaan tiivista yhteistyota. Haastateltavilta
kysyttiin sita minkalaisena he nakevat kotiutusyksikdn sosionomin ja esimer-
kiksi kotona asumisen asiakasohjauksen yhteistydn ja voisiko tata yhteistyota

kehittaa niin, etta se palvelee paremmin myos asiakasta.

” Ja periaatteessa sosionomi ois siiné aika lailla se niinku, etté so-
sionomi on siiné palapelin kokoaja... on kontaktissa niinku tarvit-
taviin tahoihin... on niinku tietoinen siitéd asiakkaan tilanteesta.”
”...voisi olla hyvé yhteistybkumppani sinne, varsinkin sinne asia-

kasohjauksen suuntaan.”

Yhteistyon lisaaminen seka tehtavien selkeyttaminen sosiaali- ja terveyspalve-
luissa nahtiin tarkeana. Moniammatillisen yhteistyon katsottiin hyodyttavan
my0s eri osapuolia. Sosionomi nahtiin linkkina yhteistyétahoihin, jolla on kasi-

tys asiakkaan kokonaistilanteesta.
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7.1.3 Sosionomin tyonkuva kotiutusyksikossa

Haastateltavilta kysyttiin, minkalaisena han nakee sosionomin tydnkuvan ko-
tiutusyksikossa. Haastateltavilta kysyttiin myos sita, mita sosionomin tyonku-
vaan voisi paapiirteittain kuulua. Lisaksi tiedusteltiin haastateltavan nakemysta

siita, etta selkiyttaakod sosionomin tyonkuva kotiutusyksion toimintaa.

" Sosionomin tyénkuva kotiutus yksik6ssé...asiakkaan kokonais-
tilanteen niinku se Kartoitus ja alustava palvelutarpeen arviointi
Ja yhteistybverkostot ja palvelujen niinku kontaktointi ja tammdi-
nen yhteistyd... niin varmaan se kokonaistilanteen arviointi...
hoitajat tekee tiettya arviointia ja fyssatrit tiettyé ja, etté se asia-
kas tulee kuulluksi, niin ehké just siihen sitd ennemmin ehkéa

jJuuri sosionomin tyénkuvaa yksikdsséa.”

" ...n&kisin, etta etta just ettd sosionomi vois tehd RAlta ja véa-
liarvioit kunhan vain hoitajien kirjaukset on riittdvén hyvét, etta

niinku pystyy tekemd&éan... niin se vapauttaisi hoitajat hoitotyé-

”

hon.

”... sen sosiaalihuollon ammattihenkilén sellainen osallisuutta ja
Ja ja sellaista kaikilla tavoin sita syrjdytymistéa ehkaisevéa niinku
nékdkulma on siiné niinku siing tybssé oltava ja se on oltava

siiné tehtdvan kuvassa...”

” Sellainen sosiaalisen toimintakyvyn edistdminen niinku siis kai-
kilta osin.”

Tybnkuvaan haastateltavien mielesta voisi kuulua muun muassa kokonaisti-
lanteen kartoitus, alustava palvelutarpeen arviointi, RAl-arviointia, valiarvioin-
tien tekoa. Sosionomin nahtiin omalla tyélladn mahdollistavan hoitajille enem-
min aikaa hoitotyolle. Sosionomi olisi haastateltavien mielesta asiakkaiden so-
siaalisen toimintakyvyn edistdja, asiakkaiden osallisuutta edistava ja syrjayty-
mista ehkaiseva.
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7.2 Webropol-kysely

Kyselyn (liite 2.) tavoitteena oli selvittaa kotiutusyksikon hoitohenkilokunnalta,
mika on juuri kyseisen yksikon tarve sosionomille seka miten sosionomin
osaamista voidaan yksikossa hyodyntaa, jotta se tukee hoitohenkilostda hei-
dan tydssaan ja minkalaisin keinoin sosionomin erikoisosaamisella voidaan tu-
kea yksikon asiakkaiden hyvinvointia, sosiaalista toimintakykya, yhdenvertai-
suutta ja osallisuutta seka ehkaista syrjaytymista. Kyselyssa haluttiin myos
selvittaa sita minkalaista hoitohenkiloston tietamys ja nakemys on erilaisista
asioista kuten sosionomin (AMK) koulutuksesta ja osaamisesta, asiakaslahtoi-
syyden toteutumisesta ja asiakkaan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukemi-

sesta.

Kyselyssa ei kysytty taustatietoja. Valmiita vastausvaihtoehtokysymyksia oli
kymmenen. Valmiiden vastausvaihtoehtojen lisaksi kyselylomake sisalsi yh-
den avoimen kysymyksen, johon vastaajat saivat kirjoittaa oman nakemyk-
sensa asiasta. Lisaksi kahdessa kysymyksessa oli mahdollista kirjoittaa myos
avoimeen vastauskenttaan. Kaikkiin kyselyn kysymyksiin oli vastattava. Kyse-
lyn oli avannut 13 henkiloa ja 10 henkiloa oli aloittanut vastaamisen. Nelja
henkiloa lopulta vastasi Webropol kyselyyn kokonaan eli vastausprosentti oli
16,6 %.

Alhaiseen vastaajamaaraan voi olla useita syita. Jokaisen tydsahkopostiin tu-
lee runsaasti postia, osa saattoi olla lomalla, kaikki eivat lue sahkopostejaan,
kiireen keskella ei jakseta keskittya asiaan, kyselyn anonymiteettia ei ole ym-
marretty, ei viitsita vastata tai ajateltiin ettei itsella ole aiheesta tietoa, jolloin
kyselyyn vastaaminen ei tuntunut tarkealta. Mietin myads, olivatko kysymykset
silti liian vaikeaselkoisia, vaikka olin kayttanyt testivastaajia. Ajattelin, etta
vastaajia olisi runsaammin, koska aihe koskettaa jokaista kyselyn linkin saa-
nutta. Mutta yksikdssa on menossa muutosvaihe ja monen tyonkuva muuttuu.
Asioiden sisaistaminen ja uuden oppiminen on energiaa vievaa ja kysely on

voitu kokea ylimaaraisena rasitteena.

Kyselyn sulkeuduttua oli analyysin aika ja otin kyselyn perusraportin, jonka
Webropol-ohjelma antaa. Kavin kyselyn raportin |api tarkastellen jokaista ky-

symyskohtaa erikseen. Vastauksia en suodattanut, koska vastaajia oli niin
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pieni maara. Myoskaan vertailua ryhmien valilla ei voinut tehda, koska kyse-
lyssa ei keratty taustatietoja. Sain kyselyn vastauksista paljon tietoa, mutta
mietin myo0s sita, etta jos vastaajia olisi ollut enemmin, niin miten vastaukset,

niiden prosentit ja keskiarvot olisivat muuttuneet vai olisivatko.

Kyselyssa tuli esille selvasti se, etta sosiaalialan osaaminen koetaan yksi-
kOssa tarkeaksi. Vastaajista kolmella neljasta oli myds kasitys sosionomin
(AMK) koulutuksesta ja osaamisesta. Kotiutusyksikdssa on paljon uusia tyon-
tekijoita ja sen takia on tarkeaa, etta kaikilla on oikeanlainen kasitys. Asiakas-
lahtbisyys ja asiakkaiden mielipiteiden kysyminen ja huomioiminen seka asi-
akkaiden mahdollisuus vaikuttaa omissa asioissaan on tarkeaa ja kyselyssa
selvitettiinkin vastaajien mielipidetta tahan asiaan kahdessa eri kysymyk-
sessa. Vastauksien perusteella asiakaslahtoisyys ei aina toteudu yksikossa.
Asiakkaan mielipiteen kysyminen toteutuu lahinna seuraavissa asioissa, kuten
vaatetukseen, mita syo0 ja juo aterioilla, omasta toimintakyvysta, seka omasta

parjaamisesta kotona liittyviin asioihin.

Asiakkaan kokonaisvaltaista hyvinvointia ei tueta pelkastaan hoitamalla, ja
vastauksien perusteella, sosionomin tydpanoksen nahdaan tukevan ja lisaa-
van asiakkaan kokonaisvaltaista hyvinvointia ehkaisemalla asiakkaiden syrjay-
tymista, edistamalla asiakkaan edun toteutumista seka tukemalla asiakkaan
sosiaalista toimintakykya. Asiakkaalla ja/tai omaisella ei aina ole tietoa kotiu-
tusyksikdn toiminnasta, tarkoituksesta ja palveluprosesseista. Kaikkien vas-
taajien mielesta sosionomi voisi kdyda seuraavat asiat |api asiakkaan ja/tai
omaisen kanssa: sosiaalietuudet ja sosiaalipalvelut, tietoa etuuksien ja palve-
lujen saamisen ehdoista, neuvoa etuuksien ja palvelujen hakemisessa seka
tukea etuuksien ja palvelujen kaytossa. Kolme vastaajaa oli sita mielta, etta
sosionomi voisi kdyda palvelutarpeen arvioinnin prosessin lapi asiakkaan ja/tai
omaisen kanssa. Kahden vastaajan mielesta yksikon rooli asiakkaan hoitopo-
lussa voisi kuulua niihin asioihin, joita sosionomi kay lapi asiakkaan ja/tai

omaisen kanssa.

Asiakkaan kotiutumiseen liittyy paljon hoidettavia asioita, jotta asiakkaan ko-
tiutuminen on turvallista. Kotiutus on yleensa aina hyvissa ajoin etukateen
suunniteltu. Vastaajilta kysyttiin mielipidetta siita, minkalaiset kotiutumiseen

liittyvat asiat voisivat kuulua sosionomille, kun asiakas on kotiutumassa
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omaan kotiin. Asiat, jotka kaikki vastaajat kokivat kuuluvaksi sosionomille,
ovat keskustelu asiakkaan kanssa kotiutumisesta ja yhteys kotona asumisen
asiakasohjaajaan (PTA eli palvelutarpeen arviointikdynnin varaus asiakkaalle).
Yhteys omaiseen kotiutusasioissa oli kolmen vastaajan mielesta sosionomin
tehtava ja yksi vastaajista ei osannut sanoa. Ateria- ja kauppapalveluiden var-
mistamisen kaksi vastaajaa katsoi kuuluvaksi sosionomille ja kaksi vastaajista

ei osannut sanoa mielipidettaan asiaan.

Kyselyssa kysyttiin hoitohenkiloston mielipidetta tyotehtavien jakautumiselle

sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiloston valilla. Vastausvaihtoehdot

olivat numero 1® = sosiaalihuollon ammattilainen, numero 2 © = terveydenhuol-

lon ammattilainen ja numero 3 ® = en osaa sanoa. Vastaaja pystyi valitsemaan

samalta rivilta esimerkiksi vaihtoehdon 1 ja 2.
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Léheisverkaston selvittaminen 100% 0%

Asiakkaan yksilollisen historian,

mieltymyksien |a tarpeiden ——n o a
selvittaminen yksikkoon tulon 0%

yhteydessa

Yhteydenpito omaisten kanssa
muissa kuin hoitoon ja 0%

terveydentilaan littyvissa asioissa

Lahimuistin ja paatoksentekokywvyn " .
selvittaminen 25% 100% 0%
Mielenterveys- ja paihdeongelmien o
selvittely ja tukeminen 79% 7% 0%
Yrsindisyyden ehkaisy |a -

Taloudeliseen tilanteeseen littyva
sosiaalietuuksien ja sosiaaliturvan 0% 0%

chjaus ja neuvonta

Asumiseen lityvien asioiden .
selvittely
Arvioi sosiaalityon tarvetta 0% 0%

@ @z ®:

Kuva 2. Vastaajien mielipide tyétehtavien jakautumiselle sosiaali- ja terveydenhuollon ammat-

tihenkildston valilla.

Kuten kuvassa 2 nakyy, niin sosiaalihuollon ammattihenkilon tehtaviksi koettiin
enemmin tai kokonaan yhteydenpito omaisten kanssa muissa kuin hoitoon ja
terveydentilaan liittyvissa asioissa, RAl-arviointi, yksinaisyyden ehkaisy ja tu-
keminen, taloudelliseen tilanteeseen liittyva sosiaalietuuksien ja sosiaaliturvan
ohjaus ja neuvonta, asumiseen liittyvien asioiden selvittely seka sosiaalityon
tarpeen arviointi. Terveydenhuollon ammattihenkilon tehtaviksi koettiin enem-
min asiakkaan vastaanottaminen, laheisverkoston selvittdminen seka lahi-

muistin ja paatdksentekokyvyn selvittaminen. Molemmille yhta lailla kuuluviksi
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koettiin asiakkaan yksildllisen historian, mieltymyksien ja tarpeiden selvittami-
nen yksikkdon tulon yhteydessa seka mielenterveys- ja paihdeongelmien sel-

vittely ja tukeminen.

Kyselyssa vastaaijilta kysyttiin, onko heilla tietoa taulukossa 1. olevista kasit-
teistd. Vastausvaihtoehtoina olivat 1 = Ei ole, 2 = Jonkin verran, 3 = On. Kuten
taulukossa 1. nakyy, niin vastaajilla on vaihtelevasti tietoa esitetyista kasit-
teista. Eniten tietoa on palvelutarpeen seka toimintakyvyn arvioinnista, arvioin-
tijaksosta, kotihoidosta, kotihoidon saamisen kriteereista, palvelu asumisesta
seka tehostetusta palveluasumisesta. Kotiutusyksikdn hoitohenkilostd kohtaa
paivittaisessa tydssaan edella mainittuja asioita. Vahiten tietoa on kotihoidon
tukipalveluista, SAS prosessista seka palveluasumiseen etta tehostettuun pal-
veluasumiseen paasemisen kriteereista. Nama edella mainitut asiat ovat niita,
jotka eivat kuulu henkildston tehtaviin, mutta liittyvat vahvasti toimintaan ja

joista omaiset usein heilta kyselevat.

1 2 3 Kes- Medi-
kiarvo aani

Palvelutarpeen arvio 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Toimintakyky arvio 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Arviointijakso 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Kotihoito 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Kotihoidon saamisen kritee- 0,0% 50,0% 50,0% 2,5 2,5
rit

Kotihoidon tukipalvelut 25,0% 50,0% 25,0% 2,0 2,0

SAS prosessi 25,0% 75,0% 0,0% 1,8 2,0

Palveluasuminen 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Tehostettu palveluasuminen 0,0% 25,0% 75,0% 2,8 3,0

Kriteerit seka palvelu- etta te- 25,0% 75,0% 0,0% 1,8 2,0
hostettuun palveluasumi-
seen

Taulukko 1. Kotiutusyksikon toimintaan liittyvia kasitteita.

Sosionomin tydnkuvaan katsottiin kuuluvaksi osallistuminen vali- ja loppuarvi-

oinnin tekoon, palvelutarpeiden selvittdminen seka osallistuminen moniamma-
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tilliseen yhteistydhon ja palavereihin. Sosionomin tyénkuvaan ei katsottu kuu-
luvaksi viriketoiminnan jarjestaminen asiakkaille, osallistuminen perushoitoty6-

hon tai toimintakyvyn arviointi.

Kyselyssa oli avoin kysymys, mutta kysymykseen oli vastattava. Kysymyk-
sessa pyydettiin vastaajien omakohtaista nakemysta sosionomin roolista yksi-

kossa.

"Tarkeéna ja erittéin positiiviseksi mahdollisuudeksi.”

"Tukea/auttaa hoitajia. Omaisten kanssa yhteistyén helpottami-

”

nen.

"Omaisten kanssa tehtévéa yhteistyé on jo nyt hyvéaa, mutta sosio-
nomin tyépanos liséisi sitd. Omaiset myds paljon tarvitsevat neu-

voa asiakkaan raha-asioissa.”

"Tarkeédnda. Tuo uuden ndkemyksen sosiaalisten palveluiden
saannista ja tuista ja niiden hakumenettelyistd. Tuo ammattitaitoa,

nékemystéa ja asiakkaan verkostoinnista tietoa.”

Vastaajat nakevat sosionomin roolin yksikossa tarkeana, hoitajien tyota tuke-
vana, omaisten ja asiakkaiden kanssa yhteistyota tekevana seka ammattitai-
toa ja uutta ndkemysta tuovana. Sosionomin nahtiin helpottavan ja parantavan
omaisten kanssa tehtavaa yhteistyota. Omaiset tarvitsevat usein tietoa saata-

villa olevista tuista ja sosiaalipalveluista ja niiden hakemisesta.

8 JOHTOPAATOKSET

Tassa tutkimuksessa oli tarkoituksena selvittaa, minkalaista tarvetta sosiono-
min osaamiselle kotiutusyksikdossa on. Webropol-kyselyn vastaajien maara jai
odotuksiani pienemmaksi. Koska vastausprosentti jai niin pieneksi, tuloksia ei
voi yleistad koko henkilokuntaa koskevaksi. Olin ajatellut aiheen kiinnostavan
kyselyn saaneita. Useamman vastaajan vastaukset olisivat antaneet laajem-

man kuvan hoitohenkiloston nakemyksista ja ajatuksista siita, minkalaiseksi
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he nakevat sosionomin roolin yksikossa ja mita he ajattelevat tai kokevat so-

sionomin tyonkuvaan kuuluvaksi.

Tutkimusongelmana oli selvittaa sosionomin roolia ja tehtavankuvaa lyhytai-
kaishoidon kotiutusyksikossa. Tutkimuskysymykset, joihin Iahdin etsimaan
vastausta, olivat miten sosionomin (AMK) asiantuntemusta voidaan hyddyn-
taa, jotta se tukee hoitohenkildstéa heidan tydssaan, minkalainen rooli sosio-
nomilla (AMK) on yksikdssa asiakkaiden hyvinvoinnin, sosiaalisen toimintaky-
vyn, yhdenvertaisuuden ja osallisuuden tukemisessa seka millainen on sosio-
nomin (AMK) tydnkuva? Tutkimuksellani sain vastaukset tutkimuskysymyksiin

ja niiden pohjalta pystyin laatimaan sosionomin (AMK) tyonkuvan.

8.1 Hoitohenkiloston tyon tukeminen sosionomin (AMK) asiantunte-
muksella

Hoitohenkilostolla, asiakkailla tai omaisilla ei aina ole tietoa tarjolla olevista so-
siaalipalveluista ja -etuuksista. Ja koska useat kunnat ja kuntayhtymat ovat
tiukantaneet ikaantyneiden palvelujen myontamiskriteereja on erityisen tar-
keaa, etta jokaisen asiakkaan palvelujen tarve ja tilanne selvitetdan kokonais-
valtaisesti (Rissanen ym. 2020). Myos Kymsote on tiukentanut ikaantyneiden

palvelujen myontamiskriteereja.

Asiakkaiden mahdollisuus vaikuttaa asioihinsa ja heidan mielipiteensa seka
toivomuksen huomioiminen ei taysin toteudu talla hetkella kotiutusyksikossa.
Kuten Donnelly ym. (2018) tutkimuksessaan totesivat, noin puolet asiakkaista
oli otettu mukaan paatoksen tekoon, ja loput asiakkaista olivat joko muodolli-
sesti mukana paatoksia tehtaessa tai heille ei tarjottu edes mahdollisuutta

osallistua.

Tutkimuksessani tuli esille, etta sosionomin tydpanoksen nahtiin tukevan asi-
akkaiden kokonaisvaltaista hyvinvointia ja sosionomilla nahtiin olevan enem-
min aikaa kuin hoitohenkildstolla keskustella asiakkaan kanssa ja kuunnella
hanta, jolloin asiakkaalle tulee tunne, ettd hanen asioistaan ollaan aidosti kiin-
nostuneita. Arviointeja tehtdaessa on asiakkaan nakemys ja mielipide tultava
esille. Aina asiakas ei pysty sairautensa tilasta johtuen sita ilmaisemaan. So-

sionomi nahtiin myds yhteisty6ta ja moniammatillista keskustelua lisdavana ja
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hoitajille uutta tietoa sosiaalipuolen asioista tuovana seka hoitajia auttavana ja

tukevana heidan tydssaan.

8.2 Sosionomin (AMK) rooli yksikossa

Tutkimuksessani tuli esille se, etta sosiaalipuolen osaamiselle kotiutusyksi-
kdssa on tarvetta, jotta asiakas tulisi huomioiduksi kokonaisvaltaisesti. Sosio-
nomin rooli nahtiin nimenomaan sosiaalipuolen ammattilaisena, jolla on aivan
erilainen osaaminen ja tieto hallussaan kuin hoitajilla. Sosionomin rooli yksi-
kossa nahtiin tarkeana, hoitajien tyéta tukevana ja hoitajille sosiaalipuolen asi-
oista tietoa seka uutta ndkemysta ja ammattitaitoa tuovana, moniammatillista

tyota tekevana, omaisten ja asiakkaiden kanssa yhteistyota tekevana.

Kotiutusyksikon asiakkaiden ika ja toimintakyky vaihtelevat samoin kuin myos
heidan elamantilanteensa, ongelmansa ja tarpeensa. Kuten Ristolainen ym.
(2021) toteavat kotona asuvien ikdantyneiden toimintakyky ja kotona parjaa-
minen on huonontunut eivatka heidan ongelmansa ole aina yksiselitteisia ja
jotta heidan palvelupolkunsa olisivat yhtenaisemmat, vaatii se sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen yhteensovittamista ja moniammatillista yhteistyota. Tutkimuk-
sessani sosionomin nahtiin tukevan asiakkaan kokonaisvaltaista hyvinvointia,
edistavan asiakkaiden sosiaalista toimintakykya ja osallisuutta, lisaavan asiak-
kaiden turvallisuuden tunnetta varsinkin kotiutustilanteessa seka ehkaisevan

syrjaytymista.

Sosionomin rooli nahtiin myds linkkina yhteistyotahoihin ja palapelin kasaa-
jana, jolla on kasitys asiakkaan kokonaistilanteesta. Kuten COPE-hankkeessa
todettiin, jotta asiakaslahtoisyys ja asiakkaan kokonaisvaltainen auttaminen
seka hanen palvelutarpeidensa kokonaisvaltainen arviointinsa toteutuu, vaatii
se moniammatillista ja laaja-alaista yhteistyota seka asiantuntijuutta, mutta

myds ammattilaisilta ajattelutavan muutosta (Juujarvi ym. 2019).

8.3 Sosionomin (AMK) tyonkuva

Tutkimuksessani nousi esille erilaisia asioita ja tehtavia, jotka katsottiin kuulu-
vaksi sosionomin tydnkuvaan. Tutkimuksen perusteella sosionomin (AMK)

tyonkuvaan voisi kuulua muun muassa seuraavia asioita
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e kokonaistilanteen kartoitus
e alustava palvelutarpeen arviointi
e RAl-arviointi
e osallistuminen valiarviointien ja loppuarviointien tekoon
e palvelutarpeiden selvittaminen
e osallistuminen moniammatilliseen yhteistydhon ja palavereihin
e asiakkaiden ja omaisten kanssa lapikaytavia asioita
o kertominen yksikon roolista hoitopolussa
o kertominen palvelutarpeen arvioinnin prosessista
o kertominen sosiaalietuuksista ja sosiaalipalveluista
o kertominen etuuksien ja palvelujen saamisen ehdoista
o neuvominen etuuksien ja palvelujen hakemisessa
o tukeminen etuuksien ja palvelujen kaytossa
¢ yhteydenpito omaisten kanssa muissa kuin hoitoon ja terveydentilaan
liittyvissa asioissa
e l|aheisverkoston selvittaminen
e yksinaisyyden ehkaiseminen ja tukeminen
o taloudelliseen tilanteeseen liittyva sosiaalietuuksien ja sosiaaliturvan
ohjaus ja neuvonta
e asumiseen liittyvien asioiden selvittaminen
e sosiaalityon tarpeen arviointi
o asiakkaan yksil6llisen historian, mieltymyksien ja tarpeiden selvittami-
nen yksikkdon tulon yhteydessa
e mielenterveys- ja paihdeongelmien selvittaminen ja tukeminen
o keskustelu asiakkaan kanssa kotiutumisesta
e asiakkaan kotiutuessa yhteydenotto kotona asumisen asiakasohjaajaan
(PTA eli palvelutarpeen arviointi kdynnin varaus asiakkaalle)

e yhteydenotto omaiseen kotiutus asioissa

Olen laatinut Webropol-kyselyn, teemahaastattelujen ja toimeksiantajan edus-
taien kanssa kaytyjen palaverien pohjalta kotiutusyksikdon alustavan sosiono-
min (AMK) tydnkuvan (Liite 5). Téma alustava tyonkuva on pohja varsinaiselle
tydnkuvalle, jota tullaan kehittamaan syksyn 2021 aikana kotiutusyksikon tar-
peiden ja kaytannon kokemuksen kautta, jotta se vastaa yksikon tarpeita niin

henkilokunnan kuin myos asiakkaiden nakokulmasta.
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9 POHDINTA

Sen jalkeen, kun Kymsote vuonna 2019 aloitti toimintansa, on muutoksia tullut
paljon. Toimintaa ja toimintamalleja yhtenaistetaan koko Kymsoten alueella,
joka on aikaa vievaa ja vaatii myos henkilostolta venymista ja halua uuden
opetteluun seka toiminnan kehittamiseen. Mielestani minun oli helppo lahtea
tydstamaan tata opinnaytety6ta, koska aihe on itselleni tuttu ja minulla on
omakohtaista kokemusta asiasta, koska olen tyoskennellyt lahihoitajana kysei-
sessa yksikossa. Toisaalta myds innostus ja kiinnostus kehittaa yksikon toi-

mintaa inspiroi minua.

Idean opinnaytetyon aiheesta sain joulukuussa 2020. Kymsoten asumisenpal-
velujen lyhytaikaishoidon kotiutusyksikkoon tulevan sosionomin tehtavalle ei
ole selkeaa roolia ja tehtavankuvaa. Aihe on ajankohtainen ja tyoelaman tar-
peista lahteva. Keskusteltuani ja esittdessani ehdotukseni opinnaytetyosta ja
sen aiheesta Kymsoten ikdantyneiden asumispalvelujen Kotkan palvelu-

aluepaallikdlle sain toimeksiannon opinnaytetyohon.

Toimeksiantona oli tehda sosionomin (AMK) tyonkuva, joka on kyseista yksik-
koa palveleva ja yksikon tarpeista lahteva ja jossa yhdistyvat asiakaslahtoi-
syys ja tyoelaman tarpeet. Taman tutkimuksen perusteella yksikdssa on tar-
vetta sosionomin (AMK) osaamiselle. Sosionomin (AMK) rooli ja tehtavankuva
tulevat tarkentumaan ja tyonkuvaa tullaan kehittamaan kaytannon tyon kautta
jo syksyn 2021 aikana, johon itse paasen osallistumaan tydskentelemalla yksi-
kdssa sosionomin roolissa. Tarkoituksena on myds Kymsoten kotiutusyksikoi-
den toiminnan ja toimintamallien yhtenaistaminen ja sosionomin (AMK) rooli ja

tehtavankuva tulee olemaan yhtenainen myos naissa yksikoissa.

Kevaan 2021 aikana tein opinnaytetydn suunnitelman ja etsin lahdemateriaa-
lia seka tutustuin niihin. Tutkimusluvat hain Kymsotelta. Tutkimuksen lahesty-
mistapa on monimenetelmallinen kayttaen seka kvantitatiivista eli maarallista
etta kvalitatiivista eli laadullista menetelmaa. Tiedonkeruu menetelmina mi-
nulla oli Webropol-kysely seka teemahaastattelu. Tutkimusluvat saatuani
Webropol-kysely lahetettiin kotiutusyksikon hoitohenkilostolle toukokuun 2021
alussa. Teemahaastattelut tein myds toukokuussa 2021. Toukokuun 2021 lo-
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pussa pidimme Teams palaverin toimeksiantajan edustajien kanssa, jossa ka-
vimme |api niitd odotuksia, joita heilla on. Palaverissa tuli esille myos uusi toi-
mintamalli, jota kotiutusyksikossa lahdetaan heti toteuttamaan ja johon tulevai-
suudessa sosiaalihuollon ammattihenkilé6 myos osallistuu. Uusi toimintamalli
on Alpa-palaverit (aloituspalaverit), jotka kdydaan mahdollisimman pian asiak-
kaan saapuessa yksikkdon. Heindkuussa 2021 osallistuin palaveriin, jossa ke-
hitettiin Alpa-palaverin lomakepohjaa juuri kotiutusyksikoille sopivaksi ja sain
tuoda esille sosiaalipuolen nakdkulmaa. Eniten aikaa vievaa oli teemahaastat-

telujen nauhoitteiden litterointi eli purku tekstiksi ja analysointi.

Tutkimuksen luotettavuuteen ja laatuun vaikuttaa moni asia. Taman tutkimuk-
sen kohde eli aihepiiri oli tarkkaan rajattu. Laadullinen tutkimus ei aina ole laa-
dukasta tutkimusta ja hyvaa tutkimusta ohjaa eettinen sitoutuneisuus. Tutki-
muksen uskottavuuteen vaikuttaa tutkijan eettiset paatokset ja hyvien tieteel-
listen kaytantdjen noudattaminen. (Tuomi & Sarajarvi 2018, luku 5.) Tutkimuk-
sen tein eettisia periaatteita noudattaen, vastuullisesti ja perustellusti. Haastat-
teluun ja kyselyyn osallistujia informointiin mista on kysymys, miten ja mihin
haastattelun tietoja kaytetaan ja sailytetaan seka kerrottiin vastaajien ano-
nymiteetista. Jokaiselta oli suostumus tutkimukseen osallistumisesta, joka ky-
selytutkimuksessa oli vastaaminen kyselyyn ja teemahaastattelussa oli henki-
I6kohtainen suostumus haastatteluun. (Hyvarinen 2017, 32—-33.) Xamkin opis-
kelijana huolehdin ja noudatan osaltani tietoturvasta ja tietosuojasta. Ammatti-
korkeakoulun tietotekniset jarjestelmat ja palvelut on suojattu alan hyvien kay-
tantdjen mukaisesti asiattomalta paasylta, niiden toimintakyky on tarvittavassa

maarin varmistettu ja niiden elinkaari on hallittu.

Tutkimuksessa kaytin monimenetelmallista [ahestymistapaa seka kvantitatii-
vista eli maarallista etta kvalitatiivista eli laadullista menetelmaa. Valitsin kaksi
eri tiedonkeruu menetelmaa, jotta saan mahdollisimman monen ja monipuoli-
set nakokulmat esille tutkittavasta aiheesta. Teoriaosuus kasittelee ja liittyy

vahvasti kotiutusyksikon toimintaan ja sen eri osa-alueisiin.

Kyselytutkimuksessa kiinnitin huomiota kyselyn pituuteen, kysymysten ja vas-
tausvaihtojen sisaltoon ja niiden ymmarrettavyyteen, kaytin eri kysymystyyp-

peja seka testivastaajia, jotta ongelmat ja epakohdat saadaan korjattua ennen
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kyselyn lahettamista. Halusin tyontekijoiden aanta ja mielipiteita kuuluviin ni-
menomaan Webropol-kyselylla ja uskoin kyselya tehdessani sen herattavan
kiinnostusta mutta kysely ei herattanyt tyontekijoissa mielenkiintoa. Webropol-
kyselyn ajattelin my6s antavan vastaajalle mahdollisuuden vastata juuri oman
nakemyksen ja mielipiteen mukaisesti, ilman etta vastaajan tarvitsee miettia

mitd mina hanen vastauksistaan ajattelen. (Vehkalahti 2014.)

Teemahaastattelujen haastateltavat olin valinnut heidan kokemuksensa ja tie-
tonsa perusteella tutkittavasta aiheesta. Teemahaastattelujen laatuun kiinnitin
huomiota laatimalla haastattelurungon, varmistamalla teknisen laitteiston toi-
mivuuden, seka litteroimalla haastattelut pian haastattelujen jalkeen. Lisaksi
luotettavuuteen ja laatuun vaikuttaa haastattelutilanne seka haastattelijan oma
kaytds. (Hirsjarvi & Hurme 2010.)

Tybelamassa tapahtuu jatkuvasti muutoksia ja kehittdmistd. Oman ammattitai-
don kehittaminen, uuden oppiminen ja uusien toimintamallien omaksuminen
vaatii itsearviointia ja itsensa johtamista. Muutos vastarintaa esiintyy aina
mutta jokainen voi vaikuttaa osaltaan siihen, etta tyoyhteiso olisi toimiva. Toi-
mivassa tyOyhteisdssa sen peruspilarit ovat kunnossa. Kaiken alustana on
selkea organisaation perustehtava. Organisaatio tukee tyontekoa, johtaminen
on tyontekoa palveleva, toiden jarjestelyt ovat selkeat, on yhteiset pelisaannat,

avoin vuoropuhelu ja toimintaa arvioidaan jatkuvasti.

Suomessa ikadantyneen vaeston maara kasvaa. Teknologian kehittymisen ja
palvelujen digitalisoitumisen kautta kaikilla ikaantyneilla ei valttamatta ole
edellytyksia kayttaa naita sahkoisia palveluja. Kotiutusyksikon sosionomin
(AMK) tyonkuva on osa kestavaa kehitysta sosiaalisen kestavyyden nakokul-
masta. Sen tavoitteena on kotiutusyksikon asiakkaiden tasavertaisen kohtelun
lisddminen yhteiskunnassa, vahvistaa osallisuutta ja yhteisollisyytta, tukea toi-
mintakykya ja edistaa tarvittavan tuen ja palvelujen saamista riittavan ajoissa
seka lisata nain turvallisuudentunnetta heidan elamassaan. Asiakaslahtoisyys
ja kokonaisvaltainen hyvinvoinnin lisdaminen kotiutusyksikdn asiakkaiden ela-

massa on osa kestavaa kehitysta. (STM 2011.)

Opinnaytetyon projektin aikana olen kasittanyt sen kuinka haastavaa ja aikaa

vievaa uuden toimintamallin kehittdminen on. Vahvuutena itsellani on ollut 20
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vuoden kokemus lahihoitajana vanhustyossa ja tyoskentely kotiutusyksikossa.
Oman nakokulman muuttaminen hoitajasta sosionomiksi on vaatinut ajattelu-
tyota, joka on tapahtunut taman koulutuksen aikana seka vahvistunut taman
tyon aikana. Koen molemmat nakokulmat ehdottomasti positiivisena asiana,
koska sen ansiosta pystyn hahmottamaan ja miettimaan asioita laajemmin ja
kokonaisvaltaisesti. Ajatteluty6ta on joutunut tekemaan laajassa perspektii-
vissa, ja projektin aikana olenkin joutunut miettimaan organisaation kehittami-
selle asettamia tavoitteita ja vaatimuksia, sosionomin (AMK) ammatillisuutta ja
siihen liittyvia odotuksia, kotiutusyksikon nykyisia tyotehtavia ja erittelemaan
niista tehtavia, jotka selkeasti voisivat kuulua sosionomin tehtava- ja tydonku-
vaan, unohtamatta lainsaadantoa ja yhteistyétahoja. Kaiken lahtékohtana on
ollut asiakaslahtoisyys ja asiakkaiden yhdenvertaisuuden ja oikeuksien vah-

vistaminen.

Tutkimuksessani sosionomi (AMK) nahtiin uutta nakemysta ja ammattitaitoa
yksikkdon tuovana ja hoitajien tyota tukevana seka asiakkaiden kokonaisval-
taista hyvinvointia, sosiaalista toimintakykya, osallisuutta ja turvallisuuden tun-
netta lisdavana. Jatkotutkimusaiheena voisi olla selvittda sosionomin (AMK)
toimenkuvan vaikutuksia ja kokemuksia tydyhteison nakdkulmasta. Lisaksi
voisi tutkia asiakkaiden ja omaisten nakokulmaa ja kokemuksia kotiutusyksi-
kosta ja sen moniammatillisesta tyosta. Kotiutusyksikolla ei talla hetkella ole
esitetta asiakkaille ja se voisi olla myos hyva toiminnallisen jatkotutkimuksen

aihe.
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Liite 1

Teemahaastattelun runko

1. Sosiaalihuollon ammattihenkilon osaamisen tarkeys ikdantyneiden so-
siaalipalveluihin kuuluvassa kotiutusyksikdssa

Millaista tarvetta on sosionomin osaamiselle kotiutusyksikdssa asi-
akkaiden nakdkulmasta?

Miten naet sosionomin osaamisen tukevan ikdantyneen asiakkaan
kokonaisvaltaista hyvinvointia kotiutusyksikdssa?

(Parantaako se ikdantyneiden asiakkaiden asemaa ja yhdenvertai-
suutta seka tuoko se heidan nakemystaan omista asioista parem-
min esille?)

Miten ja milla tavalla se vaikuttaa ikdantyneiden asiakkaiden ase-
maan ja yhdenvertaisuuteen seka heidan oman mielipiteensa esille
tuomiseen heidan omista asioistaan?

2. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildston yhteistyd sosiaalipal-
veluissa

Kuinka tarkeaa yhteistyd on yleensa ja tehdaanko yhteistyota tar-
peeksi?

Enta kuinka tarkeaa yhteistyo on kotiutusyksikossa?

Tukeeko, selkiyttaako ja hyodyttaako yhteistyd molempien osaa-
mista tai tydskentelya?

Minkalaisena naet kotiutusyksikon sosionomin ja esimerkiksi kotona
asumisen asiakasohjauksen yhteistyon ja voisiko tata yhteistyota
kehittaa niin, etta se palvelee paremmin myos asiakasta?

3. Sosionomin tydnkuva kotiutusyksikdssa

Minkalaisena naet sosionomin tyonkuvan kotiutusyksikossa?

Mita sosionomin tydnkuvaan mielestasi voisi kuulua paapiirteittain?
Selkiyttaako sosionomin tydnkuva mielestasi kotiutusyksion toimin-
taa?
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Sosionomin rooli ja tehtavankuva
Pakolliset kentdt merkitdfn asteriskilla (*) ja ne tulee tiyttdd lomakkeen viimeistelemiseksi.

1. Kuinka tarkedaksi koet sosiaalialan osaamisen yksikossasi? *

En lainkaan tirkeiksi
Hieman tirkeiksi

En osaa sanoa

Melko tirkeidksi
Erittidin tirkeiksi

2. Onko sinulla kasitysta sosionomin koulutuksesta ja siihen liittyvasta
osaamisesta? *

Kylla

Eiole

3. Toteutuuko mielestdsi yksikossasi asiakaslahtoisyys asiakkaan nakokulmasta

hanen mielipiteensa huomioiden? *

Ei toteudu
Toteutuu harvoin
En osaa sanoa
Toteutuu yleensi
Toteutuu aina

4. Asiakkaalla ja/tai omaisilla ei aina ole tietoa kotiutusyksikon toiminnasta,
tarkoituksesta ja palveluprosesseista, joihin se liittyy. Mitka asiat ovat mielestasi
niitd, joita sosionomi voisi kdyda lapi asiakkaan/omaisten kanssa? *

Osaston arki

Yksikon rooli asiakkaan hoitopolussa
Palvelutarpeen arvioinnin prosessi
Sosiaalietuudet ja sosiaalipalvelut

Tietoa etuuksien ja palvelujen saamisen ehdoista
Neuvoa etuuksien ja palvelujen hakemisessa
Tukea etuuksien ja palvelujen kiytossa

Muuta

5. Asiakkaan kokonaisvaltaista hyvinvointia ei tueta pelkastaan hoitamalla vaan on
huomioitava kokonaisuus. Tukisiko sosionomin tyopanos mielestasi asiakkaan
kokonaisvaltaista hyvinvointia seuraavissa asioissa? *

1 =Taysin eri mieltd, 2 = Jokseenkin en mieltéd, 3 = En osaa sanoa, 4 = Jokseenkin samaa mielta, 5 = Taysin samaa
mielta

1 2 3 4 5
Asiakkaan edun toteutuminen
Hyvinvoinnin lisidminen
Sosiaalisen toimintakyvyn tukeminen
Yhdenvertaisuuden edistiminen
Osallisuuden edistiminen
Omatoimisuuden tukeminen
Syrjdytymisen ehkiisy
6. Alla on lueteltu erilaisia tyotehtavia. Pitaisik6 sosionomin tyonkuvaan mielestasi

kuulua seuraavia tyotehtavia? *

1 =Taysin eri mieltd, 2 = Jokseenkin en mieltd, 3 = En osaa sanoa, 4 = Jokseenkin samaa mielta, 5 = Taysin samaa
mielta
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Osallistuminen perushoito ty6hon
Viriketoiminnan jérjestdminen asiakkaille
Palvelutarpeiden selvittiminen
Toimintakyvyn arviointi

Osallistuminen vali- ja loppuarvioinnin tekoon

Osallistuminen moniammatilliseen yhteisty6hon ja palavereihin

7. Seuraavassa kysytaan mielipidettd tyotehtavien jakautumiselle sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkiloston vililla. Kenelle mielestédsi seuraavat tehtavat
kuuluvat? *

Voit valita samalta riviltd esim. 1 ja 2 vaihtoehdon.
1 = sosiaalihuollon ammattilainen, 2 = terveydenhuollon ammattilainen, 3 = en osaa sanoa

1 2 3
Asiakkaan vastaanottaminen
Laheisverkoston selvittiminen

Asiakkaan yksil6llisen historian,
mieltymyksien ja tarpeiden selvittiminen
yksikkdon tulon yhteydessa

Yhteydenpito omaisten kanssa muissa kuin
hoitoon ja terveydentilaan liittyvissa asioissa

Lahimuistin ja paatoksentekokyvyn
selvittdminen

RAI- arviointi

Mielenterveys- ja pdihdeongelmien selvittely
ja tukeminen

Yksindisyyden ehkiisy ja tukeminen

Taloudelliseen tilanteeseen liittyva
sosiaalietuuksien ja sosiaaliturvan ohjaus ja
neuvonta

Asumiseen liityvien asioiden selvittely

Arvioi sosiaalityon tarvetta

8. Kun asiakas on kotiutumassa omaan kotiin. Minkalaiset kotiutumiseen liittyvat
asiat voisivat mielestési kuulua sosionomille? *

1 =kylla, 2 = Ei, 3 = En osaa sanoa

Keskustelu asiakkaan kanssa kotiutumisesta

Yhteys omaiseen kotiutus asioissa

HoTa ja kotihoidon kdyntien varaus

Yhteys kotona asumisen asiakasohjaajaan (PTA)

Ateria- ja kauppa-asiat

Ladkehoidon toteutuminen kotona

Tarvittaessa apuvélineiden kartoitus

Tahan voit kirjoittaa muut mieleen tulevat asiat
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9. Kysytaanko asiakkaalta mielipidetta seuraaviin asioihin? *
1 = Ei, 2 = Toteutuu harvoin, 3 = En osaa sanoa, 4 = Toteutuu yleensa, 5 = Toteutuu aina
1 2 3 4

Vaatetukseen
Ruokailuaikoihin

Mita sy0 ja juo aterioilla
Valveilla ja jalkeilla oloon
Omasta toimintakyvysta

Omasta terveydentilasta

Omasta parjadmisesta kotona

10. Onko sinulla tietoa seuraavista asioista ja siitd mita ne tarkoittavat? *
1 =Eiole, 2 = Jonkin verran, 3 = On

Palvelutarpeen arvio
Toimintakyky arvio
Arviointijakso

Kotihoito

Kotihoidon saamisen kriteerit
Kotihoidon tukipalvelut

SAS prosessi
Palveluasuminen

Tehostettu palveluasuminen

Kriteerit seké palvelu- ettd tehostettuun
palveluasumiseen

11. Minkéalaisena naet sosionomin roolin yksikossasi? *
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KIRJALLINEN SUOSTUMUS OPINNAYTETYOHON OSALLISTUMISESTA

Osallistun vapaaehtoisesti Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun sosiono-
miopiskelija Satu Pievilainen opinnaytetydhén Sosionomin (AMK) rooli ja teh-
tavankuva ikdantyneiden lyhytaikaishoidon yksikdssa haastatteluun _ /
20

Olen tietoinen opinnaytetydn tarkoituksesta selvittda sosionomin (AMK) roolia
ja tehtavankuvaa ikaantyneiden lyhytaikaishoidon asumisen palvelujen Kkotiu-
tusyksikon asiakkaiden parissa tehtavassa asiakastyossa. Tavoitteena on
tehda kyseisen yksikon toiminnalle soveltuva sosionomin tyonkuva. Minulle on
selvitetty mahdollisuus perua opinnaytetydhon osallistuminen missa tutkimuk-
sen vaiheessa tahansa. Talloin kaikki minua koskeva aineisto poistetaan tutki-
musaineistosta.

Minulle on selvitetty, etta opinnaytetydhon osallistuminen tapahtuu nimetto-
mana ja tulokset raportoidaan niin, ettei siitd voi tunnistaa yksittaisia henki-

I6ita. HenkilGtiedot, jotka tarvitaan yhteydenpitoa varten, sailytetaan huolelli-
sesti ja anonymiteetti turvaten.

Olen tietoinen, etta haastattelu nauhoitetaan analyysia varten. Julkistetta-
vassa opinnaytetydssa ei mainita nimia tunnistamattomuuden varmista-
miseksi. Opinnaytetyon valmistuttua kaikki tutkimusaineisto havitetdan asian-
mukaisesti.

Olen saanut opinnaytetyon tekijan yhteystiedot ja minulla on mahdollisuus ot-
taa yhteytta myohemmin haastatteluun liittyvien asioiden tiimoilta. Saan halu-
tessani haastatteluni ennen julkaisemista luettavaksi oikeellisuuden tarkasta-

miseksi.

Tata suostumuslomaketta tehdaan kaksi kappaletta, joista toinen jaa itselleni

ja toinen opinnaytetyon tekijan Satu Pievilaisen haltuun.

|20

Paikka Aika

Opinnaytety6hon osallistujan allekirjoitus  Nimen selvennys

Opinnaytetyon tekijan allekirjoitus
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Hei!
Olen Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun sosionomi (AMK) opiskelija
Satu Pievilainen ja teen opinnaytety6ta Kymenlaakson sosiaali- ja terveyspal-

velujen kuntayhtyma Kymsoten ikaantyneiden asumispalvelujen lyhytaikais-
hoidon kotiutusyksikolle.

Opinnaytetyoni tavoitteena on selvittdad mika on juuri kyseinen yksikon tarve
sosionomille seka miten sosionomin osaamista voidaan yksikdissa hyodyntaa,
jotta se tukee hoitohenkilostoa heidan tydssaan ja minkalaisin keinoin sosio-
nomin erikoisosaamisella voidaan tukea yksikdn asiakkaiden hyvinvointia, so-
siaalista toimintakykya, yhdenvertaisuutta ja osallisuutta seka ehkaista syrjay-
tymista.

Sosionomin tehtavarakenne ja tydnjako on oltava osaamiseen, ammattitaitoon
ja koulutukseen perustuva.

Kysely on tarkoitus tehda anonyymina, jolloin yksittaisia vastaajia ei pystyta
tunnistamaan.

Vastaamalla kyselyyn sinulla on mahdollisuus vaikutta sosionomin tyon, roolin

ja tehtavankuvan kehittamiseen yksikon tarpeita vastaavaksi.

Kyselyyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia. Kyselyyn on aikaa vastata
xx.x.2021 asti.

Kyselyyn paasee linkista:

Kiitos etukateen vastauksistanne!

Ystavallisin terveisin,

Satu Pievilainen
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ALUSTAVA SOSIONOMIN (AMK) TYONKUVA

YKSIKOSSA SOSIONOMIN TEHTAVIIN KUULUU
- asiakkaan kokonaisvaltaisen toimintakyvyn ja hyvinvoinnin havain-
nointi, arviointi ja raportointi
- kirjaaminen terveys Lifecare jarjestelmaan

- asiakkaan sosiaalisen toimintakyvyn, osallisuuden ja yhdenvartaisuu-
den tukeminen seka syrjaytymisen estaminen

o asiakkaan kannustaminen vuorovaikutustilanteisiin muiden asi-
akkaiden kanssa

o mahdollisuuksien mukaan lyhyiden vuorovaikutustilanteiden jar-
jestaminen asiakkaille esim. lehden luku

- omaisyhteistyo
o sosiaalinen tuki

o ohjaus, neuvonta ja tiedotus etuuksiin ja sosiaaliturvaan liitty-
vissa asioissa

- moniammatilliseen yhteistydhon osallistuminen
o ALPA-palaverit, kotiutus palaverit, osastopalaverit
o RAI-, vali- ja loppuarviointien teko tarvittaessa
o tarvittaessa avustaminen perushoitotyossa
- tukea henkilokuntaa heidan tyossaan omalla osaamisellaan

- sosionomin osaamisalueeseen kuuluvista tiedoista ja asioista henkilo-
kunnalle kertominen

- tydyhteisdn seka kotiutusyksikdn toiminnan kehittdmiseen osallistumi-
nen

- oman ammattitaidon yllapitaminen ja kehittaminen

SOSIONOMIN TEHTAVAT:
ASIAKKAAN SAAPUESSA YKSIKKOON

- ASIAKKAAN TAPAAMINEN

o asiakkaan laheisverkoston kartoittaminen ja luvan kysyminen
omaiseen/laheiseen yhteydenottoa varten

o ALPA-palaverista kertominen (kysyy myds, haluaako asiakas
omaisen/laheisen osallistuvan palaveriin)
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o asiakkaan kanssa keskustelu hanen elamantilanteestaan (asu-
miseen liittyvat asiat, jo olemassa olevat palvelut, yksilOllisen
historian, mieltymysten ja tarpeiden selvittaminen)

o kotiutusyksikon toimintaperiaatteesta kertominen

- YHTEYS OMAISEEN/LAHEISEEN

o ALPA palaverista ilmoittaminen (kysyy halukkuutta osallistua
palaveriin joko yksikdssa tai puhelimen valitykselld)

o omaiselle yksikon roolista ja palvelutarpeen arvioinnin proses-
sista kertominen

o selvittdd omaisen nakemyksen asiakkaan tilanteesta (toiminta-
kyky, asuminen, palvelut)

ASIAKKAAN OLLESSA YKSIKOSSA
- asiakkaan palvelutarpeiden selvittaminen yhdessa moniammatillisen
tydryhman kanssa
o kaytossa olevat sosiaalipalvelut
- mahdollinen taloudellisen tilanteen selvittely
o olemassa olevat sosiaalietuudet
o tarve sosiaalietuuksille

o tiedotus, neuvonta ja ohjaus sosiaalietuuksiin ja sosiaaliturvaan
liittyvissa asioissa (saamisessa, hakemisessa ja kaytdssa esim.
hoitotuki)

- mahdollinen asumiseen liittyvien asioiden selvittely

- sosiaalityon tarpeen arviointi ja tarvittaessa yhteydenotto tarvittavaan
tahoon (aikuissosiaalityd/gerontologinen sosiaality®)

ASIAKKAAN KOTIUTUS

- kotiutusta suunniteltaessa
o Yyhteisty0 henkilokunnan kanssa
o keskustelu asiakkaan kanssa
o yhteydenpito omaiseen/laheiseen

o Yyhteydenotto kotona asumisen asiakasohjaajaan (tarvittaessa
PTA-kaynnin varaus)



