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Toimintakyvyn arviointi on tarked osa tdman pdivan ikaantyneiden hoitoty6td. Lakiin
ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja terveyspal-
veluista perustuen kuntien on otettava kayttoon RAI-jarjestelma 1.4.2023 mennessa.
Toimintakykya tulee mitata RAI-jarjestelmééa kayttéaen palvelutarpeen arvioinnin yhtey-
dessa sekd olemassa olevan asiakkuuden aikana hoito- ja palvelusuunnitelmaa péivitet-
tdessd. RAI-jarjestelmé tulee olemaan uusi tytkalu Loimaan kaupungin sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden henkildstolle.

Tassa toiminnallisessa opinnéytetydssa suunniteltiin RAI-jarjestelman kayttdonoton su-
juvoittamista Loimaan sosiaali- ja terveyspalvelujen hoitohenkilokunnalle. Henkilos-
tolle l&hetettiin etukéateiskysely sdhkdisesti, jossa selvitettiin henkiloston tietoa RAI-jar-
jestelmaan liittyen. Kyselyn vastaanottajia oli 200 ja vastauksia saatiin 44 kpl. Kyselyn
perusteella suunniteltiin tydpajat, jotka toteutettiin kotihoidon, tehostetun palveluasumi-
sen seké palveluohjauksen henkildstolle syksylla 2021. Tydpajoja varten laadittiin Po-
wer Point-esitys, jossa kerrottiin RAI-jarjestelmasté etukateiskyselyssé esille tulleisiin
seikkoihin vastaten. Tavoitteena oli valmentaa henkildstda vastaanottamaan RAI-jarjes-
telman kayttoonotto.

Ty0Opajoista saadun palautteen perusteella henkilésto oli tyytyvainen, ettd heidan toivei-
taan RAI-jarjestelmén kayttoonottoon liittyen kysyttiin. Informaatio RAI-jérjestelmésta
oli mitoitettu oikein ja selkeytti sitd, millainen jarjestelma on kyseessa. HenkilGstdpa-
lautteen perusteella voitiin paatelld, etta henkildstd haluaa olla jatkossakin mukana jo
muutoksen alkuvaiheessa.
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Abstract

An important part of today's nursing care for the elderly is the assessment of the ability
to function. Based on the Act on Supporting the Functional Capacity of the Older
Population and on Social and Health Services for Older Persons, municipalities must
implement the RAI system the latest of 01.04.2023. The ability of function is to be
measured by using the RAI system during the service needs assessment, and when
updating the care and service plan of an existing customer. The RAI system is going to
be the new tool for the social services and healthcare staff in the city of Loimaa.

In this functional thesis, it was planned to facilitate the implementation of the RAI
system for the staff of Loimaa's social and health services. An electronic preliminary
survey was sent to the staff asking for their knowledge regarding the RAI system.
There were 200 survey recipients and 44 survey responses were received. Workshops
were planned based on the survey in fall of 2021 for the staff of homecare, long term
care, and service coordination. A PowerPoint presentation was prepared for the
workshops, describing the RAI system in accordance with the issues raised in the
preliminary survey. The aim was to train the staff to receive the implementation of the
RAI system.

Based on the feedback from the workshops, the staff was satisfied that their wishes
regarding the implementation of the RAI system were included. The provided
information about the RAI system was tailored correctly and it was clarified what kind
of system it is going to be. Based on the feedback from the staff, it could be concluded
that the staff wants to be involved in the early stages of change in the future.
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1 JOHDANTO

Vanhuspalvelulakiin on kirjattu, etta jokaisen kunnan/organisaation tulee ottaa kéayt-
toon RAI-jarjestelma viimeistadn 1.4.2023. Jarjestelman avulla arvioidaan ik&&ntynei-
den palvelutarvetta kokonaisvaltaisesti, kohdennetaan palvelut oikea-aikaisesti seka
voidaan suunnata henkildstoresurssit tarkoituksenmukaisesti. RAI-jarjestelma antaa
kunnille/organisaatioille mahdollisuuden kehittdd heidan palveluitaan vastaamaan pa-
remmin asiakaskunnan tarpeisiin. (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemi-

sesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012, 15a §.)

Palvelutarpeen ja toimintakyvyn arviointi on térkeéd osa jokapéivéisté tyota hoitotyon
kentalla. RAI-jarjestelmén kayttoonotto on iso prosessi, joka vaatii muutokseen val-
mentamista. Henkildstd kokee helposti, ettd kaikki muutokset vaan lisdavat tyota, eiké
nain ollen hyotyja osata ennakoida. Muutokseen valmentaminen ja RAI-jérjestelmén
tutuksi tekeminen helpottavat varsinaiseen kayttokoulutukseen seka kayttéonottoon

suhtautumista.

Taman projektiluonteisen opinnédytetydn tarkoituksena oli valmistella Loimaan kau-
pungin ikdantyvien palveluissa tyoskentelevad henkilokuntaa (kotihoito, tehostettu
palveluasuminen ja palveluohjaus) RAI-jérjestelméan kayttdonottoon. Tarkoituksena
oli perehdyttaa henkildstda tulevan arviointijarjestelmén hyodyista tyontekijoille seka
asiakkaille. Tarkoituksena oli vahentaa tyontekijoiden negatiivisia ennakkoasenteita
seka kertoa heille kéytdannon kokemuksen kautta, minkalainen RAI-jérjestelméa on ja
miten sitd kéytetddn. Opinndytetyon toiminnallinen osuus toteutettiin tydpajoina, joi-
den tarkoituksena oli sitouttaa henkilokuntaa tulevaan muutokseen ja ottaa heitd mu-

kaan muutoksen suunnitteluun mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.



2 PROJEKTIN MAARITTELY, TAUSTA JA TOIMINNALLINEN
YMPARISTO

2.1 Projektin méaarittely

Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinndytetydna. Toiminnallisella opinnadyte-
tyoll& oli tarkoitus ohjeistaa seké opastaa kdytannon tyon toteutumista kohderyhman
tyokentélla. Toiminnallinen osuus toteutettiin projektina, jossa tuotoksena oli tyOpajat
henkilostolle RAI-jarjestelman kayttddnoton valmisteluun liittyen. Projekti oli siis tie-
tyn ajan kestdva tavoitteellinen prosessi. Projektin tulokset tulee aina esitella projektin
valmistuttua. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9; 48.) Tamé projekti esiteltiin valmiina

opinndytetyoné.

RAI-jarjestelman kayttoonotto on ajankohtainen lahitulevaisuudessa myds Loimaan
kaupungin terveys- ja hoivapalveluissa. Projektista RAI-jarjestelmén kayttdonottoon
liittyen on keskusteltu Loimaan kaupungin ikaihmisten palveluiden esihenkilGiden
kanssa. Loimaan kaupungin terveys ja hoivapalveluista on nimetty projektille ohjaus-
ryhma (Theodorakis sahkoposti 8.10.2020). Projektin toteuttamiseen vaikutti myds
opiskelijoiden oma mielenkiinto RAI-jarjestelman kayttéonottoa kohtaan sekd muu-
toksen valmisteluun, eli miten tallaisen muutoksen toteuttaminen Loimaan terveys- ja
hoivapalvelujen kokoisessa organisaatiossa olisi paras toteuttaa, niin ett4 henkil6sto

paasisi muutokseen mukaan alusta alkaen.

2.2 Toiminnallinen ymparisto

Opinndytetyon ensisijainen kohderyhmé oli Loimaan kaupungin sosiaali- ja terveys-
palvelukeskuksen, hoiva- ja terveyspalvelujen henkilokunta. Kohdehenkil6stoon kuu-
lui kotihoidon, palveluasumisen seka palveluohjauksen tydntekijat (kaikkiaan n. 170
tyontekijad). Henkilostossa oli 1ahi- ja perushoitajia, sairaanhoitajia, fysioterapeutteja
sekd sosionomeja. Tahan kohderyhmaan kuuluvien térkein tydvaline toiminnassaan on

toimintakyvyn ja palvelutarpeen arviointi.



Talla hetkelld toimintakykyarvioinneissa kéytetddn FIM-toimintakykymittaria, joka
kattaa fyysisen, psyykkisen ja kognitiivisen toimintakyvyn alueet. Hoitoisuutta arvi-
oidaan myds RAVA-mittarilla, josta otetaan vuosittain poikkileikkaustutkimus, josta

ilmenee asiakkaiden ja asukkaiden hoitoisuudet. (Duodecimin www-sivut 2021.)

Vélilliseen kohderyhmdédn kuuluvat kotihoidon ja palveluohjauksen asiakkaat seka
palveluasumisen asukkaat, joiden hoitoon ja palveluihin RAI-jarjestelma tulee vaikut-

tamaan.

Vuoden 2020 lopussa Loimaan asukasmaéara oli 15 770 asukasta. Yli 65-vuotiaita va-
estosta oli 29,8 % eli 4 700 asukasta ja yli 75-vuotiaita véestosta oli 14,1 % eli 2 224
asukasta. Kotona asuvien osuus 75-vuotiaista oli 90 % ja heista sdanndllisen kotihoi-
don piirissd oli 22.6 % eli 503 asiakasta. Koko maassamme keskimé&arin samanikai-
sestd vaestosta saanndllisen kotihoidon piirissé oli 15.9 % eli Loimaalla saannéllisen
kotihoidon piirissa oli suhteessa hieman enemman asiakkaita. 75 vuotta tayttaneesté
kotona asuvasta véestosta omaishoidontuen piirissad Loimaalla oli 4,7 % eli 105 asu-
kasta. Verrattaessa omaishoidon kattavuutta koko maamme vastaavaan lukuun niin
Loimaalla omaishoidon kattavauus oli hieman suurempi, koko maassa omaishoidon
kattavuus vastaavan ikaisestd vaestosta oli 4,6 %. Ymparivuorokautisessa hoidossa
(tehostetussa palveluasumisessa) Loimaalla 75 vuotta tayttaneesta véestosta oli 8,0 %
eli 178 asukasta vuoden 2020 lopussa. Koko maassa vastaava prosentti oli 7.3 % eli
Loimaalla 75-vuotiaasta véestosta suhteessa hieman suurempi osa asuu tehostetussa
asumispalvelussa. (Loimaan hyvinvointivaliokunnan pdytakirja 20.4.2021, 278; Sot-

kanet.fi tilastotietoja suomalaisten terveydesta ja hyvinvoinnista www-sivut 2021.)

3 PROJEKTIN TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Vanhuspalvelulakiin on kirjattu ylds, ettd jokaisen kunnan/organisaation tulee ottaa
kayttoon RAIl-jéarjestelma viimeistadn 1.4.2023. RAI-jarjestelméan avulla arvioidaan
ikéantyneiden palvelutarvetta kokonaisvaltaisesti, kohdennetaan palvelut oikea-aikai-

sesti ja oikealla resurssilla. RAI-jarjestelm& antaa kunnille/organisaatioille



mahdollisuuden kehittdd heidan palveluitaan vastaamaan paremmin asiakaskunnan
tarpeisiin. (Laki ikd&ntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosi-

aali- ja terveyspalveluista 980/2012, 15a 8.)

Muutosprosessi on l&dhtenyt jo kayntiin kunnissa ja organisaatioissa vanhuspalvelulain
paivityksen julkistamisen myotd, kun tieto kdyttdon otettavasta RAI-jarjestelmésté on
tullut. Prosessi on pitka ja vaatii hyvaa suunnittelua ja kaytannon jarjestelyja. Prosessi
koskettaa niin tyontekijoitd, esihenkilditd kuin ylempaé johtoa, joten valmisteluun ja
suunnitteluun tulee kayttad aikaa ja harkintaa. Prosessi vaatii paljon ty6t4 ja muuttaa
monen tyotapoja ja tuo uusia mahdollisuuksia arjen tydhon, myds esihenkildtasolla
tehtdvaan tyohonkin. Muutosprosessin aika on raskasta ja vaatii paljon niin tydnteki-
Joilta kuin esihenkil6ilta, mutta mitd kirkkaampana kaikille on mielessé lopputulos
niin sitd helpommin sinne matkataan. Muutosprosessi ei tapahdu kerta heitolla vaan
etenee pikkuhiljaa suunnitelman mukaan. Matkalla tarvitaan hyvaa ja avointa viestin-
ta4, jolla tiedotetaan kaikille osallisille, missa menn&én ja mita seuraavaksi tulee ta-
pahtumaan. Uuden toimintatavan omaksuminen vie aikaa ja tyollistada kaikkia, vanhat
mallit nousevat pintaan ja niista pois oppiminen vie aikaa ja voimavaroja. Tydyhteison
hyvinvoinnista huolehtiminen on térke&d, jotta muutos onnistuu parhaalla mahdolli-

sella tavalla. (Tyoterveyslaitoksen www-sivut 2021.)

3.1 Toimintakyky

Toimintakyky vaikuttaa yksilon itsendiseen selviytymiseen seka palvelujen tarpee-
seen. Kokonaisvaltainen toimintakyky kattaa fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen seka
kognitiivisen toimintakyvyn. Fyysinen toimintakyky siséltaa fyysiset voimavarat ja
fyysisen terveyden seké& liikkumiskyvyn ja péivittdisista perustoiminnoista selviami-
sen (BADL = basic activities of daily living) sek& myds vélineellisista paivittéisista
perustoiminnoista (IADL=instrumental activies of daily living) selvidmisen. (Ikonen
2015, 152.)

Psyykkinen toimintakyky kasittad kyvyn kasitella tietoa, seka kyvyn tehda paatoksia
selviytydkseen paivittéisista toiminnoista. Psyykkinen toimintakyky sisaltdd mydos

henkiset voimavarat ja mielialan. Kognitiiviseen toimintakykyyn kuuluu erityisesti



muisti, tarkkaavaisuus, orientoituminen seka toiminnanohjaus. Kognitiivinen toimin-
takyky on oleellisessa osassa paivittéisista toiminnoista selviytymisen suhteen.
Sosiaalista toimintakykyé tarvitaan vuorovaikutustilanteissa niin omaisten/laheisten,
asuin- ja lahiympadriston kuin yhteiskunnan toimijoiden kanssa tapahtuvissa tilanteissa.
(Finne-Soveri ym. 2020, 13.)

3.2 Toimintakyvyn arviointi

Toimintakyvyn arviointi tulee tehdd huomioiden kaikki toimintakyvyn osa-alueet, eli
fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen seké sosiaalinen toimintakyky ja mydskin arjessa
selviytymisen taidot. Arvioinnissa havaittavan toiminnan vajeen ja avun tarpeen arvi-
ointi on tarkead. On myaos tarked huomioida ymparistotekijat siind ymparistdssa, jossa

elamén toiminnot tapahtuvat.

Toimintakyvyn arviointia tehdaan hyddyntdamalla eri osa-alueille standardoituja mit-
tareita, havainnoimalla ja haastattelemalla. Tarkedad on huomioida toimintakyvyn vah-
vuudet ja niiden mahdollinen vahvistaminen/kuntouttaminen seké paivittéisista toi-

minnoista selviytymista helpottavien apuvalineiden tarve. (Finne-Soveri ym. 2020, 9.)

Toimintakyvyn saannollinen seka tarvittaessa tehtéva arviointi on tarkead, koska muu-
toksia saattaa tulla nopeastikin. Toimintakyvyn arvioinnin tulokset siis ovat perusta
palvelutarpeen arvioinnin tuloksena syntyville paatoksille. (Finne-Soveri ym. 2020,
16.)

Toimintakyvyn arviointi on yksiléllista ja lopputulemaan vaikuttaa arviointia suoritta-
van ammattilaisen ja arvioinnin kohteena olevan yksilon vuorovaikutus. Myos laheis-
ten osallistuminen on suotavaa ja heiddn ndkemyksensa toimintakyvysta on otettava
huomioon. (Ikonen 2015, 152-157.)

3.3 Palvelutarpeen arviointi

Palvelutarpeen arviointi on moniammatillista ja monipuolista yhteisty6td, jossa saa-

daan tarkka kuva siit4, millaista ik&antyneen yksilon selviytyminen arjessa on.
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Palvelutarpeen arviointi on monialaista ja siihen sisaltyy toimintakyvyn arviointi.
(Finne-Soveri ym. 2020, 7.) Palvelutarpeen arvioinnissa tulee ottaa huomioon yksilon
itse kokema tarve ja voimavarat seké palvelut, joita jo voi olla kdytossa sekd ammatti-
laisten ndakemys tarvittavista palveluista. Ikdantyneiden palvelutarpeet tulee arvioida
yhdenmukaisesti ja tehtavien paatosten tulee olla todelliseen tarpeeseen perustuvia.
Myos ikadéntyneen l&heisverkoston ja muun sosiaalisen pddoman tarve tulee ottaa pal-

velutarpeen arviossa huomioon. (Ikonen 2015, 147-151.)

Lakisaateista palvelutarpeen arviointia sadtelee vanhuspalvelulaki, sosiaalihuoltolaki
seké terveydenhuoltolaki. Palvelutarpeen arviointia voi pyytéa ikaantynyt itse tai ha-
nen laheisensa tai muu ikaantyneen tunteva henkild. Tarve ikaantyneen palveluiden
arvioinnille voi ilmetd myds omaisen, laheisen tai ammattilaisen tekeman huoli-ilmoi-
tuksen myoté. Palvelutarvetta arvioidessa on huomioitava ikéantyneen vahvuudet ar-

jessa selviytymiseen ja pyrkid tukemaan nditd. (Finne-Soveri ym. 2020, 7-8.)

Palvelutarpeen arviointi ei aina vélttdmatta johda heti palvelujen alkamiseen, mutta on
tarked ottaa huomioon se, etté tilanne saattaa muuttua nopeastikin, joten tilanteen seu-
raaminen saattaa olla asiallista jarjestaa (Finne-Soveri ym. 2020, 16). Palvelutarpeen
arvioinnin ja seurannan suhteen on hyva myods huomioida palvelujen kehittamisen ja

palautteen merkitys (Sosiaali- ja terveysministerié 2020, 59).

3.4 RAI-jérjestelma

RAI-jarjestelman nimi tulee sanoista Resident Assessment Instrument (asukkaiden ar-
viointivéline). Suomessa RAI-jarjestelmésté vastaa Terveyden- ja Hyvinvoinninlaitos
(THL), RAI-jéarjestelman omistaa ja sita yllapita4 ja kehittdd sadnnollisesti kansainva-
linen interRAI tutkijaverkosto. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut
2021.)

RAI-jarjestelmé& on standardoitu tiedonkeruun ja havainnoinnin tyovaline, jonka tar-
koituksena on helpottaa ammattilaisen tekeméa palvelutarpeenarviointia ja hoito-,
kuntoutus- ja palvelusuunnitelman tekemistd. Jarjestelma antaa tietoa ja raportteja kai-

kille hoitotyon tasoille hoitajista ylimp&éan johtoon saakka. Asiakkaan muuttuneesta
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hoidon-/palveluntarpeesta raportit kertovat valittdmasti, kun arvioinnit suoritetaan
séannollisesti ja suunnitelmallisesti. RAI-jarjestelméssd on omat osiot asiakasohjauk-
seen, vanhushuoltoon, kehitysvammatyéhon, mielenterveystyéhoén seké terveyden-
edistdmiseen ja ennaltaehkéisevadn tyohon. Osioiden sisédlle on siséllytetty monia
standardoituja arviointityovélineitd, joiden avulla voidaan arvioida asiakkaan toimin-
takykyé kokonaisvaltaisesti tai jotain tiettyd toimintakyvyn tai arjessa selviytymisen
osa-aluetta. Esimerkkeja jarjestelman sisélla olevista arvioinneista; MNA ravitsemus-
tilan arviointi, SPPB lyhyt fyysisen suorituskyvyn testistd, FRAT ja FROP lyhyt kaa-
tumisvaaran arviointi testistd, AUDIT testi ja mielenterveyskysymykset. Kunta/orga-
nisaatio voi valita RAI jérjestelm&& hankkiessaan mitk& osiot ottaa kayttoonsa koko-

naisvaltaisen RALI arvioinnin lisaksi. (Raisoft www-sivut 2021.)

RAI-jarjestelma sisaltdd kysymyssarjoja, joiden tarkoitus on selvittdd asiakkaan pal-
veluntarvetta, toimintakykyé, toimintakyvyn heikkenemisen riskitekijoita, asiakkaan
voimavaroja ja tarpeita, laheisten antaman avun maaréé ja asiakkaan omia tavoitteita
ja toiveita. Arviointi tehdaan aina yhdessa asiakkaan kanssa ja tarpeen mukaan tilan-
teeseen kutsutaan mukaan myaos laheinen/laheiset. Jarjestelma antaa kattavan ja koko-
naisvaltaisen kuvan asiakkaan sen hetkisesté tilanteesta, toimintakyvysté ja voimava-
roista. Jarjestelmasta saatujen tulosten perusteella on tarkoitus tunnistaa asiakkaan voi-
mavaroja ja toimintakyvyn vajeita, joihin asiakas tarvitsee mahdollisesti apua ja tukea.
(Finne-Soveri ym. 2020, 14-15.)

RAI-jarjestelman avulla arvioidaan asiakkaan palveluntarvetta kokonaisvaltaisesti
sekd kohdennetaan palvelut oikein ja tarpeen mukaisesti. RAl-jarjestelmén kayttéon-
oton jalkeen koko maassa on samanlainen tyokalu, jolla arvioidaan ikaantyneen vées-
ton palvelutarpeita ja toimintakykyd, joka varmasti pienentdd asiakkaiden eriarvoi-
suutta eri puolilla maatamme eli kaikki asiakkaat ovat samanlaisessa asemassa arvi-

oinnin suhteen. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2021.)

Organisaatio pystyy RAI-jérjestelmén avulla seuraamaan haluamiaan ja tarkeéksi kat-
somiaan tunnus- ja vertailulukuja ja hyddyntamaén niitd kaytannon tydssa seké paa-
toksenteossa. Henkilostoresurssin kohdentaminen asiakkaiden hoitoisuuden mukaan

helpottuu, kun seurataan RAI-arviointeja ja niissé ilmenneité asiakkaiden hoitoisuuden
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arvoja. (Kokemuksia vanhustenhuollon vertailukehittdmisestd ja RAI-tietojarjestel-
méstd 2007, 18.)

RAI-jarjestelmasta on kehitetty omat versiot palveluohjaukseen, kotihoitoon ja asu-
mispalveluihin. Naiss& versioissa on huomioitu kunkin tahon erityistarpeet asiakkai-
den palvelutarpeen ja hoidontarpeen arvioinnissa. Jarjestelmén avulla saadaan katta-
vasti tietoa asiakkaan palvelun- ja hoidontarpeesta erilaisten mittaritulosten avulla.
Kunnat ja organisaatiot hyddyntavét saatuja mittarituloksia palveluidensa myontamis-
Kriteereissé sekd arvioidessaan asiakkaidensa hoitoisuutta sek& hoitajamitoituksissa.
RAIl-arviointitiedot toimitetaan sadnnollisesti kaksi kertaa vuodessa Terveyden- ja hy-
vinvoinninlaitokselle, joka koostaa niistd vertailutietoja, joissa oman alueen arvioin-
teja voi verrata koko Suomen arviointeihin. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen

www-sivut 2021.)

RAI-jarjestelmdssd pystyy tekemdédn asiakkaalle myds erilaisia osittaisarviointeja
(kerta-arviointeja), joiden tarkoituksena on tarkkailla/selventdd asiakkaan tietyn osa-
alueen toimintakykya tai asiakkaan parjaamista tietylla eldméan osa-alueella. Osit-
taisarvioinnilla voidaan selvittaa ei palveluiden piirissa olevan henkilon palveluntar-
vetta kertaluonteisesti, palveluiden piirissé olevan henkilon uutta haastetta tai palve-
luiden piirissé olevan henkilon tiettya seurantakohdetta (esim. paivittaisessa arjen as-

kareissa selviytymista tai kuntoutumistavoitetta yms.). (Raisoft www-sivut 2017.)

RAI-CA

RAI-CA (Contact Assessment) on kehitetty nimenomaan asiakas- ja palveluohjauksen
nakokulmasta, sen avulla voidaan kartoittaa asiakkaan palveluntarvetta ja toimintaky-
kyd lyhyesti, mutta kattavasti. Ohjelmiston tavoitteena on selvittdd asiakkaan hoi-
don/palveluiden tarve, mahdollisen hoidon/palveluiden tarpeen Kkiireellisyys seka
mahdollinen tarve laajemmalle arvioinnille. Ohjelmiston avulla pyritédéan selvittdmaan
myos sellaiset asiakkaat, jotka eivat tarvitse sosiaali- ja terveyspalveluiden apuja téll&
hetkelld, mutta tarvitsevat esimerkiksi ohjausta ja neuvontaa selviytydkseen arjen toi-
minnoistaan tai kaipaavat sosiaalisia kontakteja, joihin apu voi I6ytya kolmannen sek-

torin palveluista. (Raisoft www-sivut 2021.)
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Ohjelman kysymysten avulla asiakas-/palveluohjaaja selvittdd asiakkaan henkilGtie-
dot, yhteydenoton syyn seké& asiakkaan oman nakemyksen tdmanhetkisestd murheesta
tai arjen haasteesta. Kysymysten avulla selvitetdan asiakkaan terveydentilaa, toimin-
takykya ja kognitiota, sekd miten asiat on tdhan asti sujuneet/jarjestelty, onko esimer-
kiksi omaiset auttaneet arjen toiminnoissa tai onko asiakas saanut apua naapureilta tai
muilta tuttavilta. Ohjelman avulla selvitetddn myds hoidon/palvelun kiireellisyytta ja
tarvitaanko palvelun/palveluiden jarjestamista varten jotain tiettyd asiantuntijuutta.
Perustietojen keradminen asiakkaalta onnistuu puhelimitse, mutta tarkempien ja laa-
jempien arviointien tekeminen edellyttdd kotikdyntia tai asiakkaan tapaamista, jotta
saadaan todenmukainen kuva asiakkaan toimintakyvysta ja toimintaympéristosta.

(Raisoft www-sivut 2021.)

Arvioinnista saadaan yhteenveto, jossa ilmenee seuraavat mittaritulokset: hoidon aloi-
tustarve, kognitiivinen toimintakyky, arkisuoriutuminen, kuntoutustarve ja kipu seka
mahdollinen tarve laajemmalle arvioinnille. Arvioinnin perusteella tydntekija ja asia-
kas suunnittelevat jatkotoimenpiteet, eli mahdollisten palveluiden aloitus asiakkaalle
tai tyontekijan ohjaus/neuvonta asiakkaalle akuutissa tilanteessa, jolloin avun tarve
ratkeaa eikd muille avuille/palveluille ole tarvetta. Arviointia voidaan kdyttaa apuna
paatdksenteossa ja sen pohjalta voidaan, joka myontéé tai evata asiakkaan hakemia

palveluita. (Raisoft www-sivut 2021.)

RAI Screener Oulu

Screeneria kaytetaan apuna palvelutarpeen laajemmassa selvittdmisessa asiakas- ja
palveluohjauksessa. Ohjelmiston kysymykset on poimittu kotihoidon ohjelmistosta ja
niiden tarkoituksena on ensisijaisesti selvittda asiakkaan toimintakykya, kognitiota ja
sitd, mihin toimintoihin asiakas tarvitsee arjessaan apua ja tukea. Screener soveltuu
hyvin lakiséateisen laaja-alaisen palvelutarpeen arviointiin, omaishoidontuen tilanteen
kartoittamiseen, asiakkaan kotiutustilanteeseen, jossa arvioidaan mahdollista avun tar-
vetta/lisddmistd sekd tilanteeseen, jossa arvioidaan asiakkaan mahdollista ymparivuo-

rokautisen hoidon tarvetta. (V&hékangas 2014, 3-4.)

Ohjelmiston kysymykset kotihoidon ohjelmistosta on poimittu sill& periaatteella, ett&
niiden avulla saadaan selville tietoa kattavasti asiakkaan kognitiosta, fyysisesta suo-

riutumisesta,  mielialasta, ravitsemustilasta, terveydentilasta, ladkityksen
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onnistumisesta, omaisten osallistumisesta hoitoon ja heidén jaksamisestaan, asuinym-
péristostd, palveluiden tdménhetkisestd kaytosta seka siitd, miten asiakas itse kokee
palveluntarpeensa télla hetkelld. Ohjelmiston tarkoituksena on myds paasta puuttu-
maan asiakkaan palvelutarpeeseen mahdollisimman varhaisessa vaiheessa ja ennalta-
ehkaista ns. raskaiden palveluiden kayttoa. (Vahékangas, Niemeld, Mékeld & Noro
2017, 21-22.)

RAI-HC

RAI-HC (Home Care) on kotihoidon kayttdon suunniteltu ja kehitetty ohjelmisto. Oh-
jelmiston tarkoituksena on kokonaisvaltaisesti ohjata ja tiedottaa ikdihmisten palvelu-
suunnittelussa tyontekijoita ja helpottaa heitd hahmottamaan asiakkaan palveluiden
tarvetta. Ohjelmisto keskittyy asiakkaan toimintaan ja elaménlaatuun arvioimalla asi-
akkaan tarpeita, vahvuuksia ja mieltymyksid/odotuksia. S&&nndllisesti asiakkaan arvi-
ointia tehtdessd ohjelmiston avulla voidaan hahmottaa toimintakyvyn muutoksia ja
palvelut ohjelmoida uudestaan vastaamaan asiakkaan sen hetkisté tarvetta. Ohjelmis-
toa voidaan kéyttaa arvioidessa asiakkaan pitkakestoista hoidontarvetta tai akuuteissa

tilanteissa, kuten kotiutustilanteissa. (InterRAI www-sivut 2021.)

Ohjelmistosta saatuja mittariarvoja voidaan hyodyntéa, kun asiakkaan ja mahdollisesti
hanen laheistensa kanssa laaditaan hoito- ja palvelusuunnitelmaa, jossa kokonaisval-
taisesti on kayty lavitse asiakkaan tarvitsemat palvelut ja niiden jarjestaminen. Pal-
velu- ja hoitosuunnitelma tulee laatia asiakkaan kanssa yhteisymmarryksessa viivy-
tyksettd palveluiden alkamisen jélkeen, ellei siihen ole ilmeisté estettéd (Laki sosiaali-

huollon asiakkaan oikeuksista ja asemasta 812/2000, 7 8).

RAI-LTC

RAI-LTC (Long Term Care) on pitk&aikaisesti ympéarivuorokautisessa hoidossa asu-
vien asiakkaiden hoidon ja palveluiden arviointiin suunniteltu ohjelmisto. Ohjelmiston
tarkoituksena on arvioida asiakkaan tarpeita, vahvuuksia ja mieltymyksid/toiveita. (In-
terRAI www-sivut 2021.)

Saanndllisesti tehdyn arvioinnin avulla voidaan seurata asiakkaan toimintakykyé, voi-
mavaroja sekd asiakkaan osallisuutta arvioinnin tekemiseen. Lahtokohtaisesti tavoite

on, ettd asiakas ja hoitaja sek& mahdollisesti l&heiset tekevét arvioinnin yhdessa.
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Arviointi tulisi tehdd jokaisen asiakkaan kohdalla puolivuosittain tai useammin mikali
asiakkaan toimintakyky tai hoidon tarve oleellisesti muuttuu. Asiakkaiden toimintaky-
vyn mittaamisen avulla voidaan selvittda pitk&aikaishoidon laatua, seurata asiakasra-
kennetta ja verrata oman yksikon tuloksia vastaaviin organisaatioihin tai yksikoihin
muualla Suomessa. (Lehto-Niskala 2021, 34-35.)

RAI-jarjestelman mittareita

Ohjelmasta saadaan useita mittarituloksia, jotka kertovat asiakkaan toimintakyvysta
kokonaisvaltaisesti, voimavaroista sek& avun tarpeesta. Saatuja mittarituloksia voi-
daan vertailla asiakkaan aikaisempiin tuloksiin, niiden avulla voidaan paatell& asiak-
kaan palveluiden tarvetta ja/tai mittari tuloksia voidaan kayttaa paatoksenteon tukena
ja apuna mietittaessa yksilollisia palveluita ikaihmiselle. Yhteen mittaritulokseen vai-
kuttaa useampi kysymys, kuitenkin jotkut kysymykset saattavat vaikuttaa useampaan-
kin mittaritulokseen.

Keskeisimpia RAI-mittareita asiakastyon nakokulmasta:

e Maple kuvaa asiakkaan palvelutarvetta. Mittarituloksesta voidaan pééatella asi-
akkaan tdméanhetkista pérjaamistd kotona/asuinymparistossaédn ja siihen vai-
kuttavia tekijoita. Tulos kuvaa myds asiakkaan voimavaroja.

e CPS kuvaa asiakkaan kognitiota, asiakkaan péivittdista padtoksentekokykysé,
l&himuistin tilannetta, tajunnantasoa ja ymmarretyksi tulemista.

e ADL kuvaa asiakkaan arkisuoriutumista perustoiminnoista: liikkuminen sisa-
tiloissa, sydminen (ei ruuan valmistaminen), pukeutuminen, wc toimet ja hy-
gienian hoito.

e IADL kuvaa asiakkaan arkisuoriutumista valinetoiminnoista: puhelimen
kaytto, aterioiden valmistaminen, raha-asioiden hoitaminen, kotitaloustdista
selviytyminen, l&&kityksesta huolehtiminen, ostoksilla kdyminen, kulkeminen
asunnon ulkopuolella ja portaissa liikkuminen.

e PAIN kuvaa kivun voimakkuutta ja esiintymistiheytta.

(Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2021.)
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Keskeisempid RAI-mittareita johdon nakokulmasta:
e RUG-luokitus, jonka avulla johto pystyy madrittdmaan yksikossa/tiimissa tar-
vittavan henkiloston madréa ja osaamista. Luokitus maaréaytyy asiakkaan hoi-
toon kéytetyn ajan, henkilostomaéran sekd sen mukaan, mité erityistarpeita asi-

akkaalla on. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2021.)

3.5 Osallistaminen

Muutoksen onnistumisen kannalta on tarke&& ottaa henkilokunta heti alusta lahtien
mukaan organisaatiossa tapahtuvaan muutokseen seka osallistaa heitd muutoksen eri
vaiheissa tyoskentelyyn uuden jarjestelman kayttdonoton onnistumiseksi. Tyodnteki-
joiden sitoutumista muutokseen helpottaa huomattavasti se, ettd he ymmartavat, mita
ollaan muuttamassa ja miksi, sekd miten se vaikuttaa heidan arjen tyohonsa ja mita
heiltd odotetaan. Muutostilanteessa esihenkilon merkitys korostuu ja hanen tulisi olla
lasna tyontekijoilleen arjessa enemman kuin ennen. Tiedottamisen ja viestinnan tar-
keys korostuu. Tarkedd on keskustella tulevasta muutoksesta aktiivisesti tydyhteisossé
seka esihenkiloll& tulee olla aikaa kuunnella alaisiaan ja heidan pelkojaan tulevaa muu-
tosta kohtaan. (Arikoski & Sallinen 2007, 98-100.)

Muutoksen johtaminen tydyhteisdssa on jatkuvaa vuorovaikutusta seké tiedottamista
ja viestimista tyontekijoiden kanssa. Viestinndn laatu ja méara on merkittdvassa ase-
massa, kun mietitddn, miten muutoksessa on onnistuttu ja miten hyvin tyontekijat on
otettu sithen mukaan. Esihenkilon ei tarvitse tietda tai osata kaikkea, sen rehellisesti
myoéntdminen luo paremman kuvan tydyhteisdssd, kun asioiden kiertdminen tai niihin
valheellisesti vastaaminen. Tyontekijoilla on tunne, ett he ovat osa muutosta ja sen
suunnittelua, kun heitd kuullaan ja heille kerrotaan missa vaiheessa muutos menee ja
mité seuraavaksi tapahtuu. Parempi on muutostilanteessa viestia liian paljon, kuin liian
vahan, vahdinen tai olematon viestinté saa aikaan huhuja ja niiden katkaiseminen vie

ns. turhaa energiaa ja aikaa esihenkil6lta. (Juuti & Virtanen 2009, 151-152.)

Muutoksen onnistumiseen organisaatiossa ja tydyhteisossa vaikuttaa se, miten tyonte-
kijoitd on kuultu muutoksen erivaiheissa ja miten heit4 on otettu mukaan muutokseen.

Ty0ntekijat ovat oman tydnsé asiantuntijoita ja tietdvat parhaiten, miten asiat kentalla
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sujuu, joten heidén tietoaan kannattaa hyddynt&é ehdottomasti, kun puhutaan muutok-
sesta, joka koskettaa kaikkia organisaatiossa tydskentelevié tyOntekijoista ylimpéaan
johtoon asti. Osallistamisen ei tarvitse olla mitdan erikoista, vaan ihan sita, etta tyon-
tekijoitd kuullaan ja heidan mielipiteensé ja toiveensa otetaan huomioon ja niita kéasi-
telladn ja mietitdan yhdessa. Yksi hyva nykypéivan apuvaline kuulluksi tulemisen
avuksi on teknologia. Tyontekijoille voidaan lahettad sahkoinen kysely tai rakentaa
séhkdinen keskustelupalsta, jossa tulevasta muutoksesta voidaan keskustella ja kaikki
saavat nostaa omia ajatuksiaan, murheitaan ja ideoitaan esille. Ylimman johdon ei ole
aina mahdollista kuulla kaikkia ty0ontekij6itd, mutta silloin pitd4 huolehtia, etté esihen-
kilot tai tyontekijoiden edustajat ovat kentélla kuulemassa ja keskustelemassa tyonte-
kijoiden kanssa. Tie onnistuneeseen muutokseen kulkee avoimen keskustelun kautta,
jossa kaikkia tyontekijoita kuullaan ja heidan toiveensa otetaan huomioon mahdolli-
suuksien mukaan. TydyhteisOpalaverit, kehityskeskustelut ja muut tapaamiset l&hiesi-
henkildiden kanssa on hyvé paikka keskustella muutoksesta ja pitaé keskustelua ylla.

(Tyoterveyslaitoksen www-sivut 2021.)

Onnistuneen muutoksen takana on sitoutunut ja motivoitunut henkilkunta, jolle on
annettu riittavasta tietoa tulevasta muutoksesta. Henkilokunnan ajatusten ja kokemuk-
sen hyddyntaminen muutoksen suunnittelussa viestii siitd, ettd heidan nakemyksiaéan
arvostetaan. Téllaisessa tilanteessa voidaan sanoa, ettd henkilokunta on osallistettu
muutokseen; he kokevat itsensa arvokkaaksi ja térkedksi tyontekijoind. (Salminen
2012, 147; Yleisradio, 2021)

Kokemuksia RAI-jarjestelméan kayttddnotosta on jo tutkittu aiemminkin ja todettu, etté
hyva henkildstén valmistelu on avainasemassa. Henkildston mukaanotto muutokseen
jo alkuvaiheessa ja muutoksen valmistelussa on koettu myds tarkeéksi, samoin kuin

esihenkildiden tuki koko prosessin ajan. (Agren 2013, 40-41.)

3.6 Muutosjohtaminen

Esihenkil6tyo on tarkeéssa roolissa, kun organisaatiossa aloitetaan suunnittelemaan ja
toteuttamaan muutosta, joka koskettaa koko henkilokuntaa. Nykypaivan kiire tyoeld-

méssa nakyy usein muutostilanteissa. Johdolla ja esihenkil6illa on kiire ja aikaa
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alaisille ei ole tarpeeksi, talléin alaiset tuntevat turvattomuutta, joka nakyy negatiivi-
sena suhtautumisena muutokseen ja sen mukanaan tuomiin uusiin asioihin. Muutoksen
ollessa késilla tydyhteisossa esihenkilon tulisi pysahtya ja miettia miten tukea alaisiaan
parhaalla mahdollisella tavalla, jotta samalla tukisi muutoksen onnistumista seké edes-
auttaisi tyontekijoiden positiivista suhtautumista tyohon ja lisdisi tydhyvinvointia.
Muutostilanne kannattaa suunnitella mahdollisimman hyvin ja perusteellisesti alusta
alkaen. (Ponteva 2010, 27.)

Esihenkilon varmasti tarkein tehtdva muutostilanteessa on l1&dsna oleminen alaisilleen,
pitéé olla aikaa keskustella muutoksesta ja kuunnella alaisten huolia ja murheita muu-
tokseen liittyen. Alaisten tapaamisen olisi hyva olla saannéllista ja valilla vapaamuo-
toistakin. Aina ei tarvitse olla esityslistaa ja asiasta tehda muistiota, vaan alaisia voi
tavata kahvitauolla tai muuten tydpdivén lomassa ja keskustella tulevasta muutoksesta.
Muutoksessa esihenkilon tulee tuoda asioita ilmi positiivisessa hengessa ja kannustaa
alaisiaan. Esihenkilon tulee itse olla selvilld tulevasta muutoksesta ja ymmartaa mita
se tarkoittaa kdytannossa ja minkalaisia muutoksia se tuo mukanaan arjen tyéhan. Esi-
henkildn tulisi itse kaydd muutokseen liittyvét asiat lavitse oman esihenkilonsa kanssa
ja kasitella myds omat tunteensa, jotka liittyvét tulevaan muutokseen sekd vanhasta

irti paastamiseen. (Ponteva 2010, 27-29.)

Tyontekijat kokevat muutoksen hyvin eri tavoin ja muutos saattaa nostaa pintaan tun-
teita sekd pelkoja. Muutokseen sopeutuminen vie jokaiselta tyontekijaltd oman aikansa
ja se tulee heille antaa, jotta muutos itsessdén onnistuu parhaalla mahdollisella tavalla.
Toiset ovat muutoksen kanssa sinut heti ja nakevat sen mukaan tuomat hyddyt heti ja
ovat valmiita ottamaan askeleen uutta kohden valittomaésti. Toiset tarvitsevat aikaa,
jotta voivat miettid mitd on tulossa ja miksi. He saattavat kyseenalaistaa asioita mutta
silti ndkevat muutoksen tuomat edut ja hyddyt. Jotkut tarvitsevat huomattavaa tukea
esihenkilolta kaikissa arjen pienimmissakin muutoksissa, heité saattaa pelottaa tuleva
tai he kokevat oman tyonsa uhatuksi. Loytyy myds tyontekijaryhma, joka suhtautuu
muutokseen tdysin vélinpitdmattomaésti, muutos ei kiinnosta heité ja ainut asia mika

merkitsee, on se, ettd tyopaikka sailyy. (Ponteva 2010, 9-10.)

Muutos herattda aina tunteita niin esihenkildssa kuin alaisissa ja se on normaalia. Muu-

tokseen liittyy tyOyhteisdssa usein niin nékyvia kuin piilossa olevia tunteita ja niiden
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huomioiminen on tarked& esihenkilotydssd, jotta kaikki asiat saadaan késiteltyd ja
muutos saadaan toteutettua mahdollisimman hyvin. Ensimmaiseksi koetaan pelon tun-
teita, ei tiedetd mita tuleva tuo tullessaan ja miten siita selvitdan. Alkuvaiheessa onkin
todella tarkead johdon rauhallinen tiedottaminen ja asioiden l&pikdyminen yhdessa.
Seuraavaksi kuvioon astuu viha ja uhma, tunteet, jotka pystytd&n ohittamaan hyvalla
muutosjohtamisella ja tyontekijoiden ajan tasalla pitdmiselld sekd heitd kuulemalla ja
tukemalla. Vihaa ja pelkoa aiheuttaa usein epétietoisuus ja akillisesti tullut muutos,
josta ei tyontekijoitd ole informoitu tarpeeksi. Vihan jalkeen surraan ja luovutaan van-
hasta, talléin on ymmarretty, ettei muutosta voi estédd, muutos tapahtuu, vaikka yrittaisi
sitd vastustaa ja kapinoida vastaan. Suruvaiheessa esihenkilon tuki, kannustus ja tule-
vaan kouluttaminen ovat todella tarkeéssa roolissa ja naihin esihenkilon tulisi kiinnit-
tdd huomiota ja suunnitella jo etukéteen, miten tilanteen saa hoidettua parhaalla mah-
dollisella tavalla. Viimeisenda mukaan tulee ilo, kun muutos on toteutettu ja siind on
onnistuttu. Ilo on tunteista positiivisin ja sen vuoksi se usein jatetdan véhan taka-alalle
tai siihen ei ole vaan aikaa keskittyd, kun uusi muutos painaa jo péalle. Ilo on tunne
johon johdon ja esihenkildiden tulisi keskittyé ja sita pitdisi nayttaa ja tuoda esille on-
nistuneen muutoksen lopussa, tallgin tulevat muutokset ja niiden toteuttaminen hel-
pottuu ja niihin suhtaudutaan jatkossa positiivisemmin ja luottavaisemmin. (Arikoski
& Sallinen 2007, 56-63.)

Tunteiden tydstdminen ja lapikadyminen tyoyhteisossé seké esihenkilon ja alaisen va-
lisiss& keskusteluissa on todella tarkedd, jotta niita voi kasitella ja niista pystyy pééas-
tdmaan irti. Kasittelemattémat tunteet saattavat ilmeta voimakkaina raivonpuuskina tai
kapinointina tulevaa vastaan. Ne vaikuttavat myds tydyhteison ilmapiiriin ja henkil6-
kemioihin tydpaikalla, jos yhdessa ei mietitd, miten tilanteesta paastaisiin eteenpdin
rakentavasti. Kulttuurissamme tunteiden ndyttdminen ja niiden kasitteleminen ei ole
kovassa suosiossa, mutta siihen tulisi esihenkildn kiinnittd4d huomiota varsinkin muu-
tostilanteissa, jotta tyontekijat eivat ajautuisi loppuun palamisen kierteeseen ja tyon-
kuva ja tavoitteet pysyisivat selkeina kaikille tyontekijoille. (Juuti & Virtanen 2009,
120.)

RAI-jarjestelmén kayttéonotto aiheuttaa henkildstdssa varmasti monenlaisia tunteita
eikd henkilokunnalle mahdollisesti ole selvad miksi téllainen jarjestelma otetaan kayt-

toon ja mit4 kaikkea hyotya siita voisi heille olla. Henkilokunnalle on myds usein
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epéselvaa keité varten mittauksia ja arviointeja tehdaén, onko ne vaan organisaation
vaatimaa byrokratiaa. Mittauksiin kulutettu aika koetaan usein olevan pois varsinai-
sesta hoitoty6sta ja hoitajat kokevat, etta erilaisten mittausten takia joutuvat istumaan
tietokoneella enemman eivatké pysty tekemaan varsinaista tyoté asiakkaiden kanssa.
(Lehto-Niskala 2021.)

Muutokseen valmistautuminen tukee muutoksen onnistumista. Muutoksen onnistumi-
nen taas on kiinni siitd, miten henkilostdd on saatu suhtautumaan muutoksen tulemi-
seen. RAI-jérjestelmén kayttdonotto on muutos tyotehtévissa ja alkuun tietenkin lisaa
tyotd, siksi tdma muutos saattaa herattdd monenlaisia tunteita. Positiivinen asennoitu-
minen ja aiheen térkeyden perustelu on keskeisessa roolissa muutokseen valmistautu-
misessa. (Keski-Korpela 2013, 3-7.)

Ty0Oyhteison suhtautumiseen muutokseen vaikuttaa aikaisemmat kokemukset muutok-
sista ja siitd, miten ne on hoidettu tydyhteisossa ja organisaatiossa. Aiemmin hyvin
hoidetut muutostilanteet ovat ehdottomasti tydyhteison etu ja auttavat uudessa muu-
toksessa, mutta jos kokemukset aikaisemmista muutoksista eivat ole kovin positiiviset
niin se tuo lis&é haastetta muutostilanteessa esimiehelle, tydyhteisolle ja koko organi-
saatiolle. (Arikoski & Sallinen 2007, 51-52.) Monesti tyontekijan kokemukset omasta
riittdmattomyydesta aiheuttavat stressia muutostilanteessa ja saavat koko prosessin
tuntumaan ja ndyttdmaan negatiiviselta. Itse muutos tydssé ei pakosti ole se asia, joka
aiheuttaa negatiivisia tunteita. (Mattila 2007, 48).

Kaikissa tyoyhteisdissa on ristiriitoja ja erimielisyyksia, mutta yksi tarkein esihenkilon
tehtdva on osata kasitella tilanteita, joissa tyontekijat eivét jostain syysta ole tyytyvai-
si& haneen, organisaation toimintaan, tyodtapoihin tai johonkin muuhun ty6hon liitty-
vaén asiaan. Rakentavasti erimielisyyksiin suhtautuva ja paneutuva esihenkilé on
avainasemassa, kun kehitetdan tyoyhteisdd toimimaan paremmin. Usein ristiriidat koe-
taan uhkana tai negatiivisena asiana, mutta niista voisi myoés l0yt&é ne asiat mihin tyo-
yhteisdssa pitéisi panostaa ja mita pitdisi lahted rakentavasti kehittdmadn ja muutta-
maan. Ristiriidat kuuluvat kehittyvaéan tydyhteisoon, ilman niita ei tapahdu kehitysta.
(Aarniokoivu 2008, 73.)
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4 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on tukea ja auttaa henkil6kuntaa tulevassa muutoksessa,
kun RAI-jérjestelmé tulee kdyttdon Loimaan kaupungin terveys- ja hoivapalveluissa.
Projektin tarkoituksena oli perehdyttdd henkilékunnalle tyokalun mukanaan tuomia
mahdollisuuksia seka sitd, miten tyontekijat voivat hyodyntéa niita arjessa asiakkaiden
kanssa. Tarkoituksena ottaa henkilokunta mukaan muutokseen ja suunnitteluun seka
kuulla siitd, minkalaisia odotuksia heill& on tyokalun suhteen ja mité siltd toivotaan.
Henkil6kunnan kanssa oli tarkoitus kayda lavitse muutosprosessin vaiheita ja tunteita,
jotka liittyvat muutokseen, sitd kautta vahentdd mahdollista negatiivista ajattelua ja

pelkoa muutosta ja uutta kohtaan.

Muutosprosessissa on tarkeada ottaa kaikki organisaation tahot huomioon ja toimia niin
ettd, heitd kuullaan seka osallistetaan prosessiin. RAI-jarjestelman kayttoonotto Loi-
maan kaupungin terveys- ja hoivapalveluihin edellyttas, ettd prosesseja pitaa tarkas-
tella uudelleen seka palvelujen myontamisen kriteereité tulee pdivittadd. Prosessin ai-
kana opetellaan uutta toimintatapaa/tyokalun kéyttoad ja samalla opetellaan vanhasta
toimintatavasta pois. Ndma asiat herattavat varmasti kysymyksia ja ihmetysta henki-
I6kunnassa ja he miettivat miksi tallainen muutos tehdéan ja mité hyotyé siitd on heille.
Prosessin aikana viestinnan merkitys nousee tarkedksi ja siihen tulee kiinnittdd huo-

miota, muutosvaiheessa viestintaa ei voi koskaan olla liikaa.

Osallistamalla henkilokunta mukaan muutokseen ja sen toteuttamiseen takaa usein
motivoineen henkildston myods muutoksen jalkeen. Tarkein osallistamisen keino on
kuulla henkildkuntaa ja heidan ajatuksiaan muutoksesta ja tulevasta seka ottaa heidéan
mielipiteensa huomioon. Hyvia tapoja osallistaa tydntekijoitda muutokseen on avoin,
totuudenmukainen ja runsas viestintd, tyontekijoiden edustajien osallistuminen tyo-
ryhmiin, erilaiset kyselyt ja niiden tulosten pohjalta saatujen vastausten mukaan toi-
miminen sekd erilaiset info- ja keskustelutilaisuudet tydntekijoille. (Lahtinen 2007, 67;

Tyoterveyslaitoksen www-sivut 2021.)

Hyvin suunniteltu on puoliksi tehty — sanonta pitéa tyokalun tulemisessa Loimaan kau-

pungille varmasti paikkaansa. Tarke&na asiana ndemme henkilékunnan huolellisen
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valmistelun asiaan, koska he tulevat tytkalua k&yttdmaan arjen tydssaan ja heidan tyo-

tapojaan se tulee muuttamaan.

Toiminnallisen opinndytetyon tavoitteena oli:

1. Suunnitella ja tuottaa Loimaan ikdantyneiden palveluihin malli RAI-jarjestel-
man tulemiseen, jonka avulla henkilokuntaa otetaan mukaan muutokseen mah-
dollisimman varhaisessa vaiheessa.

2. Suunnitella ja toteuttaa henkilékunnan tydpajat, joissa tulevaa muutosta kay-
daén heidén kanssaan l&pi ja etsitddn yhdessé positiivisia asioita, seka asioita,
jotka helpottavat henkildkuntaa tulevaisuudessa.

3. Arvioida henkilékunnan tyopajojen onnistumista henkilékunnalta saadun pa-

lautteen perusteella.

5 PROJEKTIN SUUNNITTELU

5.1 Projektin tehtdvien eteneminen

Projekti lahti liikkeelle syksylla 2020, kun aihe eli henkiléston valmisteleminen RAI-
jarjestelman tulemiseen varmistui tyéelamékumppanin eli Loimaan kaupungin ter-
veys-j a hoivapalvelujen johtoryhman kanssa. Ty6eldmakumppanin puolesta nimettiin

ohjausryhma.

Ohjaustapaamisia tutoropettajan kanssa pidettiin HILL-etdyhteydelld muutamasti
opinndytetyon tydstdmisen aikana. TyOpajoja varten suunniteltiin Power Point-esitys.
Ty0Opajat varauduttiin myds pitdmaan etadyhteydelld koronarajoitusten ndin vaatiessa.

Opinndytetydn eteneminen on tarkemmin kuvattu kuvassa 1.
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lokakuu Opinndytetyon aiheen ja toteutumistavan varmistuminen
2020 Tydelaman ohjausryhmén nimedminen

tammi-

maaliskuu Opinndytetyon suunnitelman laatiminen ja aineiston kerdaminen
2021

Opinndytetyon suunnitelma hyvaksytty
Tutkimuslupa hakemus tehty

Opinndytetyon sopimuksen tekeminen

Tapaaminen ohjausryhman kanssa
Etukateisselvitys henkilokunnalle

Tilavaraus tyopajoja varten

. Yhteenvedon tekeminen selvityksesta
kesa-elokuu

2021 Raportin laatiminen

TyOpajojen suunnittelu

Tyopajojen toteutus

Tyopaja palautteiden analysointi
Raportin valmistuminen

Opinndytetyon esitys

Valmiin tyon palautus

Kuva 1 Opinnaytetyon aikataulu ja vaiheet

5.2 Projektin resurssit

Projektin toiminnallisen osuuden toteuttamisesta vastasivat Minna Kujanpéa ja Tanja
Suominen. Ohjausapua saatiin tyéelaméayhteistyékumppanilta eli Loimaan kaupungin
terveydenhuollon johtoryhmaltd, jossa nimettyind yhdyshenkil6iné toimi kotihoidon
hallinnollinen osastonhoitaja, Kartanonpuiston osastonhoitaja (palveluasuminen) seké
kotihoidon sosionomi (palveluohjaus). (Theodorakis sahkoposti 8.10.2020.)

Toiminnallinen osuus oli tarkoitus toteuttaa henkildston kanssa fyysisesti samassa ti-
lassa. Kokoontumispaikaksi sovittiin tyéeldmén ohjausryhman aloitteesta Kartanon-
maen palvelukeskuksen ruokasali seké viereinen kabinetti.
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5.3 ltsearviointisuunnitelma

Projektin vetdjat arvioivat omaa edistymistaan toisiltaan seka ohjaavalta opettajalta
saadun palautteen my6td. Myos tydeldmakumppanin palaute oli osa itsearviointia, té-
man myo6ta voitiin kehittéé tyopajoja kaikkia palvelevaan muotoon. Varsinainen arvi-
ointi tapahtui tyOpajojen jalkeen kerétyn palautteen analyysin myota.

5.4 Projektin rajaus ja riskit

RAI-jarjestelman kayttoonottoon liittyvét tyopajat oli suunnattu kotihoidon seka te-
hostetun palveluasumisen ja palveluohjauksen henkildstolle. Projektia oli siis rajattu

siten, ettei se kasita koko Loimaan hoiva- ja terveyspalvelujen henkilokuntaa.

Projektin suhteen voidaan nimeté yksi iso riski: Covid-19 pandemia. Pandemiatilan-
teesta johtuen riskina oli, ettei projektisuunnitelmaa voida toteuttaa alkuperdisen mu-
kaisena. Riskina oli, etta tyopajojen koittaessa olisi ollut voimassa kokoontumisrajoi-
tuksia, jolloin suunnitelluissa kokoonpanoissa ei valttamétta olisi voitu kokoontua. Ta-
man riskin varalta suunniteltiin koottavaksi tarpeeksi kattava Power Point-esitys, joka
palvelisi henkilostoad vaikkei fyysisié tilaisuuksia voitaisikaan pitd4. Rajoitusten esté-

essd kokoontumisen, tydpajat olisi jarjestetty TEAMS-yhteydella.

6 PROJEKTIN TOTEUTTAMINEN JA TULOS

Projektin toiminnallinen osio toteutettiin kahdessa osassa, ensin toukokuussa 2021
Loimaan kaupungin terveys- ja hoivapalveluissa ikdihmisten kanssa tyoskenteleville
tyontekijoilla toimitettiin séhkoinen kysely. Kyselylla kartoitettiin tyontekijoiden tie-
tamystd RAI-jarjestelmésta, sen tarkoituksesta, mahdollisuuksista ja hyddyista. Toi-
sessa osassa syksylla 2021 tyodntekijoille jarjestettiin tyOpajoja, joissa kerrottiin RAI-
jarjestelmastd, sen kayttéonotosta sekd yhdessa tyontekijoiden kanssa keskusteltiin
jarjestelman hyodyistd henkilékunnalle, asiakkaille ja ylemmalle johdolle.
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Ty0Ontekijoilta kerattiin palaute, jossa kysyttiin tydpajojen onnistumisesta seka toivo-
muksia esihenkil6ille ja ylemmalle johdolle liittyen RAI-jarjestelmén tulemiseen.

Tarkoituksena oli valmistella tydntekijoita tulevaan muutokseen kertomalla siitd heille
sekad osallistamalla heitd muutokseen jo heti alkuvaiheesta alkaen. Tavoitteena oli
saada tyontekijoiden &ani kuuluviin heti alusta alkaen ja mahdollistaa vaikuttaminen
RAI-jarjestelman tulemiseen ja siihen liittyviin asioihin siind méérin, kuin se on mah-
dollista. Tyontekijoiden tukeminen muutoksessa ja heille muutosprosessin vaiheista
kertomisen koimme térkeé&ksi, koska siihen liittyy usein paljon tunteita, joiden kanssa
tyontekijat voivat olla hyvin hukassa. Yritimme rohkaista tyontekij6itad tuomaan kaikki
tunteet myos esille seké rohkeasti niista keskustelemaan tyoyhteisdssa ja esihenkildi-

den kanssa.

6.1 Séhkaoinen kysely

Kysely (Liite 1) toteutettiin webropol-ohjelman avulla nimettémasti. HenkilGtietoja
vastaajilta ei keratty missaan vaiheessa vaan he vastasivat kyselyyn anonyymisti. Ky-
selyn yhteydessé tyontekijoille toimitettiin saatekirje, jossa kerrottiin, miksi kysely
tehd&an ja mihin tietoja keratdan. Saatekirjeessé oli liséksi opiskelijoiden yhteystiedot
mahdollisia lisakysymyksia varten. Kysymyksiin tydntekijat saivat vastata vapaasti

Kirjoittaen.

Sahkoinen kysely sisélsi viisi kysymystd, joiden avulla pyrimme selvittdmaan, miten
hyvin RAI-jarjestelma tunnetaan tydntekijoiden keskuudessa, onko tydntekijét jo kéayt-
tdneet RAI-jarjestelméaa toisissa tydpaikoissa, mitd odotuksia tydntekijoilla oli RAI-
jarjestelmaan ja sen kéyttéonottoon liittyen, mité tietoa tyontekijat kokivat, etta tarvit-
sevat asiakkaan toimintakyvystd tyossdan sekd mité tietoa tyontekijat toivoivat saa-
vansa RAI-jarjestelmésté syksyn 2021 tydpajoissa.

Kysely toimitettiin 200 tyontekijélle sdhkopostin valityksella 10.5.20201. VVastaamis-
aikaa annettiin 31.5.2021 saakka. Viikko ennen vastaamisajan paattymista kyselysta
ldhetettiin vield muistutusviesti sahkdpostiin tyontekijoille. Kyselyyn vastauksia saa-

tiin yhteensa 44 kpl, vastaamisprosentti oli 22 %. Jokaisessa kysymyksessé oli yksi
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vastaus, jota ei voinut luokitella koska vastaus oli epéselva ja siitd ei selvinnyt mita

vastaaja oli silla tarkoittanut.

Henkilokunnan vastaukset sahkoiseen kyselyyn:

Henkil6kunnan etukateistieto RAI-jarjestelmasta

Ensimmaisessd kysymyksessa kysyttiin tyontekijoiden tietoja RAI-jarjestelmasta.
Ty0Opajoja ajatellen halusimme tietdd, onko tydntekijoilla mitéén tietoa jarjestelmasta
vai onko se ihan vieras, eika tyontekijét tiedd mihin asiaan edes jarjestelma liittyy ja
miksi se tulee Loimaan kaupunkiin hoiva- ja terveyspalveluihin. Tyodpajoja ajatellen
halusimme tietdd, onko tyontekijoilld jotain tietoa jarjestelméasté ja siitd, miksi se on

tulossa kayttoon Loimaan kaupungin hoiva- ja terveyspalveluihin.

Vastaajista 40 % (n=17) kertoi ettei tied& koko jarjestelmasta mitaan, koko asia heille
aivan vieras. 12 % (n=5) koki, etta tietdvat jarjestelmasta jotain, mutta tiedot hyvin
vahaiset tai olivat kuulleet jarjestelmén nimen jossain yhteydessa. Léhes puolet 47 %
(n=20) osasi kertoa, ettd RAI-jarjestelma liittyy asiakkaan toimintakyvyn mittaami-
seen, toimintakyvyn muutosten seuraamiseen, avun ja tuen tarpeen madrittdmiseen tai
asiakkaan kotona parjadmisen arviointiin. Vastauksissa nousi esille myds, etta jollain
oli tiedossa, ettd jarjestelman avulla mahdollistetaan asiakkaiden tasapuolinen ja oi-
keudenmukainen kohtelu. Useammassa vastauksessa kavi ilmi, ettd henkildstolla oli
tiedossa, ettd jarjestelma mittaa asiakkaan toimintakykyé laajasti ja ottaa huomioon
asiakkaan kaikki arjen tarpeet/haasteet. Vastauksissa nousi esille myds, ettd muuta-

milla tydntekijoilla oli tiedossa, ettd RAI-jarjestelméa on jo kdytdssa useassa kunnassa.

Kuinka moni henkilékunnasta kayttanyt RAI-jarjestelmaa

Toisessa kysymyksessa kartoitimme, onko tyontekijoiden joukossa henkilditd, jotka
ovat jo kéyttaneet jarjestelmaa esimerkiksi edellisessé tydpaikassaan. Tiedon avulla
voimme suunnitella ty6pajojen sisaltoéd perusasioiden suhteen paremmin, sekd saimme

tietoa, kuinka tarkkaan meidén tulee kertoa jarjestelméasta henkilokunnalle.

Vastaajista vain kaksi tyontekijaa oli kayttanyt jarjestelméé edellisessé tyopaikassaan.
Vastaajista 93 %:lle (n=40) jarjestelman kaytto oli vierasta, eik& heill& ollut tietoa min-

kalaisesta jarjestelma oli kysymys.
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Henkil6kunnan kokemukset toimintakyvyn arvioinnin tarkeydesta

Kolmannessa kysymyksessa kartoitimme tyontekijoiden nakemysté siitd, miten he ko-
Kivat tiedon asiakkaan toimintakyvysta tarkeaksi tyossédan, mihin tieto auttaisi tai mité
merkitysta silla ylipaataan oli. Tieto auttoi suunnittelemaan tyopajoja ja niiden sisél-
t0d, seké selkeytti meille lahtotilannetta, josta lahdimme tydntekijoille kertomaan

RAI-jarjestelmasta ja sen merkityksesté tyontekijoille arjen tyossa.

Melkein puolet vastaajista eli 41% (n=16) kertoli, etta tietoa asiakkaan toimintakyvysté
tarvitaan siihen, kun arvioidaan ja suunnitellaan asiakkaan hoitoa sek& arvioidaan ko-
konaisvaltaisesti palveluntarvetta. Vastaajat kertoivat, ettd toimintakyvyn arvioinnin
avulla voidaan selvittaa asiakkaan todellinen kunto/pérjaaminen ja sité kautta voidaan
raataloida asiakkaalle juuri h@nen tarvitsemat palvelunsa oikeassa mittasuhteessa ja
oikea aikaisesti. Vastauksissa nousi esille myds, ettd kokonaisvaltaisesti arvioidun toi-
mintakyvyn avulla pystytdan myontamaan asiakkaalle palvelut kriteerien mukaan ja
asiakkaat ovat tasa-arvoisessa asemassa toisiinsa nahden. Esille nousi myds tieto toi-

mintakyvyn tarkeydestd, kun suunnitellaan asiakkaan kuntoutusta ja sen toteutumista.

21 %:ssa (n=8) vastauksista kerrottiin tiedon toimintakyvysta vaikuttavan hoitajien
paivittdiseen tydhan ja siihen, miten he suunnittelevat toimivansa asiakkaan kanssa.
Tiedon toimintakyvysta kerrottiin helpottavan paivittdista tyotd, jotta osaa auttaa ja
tukea asiakasta oikeissa toiminnoissa ja 0saa myGs havainnoida ja raportoida eteenpdin
asiakkaan toimintakyvyssé tapahtuvista mahdollisista muutoksista. 18 %:ssa (n=7)
vastauksista kerrottiin toimintakyvyn vaikuttavan siihen mita palveluita asiakas saa ja
mitd hanella voidaan myontéa, eli toimintakyvyn avulla selvitetdan tayttaako asiakas
kriteerit hakemaansa palveluun. Vastauksissa tuotiin esille myds, ettd asiakkaan toi-
mintakyky vaikuttaa oikean hoitomuodon/-paikan I6ytymiseen, asiakkaat olisivat si-
joitettuna sellaisten palveluiden piiriin, jossa he saavat tarvetta vastaavat palvelut. 8kpl
vastauksista oli sellaisia, ettei niitd pystynyt luokittelemaan tai yhdistdmaan kysymyk-

seen.

Henkilokunnan odotukset RAI-jarjestelmaa kohtaan
Neljannessa kysymyksessé kartoitimme tyontekijoiden toiveita, ajatuksia ja odotuksia

RAI-jarjestelman suhteen. Tiedon avulla pystyimme suunnittelemaan tyOpajat
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vastaamaan tyontekijoiden odotuksiin paremmin sek& pystyimme kertomaan esimie-
hille ja ylemmalla johdolle mit& odotuksia tyontekij6illa on jarjestelmén tulemisen

suhteen.

Neljasosa vastaajista eli 25 % (n=10) kertoi, ettd odottaa RAI-jarjestelman tuovan ta-
savertaisuutta ja tasa-arvoisuutta asiakassijoitteluun ja asiakkaille myonnettyihin pal-
veluihin. Vastauksissa nostettiin esille tasa-arvoinen kohtelu, hoitopaikkasijoittelun
tasa-arvoisuus ja ympérivuorokautisen hoidon paikan saamisen helpottuminen, kun
asiakas sité tarvitsee. Koulutusta jarjestelman kéayttdon toivottiin 13 % (n=5) vastauk-
sista, sek& niissa tuotiin esille jarjestelm&an perehtymiseen vieva aika ja sité toivottiin
olevan riittdvasti. Koulutus toivottiin toteuttavan hyvissa ajoin ja rauhalliseen tahtiin
sekd hyvin suunnitellusti. Vastauksista 13 %:ssa (n=5) mietittiin jarjestelman muka-
naan tuomaa lisaty6té hoitajille. Vastaajat toivoivat, ettd otetaan huomioon aika jonka,
hoitaja joutuu olemaan koneella jarjestelman takia, seké toivottiin ettei aikaa oteta pois
asiakastyosta. Vastauksissa nostettiin esille myos, etté toivottavasti jarjestelmasta on
oikeasti hydtya kaikille osapuolille, ettei sen kdyttdminen ole tarpeetonta/hyddytonté.
Jarjestelmén hyddyntamista hoitotydssa ja sen mukanaan tuomia hyotyjé odotettiin 10
%:ssa (n=4) vastauksista, nostettiin esille tulosten hyddyntdminen arjen tydssa seké se
ettei arviointeja vaan tehda koska niin kasketaan, vaan etta niista olisi oikeasti hyotya.
Vanhojen mittarien poistumista (FIM, rava) odotettiin kahdessa vastauksessa. Jarjes-
telman helppokayttdisyytta ja nopeutta odotettiin 8 %:ssa (n=3) vastauksista ja tuotiin
esille my0s, ettd toivottavasti on tarpeeksi henkil6itd, jotka osaavat kayttaa ohjelmaa
hyvin ja joilta voi kysyé neuvoa tarpeen tullen. 20 % (n=8) vastaajista ei 0sannut sanoa

mita odottivat, ei ollut tietoa mita odottaa.

Henkilokunnan toiveita ty6pajoihin

Viidennessa kysymyksessa toivoimme tyontekijoiden kertovan meille minkalaista tie-
toa he kaipaavat tyopajoissa ja mika heitd kiinnostaa. Vastausten perusteella raken-
simme tyOpajojen sisallon niin ettd se vastaa mahdollisesmman hyvin tydntekijoiden
toiveita ja odotuksia. Pyysimme myos esihenkil@ille ja ylemmalle johdolle suunnattuja
toiveita RAI-jarjestelmén kayttdonottoon liittyen, joita viemme yhteenvetona eteen-

pain.
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Lé&hes puolet eli 49 % (n=20) kysymykseen vastaajista toivoi kattavaa koulutusta RAI-
jarjestelman kayttdon, selkeitd toimintamalleja yksikoihin ja kaikkea mahdollista tie-
toa RAI-jérjestelméstd, jotta sen kayttdminen arjessa olisi mahdollisimman jouhevaa
ja mutkatonta. Toivottiin, etta tietoa tulisi sopivina annoksina, jotta kaikki ehtisivéat
siséistéa tietoa ennen RAI-jarjestelman kayttoonottoa. Kunnon perehdytys nousi vas-
tauksissa esille ja siihen toivottiin myds tarpeeksi aikaa ja hyvéaé suunnitelmaa esihen-
kilgilta ja ylemmalta johdolta. Esille nousi myods kayttokokemuksien hankkiminen
muista kunnista/organisaatioista, joissa RAIl-jarjestelma jo kaytdssa talla hetkelld. 34
% (n=14) vastaajista toivoi tyOpajoilta tietoa siit4, miten RAI-jarjestelmé palvelee
tyontekijoita ja mitd hyotyja siitd on asiakkaalle ja tyontekijoille. Monessa vastauk-
sessa nousi esille, ettéd tydntekijat toivovat tydpajoilta selkedd infoa RAI-jarjestelmasta
ja tietoa siitd, miten se palvelee yksikkda paremmin, kun télla hetkella kaytossé olevat
mittarit. 10 % (n=4) vastaajista kertoi, ettei tiedd mitd odottaa tyOpajoilta, kun tieto

RAI-jarjestelmastd on niin v&héinen tai olematon.

6.2 Tyopajat

Ty0Opajat toteutettiin suunnitellusti syyskuun 2021 aikana. Tyopajat pidettiin Karta-
nonmé&en palvelukeskuksen kabinetissa. TyOpajoja varten koostettu Power Point-esi-
tys (Liite 2) kaytiin lapi, eli kerrottiin perustietoa RAI-jarjestelmasta seké sen kaytta-
misestd. Power Point-esityksen diat oli myos tulostettu osallistujille, jotta esityksen
seuraaminen ja muistiinpanojen tekeminen oli helpompaa. TyOpajat oli suunniteltu
niin, etta tarvittaessa ne olisi voitu toteuttaa myds TEAMS-yhteydelld. Koronarajoi-
tuksista johtuen myds toiminnallinen osuus suunniteltiin helpoksi toteuttaa, eli turhaa
liikkumista pystyttiin valttdmaan. Koronan vuoksi myds osallistujat kéayttivat kirur-
gista suu-nendsuojainta. Yhteensé ty0pajoja pidettiin viisi, joista kaksi tehostetun pal-
veluasumisen henkil6stolle ja kolme kotihoidon henkildstolle. Palveluohjauksen hen-
kilosto oli padsaantoisesti mukana kotihoidon tydpajoissa.

Tehostetun palveluasumisen henkiloston tyOpajat olivat ryhmakooltaan selkeésti pie-
nempid, osittain tdhén vaikutti se, ettd tyopajat oli unohdettu tyévuorosuunnittelusta.
Tehostetun palveluasumisen tyopajoihin osallistui yhteensd 19 henkil6a. Kotihoidon

henkilostod osallistui yhteensd 84 henkil6a.
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Pienemmat ryhmét toimivat tyopajoissa selkedsti paremmin. Avointa keskustelua syn-
tyi helpommin ja osallistujat olivat suullisen palautteen perusteella tyytyvéisempia

tydpajan antiin.

6.2.1 Palaute

Ty0Opajoissa keréttiin osallistujilta vapaaehtoinen palaute. Palautetta pyydettiin tyépa-
jasta tekijoille, seké terveisia ja toiveita esihenkildille RAI-jarjestelman kayttoonot-
toon liittyen. Palaute annettiin nimettdmané kirjallisesti, jolloin kenenkaan henkilolli-
syys ei selvinnyt palautteesta. Palautteita saatiin yhteensd 51kpl. Palautteet ty0pajojen
tekijoille olivat hyvin positiivisia ja tyontekijat olivat kokeneet, ettd tydpaja oli hyo-
dyllinen alku info RAI-jarjestelmasta ja sen tulemisesta Loimaalle. Palautteissa kavi
ilmi, ettd tyopajan sisalto oli selked, asiat esitettiin selkeésti kuuluvalla &anelld ja rau-
hallisesti puhuen. Osallistujat kokivat ty6pajan pituuden sopivaksi ja rajaus oli tehty
hyvin. Asiat kerrottiin pintapuolisesti, mutta tarpeeksi riittdvasti ja maalaisjarjella va-
rustettuna, jolloin kaikkien oli helppo ymmartaa, vaikka ei etukateistietoa tai kaytto-
kokemusta RAI-jarjestelmasta ollut. Tydpajan toisen pitdjan kaytannon kokemus RAI-
jarjestelmasta koettiin hyodylliseksi. Taman kayttajakokemuksen vertaistuellisuus
auttoi pohtimaan esihenkildille suunnattavia toiveita RAI-jarjestelman kayttédnottoon
liittyen. Tydpajan vetdjien koettiin olleen perehtyneité asiaan, seka tyopajassa koettiin

olevan matala kynnys kysya RAI-jarjestelmasta tai siihen liittyvista asioista.

Toivottiin ettd tydpajassa olisi ndytetty RAI-jarjestelma ja sen sisaltod, seké joku osal-
listuja koki, etta tydpaja olisi ollut parempi vasta silloin kun RAI-jarjestelma olisi jo
kaytossa Loimaalla. TyOpajaan kaivattiin kahvitarjoilua joidenkin osallistujien kes-
kuudessa. Osallistujista osa kertoi, etta heille jai positiivinen mieli tyOpajasta, seka
RAI-jarjestelmasta ja joukosta I0ytyi tyontekijoitd, joita kiinnostaisi olla oman yksik-
konsa RAI-jarjestelmén vastuuhenkild. Palautteen perusteella tyontekijoiden mielen-
kiinto RAI-jarjestelmaa kohtaan saatiin herétettyd ja sen tulemista jaatiin palautteiden
mukaan odottamaan positiivisin ja odottavaisin mielin. Tarkeéksi ja mukavaksi koet-

tiin, ettd tyontekijat otettiin mukaan muutosprosessissa jo ndin varhaisessa vaiheessa,
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seka ettd he saivat jattaa esihenkiloille ja ylemmélle johdolle toiveita ja ajatuksia, mi-
ten RAI-jarjestelman kayttoonotto olisi heidan mielestdén hyva toteuttaa Loimaalla.

6.2.2 Toiveet esihenkildille ja ylemmalla johdolle

Etukateiskysely
Toukokuussa 2021 toteutetussa séhkoisessa kyselyssd nousi esille esihenkildille ja
ylemmalle johdolle suunnattuja toiveita koskien RAI-jarjestelman kayttdonottoa Loi-
maan kaupungin terveys- ja hoivapalveluissa:

e Tutustumismatkoja kuntiin/organisaatioihin, joissa RAI-jarjestelma jo kay-

tossé ja heidan hyvien kaytanteiden kdyttoonottaminen Loimaalla
o Selkeat toimintamallit ja ohjeet henkilokunnalle
e RIiittdvasti koulutusta ja perehdytysta RAI-jarjestelmén kayttoon ja hyodynta-

miseen arjen tydssa

Tybpajat

Ty0Opajoissa tyontekijat paasivat miettimdan pienryhmissa toiveita ja ajatuksia, miten
RAI-jarjestelman kayttoonotto tulisi organisoida Loimaalla ja mité pitaa ottaa huomi-
oon, jotta kayttdonotto sujuu mahdollisimman hyvin. Palautetta ja toiveita esihenki-
I6ille ja ylemmalle johdolle ty6pajoihin osallistujat pystyivat jattamaan myos kirjalli-

sesti tyopajan lopussa.

RAI-jarjestelman kayttéonottoon liittyvissa asioissa tyoryhmét olivat hyvin samoilla
kannoilla ja kaikilta ryhmiltd kaikissa tyopajoissa nousi esille hyvin saman tyyppisia
asioita, jotka tulisi suunnitella huolellisesti ennen RAI-jarjestelmén kayttédnottoa
(kuva2).
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Oikea-aikainen ja kattava koulutus
Mahdollisuus harjoitteluun koulutuksessa
Kertauskoulutusta, kun ensimmaiset arvioinnit tehty

Sopivan kokoiset ryhmat koulutuksessa kerralla

Oikeanlaiset valineet esim tabletti, jolla arvioinnin tekeminen
onnistuu asiakkaan kotona

Vadlineita riittavasti, jotta arviointien tekeminen mahdollista

Rauhallinen tila osastoille, jossa arvioinnin voi tehda

Riittavasti aikaa arvioinnin tekemiseen
Aikaa RAl-jarjestelmaan perehtymiseen

Huomioidaan tyovuorosuunnittelussa/tyén organisoinnissa

Suunnitelmallinen kayttoonotto vaiheittain

Toimin- Yhdessa sovitut toimintatavat ja kirjalliset ohjeet arviointien
tekemiseen

Palveluiden kriteerit vastaamaan RAI- mittareiden tuloksia

Yksi kattava mittaristo kayttoon (FIM ja rava pois)

Riittavasti vastuuhenkil6ita tiimeihin
Arviointien tekeminen pareittain (aluksi)

RAIl vastaavien valinta kiinnostuksen mukaan, ei pakottamalla

Yksi mittaristo kaytt66n, muut pois
Portaittain ja hallitusti

Suunnitellusti ja ajan kanssa

Kuva 2 Henkil6ston toiveet RAI-jarjestelmaan kayttéonoton organisoimiseksi

TyOpajoista saatu palaute jakautui selkedsti kuuteen kategoriaan; koulutus, vélineet,
aika, toimintatavat/ohjeet, tuki ja kayttéonotto. Tydpajoissa nousi selkeasti esille tas-
mallisen, kattavan, kokonaisvaltaisen ja huolellisesti suunnitellun koulutuksen tarve,
kun tiedet&d&n, milloin RAI-jarjestelma ollaan ottamassa kdyttoon organisaatiossa. Téar-
kednd pidettiin henkilokunnan keskuudessa sit4, ettd koulutuksessa paésee harjoittele-
maan ohjelman kayttoa ja ettd ohjelmaan on mahdollista luoda ns. testiasiakkaita, joi-
den kanssa voi harjoitella ennen kuin menee tekeméaan arviointi oikealle asiakkaalle.
Koulutus toivottiin jarjestettdvan ns. lahikoulutuksena, ei verkon vélitykselld. Kes-
kustelua heratti koulutusryhmien koko ja kesto, osa henkil6kunnasta koki, ettd on pa-
rempi pitédd pidempi koulutus ja osa koki, ettd lyhyempi koulutus on parempi. Esille
nostettiin myos, ettd koulutus olisi hyva jarjestdd muualla kuin omalla tyopaikalla,
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jolloin uuteen asiaan pystyy keskittymaan paremmin. Kertauskoulutusta toivottiin,

kun ensimmaiset arvioinnit on tehty.

Vilineitd, joilla RAIl-arviointi tehdaan, toivottiin riittdvasti. Valineiden tulee olla sel-
laisia, joiden kanssa arvioinnin tekeminen on sujuvaa ja onnistuu missa vaan (tablet-
teja kannettavia tietokoneita). Asumispalveluissa talla hetkelld jo olemassa tabletteja,
joilla henkilokunta suunnitteli arvioinnin tekemista esim. asiakkaan huoneessa, jotta
asiakas voidaan ottaa mukaan arvioinnin tekemiseen ja lisatd néin asiakkaan osalli-
suutta omien palveluiden suunnitteluun ja toteuttamiseen. Kotihoidon henkildsto toi-
voi, ettd heille hankitaan tabletteja, jolloin arvioinnin tekeminen asiakkaan kotona on-
nistuu. Henkildstd nosti esille, ettd vélineita tulee olla tarpeeksi paljon, jotta arvioinnin
tekeminen onnistuu aina kun siihen on tarve ja mahdollisuus. Asumispalveluiden hen-
kilokunta toi esille rauhallisen tydtilan trkeyden jotta, arviointien tekeminen mahdol-
lista osastolla.

Aika nousi esille seka RAI-jarjestelmaén tutustumis-/opettelemisvaiheessa, seka siina
yhteydessé, kun arviointeja asiakkaille aloitetaan tekemé&an. Toivottiin esihenkildiden
ymmartévan, ettd uuden toimintatavan ja RAI-jarjestelmén kdyttoonotto ja sisaistami-
nen kaytannontydssa vie aikaa. Toivottiin ettd aika huomioidaan tydvuorosuunnitte-
lussa ja organisoinnissa tasapuolisesti kaikille tyontekijoille, huomioiden tyontekijoi-
den yksilolliset tarpeet (toisille helpompaa omaksua uutta, toiset taitavampia kaytta-
maan tietokoneita).

Toimintatavat ja -ohjeet toivottiin péivitettdvan ennen RAI-jarjestelman kayttéonottoa
sekd niitd muutettavan tarpeen mukaan matkan varrella, jos koetaan ettei jokin asia
toimi tai onnistu suunnitellulla tavalla. Kriteerit palveluihin paisemiseksi toivottiin
péivitettdvan vastaamaan RAI-arvoja sekd niiden mukaan jatkossa toimimista. Muiden
mittareiden poistumista toivottiin siksi, ettd jatkossa palveluihin p&é&syyn vaikuttaisi
vain RAI-jarjestelmastd saadut mittaritulokset. Henkilosto koki tarkeéksi, ettd toimin-
tatavat suunnitellaan yhteisesti, jotta ne ovat kaikilla tiedossa ja palvelet kaikkia tasa-
puolisesti. Toimintatavat kirjattaisiin myds ylos tarkasti, jotta mahdollisilta epasel-
vyyksiltd valtyttaisiin. Toivottiin ettd etukateen mietitddn, kuka tekee arvioinnin esi-
merkiksi asiakkaalle, joka kayttdd useampaa palvelua yhtd aikaa (esim. kotihoito,

omaishoito, lyhytaikaishoito). Suunnitelmallinen ja portaittain tapahtuva kayttéonotto
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koettiin parhaaksi tavaksi ottaa RAI-jarjestelma k&yttoon kaikkien tyopajapalautteiden
perusteella. Kayttoonotto jarjestykseksi tyontekijat ehdottivat aloitusta kotihoidosta tai
palveluohjauksesta eli kun asiakas siirtyy asumispalveluihin niin hénelle olisi tehty jo

arviointi kevyemmissé palveluissa.

Alkuvaiheessa henkilostd koki, etta arviointien tekeminen pareittain auttaisi ja toisi
turvaa. Yksikoihin toivotaan tarpeeksi monia RAI-vastaavia, jolloin olisi helppo kysyé
apua, jos jokin arvioinnin tekemisessa mietityttaa tai tulee vastaan ongelma, jota ei
osaa itse ratkaista. RAl-vastaavien valinnasta keskusteltiin ja tuotiin esille, ettd olisi
hyva valita sellaisia henkilGit4, joilla mielenkiintoa tehtdva& kohtaan olisi jo valmiiksi.
Keskusteltiin myds useammassa tyOpajassa siitd, ettd vastuuhenkildité voisi tukea ra-
hallisella korvauksella tai esimerkiksi ylimaaraisella lomapéivalla, koska vastuuhen-
kilon tehtdva koettiin vastuulliseksi ja tarkeaksi tydyksikdssa. Henkilosto nosti esille
my0s, ettei yhden ihmisen harteille voi tyoyksikossa laittaa kaikkia vastuutehtévia
vaan niiden tulisi jakautua useammalle henkil6lle, jolloin ei kuormiteta yhta tydnteki-
jaa liikaa ja hén oikeasti pystyisi perehtymaan ja syventymain omaan vastuutehta-

vaansa huolella.

RAI-jarjestelman kayttéonotto aiheutti keskustelua ja esille nousi selvésti, etta toivot-
tiin hyvin suunniteltua ja hallittua kayttéonottoa, johon varattu myds tarpeeksi aikaa.
Kayttdonoton suunnitteluun toivottiin esihenkildiden ottavan huomioon tyontekijoi-
den n&kemyksié ja toiveita. Muiden mittareiden toivottiin poistuvan kaytdsta, kun

RAI-jarjestelma tulee organisaatioon.

Y1l& mainittujen eniten esille nousseiden teemojen liséksi tydpajoissa nousi esille seu-
raavia asioita: asiakkaiden ja omaisten informoiminen RAI-jarjestelmésta ja sen kéyt-
toonotosta viimeistaan siind vaiheessa, kun arviointeja aloitetaan tekemaan yksikoissa.
Tyontekijoiden keskuudessa odotukset RAI-jarjestelmaa kohtaan korkealla ja sen toi-
vottiin tuovaan mukanaan tasapuolista kohtelua asiakkaiden keskuudessa sekd tasa-
puolista tyokuormaa henkilokunnalle. Omahoitajuuden toteutuminen ja sen huomioi-
minen arviointien tekemisessd, omahoitaja voisi tehda arvioinnit ns. omille asiakkail-

lensa.
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7 PROJEKTIN ARVIOINTI JA PAATTAMINEN

Projekti eteni suunnitelmien mukaan ja aikataulu piti. Toiminnallisen osuuden suun-
nittelussa huomioitiin riskind mainittu Covid 19-pandemia, eika tamaé riskik&éan loppu-
jen lopuksi aiheuttanut haittaa projektin toteuttamiselle. Resurssit pitivat koko projek-
tin ajan. Ty6elaméan ohjausryhméaé hyoddynnettiin tydpajapéaivien suunnittelussa, mutta
muuten edettiin projektin toteuttajien tyopanoksen voimin. RAI-jarjestelman hankinta

oli opinnaytetydn valmistumisen aikaan vield kesken Loimaan kaupungissa.

Projektin tulos eli tydpajoista koottu palaute esitettiin yhteenvetona tydéeldman yhteis-
tyokumppanille, Loimaan sosiaali- ja terveyspalvelujen terveys- ja hoivapalvelujen
johtoryhmaélle 27.10.2021. Projektin tuloksen hyddyntaminen riippuu organisaation

aikataulusta RAI-jarjestelmén hankintaan ja kayttéonottoon liittyen.

RAI-jarjestelman kayttoonotto tyOpajojen myo6téd tuotiin henkildstélle tutummaksi.
Projektin péaatyttya ei vield varmuutta, miten asia etenee kdyttdénoton suhteen. Hen-
Kilostolta saadun palautteen myota kavi selvaksi, ettd henkilsto arvostaisi jatkossakin
tatd toimintamallia; eli mukaan péésya jo suunnitteluvaiheessa, kun tiedetddn tulevan

muutoksia, jotka vaikuttavat ndin suuresti heidan paivittdiseen tydhonsa.

Jatkoa ajatellen olisi mahdollista tutkia seuraavaksi, onko henkildston valmistelusta
ollut kayttdonoton yhteydessa hyotyd. Toinen tutkittava asia voisi olla varsinainen
RAI-jarjestelmén kayttoonotto. Naista voisi koostaa esimerkiksi tutkimuksellisen

opinnaytetyon.

8 POHDINTA

Taméan toiminnallisen opinnédytetyon tekeminen on ollut tekijoiden mielestd hyvin
mielenkiintoista ja opettavaista. Projekti aloitettiin aikatauluttamalla tyon vaiheet ja
tdma aikataulutus on pitanyt koko matkan ajan. Projektissa on péaasty eteneméaén
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rauhalliseen tahtiin, mutta kuitenkin kaikki vélitavoitteet saavuttaen. Aikatauluttami-
nen on noussut projektin aikana tarkedan asemaan. Aikatauluttamisen térkeys on vai-
kuttanut olevan erittain merkittavassa roolissa projektin onnistumisen kannalta. Tyon-
jako on ollut alusta asti selke&d, ja tdima on koko projektin ajan vaikuttanut tyon suju-

vuuteen positiivisesti.

Ty0Opajojen suunnittelussa olisi hyddyttanyt se, ettd ajantasainen tieto RAI-jarjestel-
man hankkimisesta olisi ollut tiedossa jo. Tydpajoja suunniteltaessa piti koko ajan pi-
t4& mielessa myos vallitseva Covid 19-pandemia, joka olisi saattanut myds vaikuttaa
siis tyOpajojen toteuttamiseen. N&kemyksemme mukaan tyOpajojen toteuttaminen
konkreettisesti samassa tilassa henkiloston kanssa oli parempi vaihtoehto kuin etdyh-
teyden kautta. Henkiloston osallistaminen péasi vahvemmin esiin, kun oltiin samassa

tilassa, kenenk&én ei tarvinnut istua hiljaa ruudun takana.

Projektin edetessa loppua kohti pohdimme, ettd tamén kokoinen kokonaisuus oli juuri
sopivasti mitoitettu kahdelle tekijéalle. Yksin tdma projekti olisi voinut olla haasta-
vampi toteuttaa. Kumpikin tekij4 toi omat vahvuutensa projektiin liittyen vahvasti
esiin ja ndista oli suuri hyoty projektin jokaisessa vaiheessa. Toinen tunsi projektin
kohderyhmén ymparistéineen ja toinen taas aiheena olleen RAI-jarjestelméan. Kum-
mankin projektinvetajan vahva osaaminen ja pitkd tyokokemus sosiaali- ja terveys-

alalta oli myos vahva taustatekija projektin onnistumisen kannalta.

Jalkikéateen voisi todeta muutaman asian, jotka voisi tehda toisin. Tydpajojen ryhma-
koot vaihtelivat ja tasta paattelimme, ettd pienemmat ryhmat olisivat olleet vuorovai-
kutuksellisempia. Power Point-esitykseen olisi kannattanut luoda dia, jossa olisi konk-

reettisesti ollut lyhyt kuvaus RAI-jarjestelman kayttamisesta.
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KYSELY LOIMAAN KAUPUNGIN TERVEYS- JA HOIVAPALVELUIDEN IKAIHMISTEN KANSSA TYOSKENTELEVILLE:

Hei!

Opiskelemme Satakunnan ammattikorkeakoulussa geronomeiksi ja teemme opinndytetyén henkilokunnan
valmistelemisesta RAl-jarjestelman tulemiseen Loimaan kaupungin ikdantyneiden palveluissa. Taman
vuoksi lahetdamme teille kaikille lyhyen kyselyn, jonka tavoitteena on kartoittaa henkildkunnan tietoa RAI-
jarjestelmasta. Syksyn 2021 aikana jarjestamme henkilékunnalle “tydpajoja” joissa valmistelemme tulevaan
muutokseen ja kerromme mita hyotyja jarjestelma tuo mukanaan henkilokunnalle.

Lakiin ikdantyneiden vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista (ns.
vanhuspalvelulaki) on kirjattu, etta kaikkien organisaatioiden tulee ottaa RAl-jarjestelma kayttoon
viimeistdaan 1.4.2023.

RAl-jdrjestelman avulla asiakkaan palveluntarve selvitetddn yhdenmukaisesti ja kattavasti. Jarjestelmasta
saadun tiedon pohjalta asiakkaan palvelut raataléidaan juuri hdnelle sopiviksi. Jarjestelmaa kaytetaan
pohjana laatiessa/tarkistaessa asiakkaan hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaa. Jarjestelmastd saadun
tiedon perusteella voidaan keskittda henkilékunta oikein ja oikeisiin paikkoihin jotta asiakkaiden palvelut
saadaan jdrjestettya oikea aikaisesti ja oikeassa suhteessa asiakkaan palveluntarpeeseen nahden.

Kiitos vastaamisesta ja etukateen, syksylla nahdaan tydpajoissa!

Ystavallisin terveisin Minna & Tanja
Jos kyselysta herasi kysymyksid, niin voitte olla yhteydessa meihin sdhkdpostitse.

Minna Kujanpda minna.kujanpaa@student.samk.fi

Tanja Suominen tanja.suominen@student.samk.fi

Kysymys 1

Mita tiedat RAl-jarjestelmasta talla hetkella?

Kysymys 2

Oletko kayttanyt RAl-jarjestelmaa?

Kysymys 3

Mita odotuksia sinulla on RAl-jarjestelméan suhteen ja kun se otetaan kayttoon Loimaan kaupungissa?

Kysymys 4

Minkalaista tietoa toivot saavasi RAl-jarjestelmasta?



LIITE 2

. Taatija Minna Kujanpaa, Tanja Suominen | pvm
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ASTaKiTan sqant:

y RAI-tyopaja

15.9.2021
16.9.2021
22.9.2021
29.9.2021
30.9.2021

i Johdattelua RAI-maailmaan

RAI-info tyGpajan muodossa
Varsinaiset koulutukset tulossa vuonna 2022
Organisaatioon tulee RA-vastuuhenkil®

Toimintamallit hioutuu sen perusteella, mita
organisaation kayttodn



Loimaa 4

i RAI-jarjestelma

= Vanhuspalvelulaki velvoittaa kuntia ottamaan RAE
jarjestelman kayttoon 1.4.2023 mennessa.

= Loimaalle budjetoitu RAEFjarjestelman hankinta seka
kayttoonottokoulutukset vuodelle 2022.
= RAI-jarjestelmaa kaytetdan palvelutarpeen

arvioinnissa seka olemassa olevan asiakkuuden
aikana tapahtuvien muutosten arvioinneissa.



Loimaa %

i Mika on RAI?

RAI on kansainvalinen toimintakykymittaristo,
kaytossa yli 35 maassa.

Jarjestelma, jonka avulla arvioidaan
kokonaisvaltaisesti asiakkaan toimintakykya.

Jarjestelmassa on omat ohjelmat kotihoidolle,
palveluasumiselle ja palveluohjaukselle.

RAI sisaltéaa kysymyksia henkisesta, fyysisesta ja
sosiaalisesta toimintakyvysta seka laheisten/omaisten
antamasta avusta.

Jarjestelman avulla organisaatiolla mahdollisuus
sijoitella henkilostoa oikein asiakkaiden hoitoisuuksien
mukaan.

i Hyodyt asiakasnakokulmasta

Tasavertaiset arvioinnit valtakunnallisesti

Saanndllisilla arvioinneilla, muutokset toimintakyvyssa
tulee nakyviksi

Asiakkaat oikeiden palvelujen piirissa
Osallistuminen arvioinnin tekemiseen
Henkildsto oikein sijoiteltu
Palveluiden laatu



Hyodyt
henkilostonakokulmasta

Tasavertaiset arvioinnit valtakunnallisesti

Asiakkaat oikeiden palvelujen piirissa

Muutosten huomaaminen asiakkaan toimintakyvyssa
Henkildstoresurssi oikein suunnattu

Paatdksentekoa tukemassa

Loimaa 4

i Palveluohjaus

RAI- CA (Contact Assessment):

. Lyhyt ja kattava ensikartoitus asiakkaan
palvelutarpeesta ja toimintakyvysta.

= Selvittda hoidon ja palvelujen tarve, kiireellisyys seka
laajemman arvioinnin tarve.

= Auttaa |0ytamaan asiakkaat, joilla ei tarvetta
tamanhetkisille palveluille-
>neuvontaa/ohjausta/kolmas sektori

= Perustiedot puhelimitse, laajempi selvitys
kotikaynnilla




Loimaa %

i Palveluohjaus

RAI-Screener Oulu: kehitetty Suomen (Oulun)
tarpeisiin alkujaan.

Kattavampi ohjelmisto, jonka avulla voidaan selvittaa
laaja-alaisesti asiakkaan palvelutarpeet.

Kysymykset poimittu kotihoidon ohjelmistosta ja
tulosten perusteella asiakkaalle voidaan mydntaa
palveluita.

Kaytetdan: palvelutarpeen arvioinnissa, omaishoidon

kartoittamisessa, kotiutustilanteissa seka
ymparivuorokautisen hoidontarpeen arvioinnissa.

Loimaa 4

i Kotihoito

RAI- HC (Home Care)

ArV|0|daan kotona parjaamista seka kotiin
annettavien palvelujen laajuutta ja tarvetta.
Arviointi tehddan hoito- ja palvelusuunnitelmaa
paivittdessa seka tarpeen mukaan.

Asiakkaiden hoitoisuuksien perusteella mahdollista
sijoitella henkiléstoa oikein.



i Palveluasuminen

RAI-LTC (Long Term Care)

Arvioidaan ymparivuorokautisessa hoidossa asuvan
toimintakykya kokonaisvaltaisesti, seka asiakkaan
osallisuutta.

Arviointi tehdaan hoito- ja palvelusuunnitelmaa
paivittdessa seka tarpeen mukaan.

Arviointien avulla voidaan tarkkailla hoidon laatua ja
asiakasrakennetta

i Keskeisimpi& mittareita

Maple=mittaa palvelutarvetta
CPS=mittaa kognitiota

ADL= mittaa arkisuoriutumista
IADL= mittaa valinetoimintoja
PAIN= mittaa kipua



i Ryhmétehtava

= Miettikaa 3-5 toivetta, miten RAIn
kayttoonotto Loimaalla organisoidaan.

i Palaute

= Palaute RAI-tyOpajasta pitajille

= Toiveita esihenkilGille RAIhin liittyen



i Lisitietoa RAIsta

THL — https://thl.fi/rai
RaiSoft - https://www.raisoft.com/
Innokyla - https://innokyla.fi/fi

Kiitos osallistumisesta opinndytetyomme
toiminnalliseen osuuteen!



