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Vammaisten henkildiden henkilokohtaisen budjetoinnin kokeiluhanke
2020-2021

HeBu-Vantaa-hanke oli yksi Vammaisten henkildiden henkildkohtaisen budjetoinnin
kokeiluhankkeen yhdeksasta alueellisesta hankkeesta. Valtakunnallista kokeiluhan-
ketta ohjasi sosiaali- ja terveysministerio (STM). Kaikki alueelliset hankkeet osallis-
tuivat Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) koordinoimaan valtakunnalliseen
kehittamistyohon. THL on vastannut kasitetydn koordinoinnista seka hallituksen esi-
tykseen vaadittavien taustamateriaalien ja tutkimuksen tuottamisesta. Lisaksi THL

on koonnut ehdotuksen valtakunnalliseksi HB-malliksi.

Henkilokohtaisen budjetoinnin kokeiluhanke perustui paaministeri Marinin hallitus-
ohjelmaan, ja sen tavoitteena oli vahvistaa vammaisten henkildiden itsemaaraamis-
oikeutta, osallisuutta ja valinnanmahdollisuuksia siten, ettd apua ja tukea on saata-
vissa joustavasti elaman eri tilanteisiin ja tarpeisiin kullekin henkildlle parhaiten so-
pivalla toteutustavalla. Hankkeessa kuvattiin nykyisen lainsaaddannén mahdollista-
mat yksildlliset palvelujen jarjestamis- ja toteuttamisratkaisut seka luotiin saados-
luonnoksen muotoon laadittu henkilékohtaisen budjetoinnin malli. THL:n koostama

ehdotus HB-mallista luovutetaan STM:lle joulukuussa 2021. (www.thl.fi/hb-hanke)

Henkilokohtaisella budjetoinnilla (HB) tarkoitetaan palvelujen jarjestamistapaa,

jossa kayttaja hankkii palveluja hanelle myonnetylla henkildkohtaisella budjetilla. Se
voi olla ainut jarjestamistapa tai yksi jarjestamistapa muiden rinnalla. Henkilokohtai-
sessa budjetoinnissa kayttaja on keskiossa suunnittelemassa, valitsemassa ja paat-
tamassa palvelujensa toteuttamisesta. Budjetoinnin tavoitteena on mahdollistaa yk-

silolliset palvelun, tuen ja avun ratkaisut.

Henkilokohtaisella budjetilla (HB) tarkoitetaan palveluihin kaytettavissa olevia va-
roja, joiden maara perustuu kayttajalle myonnettyyn ja hanen yksilollisen palvelutar-
peensa mukaiseen palvelukokonaisuuteen. Henkilokohtaisella budjetilla voidaan
vastata vain niihin tarpeisiin, joita varten se on myoénnetty. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos (THL). Henkildkohtaisen budjetoinnin hanke. Henkildkohtaisen budjetoin-

nin sanasto. Julkaisematon sanasto.)
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1 JOHDANTO

1.1 Aluksi

Vantaan kaupungin vammaispalvelut osallistuvat sosiaali- ja terveysministerion
rahoittamaan henkilokohtaisen budjetoinnin kokeiluhankkeekseen, Hebu-Vantaa,
joka on osa valtakunnallista kokonaisuutta. Henkilokohtaisen budjetoinnin
kokeiluhanke on osa vammaispalvelulainsaadannon uudistusta. Sosiaali- ja
terveysministerion rahoittamassa hankkeessa henkilokohtaisen budjetoinnin

ensisijaisia kayttajia ovat vammaiset henkilot.

Valtakunnallisesti tavoitteena on saada koko maata koskevat periaatteet ja
toimintatavat vammaisten henkildiden henkilokohtaisen budjetoinnin kaytannon
toteutusta varten. Henkildkohtaisen budjetin sisallyttaminen Suomen
oikeusjarjestelmaan ja palvelurakenteeseen edellyttaa selvitysta, kokeilua ja
kehittamista. Hankkeen lopuksi tehdaan esitys henkildkohtaisen budjetoinnin

maaritelmasta, Suomen mallista ja tarvittavasta lainsaadanndsta.

Valtakunnallisessa henkilékohtaisen budjetoinnin hankkeessa selvitetaan ja

arvioidaan

sen soveltuvuutta henkildille, joilla on erilaisia toimintakyvyn rajoitteita, avun

ja tuen tarpeita diagnoosista riippumatta,

minkalaista apua ja tukea silla voidaan jarjestaa,

sen arvon maarittelya, kayttoa ja kayttoon annettavaa tukea, ja

vahvuudet, heikkoudet, mahdollisuudet ja haasteet verrattuna muihin jarjes-

tamistapoihin.

THL:n mukaan henkilokohtainen budjetointi on yksildllisesti raataloidyn avun ja tuen
jarjestamisen tapa, jossa henkilo on itse keskiossa suunnittelemassa, valitsemassa
ja jarjestamassa tarvitsemaansa apua, tukea ja palvelujen

kokonaisuutta. Asiakaslahtoisella jarjestamistavalla tarkoitetaan asiakkaan
asettamista palveluprosessissa keskioon. Voidaankin sanoa asiakaslahtoisen

jarjestamistavan toteuttavan henkilokohtaisen budjetoinnin tavoitteita ja sisaltoa.
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1.2 Raportin tavoite, henkilokohtaisen budjetoinnin
sisalto ja nakokulma

Miten tassa tyossa henkilokohtaisen budjetoinnin sisaltoa ja toteuttamista

lahestytaan?

Henkilokohtainen budjetointi nahdaan organisaation asiakaslahtdisena
toimintatapana ja sen toteuttaminen prosessina. Kysymys on organisaation
nykyisen toimintatavan kehittamistarpeiden kartoittamisesta vastaamaan projektin
tavoitteita ja asiakaslahtdisen toimintatavan (henkilokohtaisen budjetoinnin) sujuvaa

kayttdonottoa ja kehittamista.

Projektisuunnitelmassa maaritellyt henkilokohtaisen budjetoinnin tavoitteet ja

sisalto ovat

e toimenpiteet yksildllisiksi palveluratkaisuiksi, joilla pyritaan lisaamaan asi-

akkaiden palveluiden valinnanvapautta

e mahdollistaa asiakkaan yksilollisen palvelun ja tuen hankkimisen, jolloin

palvelukokemus laatunakékulmasta voi vahvistua

o lisataan asiakkaiden ja laheisten mahdollisuuksia vaikuttaa ja osallistua

palvelujen jarjestamisessa

e Kkartoitetaan asiakkaiden nakemyksia palveluvalikosta perinteisen vammais-
palvelujen palveluvalikon ulkopuolelta, miten palveluja voidaan kehittaa
vastaamaan asiakkaiden tarpeita nykyista yksilollisemmin henkilokoh-

taisen budjetoinnin keinoilla?

Asiakaslahtoisen jarjestamistavan nakokulmasta perustavan laatuisia kysymyksia

ovatkin,

e voidaanko projektin tavoitteet ja henkilokohtaisen budjetoinnin sisalto toteut-
taa ainakin osittain nykyisten palvelujen jarjestamistavan puitteissa,
¢ mita nama uudet toimintatavat ja kaytanteet olisivat, ja

e miten henkilokohtainen budjetointi tulisi toteuttaa?

Muita selvitettavia kysymyksia ja aiheita ovat
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e Minkalaista apua ja tukea henkilokohtaisella budjetoinnilla voidaan jarjestaa?

e Arvioidaan henkildkohtaisen budjetoinnin vahvuudet, heikkoudet, mahdolli-
suudet ja haasteet verrattuna muihin jarjestamistapoihin.

e Tarkastellaan budjetin arvon maarittelya, kayttda ja kayttoon annettavaa tu-
kea.

e Missa raameissa valinnanvapautta voidaan toteuttaa?

e Yksittaisten asiakkaiden palvelupolkujen analysoiminen ja mahdollisten raja-
pintojen tunnistaminen.

e Tarkastellaan asiakkaan osallistumisen mahdollisuuksia ja haasteita. Kehite-
taan erilaisia osallistumista tukevia palvelutarpeen arvioinnin muotoja.

e Etsitaan toimintavaihtoehtoja peruskoulun paattaneille vammaispalvelujen
asiakkaille, jotka eivat hakeudu/paase jatko-opintoihin.

e kartoitetaan asiakkaiden nakemyksia palveluista perinteisen vammaispalve-

lujen palveluvalikon ulkopuolelta.

Kasitteena ja maaritelmana henkildkohtainen budjetointi ei ole yksiselitteinen. Usein
henkildkohtaisen budjetoinnin sisaltd ja tavoitteet ovat idealistisia eika sen
toteuttaminen ainakaan nykyisen lainsaadannon puitteissa ole mahdollista sen

ideaalisimmassa muodossa.

1.3 Kasitteet

Nakemyksemme mukaan henkilokohtaisen budjetoinnin tavoitteet saavutetaan
hyvan asiakaskokemuksen, lapinakyvyyden, kumppanuuden, laheisyysperiaatteen
ja voimaantumisen kautta. Voimaantunut asiakas on henkilokohtaisen budjetoinnin
ja asiakaslahtodisen jarjestamistavan tavoitteena. Voimaantumisen saavuttaminen
vaatii erityisesti tarpeenarvioinnissa asiakkaan ja tyontekijan valista luottamusta,
kumppanuutta. Taman edellytyksena on molemmin puolinen lapinakyvyys,
avoimuus, selkea viestinta molempien ja osapuolten nakemysten kunnioittaminen.
Lisaksi asiakasta koskevat paatokset tai niiden valmistelu tulisi tehda

mahdollisimman lahella asiakasta.
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Asiakaskokemus ja sosiaaliset tunteet

Asiakaskokemus muodostuu asiakkaan muodostamien mielikuvien, tunteiden ja
kohtaamisten kautta, jotka han palveluntuottajan toiminnasta muodostaa.
Asiakaskokemus voidaan jakaa kolmeen osatekijaan: tehokkuus, helppous ja
tunteet. Jopa kaksi kolmasosaa asiakaskokemuksesta on tunnetta. Erityisesti
sosiaaliset tunteet: arvostus, varmuus, vaikuttaminen, yhteenkuuluvuus ja reiluus

vaikuttavat asiakkaan kokemukseen palvelusta ja sen tarjoajasta.

Arvostuksen kaipuu on jokaisessa ihmisessa. Usein oman arvontunne syntyy siita,
kun miettii, mita kokee olevansa suhteessa toisiin. Kohtaamistilanteissa toisen
kuunteleminen, lasnaolo ja yleinen huomion kiinnittdminen toiseen itsensa sijaan on
toisen arvostamista. Arvostus on toisen erilaisten nakokulmien, erilaisuuden ja

tarpeiden arvostamista.

Varmuuden tunne, joka on myds luottamuksen ja turvallisuuden tunnetta, ennustaa,
miten minun tai meidan tulevaisuudessamme kay. Esimerkiksi palveluissa
haluamme, etta tydntekija tietda palveluista, joita tarjoaa. Varmuus, luo edellytyksia
onnistumisille, mika taas synnyttaa uusia onnistumisia. Varmuuden tunne on

merkittava, jos haluamme toimia ja onnistua yhdessa.

Vaikuttamisen tunne on tarkea osa palvelukokemusta. Haluamme vaikuttaa omiin
valintoihimme ja ylipaataan tulevaisuuteemme. Haluamme paattaa, mihin
kaytamme aikaamme ja rahamme. Tarjolla olevat palvelut ovat hyva olla myos
asiakkaiden nahtavissa, nain asiakkaat kokevat pystyvansa vaikuttamaan omiin
valintoihinsa ja olemaan tasavertaisemmin mukana paatosten teossa, koska he
voivat itse olla valitsemassa itselleen sopivan vaihtoehdon. Vaikuttamisen tunne

syntyy myos, kun tulemme kuulluiksi.

Yhteenkuuluvuuden tunne syntyy me-hengesta. Voimme kokea olevamme osa
ryhmaa, vaikka emme tuntisikaan siita ketaan. Yhteenkuuluvuudentunne lisaa
asiakasuskollisuutta, suosittelua ja sitoutuneisuutta. Reiluuden tunne lisaa

luottamusta ja vahvistaa suhteita.

Sosiaaliset tunteet on helppo huomioida esimerkiksi asiakaskohtaamisissa. Ne
eivat vaadi rahallisesta panostamista, vaan oikeaa asennetta. Palveluiden

tunteminen, rehellisyys, aito kiinnostus asiakkaan tilanteesta, hanen
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kuuntelemisensa, hanen tunteidensa kunnioittaminen ja oma lasnaolo tilanteessa

luovat hyvat lahtokohdat kohtaamiselle.

Asiakkaat luovat vahvemmat suhteen palveluntarjoajaan ja itse palveluihin, kun he
ovat mukana palvelunkehittdjana asiakasraadeissa, kokemusasiantuntijana tai
vertaistoimijana. Jo tieto siita, ettd on mahdollisuus vaikuttaa ja olla mukana

vahvistaa asiakaskokemusta ja sosiaalisia tunteita.

Lapinakyvyys ja kumppanuus

Kumppanuus asiakkaan ja tyontekijan valilla vaati lapinakyvyytta (kunnioitusta ja
luottamusta osapuolten valilla ja resurssien jakamista). Lapinakyvyys sosiaali- ja
terveyspalveluissa tarkoittaa kustannus- ja hintatietoa, tarjontaan ja laatuun liittyvia
tekijoita ja vertailtavuutta. Lapinakyvyytta voidaan tarkastella myos viranomaisten

toiminnan julkisuudesta annetun lain (621/1999) 20 §:n 2 momentin mukaan:

”Viranomaisen on tiedotettava toiminnastaan ja palveluistaan sekéa
yksilbiden ja yhteisbjen oikeuksista ja velvollisuuksista toimialaansa

liittyvissé asioissa.”

Lisaksi viranomaisen on toimivaltansa rajoissa annettava asiakkailleen tarpeen
mukaan hallintoasian hoitamiseen liittyvaa neuvontaa, vastattava asiointia koskeviin
kysymyksiin ja tiedusteluihin. Viranomaiset on pyrittava opastamaan asiakas
toimivaltaisen viranomaisen luokse, jos asia ei kuulu viranomaisen toimivaltaan.
Lapinakyvyyteen liittyy myos hyvan kielenkayton vaatimus, jonka mukaan

viranomaisen on kaytettava asiallista, selkeaa ja ymmarrettavaa kielta.

Hallinnon oikeusperiaatteet ovat ennen muuta oikeusturvasaannoksia. Hyvan

hallinnon perusteisiin kuuluvat myos

o palveluperiaate ja palvelun asianmukaisuus,
« neuvontavelvollisuus,
e hyvan kielenkayton vaatimus ja

e viranomaisten yhteistyovelvoite.
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Voimaantuminen

Voimaantuminen nahdaan tassa tydssa prosessina ja lahestymistapana, mutta
my0s tavoitteena ja tuloksena. Asiakkaan voimaantumisella voi olla vaikutusta

seuraaviin tekijoihin:

e asiakkaan tasolla: parempi elamanlaatu; henkinen tila; parempi terveydentila
ja parempi tyytyvaisyys hoitovaihtoehtoon;

e yhteison tasolla: terveys- ja sosiaalipalvelujen laatu, tarpeita paremmin vas-
taavien toimien suunnittelu;

¢ yhteiskunnallisella tasolla: parempaa paatdksenteon priorisointia, suunnitte-

lua ja kustannustehokkuutta.

Voimaantumisen tulee lahtea asiakkaasta itsestaan. Voimaantumisprosessi on
asiakkaan kanssa yhdessa tekemista, kumppanuutta, jossa tydskennellaan
asiakkaan voimavaroista lahtien. Asiakkaan voimaantumisprosessissa on tarkeas,
etta asiakas todella kokee voivansa vaikuttaa omaan arkeensa ja elamaansa.
Prosessissa asiakas kokee tulevansa nahdyksi, tasta seuraa havahtuminen, jolloin
asiakas pysahtyy ja pohtii muutoksentarvetta, mista seuraa motivoituminen ja

edelleen voimaantuminen.

Voimaantuminen nakyy asiakkaan parantuneena itsetuntona ja ymmarryksena
paamaaristaan, tunteistaan ja omista valinnoistaan. Voimaantunut asiakas kykenee
kontrolloimaan arkeaan ja elamaansa. Han tunnistaa ja luottaa omiin kykyihinsa

toimia itselleen tarkeissa asioissa ja paatoksenteossa.

Laheisyysperiaate

Subsidiariteettiperiaate eli l1aheisyysperiaatteen mukaan julkisen vallan paatdkset
tulisi tehda mahdollisimman lahella inmisia ja byrokratiassa kasitella alhaisimmalla
mahdollisella tasolla. Ylemmille tasolle tulisi vieda vain sellaiset paatokset, joita ei

alemmilla tasoilla voida tehda.

Lisaksi laheisyysperiaatetta perustellaan usein hajautetun ja hiljaisen tiedon idealla,
jonka mukaan paatos tulee tehda mahdollisimman lahella sita koskevaa
ymparistoa, jotta paatoksentekijoilla on mahdollisimman paljon paikallista tietoa ja

mahdollisimman hyvat mahdollisuudet tutustua paikallisiin olosuhteisiin.

9
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Hallintolain mukaan viranomaisen on toimivaltansa rajoissa ja asian vaatimassa
laajuudessa avustettava toista viranomaista taman pyynnosta hallintotehtavan
hoitamisessa seka muutoinkin pyrittava edistamaan viranomaisten valista

yhteisty6ta.

2 LAINSAADANNON NYKYTILANNE -
MAHDOLLISUUDET JA RAJOITTEET

2.1 Laki sosiaali- ja terveydenhuollon suunnitteluun ja
valtionavustukseen

Kunta voi jarjestaa sosiaali- ja terveydenhuollon alaan kuuluvat tehtavat mm:

e hankkimalla palveluja valtiolta, toiselta kunnalta, kuntayhtymalta tai muulta
julkiselta taikka yksityiselta palveluntuottajalta; taikka

e antamalla palvelunkayttajalle palvelusetelin, jolla kunta sitoutuu maksamaan
palvelun kayttajan kunnan hyvaksymalta yksityiselta palveluntuottajalta hank-

kimat palvelut kunnan paatoksella asetettuun setelin arvoon asti.

Hankittaessa palveluja esimerkiksi yksityiselta palveluntuottajalta kunnan tai
kuntayhtyman on varmistuttava siita, etta hankittavat palvelut vastaavat sita tasoa,
jota edellytetaan vastaavalta kunnalliselta toiminnalta. Tama koskee myos
suorahankintoja, siis maksusitoumuksilla hankittuja palveluja. Palveluita ei
myoskaan voi jarjestaa pelkastaan palvelusetelilla, jos asiakasmaksu on pienempi

kuin tuotantokustannukset.

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnitteluun ja valtionavustukseen tarkoitettuun
valtionavustukseen sovelletaan edella mainitun lain lisaksi valtionosuuslakia
(688/2001) silta osin kuin tassa laissa saadetaan. Valtionavustusta saa kayttaa

ainoastaan valtionavustuspaatoksen mukaiseen tarkoitukseen.

10
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2.2 Hankintalainsaadanto, suorahankinta ja Vantaan
kaupungin hankintaohje

Suorahankinnassa hankintayksikkd neuvottelee valitsemiensa toimittajien kanssa
hankintasopimuksen ehdoista julkaisematta etukateen hankintailmoitusta. Lakia
julkisista hankinnoista ei sovelleta hankintalain liitteen E 1—4 kohdassa
tarkoitettuja sosiaali- ja terveyspalveluja koskevissa hankinnoissa, joiden arvo

alittaa 400 000 euroa ilman arvonlisaveroa (kansalliset kynnysarvot).

Useissa kaupungeissa raja-arvotalittavia hankintoja hallinnoidaan hankintaohjeilla.

Esimerkiksi Vantaalla raja-arvot alittavat hankinnat on jaettu kahteen ryhmaan

e Sosiaali- ja terveyspalvelujen hankinnat, joiden arvo on 2 000—60 000 euroa
(alv 0 %)
e Sosiaali- ja terveyspalvelujen hankinnat, joiden arvo on yli 60 000—400 000

euroa (alv 0 %)

Asiakaslahtoisten ja yksil6llisten palvelujen jarjestamisen kannalta ongelmallisin
kohta on suurten kuntien ja tulevaisuudessa hyvinvointialueiden suorahankintaa
koskevat hankintaohjeet liitteen E 1—4 luokkien osalta, jotka ylittyvat helposti.
Esimerkiksi nyt useissa kunnissa ja kuntayhtymissa palveluita vaihdetaan toisiin
asiakkaalle paremmin sopiviin palveluihin. Palvelujen hankinta suoritetaan
paasaantoisesti suorahankintoina, maksusitoumuksilla, koska palvelusetelilla
naiden palvelujen hankinta on lainsaadannossa kaytannollisesti katsoen

kategorisesti kielletty.

2.3 Yksilollisten ratkaisujen mahdollistaminen
nykylainsaadannoén pohjalta

Ehdotuksia:

¢ \oisiko ennaltaechkaisevaa toimeentulotukea kayttaa tiettyihin voimaannutta-
viin ja ennaltaehkaiseviin palveluihin, jos ne eivat kuulu valtionosuuslain mu-
kaisiin korvattaviin palveluihin. Toisaalta esimerkiksi paivatoiminta on maari-
telty niin laveasti, etta sen piiriin kuulumattomien palvelujen luettelo olisi huo-

mattavasti lynyempi kuin siihen kuuluvat palvelut.

11
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Palvelusetelilainsdadannon muuttamista niin, etta sita voisi kayttaa myos pal-
veluihin, joita jarjestaja ei itse tuota.

Hankintaohjeiden muuttaminen suorahankintarajojen osalta korkeammaksi.
Puitejarjestelyjen osalta voisi pohtia palvelukuvauksen jakamista kahteen

osaan: palvelun perusosa ja yksildlliset tarpeet.

12
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3 MENETELMAT

3.1 Palvelumuotoilu mukana hankkeessa

Hankkeessa hyddynnettiin muotoiluajattelua ja palvelumuotoilun menetelmia.
Palvelumuotoilu sopii sosiaali- ja terveysalalla hyvin koska niin sosiaali- ja
terveyspalveluissa kuin palvelumuotoilussa asiakas on keskiossa. Palvelumuotoilu
lahestyy asioita kokonaisvaltaisesti, lisda osallisuutta ja tuo asiakkaan, tyontekijan

ja palveluntuottajan aanen kehittamiseen.

Hankkeen keskidssa oli vammaispalveluiden asiakkaat ja heidan arkensa.
Alkuselvityksen, tydpaja- ja pienryhmatydskentelyn, erilaisten ideointimenetelmien
ja asiakkaiden palvelupolkuja hahmottamalla saimme kasityksen, kuinka asiakas
kokee oman matkansa vammaispalveluissa. Tiedon pohjalta idecimme
asiakasraatimenetelman, jonka avulla asiakkaan aani saadaan vahvemmin
kuulumaan vammaispalveluissa ja, josta tyontekija ja johto saavat myds apua
omaan tyohdnsa. Asiakasraatitoimintaa on ensin testattava ja kehitettava lapi sen
toiminnan. Toimivien ja ihmislahtdisten palvelukokonaisuuksien kehittamisessa
tarvitaan vuoropuhelua yhteisella kielella asiakkaiden, jarjestajan, palveluntuottajien
ja muiden sidosryhmien kanssa. Lahtokohtana on ammattialisten ja asiakkaiden
valinen suhde, missa korostuu kumppanuus, toisten kunnioitus, tasa-arvo ja
hierarkkisen vuorovaikutuksen haastaminen. Asiakasraadissa hyodynnetaan
palvelumuotoilun menetelmia muun muassa uusien palvelujen ideoinnissa tai

vanhojen palvelujen kehittamisessa.

Palvelupolku on palvelukokonaisuuden kuvaus, se kuvaa, miten asiakas kulkee ja
kokee palvelun aika-akselilla. Palvelupolku voidaan jakaa esipalveluun,
ydinpalveluun ja jalkipalveluun. Esipalveluvaiheessa valmistellaan arvon
muodostumista, tassa vaiheessa asiakas voi esimerkiksi olla yhteydessa
palveluntarjoajaan kysyakseen palvelusta. Ydinpalveluvaiheessa kayttaja saa
varsinaisen arvon. Jalkipalvelulla tarkoitetaan palvelun jalkeen tapahtuvaa kontaktia

kayttajan ja palveluntarjoajan valilla, esimerkiksi palautteenantoa.

Palvelupolku jaetaan palvelutuokioihin ja kontaktipisteisiin. Jokainen palvelutuokio

koostuu kontaktipisteista, joiden kautta kayttaja on kontaktissa palveluun kaikilla
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aisteillaan. Kontaktipisteiden avulla muotoillaan palvelutuokiot halutunlaisiksi,
vastaamaan asiakkaan tarpeita ja odotuksia. Kontaktipisteet voidaan jakaa neljaan
eri ryhmaan: inmiset, ymparistot/kanavat, esineet ja toimintatavat. Kontaktipisteet
tulee suunnitella harkitusti niin, etta niistd muodostuu asiakkaalle selkea ja

yhtenainen kokemus.

3.2 Kyselyt, haastattelut ja tyopajat

Kyselyyn, haastatteluihin ja tydpajoihin osallistui 140 ihmistd. Hankkeen alussa
haasteeksi muodostui kohderyhmalaisten ja heidan laheistensa saaminen mukaan
selvitykseen. [lIman koulutuspaikkaa jaaneet 16—18-vuotiaiden osuus muodostui
kyselysta ja heidan laheisiltdan saaduista vastauksista. Muut kohderyhmat

osallistuivat monipuolisemmin.

Selvitysta varten hankkeelle luotiin sivut Facebookiin ja OsallistuvaVantaa.fi -
sivuille. OsallistuvaVantaa.fi sivut avattiin 1.3.2021 tiedotustilaisuuden yhteydessa.
OsallistuvaVantaa.fi sivuille rakennettiin keskustelualustoja, kyselyja, sivuilla
tiedotettiin ajankohtaisista asioista ja tuloksista. Facebookia kaytettiin [ahinna

OsallistuvaVantaa.fi sivujen mainostamiseen.

Kohderyhman asiakkaista, heidan laheisistaan ja tyontekijoiden haastatteluista ja

tyOpajoista ei ole tehty koontia, koska haluttiin salata heidan henkilollisyytensa.

Koronan vaikutuksia tuloksiin voidaan vain arvailla, mutta osa ihmisista
etayhteyksien kayttamisen haastavaksi. Toisaalta koronan takia kasvotustenkaan ei

haluttu tavata.

Kyselyt

Kohderyhman ja heidan laheistensa kyselyt olivat avoinna OsallistuvaVantaa.fi
sivuilla 1.-21.3.2021. Kyselyyn vastasi yhteensa 44 henkiloa. Kyselyissa kartoitettiin
nykyisia palveluita, niiden kayttdéa, mahdollisia puuttuvia palveluita, jotka tukisivat
asiakkaan arkea, kokemuksia Vantaan vammaispalveluista, mahdollisuudesta ottaa
enemman vastuuta omien palveluidensa jarjestamisesta seka millaista tietoa, tukea

ja neuvoa siihen tarvittaisiin. Lisaksi 16—18-vuotiailta kysyttiin koulutukseen
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liittyvista asioita ja omaishoitajilta omaishoidon vapaista. Kyselyjen kautta pystyi

my0s ilmoittautumaan haastatteluihin ja tyopajoihin.

Tyontekijoille- ja esihenkildille tarkoitettu kysely oli avoinna Webropolissa 17.5-
6.6.2021. Kyselyyn vastasi yhteensa 14 henkiloa. Kyselya markkinoitiin
sahkopostitse esihenkildille ja heita pyydettiin jakamaan tietoa tyontekijoilleen.
Kyselyssa kartoitettiin tyontekijoiden kokemuksia Vantaan vammaispalveluista ja
henkilokohtaisesta budjetoinnista, muun muassa henkilokohtaisen budjetoinnin

mahdollisuuksista ja riskeista.

Haastattelut

Kohderyhman- ja heidan laheistensa haastattelut toteutettiin 15.2-19.5.2021.
Haastateltavia hankittiin OsallistuvaVantaa.fi sivujen avulla, suorilla kontakteilla
jarjestoihin ja Vantaan vammaispalveluiden tyontekijoihin. Haastateltavia oli vaikea
saada mukaan selvitykseen. Lopulta haastattelimme kuutta hankkeen kohderyhmiin
kuuluvaa henkil6a, kahta heidan laheistaan ja kahta vammaispalveluiden asiakasta,

jotka olivat ialtaan yli 35-vuotiaita.

Haastatteluissa kartoitettiin hankkeen kohderyhman arkea, heidan kokemuksiaan
kayttamistaan palveluista ja Vantaan vammaispalveluista. Lisaksi kartoitettiin, mita
palveluita palveluvalikosta puuttuu ja, olisiko asiakkailla kiinnostusta ottaa

enemman vastuuta omien palveluidensa jarjestamisesta.

TyoOntekijahaastattelut toteutettiin 6.4-9.9.2021. Haastateltavia hankittiin suorilla
kontakteilla ja tyontekijoille suunnatun Webropol-kyselyn kautta. Haastatteluja
tehtiin yhteensa kymmenen. Haastatteluissa kartoitettiin tyontekijoiden ja
esihenkiloiden nakemysta Vantaan vammaispalveluiden ja henkilokohtaisesta

budjetoinnista.

TyOpajat
Kohderyhman tyopajoja jarjestettiin 20.5-21.6.2021. Tyopajoja pidettiin yhteensa

kymmenen:

e omaishoitajille kaksi,
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e kohderyhman laheisille kolme,
e Vantaan vammaispalveluiden asiakkaille yksi, ja

o tyOllisyyteen liittyen nelja.

Lisaksi kdvimme tuloksia ja kehittdmisehdotuksia lapi neljassa tyopajassa
aikavalilla 19.8-11.10.2021:

e omaishoitajat 2,

e laheiset 2

TyOpajoissa kaytiin lapi asiakkaiden palvelupolkuja, vammaispalvelun viestintaa,
tulevaisuuden kehittamistyota, tuki ja neuvonta palveluita, omaishoidon vapaiden
jarjestamista, palveluiden nykytilaa ja kartoitettiin uusia palveluita, joita tarvittaisiin
tukemaan vammaispalvelun asiakkaiden arkea. Lisaksi syksyn aikana jarjestimme
kolme tydpajaa, joissa kavimme lapi saatuja tuloksia ja kehitimme

asiakasraatitoimintaa.

Tydntekijdiden kolme tydpajaa pidettiin aikavalilla 23.4 - 8.6.2021. Tybpajoissa
kaytiin l1api asiakkaiden palvelupolkuja, uusia palveluja palvelupolkujen avulla
alustavien asiakasprofiilin nakdkulmasta, uusia tydkaluja asiakastarpeen
selvittamiseen, viestintaa ja tiedottamista. Lisaksi tapasimme kehittajatyontekijoita

kolme kertaa ja kehitimme heille suunnattua koulutusta ja toimintaa.
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4 TULOKSET

4.1 Asiakkaiden ja heidan laheistensa ajatuksia
henkilokohtaisesta budjetoinnista ja sen
kayttoonotosta

Asiakashaastatteluissa korostui tietdmattomyys henkildkohtaisesta budjetoinnista.
Henkilokohtaisen budjetoinnin termi oli jo lahtdkohtaisesti vieras, tasta syysta
haastatteluissa henkilokohtaista budjetointia avattiin ja kasiteltiin oman arjen, vallan

ja vastuun kautta.

Henkilokohtainen budjetointi koettiin, Iapikaynnin jalkeen, kaikissa kohderyhmissa
ja heidan laheistensa nakdkulmasta lahtdokohtaisesti positiivisena mahdollisuutena
vaikuttaa vammaispalveluiden asiakkaan omaan arkeen ja elamaan,
itsemaaraamisoikeuteen ja mahdollisuuteen maarittaa itse, mita palveluita tarvitsee
ja milloin. Erityisesti sen tuoma jousto, palveluvalikon laajeneminen ja mahdollisuus

reagoida nopeasti muuttuviin tilanteisiin koettiin positiivisena.

Kaikki kohderyhmalaiset ja heidan laheisensa kaipasivat lisaa konkreettista tietoa
henkildkohtaisesta budjetoinnista, sen mahdollisuuksista, palvelujen hankkimisesta,
budjetin kaytdsta, raportoinnista, maksutavoista seka asiakkaan, laheisen ja
tyontekijan rooleista sen kaytdossa. Myos tuentarve kayttoon nousi esiin
vastauksissa. Tuettupaatdksenteko ei kuitenkaan saanut suurta kannatusta

selvityksen aikana.

Selvitykseen osallistuneet asiakkaat, joilla toimintakyky oli suhteellisen hyva tai
hyva, eika heilla ollut vaikeita psyykkisia sairauksia tai hairioita, ottaisivat
henkilokohtaisen budjetoinnin kayttoon. Myos lahiomaiset kannattivat sen
kayttdonottoa. Suurin osa asiakkaista, jotka olivat monisairaita tai -vammaisia ja
heidan laheisiansa, kokivat haastavaksi ottaa henkilokohtaisen budjetoinnin
kayttoon ilman riittavaa tukea tyontekijalta tai muulta ammattilaiselta, kiinnostusta
kokeiluun kylla I6ytyi. Selvityksessa korostui myds, etta asiakkaan laheista pitaisi
kuulla kayttoonotettaessa, mikali asiakas niin toivoo. Tukea ja neuvontaa tulisi

saada riittavan pitkan aikaa, mielellaan yhdelta henkilolta tai tiimilta.

Omaishoitajat kokivat, ettd henkilokohtainen budjetointi toimisi vaihtoehtona

omaishoidon vapaiden jarjestamiseen. Se mahdollistaisi enemman joustavuutta,
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tukea ja valinnanvapautta vapaiden jarjestamiseen. Esimerkiksi mahdollisuus
kerryttaa ja kayttaa vapaita joustavammin, mahdollisuus kayttda myos yksittaisia
hoitotunteja ilman, ettd se syo kokonaan omaishoidonvapaan vuorokautta. Olisi
my0s tarkeaa nahda tarjolla olevat palvelut, viestinnan tulisi painottaa

vastavuoroisuutta vammaispalveluiden ja asiakkaiden valilla.

Laheisten kesken tarkeaksi teemaksi nousi tieto tarjolla olevista palveluista ja
viestintd vammaispalveluiden ja asiakkaiden valilla. Tarkeimmiksi puuttuviksi
palveluiksi nousivat harrastus ja vapaa-ajan palvelut. Laheiset toivoivat
ryhmamuotoista harrastustoimintaa, harrastustoimintaa osaksi koulunjalkeista
toimintaa, nuorille ja nuorille aikuisille avustajia, joiden kanssa olisi mahdollisuus
kayda harrastuksissa ja nuorille tarkoitetutissa tapahtumissa. Lisaksi laheiset
toivoivat erilaisia valmennuksia asiakkaille ja laheisille. Toivottiin myds

mahdollisuutta olla mukana kehittamassa Vantaan vammaispalveluja.

Nuorilla asiakkailla (16—35+ -vuotta) omaohjaajan puuttuminen, tiedonpuute omista
ja tarjottavista palveluista koettiin haastaviksi. Lisaksi asiakkaat olivat epavarmoja,
kuinka oma palveluprosessi etenee. Osalla asiakkaista oli oma "luottotyontekija”
esimerkiksi tydvalmentaja tai fysioterapeutti, joka auttoi kaikissa tilanteissa ja
neuvoi eteenpain. Vammaisneuvontaa ei tiedetty tai se koettiin toimimattomaksi
nykyisessa muodossaan. Asiakkaat myds nostivat esiin, etta tarvitaan

harrastustoimintaa ja palveluja, jotka eivat leimaa asiakasta vammaiseksi.

Asiakkaat kokivat tarvitsevat tietoa palveluista, joita Vantaan vammaispalveluissa
tarjotaan. Tiedonsaanti lisaisi turvallisuuden ja varmuuden tunnetta. Talloin
asiakkaat olisivat enemman samalla viivalla tyontekijoiden kanssa. Asiakkaiden olisi
myos helpompi kommunikoida tyontekijoiden kanssa, myds vammaisneuvonnassa,
kun heilla olisi valmiiksi tietoa siita, mita palveluja on tarjolla. Niin kuin kaksi
tyontekijaa selvityksen aikana totesi ”Vaatii asiakkaalta taitoa sanoittaa, mita
tarvitsee”. Kun asiakkailla ei ole tietoa palveluista, heidan on vaikea nimeta mita
he voisivat tarvita. Myos vertaistoimintaa tulisi hyodyntaa tiedon jakamiseen ja tuen
antamiseen. Selkea prosessikuvaus (palvelupolut) ja palvelujen
myontamiskriteerien lapinakyvyys lisaisivat turvallisuuden ja reiluuden tunnetta.
Omatyontekija tai tiimi olisi hyva nimeta ainakin palvelujen alussa ja edelleen paljon

tukea tarvitseville asiakkaille.
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Yksittaisena palveluna erityisesti harrastustoiminta nousi asiakkaiden, heidan
laheistensa ja tyontekijoiden nakokulmasta tarkeaksi asiakkaiden hyvinvointia
tukevaksi palveluksi. Harrastustoiminta nahtiin tukevan arkea, paivatoimintaa,
koulunkayntia, tyétoimintaa, tdiden hakua ja asumispalveluja. Harrastustoimintaan
paaseminen toimisi ennaltaehkaisevana, voimaannuttavana toimintana, joka
vahentaisi raskaiden palveluiden kayttda. Se myds tukisi asiakkaan itsenaisyytta,
opettaisi sosiaalisia taitoja, vahentaisi yksinaisyytta ja lisaisi vuorovaikutustaitoja.
Eras selvitykseen osallistunut asiakas toivoi itselleen uusia harrastuksia, ettei olisi
niin yksinainen, mutta koska harrastuksia ei ollut han mietti myos tuettua-asumista
yksinaisyyden vahentamiseksi. Jos asiakkaat I0ytaisivat helposti tarjolla olevat
harrastusmahdollisuudet, hyddyntaisivat he niitd myds enemman.
Harrastustoimintaan voisi kayttaa esimerkiksi iltaisin tyhjillaan olevia kaupungin

tiloja, kuten toimintakeskuksia.

Selked, selkokielinen ja positiivinen viestinta asiakkaiden ja Vantaan
vammaispalveluiden kanssa lisdan varmuuden ja yhteenkuuluvuuden tunnetta.
Viestintakanavat pitda rakentaminen helposti I6ydettaviksi ja kaytettavia,
huomioiden eri asiakassegmentit. Muuttuvista tilanteista, esimerkiksi pitkista

jonotusajoista tulisi viestia selkeasti ja perustellusti.

Hyvat viestintdkanavat vahentaisivat turhia yhteydenottoja asiakasneuvontaan.
Viestinta olisi hyva linkittaa osaksi jo olemassa olevaa digitaalista alustaa,
esimerkiksi Maisaan. Siella asiakas nakisi, esimerkiksi mahdollisen omaohjaajansa,

oman tyontekijan vaihtumisen, omat palvelut ja vireilla olevien hakemusten tila.

Asiakkaita tulisi kuulla uusia palveluja tai prosesseja kehitettaessa, tassa voisi
hyddyntaa kehittajaasiakkaita ja asiakasraateja, joissa olisi mukana myos
vammaispalveluiden henkiloston edustus. Nain varmistettaisiin tiedonkulku
asiakkailta paattjille ja toisinpain. Olisi tarkeaa ottaa asiakkaat mukaan
kehittamaan palveluita jo varhaisessa vaiheessa. Nain palvelut muotoutuisivat
nopeammin vastaamaan asiakkaan tarvetta ja luomaan varmuuden ja
vaikuttamisen tunteen. Samalla organisaatio pystyy muokkaamaan palveluja
vastaamaan omia nakemyksiaan huomioiden asiakkaiden toiveet ja tarpeet. Mita
aikaisemmin yhteiskehittaminen alkaa sita nopeammin pystytaan puuttumaan myos
ongelmakohtiin. Prosessin alkuvaiheessa ongelmat ovat helpompi ja edullisempi

korjata, kun taas valmista palvelua on haastavampi ja kalliimpi korjata.
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Kehittamisessa kannattaisi hydodyntaa palvelumuotoilua, nain saadaan syvallisempi

ymmarrys asiakkaiden, tyontekijoiden ja palveluntarjoajien tarpeista ja toiveista.

On selvaa, etta vastuun ja vallan ottaminen itselleen vaatii harjoittelua. Asiakkaiden
koulutus ja selkea tiedottaminen voisivat olla apuna edella mainittuun. On tarkeaa,
ettd asiakkaat ovat tietoisia omista oikeuksistaan ja mahdollisuuksistaan. Tama
lisda varmuuden ja voimaantumisen tunnetta ja lisda luottamusta
palveluntarjoajaan. Kun asiakkailla on tarvittava tieto saatavilla, he kuormittavat
vahemman vammaisneuvontaa ja tyontekijoita. Koulutuksissa pystyttaisiin myos

hyddyntamaan kehittajaasiakkaita tai vertaistoimijoita.

Henkilokohtaisen budjetoinnin avulla asiakkaat saisivat ottaa enemman vastuuta
omasta arjesta ja elamastaan, se vahvistaisi kasitysta itsesta aktiivisena toimijana
ja yhteiskunnan jasenena, palveluiden kayttajana. Se mahdollistaisi aktiivisen
elaman, esimerkiksi vammautumisen jalkeen. Se lisaisi joustavuutta palveluiden
jarjestamiseen, kayttamiseen ja laajentaisi palvelutarjontaa. Henkilokohtainen
budjetointi mahdollistaisi myds palveluiden saannin oikea-aikaisuuden, esimerkiksi
kriittisissa tai kiireellisissa tilanteissa. Elama ei yleensa mene ennalta suunnitellulla
tavalla ja henkilokohtainen budjetointi mahdollistaisi naihin tilanteisiin reagoimisen
rittdvan nopeasti. Sen kayttdonottoon asiakas tarvitsisi tukea riittavan pitkan aikaa,
matalalla kynnyksella. Ennen kuin henkilokohtainen budjetointi pystytaan ottamaan
kayttoon, tulee tiettyjen perusprosessien olla kunnossa ja palveluvalikon nakyvissa
kaikille.

4.2 Tyontekijoiden ajatuksia henkilokohtaisesta
budjetoinnista ja sen kayttéoonotosta

Tyontekijat nakivat henkilokohtaisen budjetoinnin positiivisena, asiakkaille
itsenaisyytta ja mahdollisuuksia luovana toimintatapana. Se lisaisi asiakkaiden
kuulemista ja vaikuttamismahdollisuuksia heidan omaan elamaansa. Suurin osa

koki, ettei sen kayttoonotto lisaisi heidan tydomaaraansa.

TyoOntekijat kokivat tarvitsevat viela koulutusta ja tietoa henkilokohtaisesta

budjetoinnista:

e mita se tarkoittaa, kuinka budjetti maaritellaan,
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e kuka voi saada sen kayttoonsa ja kuinka seuranta tapahtuu,

e mika on tyontekijan rooli prosessissa ja mita palveluita silla voi hankkia.

Koulutusta toivottiin 1ahtokohtaisesti verkon valityksella ja konkreettisia
esimerkkeja. Myds henkildkohtaisen budjetoinnin -tukihenkilda toivottiin ainakin

kayttdonoton alkuvaiheeseen.

Tydntekijoiden mielesta asiakkaan ottaessaan kayttoon henkildkohtaisen
budjetoinnin on hanen pystyttava kantamaan vastuuta palveluiden jarjestamisesta,
ymmartamaan kaytossa oleva raha maara ja sen seuraamisen valttamattomyys.
My@s ristiriita siita, voiko henkilokohtaisen budjetoinnin saada vain, jos saa tukea
l&heisilta, nousi esille. Henkildkohtaisen budjetoinnin nahtiin toimivan hyvin
esimerkiksi omaishoitajille, valiinputoaja asiakkaille ja nuorille, jotka eivat ole

paasseet jatko-opiskelemaan.

Tydntekijoiden mielesta henkildkohtaisen budjetoinnin avulla voisi jarjestaa
esimerkiksi omaishoidon vapaita, kriisipalveluja, palveluja kriittisiin tilanteisiin,
mielenterveys ja paihdepalveluja, psykoterapiaa, ladkaripalveluja, Nepsy-

koulutusta, leiri- ja lomatoimintaa seka vapaa-ajan- ja harrastustoimintaa.

Riskeina tyontekijat nakivat asiakkaiden tiedonpuutteen, palveluvalikon kayton ja
asiakkaan riittdvan osaamisen sen kayttdoon. Kuinka kay niiden asiakkaiden, joilla ei
ole laheisten tukea. Pystytaankd asiakkaalle antamaan tarpeeksi aikaa

henkilokohtaisen budjetin kayttoonottoon.

Aivan kuten asiakkaat, tyontekijatkin tarvitsevat kirjallista helposti I0ydettavaa tietoa
Vantaan vammaispalveluiden tarjoamista palveluista. Tama helpottaa tyontekijoiden
tyota ja mahdollistaa oikeiden palvelujen ja tuen tarjoamisen asiakkaille. Lisaksi
tyontekijat tarvitsevat tietoa ja tuntemus muista vammaispalveluiden palveluista ja

yksikdista.

Suurin osa tyontekijaista koki, ettei henkilokohtaisen budjetin kayttdéonotto lisaisi
heidan tyomaaraansa. Ne tyontekijat, jotka kokivat, etta aluksi henkilokohtainen
budjetointi tydllistaisi enemman, nakivat, etta pidemmalla aikavalilla se vahentaisi
heidankin tydomaaraansa, kun toimintatavasta tulisi rutiini ja tietoa olisi tarpeeksi.
Henkilokohtainen budjetointi antaisi asiakkaille enemman valtaa ja vastuuta ja

muuttaisi asiakkaan ja tyontekijan suhdetta vahvemmin kumppanuudeksi. Se myos
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lisaisi asiakkaiden kuulemista ja mahdollisuuksia itsenaiseen, omia tarpeita

vastaavaan elamaan.
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5 VASTAUKSIA PROJEKTISUUNNITELMASSA
ASETETTUIHIN KYSYMYKSIIN

5.1 Kehittamisehdotukset asiakaslahtoisen
jarjestamistavan nakokulmasta

Voidaanko projektin tavoitteet ja henkilokohtaisen budjetoinnin sisalto toteuttaa

ainakin osittain nykyisten palvelujen jarjestamistapojen puitteissa?

Henkilokohtaisen budjetoinnin ja asiakaslahtdisen jarjestamistavan tavoitteet ja
sisaltd ovat yhtenevaisia, mutta poikkeavat jarjestamistavoiltaan.
Asiakaslahtdisessa jarjestamistavassa tavoitteet ja sisaltod toteutetaan nykyisen
jarjestamistapojen kautta tai uudistamalla jarjestamistapoja ja jarjestajan sisaista
ohjeistusta, kuten hankintarajoja. Henkilokohtaisessa budjetoinnissa luodaan
kokonaan uusi jarjestamistapa, jonka avulla pyritdan toteuttamaan tavoitteet ja

sisalto.

Mitd nama uudet jarjestamisen toimintatavat ja kaytanteet olisivat?

Toimenpiteet yksildllisiksi palveluratkaisuiksi, joilla pyritaan lisaamaan
asiakkaiden palveluiden valinnanvapautta, mahdollistamaan

asiakkaan yksildllisen palvelun ja tuen hankkiminen.
Toimenpiteita:

e Palvelusetelilainsaadannon uudistaminen niin, etta palvelujen hankinta olisi
mahdollista, vaikka kunta itse ei tuota hankittavaa palvelua.

¢ Hankintaohjeistuksen muuttaminen niin, etta yli 2000 euron arvoiset suorahan-
kinnat ovat mahdollisia. Hankintaohjeiden suorahankinta rajoja nostaminen
mahdollistaisi yksilollisten palvelujen sujuvamman hankinnan ainakin sosiaali-
sen kuntoutuksen, paiva- ja tyotoiminnan osalta.

¢ Julkisten hankintoja ja kilpailutusmenetelmien kehittaminen ja soveltaminen.

Esimerkiksi palvelukuvauksen jakaminen perus- ja yksilolliseen osaan.
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e Voisiko ehkaisevaa toimeentulotukea kayttaa tiettyinin voimaannuttaviin ja en-
naltaehkaiseviin palveluihin, jos ne eivat kuulu valtionosuuslain mukaisiin korvat-
taviin palveluihin. Toisaalta esimerkiksi paivatoiminnan on maaritelty niin lave-
asti, etta sen piiriin kuulumattomien palvelujen luettelo olisi huomattavasti lyhy-

empi kuin siihen kuuluvat palvelut.

Pelkastaan edelld mainituilla muutoksilla saataisiin mahdollistettua yksilollisen
palvelun ja tuen hankkiminen ja vahvistettua asiakkaan palvelukokemusta

laatunakokulmasta.

Lisata asiakkaiden ja laheisten mahdollisuuksia vaikuttaa ja osallistua palvelujen

jarjestamiseen

Tata tarkasteltiin asiakkaan osallistumisen mahdollisuuksina ja haasteina.
Projektissa kehitettiin osallistumista tukeva asiakasraadin toimintamalli, jossa
toiminnan kehittdminen tapahtuu asiakasraadissa substanssitydntekijoiden ja
asiakkaiden kiinteassa ja pitkajannitteisessa yhteistydssa. Toiminnan kehittdminen
eroaa osallistamisesta juuri edella mainittujen seikkojen osalta, kun osallistaminen

voi olla pelkastaan kyselyyn vastaamista.

Asiakasraati muodostuu siis asiakasrajapinnassa toimivista kehittajatyontekijoista
ja —asiakkaista. Asiakasraatia voidaan laajentaa ns. sivuraateihin, jotka voivat
muodostua esimerkiksi maahanmuuttajista tai nuorista. Sivuraatien perustamisesta
voidaan paattaa toimialajohdon tai vammaisneuvoston esityksesta. Asiakasraatiin
osallistuville mahdollistetaan tarpeellinen koulutus. Lisaksi koko henkilokunta

pyritaan osallistuttamaan toiminnan kehittamiseen.
Asiakasraadin tehtavana on mm.

e aktivoidaan kehittamaan erityisesti ennaltaehkaisevien palvelujen kayttoonot-
toa asiakkaan arjen voimaannuttamisessa

¢ Antaa rakentavaa palautetta palveluista ja palvelupoluista

e Pohtia vertaistuen resursointi, jarjestaminen ja fasilitointi jarjestajan kehittaja-

tyontekijoiden toimesta

Asiakasraadintoiminnasta julkaistaan oma raporttinsa.
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Kartoitetaan asiakkaiden ndkemyksia palveluista perinteisen vammaispalvelujen

palveluvalikon ulkopuolelta, miten palveluja voidaan kehittda vastaamaan

asiakkaiden tarpeita nykyista vksilollisemmin?

Talla hetkelld ongelmaksi nousee palvelutuotannon kysynnan ja tarjonnan
kohtaanto-ongelma. Asiakkaiden kysynta kohdistuu palveluihin, joita
palvelutuotanto ei tarjoa. Kysyntd myods yha enenevassa maarin yksilollistyy,
henkildkohtaistuu. Nain on ainakin nuorten ja nuorten aikuisten osalta. Tama
varmaankin osittain nakyy heidan asiakastyytyvaisyydessansa. Uusiksi palveluiksi
asiakkaat nostivat harrastustoiminnan, erilaiset valmennukset ja erityisesti vapaa-
ajanpalvelut, jotka eivat leimaa asiakasta vammaiseksi. Myds moni muotoiset kotiin

annettavat palvelut koettiin tarkeiksi.

Vantaan kaupunki ja sen tukemat jarjestot ja yhdistykset tuottavat lukuisan maaran
eri palveluita, jotka sopisivat hyvin esimerkiksi tyotoiminnan, paivatoiminnan tai
muiden vammaispalvelujen korvaaviksi tai taydentaviksi vaihtoehdoiksi. Tata
kohtaanto-ongelmaa voitaisiin ainakin osittain ratkaista kehittdmalla matalan
kynnyksen neuvonta- ja ohjausyksikkoa ja erityisesti paivatoimintaa. Jarjestajan

strategiana tavoitteena tulisi olla asiakkaiden voimaannuttaminen

Matalan kynnyksen neuvonta- ja ohjausyksikdn toiminnan laajentaminen ja
tehtavakuvan kohdentaminen vammaispalvelujen asiakkaisiin ja heidan lieppeilla
oleviin syrjaytymisuhan alla oleviin henkilGihin. Tiedon passiivisesta jakamisesta
tulisi siirtya aktiiviseen kohdennettuun markkinointiin. Tieto tulisi myos enenevassa

maarin jakaa digitaalisesti saavutettavuus huomioiden.

Markkinoida tietoa, ohjata ja neuvoa asiakkaita erilaisten palvelujen suhteen,

esimerkiksi:

Palvelukartan laajentaminen ja taydentaminen

Alennusliput (uimahalli)

Jarjestotoiminta
e vertaistuki
e tapahtumakalenteri

Harrastusmahdollisuudet

e kulttuuri ja liikunta
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e Koulutus ja oppiminen, esimerkiksi kansalaisopistojen tarjonta
Paivatoiminnan sisallon kehittaminen, esimerkiksi:

e Vantaa-kortilla tarjotaan Vantaan kaupungin liikunta- ja kulttuuripalvelut (il-

maiseksi) vammaispalvelujen asiakkaille vaihtoehtona paivatoiminnalle

e Tablettien ja alypuheliminen sovellutusten opettelu ja kayttdonotto osana pai-

vatoimintaa
e Paivatoiminnan ja koulutuksen yhdistaminen

e Maisa, Omakanta, tietotekniikka

Yksittaisten asiakkaiden palvelupolkujen analysoiminen ja mahdollisten rajapintojen

tunnistaminen.

Palvelukarttojen taydentaminen palvelun sisallélla. Miksi nain:

e Lapinakyvyyden lisdaminen asiakkaille ja tydntekijoille aidon kumppanuuden
mahdollistamiseksi erityisesti asiakkaiden ja tydntekijoiden valilla

e Muodostaa yhtenaisen palvelutarjonnan asiakasrajapintaan
Jarjestdjen ja yritysten tarjoamat palvelut tulisi saada asiakkaalle helposti saataville.

Palvelupolkujen lapikaynti ja sujuvoittaminen asiakkaiden ja toiminnan

nakokulmasta

e Laheisyysperiaatteen toteuttaminen ja eri palvelujen integraation varmistami-
nen siirtdmalla valmisteluvastuuta lahelle asiakasta (osittain jo kaytossa)

o Rakennetaan polkuja paallekkain, nain hahmotetaan asiakkaan liikkkuminen
eri palveluissa samanaikaisesti

e Palvelupolut vammaispalvelujen asiakkaiden (profiilit) rajapintoihin, kuten ter-
veyspalvelut, tydvoimapalvelut ja koulutus tekee lapinakyvaksi integraatioon
liittyvat kehittamiskohdat (epajatkuvuuskohdat)

¢ Asiakkaiden, henkiloston ja erityisesti kehittajatyontekijoiden integroiminen
palvelupolkujen rakentamiseen

e Visuaaliset palvelupolut, saavutettavuus
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Konkreettisena toimenpiteena palvelupaatdksenteko pitaisi tuoda osaksi
lahityontekijoiden arkea, koska he tuntevat asiakkaansa. Lahityontekija voisi
valmistella palveluihin liittyvia paatoksia ja osaltaan jopa tehda "kevyempia”
palvelupaatoksia. Nain vahennettaisiin asiakkaan hyppyyttamista luukulta luukulle

ja kevennettaisiin asiakasohjauksen tyotaakkaa.

Etsitaan toimintavaihtoehtoja peruskoulun paattaneille vammaispalvelujen

asiakkaille, jotka eivat hakeudu/paase jatko-opintoihin.

Oppivelvollisuuslainsaadanto tuli projektin aikana voimaan.

Lopuksi eika kaikkein vahaisimpana

Viestinnan lisdaminen, kieliasun selkeyttdminen ja saavutettavuuden varmistaminen

e Yksikoiden, asiakkaiden ja tydntekijoiden valilla
e Selkea ja ymmarrettava viestinta erikanavissa ja valineilla

e On selvitettava, miten tavoitetaan eri asiakasryhmat

Viestinnan ja vuorovaikutuksen kehittaminen pitaa toteuttaa yhdessa asiakkaiden,
tydntekijodiden ja Vantaan vammaispalveluiden viestinnan kanssa. Vuorovaikutusta
vammaispalveluiden sisalla voidaan kehittaa muun muassa mahdollistamalla
tyontekijoita tutustumaan toisiin palveluihin ja luomalla tyontekijoiden tietopankki,
jossa jokainen yksikko on tarkemmin esitellyt toimintaansa esimerkiksi videon tai

esitteen avulla.

Esteettomyyden toteuttaminen lisaa peruspalvelujen saatavuutta ja vahentaa

raataloityjen, erityispalvelujen tarvetta, kysyntaa.

5.2 Henkilokohtainen budjetointi

Miten henkilokohtainen budjetointi tulisi toteuttaa?

Muut kysymykset koskien henkilokohtaisen budjetoinnin jarjestamista:
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e Minkalaista apua ja tukea silla voidaan jarjestaa?

e Arvioidaan henkildkohtaisen budjetoinnin vahvuudet, heikkoudet, mahdolli-
suudet ja haasteet verrattuna muihin jarjestamistapoihin.

e Tarkastellaan budjetin arvon maarittelya, kayttda ja kayttoon annettavaa tu-
kea.

e Missa raameissa valinnanvapautta voidaan toteuttaa?

Henkilokohtaisen budjetoinnin malli, mahdollisuudet ja ongelmat

Palvelunjarjestaja paattaa henkildokohtaisen budjetoinnin jarjestamistavan
kayttdonotosta ja sen soveltamisen laajuudesta eri asiakkaille. Asiakkaalla on aina
oikeus kieltaytya henkilokohtaisesta budjetoinnista. Jatkossa kuvataan

toimintamallia, jossa asiakas haluaa henkilokohtaisen budjetin.

Asiakkaat (laheiset) segmentoidaan ja profiloidaan (sosiaalityd) heidan
resurssiensa ja kykyjensa mukaan jarjestajan toimesta, jonka jalkeen jarjestaja
paattaa saako asiakas kayttodnsa henkildkohtaisen budjetin vai ei, ja jos saa niin,
missa laajuudessa. Kaytanndssa tama tarkoittaisi, etta asiakas voisi saada kaikki
palvelut perinteisesti tuotettuna tai kokonaisuudessaan rahana tai naiden
yhdistelmana. Asiakas voisi kayttaa kerran kuussa maksettavat rahat haluamallaan

tavalla eika jalkikateistatarkastusta olisi.

Jarjestaja rahoittaa ja maksaa henkilokohtaisen budjetin asiakkaan tilille.
Arvonlisaveroa ei kompensoida, koska sosiaali- ja terveyspalvelut ovat
arvonlisaverottomia. Rahoitukseen kiinteasti liittyy palvelujen vaihtaminen toisiin
palveluihin tai suoraan rahaksi. Tasta tulisi erikseen maara lainsaadannossa,
esimerkiksi ostopalvelujen ja oman tuotannon painotetulla yhdistelmalla. Toiseksi

lakiin tulisi kirjata selkeasti rahaksi muutettujen palvelujen hinnan korotusehdot.

Henkilokohtaisen budjetoinnin piiriin ei tulisi ainakaan alkuvaiheessa siirtaa
palveluja, jotka ovat hankinta-arvoltaan suuria ja/tai kertaluontoisia. Esimerkiksi

tallaisia palveluja ovat kodin kunnostustyot ja tietyssa maarin palveluasuminen.

Lahtokohtaisesti henkilokohtaisen budjetoinnin lainsaadannon on oltava
mahdollistava. Alueellisten toimintamallien ja kaytantojen tulisi muokkautua

alueiden lahtokohdista. Esimerkiksi alueen tarjonta maarittaa kysyntaa, toisaalta
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kysynta luo tarjontaa. Tama tarkoittaa, ettd asiakas voisi ostaa palveluita rahalla
siitd huolimatta, vaikka palveluntuottajalla ei tayta kunnallisen palvelutason
koulutuskriteereja. Tarkeaa on, etta asiakas on tyytyvainen palveluun. Tallainen
toimintamalli korostaa sosiaalityon roolia arvioida asiakkaan ja hanen laheistensa

vastuullisuutta ja resursseja hoitaa palvelujen hankinta itsenaisesti.

Toisaalta asiakkaalle ei olisi oikeutta saada rahaksi muutettujen palvelujen osalta
kyseisia palveluja palvelujen jarjestajalta. Asiakas voi luopua rahaksi muutettujen

palvelujen kaytosta, jos han on syyntakeinen ja oikeustoimikelpoinen.

Palvelujen jarjestaja on kuitenkin aina vastuussa asiakkaiden hyvinvoinnista, jolloin
palvelujen myodntaminen velvoittaa jarjestajan arvioimaan henkildkohtaisen
budjetoinnin soveltuvuutta asiakkaalle. Toisaalta asiakas voi pyytaa rahana
maksettuja palveluja jarjestajalta perustuslain mukaisesti, mutta jarjestaja voi taman
jalkeen paattaa, ettei henkilokohtainen budjetti sovi asiakkaalle. Menetyksena olisi
ainoastaan asiakkaalle kuukaudeksi annetut rahat palvelujen hankintaa. On vaikea
uskoa, etta tallaisten asiakkaiden lukumaara olisi kovinkaan suuri, koska

toimintatapa ei kokonaisuudessaan palvele asiakaita.

Lopuksi on todettava, etta kasitteena ja maaritelmana henkilékohtainen budjetointi
ei ole yksiselitteinen. Usein henkildkohtaisen budjetin sisalto ja tavoitteet ovat
idealistisia eika sen toteuttaminen ainakaan nykyisen lainsdadannon puitteissa ole
mahdollista ainakaan sen ideaalisimmassa muodossa. Tarvitaan siis oman
lainsaadannon lisaksi selkeaa uudelleen maarittelya palvelujen jarjestajan

vastuusta suhteessa henkilokohtaisen budjetin kayttajiin.

Henkilokohtaisen budjetin kasitteen ulottuvuus on kapeimmillaan nykyisen
lainsaadannon mukaisesti asiakkaan kuulemista ja hanen nakemystensa
huomioiminen palvelutarpeen arvioinnissa. Laajimmillaan asiakas saa
palvelutarpeen arvioinnissa myonnetyt palvelut rahana itselleen, jonka jalkeen han
voi kayttaa ne haluamallaan tavalla. Onkin kysyttava, mihin tarpeenarviointia
tarvitaan, jos asiakas ei kyseisia palveluja kayta tai osta, vaan kayttaa rahat

johonkin muuhun. Onko tarpeenarviointi tdssa tapauksessa epaonnistunut?
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