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Mita asiakas- ja palveluohjaus
on ja miten se liittyy
kuntoutustarpeen arviointiin?

Néen térkedn4, ettd perusterveydenhuollossa olisi
kuntoutuksenohjaajia, joille muut ammattilaiset etulinjasta
voisivat ohjata asiakkaita. Palveluprosesseista tulisi suoran
viivaisempia ja tehokkaampia kun kuntoutuksenohjaaja
palveluprosessissa voisi arvioida eri palvelutarpeita ja samantien
kaynnistii prosesseja. Kuntoutusohjaaja voisi olla myds se
asiakkaan rinnalla kulkija ja prosessin "vartija" Erityisesti
monihaasteelliseten asiakkaiden kanssa timé vihentasisi muita
kéynteja ja sote-alan kuormitusta.

Kiitos esityksestid! Monesta asiasta olen
itsekin ajatellut samalla tavoin.

Than ilahduin, ettd asiat jotka ovat itsedni suorastaan huolettaneet
nousivat esiin  — NIMETON

Kuntoutuksenohjaajat ovat monialaisen kuntoutuksenohjauksen
ammattilaisia. Miten tdman ammattiryhmén laajaa osaamista
voisi hyodynnetddn palveluohjauksessa?

Tai toisin pdin: miten kuntoutusohjaajien ammattitaitoa voidaan
hyddyntdd siind, ettd muiden ammattilaista kuntoutustarpeen
arvioinnin osaaminen syvenee? — NIMETON

Kuntoutuksenohjaajien tyéllistdminen organisaatioihin ja
jalkautuminen ja yhteisty6 ovat avaimia tdhdn — NIMETON

Maaritin esimerkissa hyva muistaa, etta
fysioterapeutin syyta arvioida asiakkaan
tarvetta fysioterapian lisaksi
moniammatilliseen kuntoutukseen (esim.
kuntoutuskursseille)

Kelan kuntoutusvalikoiman tunteminen olisi tdrkedd — NIMETON

Kuntoutustarpeen arvio

Omaolon oirearvioiden kautta fysioterapeutin suoravastaanoton
ajanvaraukseen ohjautuminen toimisi hyvana vélineena HTA:sta
suoraan fysioterapeutin kisiin siirtymiseksi case Maaritin
kanssa. Oirearvio kuitenkin tekee siina tietynlaista karsintaa, ja
tarvittaessa ohjaa hoitajan /1adkérin vo:lle.

Tdmdnkaltaisia yhteisid tyokaluja tarvitaan yhteisen kielen
muodostumisen tueksi ja sujuvoittamaan arkea. Yhteiset prosessit
jdsentdvdt eri ammattilaisten roolia myés kuntoutustarpeen
arvioinnin osalta. Tdmd vaatii kuntoutuksen osaajilta pois
oppimista yksin tehtdvdn tyon tavasta. — NIMETON

Toivottavasti OmaOloon lisdttdisiin lisdd oire-arvioita.
Huomioitava kuitenkin asiakkaan itse kdytettdvissd
arviointivdlineissd asiakkaalle ymmdrrettdvd kieli! Toki myds ettd
mahdollisimman varmasti ohjautuisi oikean ammattilaisen
vastaanotolle. — NIMETON

Hoidon tarpeen arviointi on yksi palvelutarpeen arvioinnin
muoto, jonka tekee aina sote-ammattilainen. Omaolon oirearvio ei
siis ole lakisddteinen hoidon tarpeen arviointi. Jos asiakas siis
ohjautuu Omaolosta suoraan ftm suoravo:lle, niin vasta ft tekee
hoidon tarpeen arvioinnin (laajempi kuin kuntoutustarpeen
arviointi?). — NIMETON
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OHJEITA PADLETIN KAYTTOON:

Puheenvuorojen alle voit lisdtd kommentteja painamalla +
merkkid. Voit myos painaa peukkua kommenteille tai jatkaa /
vastata toisen kommenttiin lisddméalla kommentin.

eli voit tehdd uuden aloituksen painamalla + merkkid, tai
kirjoittaa tihdn samaan kommenttilaatikkoon Lisdd kommentti
— ANNEMARIELAITINEN

Asiakasohjaus fysioterapian
suoravastaanotolle: erilaisten
toimeenpanomallien kuvaus
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Suoravastaanoton kriteereista: Mita
tiukemmat kriteerit - sen alhaisempi
kayttoaste. Sote uudistuksen tavoitteena
yksinkertaistaa asiakkaan palveluun
ohjautumista oikealle ammattilaiselle eli
matalalla kynnyksella /kriteereilla
fysioterapiaan/ fysioterapeutin
vastaanotolle ilman lahetetta.

Mitd tiukemmat kriteerit, sen alhaisempi kdyttoaste = totta. Sitd
varten fysioterapeutit kouluttautuvat, ettd osaavat mm. red flagsit
bongata ja ohjata eteenpdin. — ANNE LAHTI

Suoravastaanottoon ohjautuminen

Tarvitaanko suoravastaanottoon ohjautumiseen valtakunnalliset
ohjautumisen kriteerit hoidon tarpeen arviointia tekeville? Ei
olisi avaruustiedettd. Nykyiselladn erilaiset kriteerit
eriarvoistavat eri hyvinvointialueilla, kunnissa tai toimipisteissa
hoitoon péésyssi ja haastaa myds suoravastaanottokoulutuksia
vastaamaan erilaisiin tarpeisiin. Tast poikii taas koulutusten villi
lansi, joka ei vastaa enda Fysiatri- ja Fysioterapialiiton suositusta
svo koulutuksista eikd suoravastaanottoa toteuttavien
fysioterapeuttien minimiosaamista voida varmistaa.

Ehdottomasti tarvitaan! Toki jdrjestdmiselle pitdd jonkinlainen
vapaus varmasti olla, mutta yleinen linja ohjautuvuuteen
tarvitaan. Erikoiselta kuulosti tuo Eteld-Pohjanmaan rajaus siitd,
ettd alle 16v eivdt ohjaudu suoravo:lle. Mikdhdn tdhdn on
taustana..? — NIMETON

Niin kuin Aala kommentoi, HUS erva alueella toimii tyéryhmd,
joka on luonut yhteiset kriteerit suora vo:hon ohjautumiseksi.
Tydstdd myds mittaristoja jne. — NIMETON

Myés HYKS-ERVA-alueen kriteerind on vdhintddn 16 vuoden ikd.
Tdtd nuoremmat katsotaan olevan lapsia ja heiddn TULE-
ongelmansa eivdt ole yhtd selkedrajaisia kuin aikuisilla, joten
usein joudutaan tekemddn monialaista yhteistyétd ja laajempia
tutkimuksia. — NIMETON

Pirkanmaalla ohjautumisen kriteereissd on yli 15 v TULE-oireiset.
— NIMETON

Hyva nosto!

Enska-mallissa 4drimmaéisen hienoa on se, ettei asiakkaan
tarvitse tietdd kenelle ammattilaiselle tulisi milloinkin menna.
Asiakas on oman tilanteensa ja oireidensa asiantuntija - meidan
ammattilaisten tulisi sovittaa osaamisemme nayttoon perustuen
siihen.

Ft:n svo:lle ohjautuminen ja
terapiapalveluiden puhelinohjaus

Miten mallissa riittaa fysiatrin niukka
tyopanos ja osaako ft arvioida, mihin
asioihin tarvitaan fysiatri ja milloin riittaisi
tk-laakari? Onko samanlaista suoraa
konsultaatiolinjaa tk-laakarille?

Terapiatarpeen arviointi ensi soitossa
kuulostaa jarkevailta, tavallaanhan se on jo
osa hoitoa (ensikartoitus). Onko se
lyhentdnyt ensikaynnin kestoa, kosk suuri
osa arvioinnista tehdaan siis jo ennen 1.
vastaanottokayntia?

.ja voisiko tdmad soitto ollakin etdvastaanotto videoyhteydelld?
Mahdollistaisi jonkin verran jo etdnd tutkimista haastattelun
lisdksi ja tarkemmin harjoitteiden ohjaamista. Tdlldin 2. kontakti
voisi olla tarpeen mukaan etd tai ldsnd asiakkaan tarpeen
mukaisesti. — NIMETON

Jatkan vield edellistd kommenttia, Oulussa Terveystalon
tydterveysft tekee etdsuoravastaanottoa ja tdstd on ainakin yamk-
opinndytety6 valmistumassa. — NIMETON

Ft:n takaisinsoitto, kuulostaapa hyvalta.
Helpottaisi varmaan tiimimallin
puhelinpalvelu ruuhkaa ja
kuntoutustatarpeen arviota

lhanaa kuulla sujuvasta yhteistyosta
perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon vililla. Tata
tarvittaisiin lisaa Suomessa.

Miten sosiaalipalvelut - sielld sosiaalinen
kuntoutus, miten sen tarve tunnistetaan ja
osataanko terveydenhuollon puolella ohjata
sosiaalipalveluihin? sosiaalisen
kuntoutuksen tunnistaminen kun on vaikeaa
tyoikaisten sosiaalipalveluissakin.

Luulen, ettd svo fysioterapeuteille tulisi saada osaamista tdhdn
suuntaan, ettd osasisivat hyédyntdd verkostoja ja ohjata
tarvittaessa eteenpdin Nyt helposti keskitytddn vain Tule oireen
hoitoon. — NIMETON

Ensivaiheen ohjaus
kuntoutukseen Eksotessa
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Miten olette nostamassa RAI-
arviointivalineen kotikuntoutuksen
prosessiin mukaan?

Tdhdn liittyen kiinnostaa mydés miten Eksoten toiintakykymobiilin
ja RAI-arvioinnin suhdetta on selvitetty /mddritelty teilld?
Korvaako toimintakykymobiilin icf-pohjainen toimintakyvyn
kuvaus RAIn vai ovatko molemmat arviointivdlineet kdytossd?

— NIMETON

Talld hetkelld RAI arviointi on kdytossd vain kotihoidon
asiakkailla, ei kaikilla kotikuntoutuksen asiakkailla. RAI ja
toimintakykymobiili eivdt ole toisiaan korvaavia — NIMETON

Nostetaanko teiltd molemmista jdrjestelmistdi
(Toimintakykymobiili ja RAI) indikaattoreita kuntoutuksen
vaikuttavuuden mittaamiseen? — NIMETON

Tdmd kehittdminen on tyon alla, ei vield vakiintunut
toimintatapa. Vaatii meiddn raportointitiimiltd panosta
— NIMETON

Fysioterapian suoravastaanottotoimintaa on
kaynnistelty Espoossa jo 2007, Etela-
Pohjanmaan shp:ssa 2011 ja Yla-Savon
sote:ssa 2012

Missa asiakkaan tayttama oire- ja
toimintakykylomake nakyy ammattilaiselle
ja sailytetaan?

Jos asiakas on sen tdyttdnyt sdhkdisessd HYVIS-jdrjestelmdssd,
niin terapeutti ndkee sen sieltd.Paperisten lomakkeiden
tallennuksesta en itse asiassa osaa sinulle vastata. Tdytyypd ottaa
selvdd — NIMETON

Kuntoutustarpeen arviointi
terveysasemilla osana
pitkaaikaissairaiden
maaraaikaiskaynteja seka
nielemisvaikeuksien
tunnistaminen osana
suunterveydenhuoltoa

Muita ajatuksia, kommentteja
webinaarista

Kuinka hyvin riippuvuussairaudet
tunnistetaan ja kartoitetaan?

Miten psykiatristen potilaiden toimintakyvyn arviota ja
kuntoutustarpeen tunnistamista on mietitty? Esim. depressio on
luokiteltavissa kansantaudiksi

Mielenterveyden hdiriét ovat suuri ja kasvava asiakasryhmd,
joiden toimintakyvyn arvioinnissa ja hoidon ja kuntoutuksen
saamisessa on selkedt haasteet ndhtdvissd. Toivottavasti se
nostetaan kehittdmisen keskioon. — NIMETON

Kuntoutuksen tarve voi olla fyysista,
psyykkista ja/tai sosiaalista -->
moniammatillinen arviointi.
Kokonaiskuntoutuksellinen ote? Eri
kuntoutuksen muodot: ladkinnallinen,
sosiaalinen ja ammatillinen kuntoutus, seka
kuntouttava tyotoiminta.

Juuri ndin! Uskon, ettd ensilinjassa (terv.huollossa) on helpoimmin
tunnistettavissa fyysisen kuntoutuksen tarpeet, mutta uudistuksen
keskidssd ndihddkseni onkin juuri kokonaisvaltainen tydote ja
asiakkaan kokonaistilanteen edistdminen, jolloin yhteistyon
kehittdminen monialaisesti ( so, te, Kela, te...) olisi nyt tdrkedd.

— NIMETON



