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Hankkeen toiminnan ja tulosten tiivistelma

Tavoitteet

Tutussa kodissa -kehittamishankkeen péatavoitteena on kehittédé ja luoda sosiaalihuoltolain 21 8:n
mukaisia asumisratkaisuja, joissa toteutuu joustavan palvelun toimintamalli. Hankkeen tavoitetilana
on mallintaa joustavan palvelun toimintamalli ikd&ntyneiden asumiseen tulevien vuosien tarpeeseen,
joka mahdollistaa paikallaan ikaantymisen ja monipuolistaa idkkéiden asumisen vaihtoehtoja.
Toimintamallissa on olennaista, ettd palvelutarpeeseen voidaan vastata joustavasti toimintakyvyn
heikentyessa elaménlaadulliset tekijat huomioiden. Tavoitteena on turvata palvelujen oikea-aikaisuus
ja asukkaan tarpeita vastaava riittdva henkilostd sekd esteettomat ja ikaystavalliset koti- ja

asuinymparistot.

Tulokset ja toimintamallit

Monitavoitteinen hanke on onnistunut hyvin huomioiden olosuhteet ja padosin tavoitteisiin on paasty.
Joustavan palvelun asumisen toimintamalli rakentuu useammista toisiinsa limittyvista
toimintamalleista, joita ovat arjen kukoistuksen tydkalu, yhteisollisyyskoordinaattori,
monituottajainen yhteisollisyyttd edistdavd toiminta, yksilollistda tukea muuttaessa, muutto
yhteisolliseen asumiseen -opas muuttajalla, yhteisollisyyden rakentamista henkildston
yhteisOtapaamisissa,  esteettdmyyssuunnitelma, ikaantyvien asuinolojen  selvitys  osana
palvelutarpeen arviointia, asiakasmaksut ja taloudellisen tuen muodot idkk&iden asumisessa,
asukaskokoukset, arjen tuen muodot, yhteisollisen asumisen asukaspolku, kotona asumisen
tukemisen  -tarkistuslista, hybridimalli ja teknologisilla ratkaisuilla digiystavallisyytta.
Toimintamallikuvauksilla tehdadn nékyvéksi yhteisollisen asumisen toiminnanmuutoksen osa-alueet,
jossa keskitssd on asukas toimijana ja osallistujana, joka osallistuu mielekkaisiin tekemisiin ja

toimintoihin.
Johtopaatokset

Hankkeen tuloksia on esitelty moniammatillisissa ja monialaisissa tyoryhmissa niin alueellisesti kuin
valtakunnallisestikin. Hankkeessa on jalkauduttu kolmannen sektorin toimijoiden kokoontumisiin ja
muihin verkostoihin. Pilottikohteiden henkilostén osallistaminen jo kehittdmisvaiheen ty6hon on
ollut osa tulosten jalkauttamista ja levittdmistd. On olennaisen tarkedd hyodyntda hankkeessa luotua
perustaa ja tuotoksia idkk&iden asumiseen liittyvdn toiminnanmuutoksen valmistelussa seka

eteenpdin viemisessa.
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Hankkeessa on tunnistettu joidenkin ennakoitujen riskien toteutuneen ja vaikeuttaneen hanketyota.
Pandemiatilanne ja siit4 johtuva henkildston priorisointi hidasti iakk&iden monituottajaisen
yhteisollisyytté edistdvan toiminnan kéynnistamistd. VVaikka pandemiatilanne haastoi, se oli

néhtavissd myods mahdollisuutena uudenlaisiin ratkaisuihin.

Sosiaalihuoltolain asumispalveluja koskeva uudistus on toiminnanmuutos, joka edellyttada
ajattelutavan muutosta kaikilla tasoilla: ylemmaéssa johdossa, lahiesihenkilé- ja tyontekijatasolla.
Hankkeen tulosten perusteella joustavan palvelun toimintamalli edellyttda iakkaan elamén kaikkien
osa-alueiden huomioimista. Asukkaat tulee aidosti ottaa asumisen ja toiminnan suunnitteluun ja heillg
on oltava jatkuva vaikuttamisen mahdollisuus. Pidemmalld t&htdimelld ennaltaehkéisevan

keinovalikoiman korostaminen ja asiakkaiden elaméanlaatuun satsaaminen on kustannusvaikuttavaa.
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Sammanfattning

Mal
Avsikten ar att det ska skapas en verksamhetsmodell som pa ett flexibelt satt kan forena olika

boendeldsningar med service som motsvarar &ldre personers behov och annan verksamhet. Servicen

ska riktas enligt klientens servicebehov och boendet utgor en egen, separat helhet.

Utgangspunkten ar att klienten ska fa tillbringa resten av sitt liv i sitt eget bekanta hem och att servicen

dar kan Okas pa ett flexibelt satt nar klientens servicebehov blir storre.

I verksamhetsmodellen &r det vésentligt att behovet av service kan tillgodoses flexibelt nér
funktionsformagan forsamras med hansyn till livskvalitetsfaktorer. Malet &r att sakerstalla servicens
aktualitet och tillracklig personal som moter de boendes behov samt en barriarfri och aldersvanlig

hem- och boendemiljo.
Resultat och verksamhetsmodeller

Multifunkitonsprojektet har varit framgangsrikt med tanke pa omstandigheterna och de flesta av
malen har uppnatts. Tutussa kodissa utvecklingsprojektet har skapat en flexibel
serviceverksamhetsmodell for &ldreboende, som bygger pa gemenskapsboende enligt
socialvardslagen (21 b 8). Driftsmodellen for flexibla servicebostader ar uppbyggd av flera
driftmodeller. Verksamhetsmodellen for flexibla servicebostader bygger pa en forstaelse for de
flexibla omradena i en aldre boendes liv (flexibla tjanster och aktiviteter — flexibel miljé — flexibla
manniskor och gemenskap) och komponenterna i varje omrade i boendet, som genom utveckla och
starka mojliggora flexibilitet och aldrande pa plats. Verksamhetsmodellbeskrivningen synliggor
aspekterna av funktionsforandringen av det gemensamma boendet, dar den boende star i centrum som

aktor och deltagare och kérnan i verksamheten &r trygghet, tillit, msesidighet och samvaro.

Verksamhetsmodellen for den flexibla tjansten erbjuder verktyg for &ldres boendebehov under de
kommande aren, som diversifierar boendealternativen. | verksamhetsmodellen &r det vasentligt att
behovet av service kan tillgodoses flexibelt néar funktionsformagan forsamras med hansyn till
livskvalitetsfaktorer. Malet &r att sékerstalla servicens aktualitet och tillrackligt med personal for att

mota den boendes behov samt barriérfria och aldersvéanliga hem- och boendemiljoer.
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Slutsatser

Resultaten av projektet har presenterats i multiprofessionella och multidisciplindra arbetsgrupper
bade regionalt och nationellt. Att involvera pilotanlaggningarnas personal redan i utvecklingsfasens
arbete har varit en del av genomférandet och spridningen av resultaten. Det &r viktigt att anvénda den
grund och de resultat som skapats i projektet for att forbereda och féra den verksamhetsforandring

som éar relaterad till aldreboendet framat.

Reformen av socialvardslagen nar det galler boendetjanster ar en forandring av verksamheten som
kraver ett forandrat tankesatt pa alla nivaer: i hogsta ledning, narmaste chef och medarbetarniva.
Utifran projektets resultat kraver verksamhetsmodellen for en flexibel tjanst hansyn till alla aspekter
av aldres liv. De boende ska vara genuint delaktiga i planeringen av bostader och verksamheter och
de ska ha standig mojlighet att paverka. Pa langre sikt ar det kostnadseffektivt att lyfta fram utbudet

av forebyggande atgarder och satsa pa kundernas livskvalitet.
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Abstract

Objectives

The main goal of “Tutussa kodissa” development project is to develop and create housing solutions
in accordance with Section 21 of the Social Welfare Act, which implement the operating model of a
flexible service. The goal of the project is to model the operational model of a flexible service for the
needs of housing for the elderly in the coming years, which enables aging in place and diversifies
housing options for the elderly. In the operating model, it is essential that the need for services can
be met flexibly when the ability to function deteriorates, taking into account quality of life factors.
The goal is to secure the timeliness of services and sufficient personnel to meet the resident's needs,

as well as barrier-free and age-friendly home and living environments.
Results and operation models

The multi-objective project has been successful considering the circumstances and most of the
objectives have been reached. The operating model of flexible service housing is made up of several
overlapping operating models, which are a tool for everyday flourishing, a community coordinator,
multi-producer activities that promote community, individual support when moving, moving to
community living guide for the mover, building community in staff community meetings, an
accessibility plan, an assessment of living conditions for the elderly as part of the assessment of
service needs, customer fees and forms of financial support in housing for the elderly, resident
meetings, forms of everyday support, community living resident path, home living support checklist,
hybrid model and digital friendliness with technological solutions. Operating model descriptions
make visible the aspects of the functional change of communal living, where the resident is at the

center as an actor and participant who takes part in meaningful activities and activities.
Conclusions

The results of the project have been presented in multiprofessional and multidisciplinary working
groups both regionally and nationally. The project has started with gatherings of third sector operators
and other networks. Involving the personnel of the pilot sites already in the work of the development
phase has been part of the implementation and dissemination of the results. It is essential to make use
of the foundation and outputs created in the project in preparing and moving forward the operational

change related to housing for the elderly.
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In the project, it has been identified that some anticipated risks have materialized and made the project
work difficult. The pandemic situation and the consequent prioritization of personnel slowed down
the launch of multi-producer community-building activities for the elderly. Although the pandemic

situation was challenging, it could also be seen as an opportunity for new solutions.

The reform of the Social Welfare Act regarding housing services is a change in operations that
requires a change in mindset at all levels: in senior management, immediate supervisor and employee
level. Based on the results of the project, the operating model of a flexible service requires
consideration of all aspects of the elderly’s life. Residents must be genuinely involved in the planning
of housing and activities, and they must have a constant opportunity to influence. In the longer term,
emphasizing the range of preventive measures and investing in the customers' quality of life is cost-

effective.
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JOHDANTO

Joustavan palvelun asumismalli idkkéille (JOPA) —hanke on sosiaali- ja terveysministerion
rahoittama ja toteutetaan osana poikkihallinnollista, kansallista Ikdohjelmaa. Hanke vastaa osaltaan
Ikédohjelman vaikuttavuustavoitteeseen sosiaalisesti ja taloudellisesti kestavén palvelujarjestelman

turvaamisesta.

Hankkeessa kehitetddn toimintamalli, jossa erilaisiin asumisen ratkaisuihin voidaan joustavasti
yhdistaa idkkéiden henkildiden tarpeisiin vastaavia palveluja ja muita toimintoja, kuten teknologisia
ratkaisuja. Palvelut kohdennetaan asiakkaan palvelutarpeen mukaisesti. Asuminen on oma erillinen
kokonaisuutensa. Asumispalveluilla tdssa hankkeessa tarkoitetaan sosiaalihuoltolain 21 §:n mukaisia

asumispalveluja.

JOPA-hankkeessa asumisen ja palvelujen toimintamallin lahtokohtana on, ettd asiakas saa elaa
loppueldmaénsa tutussa kodissaan, jossa palveluja voidaan lisata joustavasti asiakkaan palvelutarpeen
kasvaessa. JOPA-toiminnan valmisteluun ja toteuttamiseen sisaltyy aktiivinen yhteisty6 valvovien
viranomaisten kanssa, asiakas- ja potilasturvallisuudesta huolehtiminen mm. kehittdmalla
omavalvontaa sekd toimiva asiakas- ja palveluohjaus, jolla varmistetaan asiakkaan muuttuvien

tarpeiden havaitseminen ja niihin reagointi oikea-aikaisesti.

Tama on Tutussa kodissa hankkeen loppuraportti. Sen tarkoituksena on kuvata alueellisen hankkeen
tarkoitus ja tavoitteet, hankkeessa kehitetyt toimintamallit ja muut tuotokset seka niiden
johtopaatokset. Hanke on toteutettu ajalla 10/2021-12/2022.
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1 ALUEHANKKEEN KUVAUS JA TARKOITUS

1.1 Yleiskuvaus

Tutussa kodissa -kehittdmishanke on Kalajoen, Oulun ja Kuusamon kaupunkien alueellinen
yhteishanke, jossa tehdaén tiivista yhteistyoté laaja-alaisten verkostojen kanssa niin paikallisesti kuin
valtakunnallisestikin. Tutussa kodissa -hanketta hallinnoi Kalajoen kaupunki ja osatoteuttajina ovat
Oulun ja Kuusamon kaupungit. Hanketoiminta on limittynyt tulevan Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen valmistelutyon kanssa ja hankkeen tulokset osin tukevat tulevan hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelman mukaisia tavoitteita. Hankkeeseen perustettu ohjausryhma on seurannut
projektin edistymistd ja ohjannut projektitiimin ty6td. Ohjausryhmé on kokoontunut viisi kertaa
hankkeen aikana. Lisdksi jokaisesta hankkeen toteuttajakunnasta on nimetty hankkeelle
yhteyshenkild ja muodostettu moniammatilliset projektiryhmét, jotka ovat kokoontuneet

saannollisesti ja osallistuneet hankesuunnitelman mukaiseen kehittdmisty6hon.

Kehittdmisverkosto

OHJAUSRYHMA (5 kokousta)

Projektipaallikks ja projektisuunnittelijat

Kalajoen moniammatillinen
projektiryvhma (8 kokousta)

Kuusamon moniammatillinen
projektirvhma (11 kokousta)

Oulun moniammatillinen
projektiryhmi (g kokousta)

Yhteyshenkiliden ja hanketiimin

tyoryhma
Ikaihmisten kuntoutuksen yhteistyoryhma Palveluohjauksen tyéryhmé ]kaanty.\nen asemsgalvelg. en
S S valmistelutyon tyoryhma
Sidosryhmiit JOPA-hankkeiden verkosto Vanhusneuvostot

Ikidihmiset ja heiddn ldheiset/omaiset,
vhdyskuntatekniikka ja kulttuuritoimi,
jarjestdt ja yhdistykset, seuralunnat ja
oppilaitokset, paivakodit,
vapaaehtoistoimijat, muut hankkeet,
vammaisneuvostot, ikdihmisten
palveluissa tyoskentelevit
ammattilaiset ja ldhijohtajat vli kunta
—ja hyvinvointialue rajojen,
yritystoimijat

Muut alueelliset sidnnollisesti
kokoontuvat tyéryhmat

ki on POP -
hankkeen tytryhmét

KUVIO 1. Tutussa kodissa hankkeen kehittdmisverkosto
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1.2 Kohderyhmét

Varsinainen kohderyhma

Hankkeen kohderyhméné ovat ikaintyneet, jotka tarvitsevat joustavan palvelun asumismallia
yksil6llisen palvelutarpeen arvioinnin mukaan. Keskitssa on asukas ja h&nen omais- ja
laheisverkostonsa. Heiddn tukenaan ovat laajat hyvinvointi- ja palveluverkostot. Asukkailla ja

ikaantyvilla on merkittava rooli lapi kehittdmistyon.
KALAJOKI

Hankkeen kohderyhmé&né ovat yli 75-vuotiaat kalajokiset, joita 31.12.2020 oli 1368 henkil6a.
Kalajoella hankkeen pilottikohteet sijaitsevat Kalajoen ja Himangan keskustaajamissa. Kalajoen
vanhustenkotiyhdistyksen vuokra-asunnoista Kuusikoti ja Koivurinne sijaitsevat reilun kilometrin
paassd Kalajoen keskustasta. Kuusikodissa on kahdeksan asuntoa, saunatilat sekd asukkaiden
kéytossa oleva yhteinen olohuone. Koivurinne kattaa nelja rivitaloa, joissa on yhteensé 20 asuntoa ja
kerhohuone. Lahell4 sijaitsee tehostettua palveluasumista tarjoava seniorikeskus Méntyrinne, jossa
asukkailla on halutessaan ruokailumahdollisuus. Noin kilometrin pddssa Himangan keskustasta
sijaitsevat Himangan vanhustenkotiyhdistyksen vuokra-asunnot. Neljéssa rivitalossa on yhteenséa 38
asuntoa, joista paaosa on tilavia yksioita. Liséksi pihapiirisséa on asukkaiden vapaassa kdytdssa oleva
piharakennus ja grillikota sekd ruokailumahdollisuuden tarjoava Maininki, joka on tehostetun
asumispalvelun yksikké. Hankkeen aikana on tehty tiivista yhteisty6ta alueellisen palveluohjaus

Verkon ja kuntoutuksen ammattilaisten kanssa.
KUUSAMO

Hankkeen kohderyhmand ovat yli 75-vuotiaat kuusamolaiset, joita vuonna 2020 oli 1874 henkil6a.
Hankkeen pilotoinneissa kohderyhménd ovat palvelusetelilla ja/tai omassa tuotannossa
sosiaalihuoltolain 218:n mukaisesti asumispalveluiden piirissa olevat ik&éntyneet niin tavallisessa
palveluasumisessa kuin tehostetussa palveluasumisessa. Lisaksi kohderyhmand ovat taajama-
alueella, laajemminkin Porkkatormén alueella vuokra-asunnoissa asuvat ikaintyneet. Koillismaan
palveluyhdistys Ry hallinnoi Porkkatérman vuokra-asuntoja, joita alueella on kaikkiaan 111
huoneistoa. Asuntoja voi tiedustella Kuusamon kaupungin palveluohjaajien kautta. Porkkatérman
vuokra-asunnot sijaitsevat keskustan palveluiden vélittomassa laheisyydessa, Torankijarven rannalla.
Pihapiirin ldheisyydessa sijaitsee myos Toimintakeskus Porkkapirtti, jonka palveluihin kuuluu muun

muassa ravintola Porkka, kuntoutusryhmé& sek& avointa ryhméatoimintaa, seniorineuvola ja
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muistipoliklinikka. Hankkeen toisessa pilottikohteessa Seviset Oy:n Kiviharjun palvelutalossa on 28
vuokra-asuntoa; yksioité ja kaksioita. Lisaksi talossa on kaksi ryhmakotia.

OuLuU

Hankkeen kohderyhména ovat yli 75-vuotiaat oululaiset, joita 31.12.2020 oli 14 228 henkiloa.
Oulussa pilottikohteita on kaksi. Oulunsalossa sijaitseva Salonkartanon palvelukeskuksessa on 27
palveluasumisen ja 8 tehostetun palveluasumisen asuntoa sekd 3 vuorohoitopaikkaa. Lisaksi
keskuksessa toimii kaupungin jarjestama kuntouttava pdivatoiminta kolme Kkertaa viikossa.
Keskuksessa on yhteisina tiloina ruokasali, olohuone sek& luontohuone. Liséksi talosta 16ytyy kaksi
erillistd sauna- ja pesutilaa, joita kéytetdan harvakseltaan. Palveluasumisen puolella toimii kotihoito

ja tehostetussa palveluasumisessa on omat hoitajansa.

Toinen hankkeen pilottikohteista on Haukiputaalla Simppulantiellla sijaitseva Leppakoti, joka
sijaitsee  Haukiputaan hyvinvointikeskuksen pihapiirissd. Haukiputaan Leppékotiin  oli
suunnitelmissa kaynnistdd sosiaalihuoltolain 21 8:n mukaista yhteisollistd asumista seitsemassé
vuokra-asunnossa hankkeen aikana. Hankkeen kehittdmistyon edetessd Haukiputaan pilottikohde
poissuljettiin yhteisollisen asumisen kehittamisestd. Kohde ei vastannut yhteisollisen asumisen
alustavia laatuvaatimuksia; se sijaitsi lilan kaukana palveluista, yksikon koko oli pieni ja

remonttitarve olisi ollut liian suuri.

Hankkeen vélillisind kohderyhminé on ollut kaikkien toimijoiden osalta myds sosiaalihuoltolain 21
8 mukaisissa asumisen kohteissa tyoskentelevét tyontekijat sekd kyseessa olevaa asumispalvelua
tuottavat tahot.

1.3 Hankkeen tarve

Asuntopoliittisessa kehittdmisohjelmassa korostetaan esteettdmien asuntojen tarpeen kasvua vaeston
ikédantymisen myo6ta. Kaupungistuminen on johtanut ikaystavallisten asuntojen lisd&ntyneeseen
tarpeeseen erityisesti kasvukeskuksissa. (Ymparistoministerio 2020a.) Nykyisen hallituskauden
yhtend Ik&ohjelman osana toteutettavassa lkaéntyneiden asumisen toimenpideohjelman tavoitteena
on parantaa ikééntyneiden asuinoloja ja edistda asumisvaihtoehtojen tarjontaa, tukea ikaantyneiden

omaa ja kuntien ennakointia ja varautumista asumiseen seka tukea ikaystavallisten asuinymparistojen
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kehittdmistd. Toimenpideohjelmassa korostetaan paikallaan ikd&antymisen (ageing in place) politiikan
mukaisesti kotona asumisen tukemista tutussa asuinympéristossa, vaikka palveluiden tarve kasvaisi.
Tama néhdaan tarkedna niin ik&éntyneiden toiveiden ja itsemadraamisoikeuden toteutumisen kuin
palvelurakenteen kustannustehokkuudenkin kannalta. (Ymparistoministerio 2020b.) Mydés laki
ikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta ja sosiaali- ja terveyspalveluista (2012/980 § 14)
ohjaa hyvinvointialuetta tukemaan i&kkadn henkilon arvokasta elamad ensisijaisesti kotiin
annettavilla ja muilla sosiaali- ja terveydenhuollon avopalveluilla. Palvelut on sovitettava sisalloltaan

ja maaraltaan vastaamaan idkkaan henkilon kulloisiakin palveluntarpeita.

Ikdihmisten nykyisten ja kasvavien tulevien asumistarpeiden tukemiseksi tulee olla tarjolla omassa
kodissa asumisen ja tehostetun palveluasumisen véliin sijoittuvia moninaisia asumisratkaisuja, jotka
vastaavat eldméntavoiltaan, taustoiltaan ja toimintakyvyltdan erilaisten ikdihmisten tarpeisiin ja
toiveisiin (Paavolainen 2020, Ymparistoministerio 2020a). Yhteisollinen asuminen edistada asumisen
ja palveluiden yhdistamistd sekd tukee kotona asumista tarjoamalla mahdollisuuden sosiaaliseen
vuorovaikutukseen, mielekkadseen tekemiseen ja arjen tukeen (Laatusuositus hyvan ikaantymisen ja
palvelujen parantamiseksi 2020-2023, Paavolainen 2020 & 2021, Ymparistoministerio 2020a).
Ikééntyneiden asumisen toimenpideohjelmassa todetaan, ettd muisti- ja ikaystavallisyys lahtee
ikdihmisten, usein toimintakyvyltddn heikompien ihmisten nakemisesta luonnollisena osana
yhteiskuntaa (Ympéristoministerio 2020b). Yhteisolliselle asumiselle keskeisid tekijoitd ovat
esteettomat yhteiset tilat, jotka tarjoavat hyvalla suunnittelulla ja sijoittelulla luonnollisia arjen
kohtaamispaikkoja ja yhteisen tekemisen tiloja. Yhteisot rakentuvat niin persoonaltaan, taustoiltaan
kuin toimintakyvyltdén erilaisista ihmisistd, jotka saavat tukea arkeen naapuriavusta tai
tyontekijoista. Tama vahvistaa turvallisuuden tunnetta ja tukee ikdihmisen itsendista parjaamista

omassa kodissaan. (Paavolainen 2021.)

Liséksi tdrke&a on tunnistaa ikéihmisten tarpeet, joihin voidaan kohdentaa kuntoutumista edistévia ja
ennaltaehkéisevid palveluita jo varhaisessa vaiheessa. Neuvonnan, ohjauksen ja palvelujen
tarkoituksenmukainen kohdentaminen vaikuttavat myds henkilon eldménlaatuun ja -siséltoon
positiivisesti. Liséksi ne vaikuttavat seké palvelutuotannon ettd niiden jarjestamisen kustannuksiin
alentavasti, kun raskaampien palveluiden tarve vahenee. Digitaalisia neuvonta- ja ohjauspalveluja
kehittdmalla voidaan lisaté palveluja kéayttavien tietoa tarjolla olevista palveluista, tukea omahoitoa,
osallisuutta ja valinnanvapautta seka edistdd kotona asumista. (\VVahakangas, Niemel&, Mékeld & Noro
2017.)
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Pohjois-Pohjanmaan tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus kehittamishankkeessa ikaihmisten
osalta on todettu tarve lis4té asumisen vaihtoehtoja tavallisen asumisen ja tehostetun palveluasumisen
valimaastoon. Alustavien RAIl-arviointitulosten analyysien pohjalta on tunnistettu, etta tehostetussa
palveluasumisessa on talla hetkelld asiakkaita, joiden palvelutarve ei sité edellyttdisi. Tarjolla tulisi

olla monimuotoisempia asumisen vaihtoehtoja tehostetun palveluasumisen liséksi.
KALAJOKI

Kalajoella asuu talla hetkella noin 12 400 asukasta. Kalajoen vaestdssa 75 vuotta tayttdneiden méaara
kasvaa seuraavan kymmenen vuoden aikana noin 67 prosenttia. Vuonna 2020 kalajokisia yli 75-
vuotiaita on 1368, joista kotona asui 93 %. Kalajoen kaupungin hyvinvointipalveluiden tavoitteena
on, ettd ikdantynyt pystyy eldaméan ja asumaan kotonaan mahdollisimman toimintakykyisena ja
turvallisessa ymparistossd elamansd loppuun asti. Tavoitteiden saavuttamiseksi ikaihmisten
ympérivuorokautiseen palvelutarpeeseen vastataan kotona asumista tukevilla palveluilla, tehostetulla
kotihoidolla ja kehittdmalla uusia valimuotoisen asumisen ratkaisuja. Talla hetkelld Kalajoella on
tarpeisiin nahden hyvin véhédn valimuotoisia asumisen vaihtoehtoja, kuten tuettua asumista tai

tavallista palveluasumista.
KUUSAMO

Kuusamossa asuu noin 15 000 asukasta talla hetkelld. Kuusamon taajama-alueella olevien osuus on
65 prosenttia. Vaestoennusteen mukaan yli 75-vuotiaiden véestoosuus kasvaa tulevien vuosien aikana
noin 70 prosenttia eli 2672 henkil6lla. Tdméan hetken tavoite on, ettd yli 75-vuotiaista 91-92 % asuu
kotona. Talla hetkelld tavoite toteutuu, mutta tulevaisuudessa tavoitteen toteutumiseksi tarvitaan

uudenlaisia asumisen muotoja mahdollistamaan kotona asuminen.

Kuusamon ikdihmisten palveluissa keskeisté ovat ennaltaehkéiseva, hyvinvointia ja terveytta edistava
ty6 seka kotona asumisen ensisijaisuus. Kuusamossa on talla hetkella hyvin tarjontaa ikdantyneiden
tehostetun palveluasumisen paikoista joko omana tuotantona, palvelusetelilld tai ostopalveluna.
Paikkakunnalla olevien yksikoiden kayttoaste ei ole aina lahesk&an 100 %, koska vaestomaaraan ja
tarpeeseen nédhden tarjontaa on enemmaén. Tehostetun palveluasumisen lisaksi kaytettavissa on
tavallista palveluasumista (omana tuotantona ja palvelusetelilld) sek& perhehoitoa. Laitoshoitoa ei

ole.

Hankkeessa tavoitteena on varmistaa jo asumispalveluiden piirissd olevalle ikaantyneelle

ikdystavallinen ja turvallinen asuinympdristd, jossa voidaan vastata joustavasti mahdollisesti
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lisdantyvaan palvelutarpeeseen ja siten taata oikea-aikaiset palvelut kullekin asukkaalle ja riittdva

henkilOstoresurssi vastaamaan asiakkaiden tarpeisiin.
ouLu

Oulun kaupungin asuntopoliittisena linjauksena on tukea paikallaan ikdantymistd (Aging in place),
jolla pyritaén ikdaihmisten avopalveluiden lisédmiseen ja laitoshoidon vahentdmiseen. Néin tuetaan
ikdihmisten omaa toivetta asua kotona mahdollisimman pitkadn turvallisesti, itsendisesti ja
mielekkaasti palvelutarpeiden tai toimintakyvyn muutoksista huolimatta (Paavolainen, 2020). Oulun
kaupungin Valovoimainen Oulu -kaupunkistrategiassa on todettu, ettd hyvinvointi kuuluu kaikille ja
mahdollistamme ihmisten kohtaamisen ja yhteisollisen toiminnan. Ikdvoimainen Oulu - Oulun
kaupungin ikaantymispoliittisessa ohjelmassa 2021-2030 tuodaan esille yhtend toimenpiteena
yhteisollisyyden lisdédminen kokoontumis- ja kohtaamispaikkojen avulla, jonka kautta tavoitteena on

vahentda ikaihmisten kokemaa yksinaisyytta.

Oulussa asui 207 327 henkil6a vuonna 2020. Oulun vaestdssé 75 vuotta tayttaneiden madra kasvaa
seuraavan kymmenen vuoden aikana noin 61 prosenttia eli noin 8 200 henkil6a. Vuonna 2020 yli 75
vuotiaista kotona asui 91,8 % ja vuodelle 2021 tavoitteena on, ettd 93 % yli 75-vuotiaista asuisi
kotona. Oulun kaupungin hyvinvointipalveluiden tavoitteena on, ettd ikdihminen pystyy eldmaan ja
asumaan kotonaan mahdollisimman toimintakykyisend ja turvallisessa ymparistossa pitkadn ja han
pystyy yllapitdimaan mahdollisimman itsendisesti terveyttddn ja hyvinvointiaan. Lisaksi tavoitteena
on, ettd asukaskohtaiset kustannukset laskevat ikaihmisten palveluissa ja ikdihminen saa
sairaanhoidollisen ja laéketieteellisen tutkimuksen ja hoidon oikeaan aikaan kotona tai
palvelukodissa. Tavoitteiden saavuttamiseksi ikdihmisten ympdarivuorokautiseen palvelutarpeeseen
vastataan laitoshoidon sijaan muun muassa kotona asumista tukevilla palveluilla, tehostetulla

kotihoidolla, valimuotoisella asumisella ja tehostetulla palveluasumisella.

Tutussa kodissa — hankkeessa hyddynnetdén aikaisemmissa hankkeissa ja kehittdmistydssé luotuja
toimintamalleja pilotoiden ja juurruttaen niitd osaksi uudenlaista ik&ystavallistd asumista tassa
Joustavan palvelun asumisen —valtionavustushankkeessa. Kehittdmistydssa korostuu alueellinen ja
valtakunnallinen verkostoituminen. Vertaiskehittdminen on merkittdvassa roolissa hankkeen

toimijoiden kesken.
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2 ALUEHANKKEEN TAVOITTEET

Tutussa kodissa -kehittamishankkeen péatavoitteena on kehittédé ja luoda sosiaalihuoltolain 21 8:n

mukaisia asumisratkaisuja, joissa toteutuu joustavan palvelun toimintamalli. Hankkeen tavoitetilana

on mallintaa joustavan palvelun toimintamalli ikd&ntyneiden asumiseen tulevien vuosien tarpeeseen,

joka mahdollistaa paikallaan ikd&antymisen ja monipuolistaa asumisen vaihtoehtoja. Toimintamallissa

on olennaista, ettd palvelutarpeeseen voidaan vastata joustavasti toimintakyvyn heikentyessa

elaméanlaadulliset tekijat huomioiden. Tavoitteena on turvata palvelujen oikea-aikaisuus ja asukkaan

tarpeita vastaava riittdva henkildstd sekd esteettomat ja ikdystavalliset koti- ja asuinympéristot.

Asumisen keskidssa on ikdihmisen yksildlliset tarpeet ja yhteisollisyys.

Tutussa kodissa kehittamishankkeen tavoitteet:

Ikaihmisen ikaystavallinen asuinymparistd on kodikas, viihtyisa, esteeton ja turvallinen
Ikdihmista kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistamiseen seka yllapitdmiseen
Ikd&ntynyt voi asua asuinymparistossaan myos toimintakyvyn heikentyessa

Ikaihmisen yksil6llisia tarpeita vastaava henkildsto ja laadukas asumispalvelu

Ikdantyneiden osallistaminen palveluiden ja asumisen suunnitteluun seka jatkuva, aito

vaikuttamisen mahdollisuus

Kuviossa 2 on esitelty tarkemmin hankesuunnitelman mukaiset toimenpiteet tavoitteisiin

paasemiseksi. Kokonaisuudesta muodostuu monituottajainen joustavan palvelun toimintamalli

iakkaiden asumiseen.
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-hyvinvointi- ja palveluverkostot asumiskohteissa palvelun asumisratkaisuille
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KUVIO 2. Tutussa kodissa hankkeen tavoitteet ja toimenpiteet

Tavoiteltavat tulokset, tuotokset ja vaikutukset

1) Hankkeen tuotoksena on syntynyt ikdystavéllisia sosiaalihuoltolain 21 §:n mukaisia asumisen

ratkaisuvaihtoehtoja, joissa toteutetaan joustavan palvelun toimintamallia.

2) Yhtendinen ja toimiva asiakas- ja palveluohjaus, jolla varmistetaan asiakkaan yksilolliset tarpeet
my®s nopeasti muuttuvissa tilanteissa. Asiakas voi asua omassa tutussa kodissaan elaman loppuun

asti.

3) RAl-arviointien hyddyntdminen laajasti asiakkaiden tarpeita arvioitaessa, omavalvonnassa ja
johtamisessa sekd muiden tyovalineiden hyddyntdminen asiakkaiden palvelutarpeita vastaavia

resursseja arvioitaessa.
4) Digiystavéllisyys kasvaa, digitaalisten vélineiden ja teknologian hyddyntdminen on liséantynyt.

5) Monituottajuuden hyédyntdminen, asiakkaiden kaytdssa on palveluseteli.
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6) Hanke edistad ik&dantyneiden osallisuutta seka tukee ik&antyneiden toimintakyvyn edistamista ja
yllapitadmista.

7) Selvitetty tulevaisuuden tavoitetila monituottajaisen joustavan palvelun asumiselle.
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3 TULOKSET

3.1 Joustavan palvelun asumisen toimintamalli

Joustavan palvelun asumisen toimintamalli rakentuu useammista toisiinsa limittyvista
toimintamalleista. Joustavan palvelun asumisen toimintamallin perustana on kasitys idkkéaéan
asukkaan eldmén joustavista osa-alueista (joustavat palvelut ja toiminta — joustava ympéristd —
joustavat ihmiset ja yhteisollisyys) sek& kunkin osa-alueen osatekijoistd asumisyksikossd, joita
kehittdmalla ja vahvistamalla mahdollistetaan joustot ja paikallaan ikaantyminen. Paikallaan
ikaantymiselld tarkoitetaan sitd, ettd asukas voi eldd samassa koti- ja asuinymparistéssa myos
toimintakyvyn heikentyessa, eikd yliméaaréisia muuttoja tarvitse tehdd. Toimintamallikuvauksella
tehddéan nakyvaksi yhteisollisen asumisen toiminnanmuutoksen osa-alueet, jossa keskiossa on asukas

toimijana ja osallistujana, joka osallistuu mielekkaisiin tekemisiin ja toimintoihin.

Joustavat palvelut
ja toiminta

toimijana ja £ d
®
osallistujana, \.‘
osallistuu
mielekkaisiin Joustavat
Joustava tekemisiin ja e
ympéristd toimintoihin Ihmiset ja

yhteisollisyys

KUVIO 3. Yksildllista joustavuutta
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Joustavat palvelut ja toiminta:

e Teknologian ketterd hyddyntdminen

e Omavalvonta: RAIl-arviointitieto on osana omavalvontaa. Asukkailla ja omaisilla on
mahdollisuus antaa palautetta sadnnollisesti

e Asukkaan palvelutarpeen muutoksiin reagointi: palveluohjauksen ja kotihoidon seka
muun henkiléston toimiva yhteisty®, tyonjako ja resurssin kayttd

e Palveluohjauksesta on nimetty sosiaalihuoltolain mukainen omatyoOntekija, joka tuntee
asukkaan tilanteen ja koordinoi asukkaan hyvinvointi -ja palveluverkostoa sek& on
verkoston konsultoitavissa asukkaan asioissa

e OmahoitajatyGskentely: sadnndlliset RAIl-arvioinnit, toimintakyvyn arviointi/seuranta,
keskustelut ja vuorovaikutustilanteet asukkaan kanssa

Joustavat ihmiset ja yhteisollisyys:

Omaisyhteistyd: Omais- ja laheisverkosto on mukana asukkaan eldmassé ja ovat tietoisia
omista rooleistaan osana asukkaan hyvinvointi- ja palveluverkostoa. Yhteistyd on
kahdensuuntaista

Kolmas sektori (Jarjestd-, yhdistys- ja vapaaehtoistoimijat) on keskeisend osana asukkaan
hyvinvointi- ja palveluverkostoa

Y hteisollisyyskoordinaattori koordinoi ja jarjestda yhteisollisyyttd edistdvad toimintaa
asukkaiden toiveet huomioiden vuosikellon mukaisesti

Y hteisollisyys on asuinkohteen ilmapiirina ja kaikkea toimintaa lapileikkaavana

Joustava ymparisto:

Asunnot ja asuinympadristot ovat esteettomié ja ikaystavallisia

Hybridimalli, kaikkien asumismuotojen mahdollistaminen samassa
rakennuskokonaisuudessa mahdollistaa tutussa kodissa asumisen asiakasprofiilista
riippumatta, esimerkiksi yhteisollisen asumistarpeen muuttuessa ymparivuorokautisen
palveluasumisen tarpeeksi. Liséksi asukkaiden toimintakyvyn ja yksil6llisten tilainteiden

mukaisella sisdisten muuttojen jatkuvalla arvioinnilla ja toteutuksella asumisyksikdissg,
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mahdollistetaan asukkaiden itsendistd toimimista arjessa esim. liikkumisessa haasteita

kokevan asunnon sijainti mahdollisimman lahell& yhteisié tiloja

Tassa luvussa seuraavaksi tarkemmin kuvatut toimintamallit/tydkalut mahdollistavat joustavan
asumisen toimintamallin toteuttamisen ja tukevat yksilollistd yhteisollisyyttd sek& asukkaan

toimijuutta ja osallisuutta.

3.1.1 Arjen kukoistuksen tyokalu

Tavoite: Asukasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistamiseen seka yllapitdmiseen

Ikéihmisten asumisessa tyoskenteleville ammattilaisille suunnatun arjen kukoistuksen tyokalun
avulla saadaan ikdihmisten yksil6lliset kiinnostuksenkohteet ja ajatukset hyvésté arjesta nakyviksi.
Kyseessd on kaksiosainen, tyontekijavetoisesti taytettdva lomake, joka sisdltdd erilaisia
kiinnostuksenkohteita, avoimen kysymyksen omasta unelmien pdivan sisallostd seka rastitettavia
kysymyksié liittyen harrastamisen tapoihin ja avun tarpeeseen harrastuksiin padsemiseksi. Tyokalun
kayttba on arvioitava tapauskohtaisesti, mutta lahtokohtaisesti se sopii kaikille. Tyodkalun
hyédyntdminen on ika- ja muistiystavéllisempi toimintatapa keskustella mielenkiinnon kohteista ja
hyvéstd arjesta, kun lomake sisaltad konkreettisesti valittavia/rastitettavia asioita ja mielenkiinnon
kohteita.

Uuden asukkaan muuttaessa uuteen asuinkohteeseen, ammattilainen vastaanottaa uuden asukkaan ja
kartoittaa hanen mielenkiintonsa kohteet yhdessa asukkaan kanssa arjen kukoistuksen tyokalua
hyodyntéen. Uusi asukas voi itse tayttaa arjen kukoistuksen lomaketta, jonka jalkeen sitd kdydéaan
yhdessa keskustellen l&pi tai lomake voi toimia yhteisen keskustelun tukena. Vaikka tyokalua ei
haluaisikaan lahted syvéllisemmin tdydentdmaan, se voi toimia asukasta herattelevand. Juuri nyt ei
valttdmatta mikaan toiminto tunnu mielekk&alta tai itsed kiinnostavalta, mutta omia mielenkiinnon
kohteita voi tarkastella myos elamanhistorian kautta, millaisia harrastuksia on aikaisemmin ollut ja

I0ytyisiko sieltéd jotakin kiinnostavaa tdhan péivaan tuotavaa.

Arjen kukoistuksen tyokalua suositellaan hyoddynnettdvdn ensisijaisesti  kahdenvélisissa

keskusteluissa. Ryhmatilanteissa tykalun hyodyntaminen ja yksilollisyyden nékyville saaminen voi
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olla haastavampaa, sill& joidenkin asukkaiden &ani saattaa jadda kuulematta ja arjen kukoistuksen
tyokalulla ei paésté tavoitteeseen, joka liittyy tyokalun kéyton vaikuttavuuteen.

TyoOkalun pohjalta saatua tietoa voidaan hyddyntad sosiaalista kanssakdymistd edistdvan toiminnan
suunnittelussa, joka perustuu asukkaiden toiveisiin ja talla tavoin edistetaan asuinkohteen yksil6llisen
yhteisollisyyden toteutumista. Lisaksi asukkaiden toiveiden ja mielenkiinnon kohteiden
kartoittaminen ja dokumentointi arjen kukoistuksen ty0kalun avulla edistdd myd6s yhteistyota
hyvinvointi- ja palveluverkostojen kanssa; asukkaiden konkreettisiin toiveisiin ja tarpeisiin on
helpompi tarttua. Arjen kukoistuksen tydkalu voi toimia myds sisdisen motivaation herattdjand, kun
asukas saa madrittdd ja l0ytaa itsed kiinnostavia sekd mielihyvad tuottavia asioita. Sisdisen
motivaation kautta asukas todenndkodisemmin osallistuu yhteisollisyyttd edistdvadn toimintaan ja
tyokalun pohjalta asukkaita on helpompi houkutella toimintaan mukaan.

Arjen kukoistuksen tyokalua on hyodynnetty pilottikohteiden asukkaiden mielenkiinnon kohteiden
kartoittamisessa sekd yksilotapaamisissa, ettd ryhméssa. Tyokalun avulla on saatu arvokasta tietoa
asukkaiden toiveista ja tarpeista, jotka on huomioitu pilottikohteiden toiminnan ja viikko-ohjelmien
suunnittelussa ja suunnitelmien péivittamisessa. Hankkeen aikana jarjestetty yhteisollisyytté edistava
toiminta on perustunut arjen kukoistuksen tydkalun avulla saatuun tietoon, ja tapahtumissa sek&

toiminnoissa on ollut runsaasti osallistujia.

Arjen kukoistuksen tydkalua on jaettu laajasti ja pyritty vakiinnuttamaan sen kéyttéd osana
asumispalveluja. Elamanlaadullisia tekijoitd korostavan tydkalun kéayttoon ei ole kuitenkaan
luontevaa tyontekijaa talla hetkelld. Jatkossa tydkalu sopisi  luontevasti  esitetyn
yhteisollisyyskoordinaattorin kaytettdvéaksi*, jonka tehtdvané on tukea ja varmistaa yhteisollisyyden
toteutuminen yhteisOllisessd asumisessa. Arjen kukoistuksen tydkalun jatkokehittdmisesta
sovellukseksi on alustavia neuvotteluja kéyty yksityisen sektorin edustajien kanssa ja
yhteiskehittdminen on herattanyt kiinnostusta. Sovellus kerdisi asukkaiden mielenkiinnon kohteet
yhteen luoden yhteenvedon asuinyhteison toiveista ja tarpeista, joka helpottaisi vastaavuuksien

I6ytdmistd monituottajaiselta hyvinvointi- ja palvelutarjottimelta.

3.1.2 Yhteisollisyyskoordinaattori

Tavoite: Asiakasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistdmiseen seka yllapitamiseen
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Y hteisollisyyskoordinaattori on tehtavékuva, joka on yksi yhteisollisen asumisen mahdollistaja.
Yhteisollisyyskoordinaattorin tehtdvand on koordinoida ja jarjestdd sosiaalista kanssakaymista
edistdvaa toimintaa sosiaalihuoltolain mukaisessa yhteisollisen asumisen asuinkohteessa.
Yhteisollisyyskoordinaattorin tehtdvakuva soveltuu myds muihin idkkéiden asumismuotoihin.
Y hteisollisyyskoordinaattori on asuinkohteessa yhteisollisyytté edistdvan toiminnan vastuuhenkilo.
Tehtava voi olla kokoaikainen tai osa-aikainen riippuen asumisyksikon koosta. Koordinaattorilla voi

olla vastuu myds useammasta yhteiséllisen asumisen asumiskohteesta.
Keskeiset tehtavat/tehtavakokonaisuudet

« Monitoimijaisen asukas- ja tarvelaht6isen yhteisollisen asumisen toiminnan suunnittelu,

koordinointi ja jarjestaminen

o Asumiskohteiden/asumiskohteen verkostoyhteistyd (laheiset/omaiset, jarjestot, yhdistykset,
vapaaehtoistoimijat, seurakunta, yritykset, kaupungin palvelut ja hyvinvointialue) ja

toimijoiden yhteyshenkilo

e Yhteisollisen asumisen asukkaiden mielenkiinnon kohteiden, tarpeiden ja toiveiden
kartoittaminen hyodyntamalla esimerkiksi arjen kukoistuksen tyokalua*

e Uusien asukkaiden vastaanotto ja yhteiséon perehdyttdminen toteuttaen yksilollista tukea

muuttaessa -toimintamallia
e Omaisyhteisty0 yhteisty6ssd omahoitajien ja muun henkiloston kanssa
o Viestintd ja tiedottaminen ulkoisille ja siséisille sidosryhmille

o lkaystavéllisen asuinympdriston edistdminen yhteistydssa vanhus- ja vammaisneuvostojen

kanssa ja tiedontuotanto asuinympériston kehittdmiskohteista
Tydympariston kuvaus, jossa tydskennellaan

Yhteisollisen asumisen asuinkohde/asuinkohteet, jossa asukkailla on omat asunnot ja sosiaalisen
vuorovaikutuksen mahdollistavat yhteiset tilat. Tydymparistossa voi olla asumisen eri muotoja (myos
hybridiasuminen) ja ne voivat sijaita erilaisissa rakennuskannoissa. Tydskentely voi tapahtua myds

useamman kunnan alueella huomioiden hyvinvointialueet ja niiden laajuus.
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Tyon tarkoitus

YhteisOllisessd asumisessa tulee olla sosiaalista kanssakdymistd edistdvdad toimintaa
(sosiaalihuoltolaki 21 b §), joka edellyttdd koordinointia ja tukemista. Yhteisollisyyskoordinaattorin
tehtdvakuva on asukkaiden eldmanlaadullisia tekijoita esiin nostava ja vahvistava asumiskohteissa.
Tarkoituksena on turvallisuuden tunnetta lisadvan yhteisollisyyden yllapitdminen ja edistdminen. Tyo
on myo6s kokonaisvaltaista toimintakykyd yllapitavad ja edistdvéda toimintaa ja samalla
ennaltaehkéisevad. Tavoitteena on, ettd kolmannen sektorin toimijat ovat asumiskohteiden luonteva
tuki ymparivuotisesti. Yhteisollisyyskoordinaattorin tyd on myds uuden asukkaan muuton
sopeutumisen tukea ja perehdyttdmistd uuteen taloon seka yhteiséon. Yhteisollisyyskoordinaattorin

tyon tarkoituksena on varmistaa se, etta asukkaat ja yhteisollisyys on keskitssé.
Tyon edellyttdma osaaminen

Soveltuva korkeakoulututkinto/tai opistoaste, hyvat vuorovaikutus- ja tunnetaidot, innostava,
kehittdva ja kannustava tyoote, viestinta- ja tietotekniset taidot, verkostotyd, ergonomiaosaaminen,
riittdva teknologiaosaaminen, ymmarrys ikdantymiseen liittyvistd muutoksista  (esim.

muistisairaudet), yhteistydtaidot, yksilolliset erityistaidot (esim. kulttuuri, liikunta) lisdarvoa tuovana
Tyodtehtavan vaikutusten laajuus

Yhteisollisen asumisen asukkaat ja verkostot, hyvinvointialue

Vaikutusten pysyvyys

Lakis&ateisen velvoitteen tayttdminen; yhteisollisen asumisen asumiskohteissa on sosiaalista
kanssakdymista edistavaa toimintaa, kokonaisvaltaisen toimintakyvyn edistaminen ja yllapitaminen,

asukkaiden palvelutarpeen keventaminen/siirtdminen, paikallaan ikd&antymisen mahdollistaminen
Tyodn fyysinen kuormitus

e Avustustilanteet
Tyon psyykkinen kuormitus

o Asukkaat, ihmisléheinen tyo

e Lain velvoite

e Monitoimijuus, yhteistyon tekijoiden puute
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Riskit

e Heterogeeniset asuinyhteisot, joissa saattaa asua asukkaita erilaisissa asumismuodoissa.
Yhteisollisen asumisen asukkaille on lakiséateisesti jarjestettdva sosiaalista kanssakéymisté
edistdvad toimintaa. Asuinyhteison muiden asukkaiden osalta tallaista velvoitetta ei
valttdmatta ole, eik& toimintaa jarjestetd. TAm4& saattaa jarruttaa asuinyhteison yhteisollisyyden
syntymistd, kun kaikki asukkaat eivat ole saman palvelun piirisséa

e Tyontekijan vertaistuki, jos tydskentely tapahtuu useammissa asuinkohteissa ja tydyhteisé on

kaukana péivittdisessa tydssa

Hankkeessa pilotoitu yhteisollisyyskoordinaattori on saanut asukkaita liikkeelle, ja turvallisuuden
tunne on kokemuksiin nojaten lisadntynyt. Lisaksi toiminta on saanut asukkaiden ajatuksia
sairaskeskeisyydesta ja levottomuudesta pois. Uudet naapurit ovat ndhneet ja tavanneet yhteisissa
kokoontumisissa ja tapahtumissa muuta naapurustoa ja asuinyhteisfd, osa jopa ensimmaistéd kertaa.
Asuinkohteissa on ollut se kokemus, etté asiat hoituvat. Y hteisollisyyskoordinaattori on lasndolollaan
jaomalla ty6ll&&n synnyttanyt yhteisollisyyttd ja myos yllapitanyt sitd. Yhteisollisyyskoordinaattorin
tyoskentelyn ansiosta monituottajaisten toimijoiden jérjestdmié tapahtumia on saatu enenevissé
maarin pilottikohteisiin ja lisdksi vapaaehtoistoimijat ovat avustaneet asukkaita yhteisiin tiloihin
kulkemisessa tai yhteisissa tapahtumissa. Tyo on ollut myds ennaltaehkdisevéda, jonka

seurannaisvaikutuksia voidaan arvioida vield tarkemmin myéhemmin.

Tavoitteisiin koordinaattorin tehtévien ja roolin kirjaamisesta seké tehtavan pilotoinnista on paasty.
Toimintamallin arviointi on perustunut asukkaiden subjektiivisiin kokemuksiin. Tapahtumien ja
niihin osallistujien sek& monitoimijaisten yhteistydtahojen maaréé on seurattu. Mittarit ovat olleet

toimintamallin arviointiin sopivia.

Yhteisollisyyskoordinaattorin  tehtdvddn ei ole luontevaa jatkajaa hankkeen paattyessa.
Y hteisollisyyskoordinaattorin tarpeesta ja vaikuttavuudesta on johdonmukaisesti viestitty tulevan
hyvinvointialueen johtajille sekd muulle verkostolle. Tehtdva on myos kirjattu osaksi lainmukaisen
yhteisollisen ~ asumisen  toimintamallia  ja  asukaspolkua, joka  tekee  nékyvéksi
yhteisollisyyskoordinaattorin -~ merkitystd  palveluketjun ~ useammassa vaiheessa.  Oulun
pilottikohteessa yhteisollisyyskoordinaattorin rooli osana asuinyhteiséd on hankkeen aikana koettu
niin vaikuttavaksi ja merkittavéaksi, ettd asukkaat ovat oma-aloitteisesti laatineet vetoomuksen

yhteisollisyyskoordinaattorin séilyttdmiseksi ja vakiinnuttamiseksi asuinkohteessa.
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3.1.3 Monituottajainen yhteisollisyytta edistava toiminta

Tavoite: Asiakasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistdmiseen seké yll&pitdmiseen

Y hteisollisyys asumisessa voi toteutua monessa muodossa ja monella tasolla. Yhteiset tunnuspiirteet
ovat yhteistoiminta, yhteistilat ja yhteisollinen organisaatio. Asumiskohteen yhteisollisyytta
edistdvan toiminnan jarjestdmisessa ja toteuttamisessa on olennaista hyddyntda monituottajuutta, joka
kéytdnnossa tarkoittaa jarjestd-, yhdistys- ja vapaaehtoistoimijoiden, laheisverkoston ja kunnan
toimijoiden mukaan kutsumista toiminnan jarjestamiseen. Asumiskohteisiin luodut arjen
kukoistuksen vuosikelloa (kts. luku 3.2) hyodyntévét viikko-ohjelmat helpottavat yhteisty6té ja
vastuunjakoa yhteisollisyytta edistdvan toiminnan jarjestamisessa. Hankkeen kokemusten mukaan
kolmannen sektorin edustajat toivovat tarkkaa tietoa tapahtumien/toimintojen ajankohdasta, siséllosta

ja paikasta.

Yhteisollisyyttd edistavd toiminta voi onnistuessaan olla hyvin monimuotoista ja monen tahon
sujuvaa yhteistyota. Onnistuakseen toiminnan ldhtokohtana tulee olla asukkaiden toiveet ja tarpeet,
joiden pohjalta toimintaa lahdetd&n suunnittelemaan ja toteuttamaan. Tahan hankkeemme arjen
kukoistuksen tydvaline vastaa kiitettavasti. Hankkeen aikana on jarjestetty runsaasti asukkaiden
toiveisiin pohjautuvia monituottajaisia tapahtumia ja toimintoja, arviolta noin 115 vuoden aikana.
Tapahtumien jarjestdminen on kuitenkin edellyttanyt hankkeen koordinointia. Hanketoiminnassa on
havaittu myos se, ettd asumiskohteilla tulisi olla nimetty yhteyshenkil6, johon verkoston toimijat ja
viikko-ohjelman toteuttamiseen osallistumisesta  kiinnostuneet voisivat olla yhteydessa.
Monituottajaisen toiminnan jarjestamisen olisi tdrked olla kahdensuuntaista; sen lisaksi, etta
asumiskohteen toiminnasta vastaava henkild kontaktoi monituottajaisen verkoston jasenid, myos
toiminnasta kiinnostuneella verkoston jasenilld tulisi olla matalan kynnyksen mahdollisuus ottaa

yhteytta asumiskohteeseen.

Koordinoitu yhteisollisyytta edistdvd toiminta on ollut hankkeen aikana s&annéllista ja
monituottajaista. Myos uusia yhteistyoverkostoja on rakennettu ja osa toimijoista onkin jo
asumiskohteiden arjen luontevana osana esimerkiksi viikoittain toistuvissa yhteisissa ulkoiluissa.
Yhteisen, asukkaiden toiveisiin perustuvan toiminnan avulla asukkaita on saatu liikkeelle ja palaute
on ollut todella positiivista. Kuitenkin jotkin toiminnot ovat hiipuneet hankkeen l&sndolon

vahentyessa pilottikohteessa ja yhteisollisyyskoordinaattori -pilotin pééattyessd, joka perustelee



Tutussa kodissa hankkeen 29
loppuraportti

koordinoinnin tarvetta. Pilottikohteisiin suunnitellut viikko-ohjelmat jaavéat asumiskohteiden
kayttoon.

Toiminnan arvioinnissa on pohjattu ennen kaikkea asukkaiden subjektiivisiin kokemuksiin ja
koettuun eldmanlaatuun. Toisaalta myds tapahtumien maarda ja niiden jarjestdjatahojen
moninaisuutta on seurattu. Valitut mittarit ovat olleet toimivia. Pidemmén aikavalin tarkastelu
mahdollistaisi vield tarkempien tuloksien nékyville saamisen turvallisuuden tunteen ja palvelutarpeen

nakokulmasta.

3.1.4 Yksilollistd tukea muuttaessa

Tavoite: Asukasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistamiseen seka yllapitdmiseen

Muutto kodin ulkopuolelle yhteis6lliseen asumiseen on merkittdva elamanvaihe ikdihmiselle ja hanen
laheisilleen. Yksilollista tukea muuttaessa on yhteisolliseen asumiseen kuuluva toimintamalli, jonka
avulla tuetaan uuden asukkaan sopeutumista ja perehtymista uuteen yhteisoon ja asuinymparistéon
yksilolliset toiveet ja voimavarat huomioiden. Voimavarat huomioivalla lahestymistavalla ja
muuttovaiheen alun tehostetummalla tuella voidaan myo6s keventaa tai siirtad palvelutarvetta. Uuden
asukkaan muutto ja perehtyminen asuinympdristoon on jaoteltu toimintamallissa seitseméan (7)
vaiheeseen (Kuva 1), joiden kautta muuttotilanteen tuki kuvautuu prosessimaisena, jossa jokaisen

vaiheen sisélldilla ja rooleilla on olennainen merkitys toimintamallin tavoitteisiin paasemiseksi.

Asukkaan yksilollistd tukea koordinoi omavalmentaja, joka on asumiskohteen henkildstdn jasen tai
esimerkiksi yhteisollisyyskoordinaattori. Omavalmentajan tehtdvand on Kkartoittaa asukkaan
kokonaisvaltaiset voimavarat ja mielenkiinnon kohteet, joiden pohjalta yksilollisen tuen seuraavia
vaiheita lahdetdén toteuttamaan. Yksilollisen tuen toteuttajina ovat yksilokohtaiset ja monituottajaiset
hyvinvointi- ja palveluverkostot (esimerkiksi laheisverkosto, jarjestdo- ja yhdistystoimijat,
vapaaehtoiset ja vertaisohjaajat). Toteutus on yksiléllinen ja tarpeenmukainen. Yksil6llisen tuen
toimintamallissa korostuu omais- ja l&heisyhteistyd. Lisaksi vastuutyontekijan/omahoitajan tulee olla

tiedossa asukkaalla mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Toimintamallin tarkoituksena on vahvistaa asukkaan roolia arjen toimijana ja osallisuutta
ympéroivaan yhteisoon. Asukkaiden suunnitelmallinen vastaanottaminen ja perehdyttdminen

yhteis66n luo perustaa yhteisollisyydelle ja sosiaalista kanssakdymista edistdvan toiminnan
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toteuttamiselle. Liséksi yksilolliselld muuttajan alkuvaiheen tuella tuetaan eldmaénlaatua ja
turvallisuuden tunnetta. Yksilollisen tuen toimintamallin avulla on tavoitteena saada
systemaattisemmin ikaihmisten laheisverkosto ja kolmas sektori luontevaksi osaksi asumiskohteiden
arkea. Toimintamallin kehittdminen on pohjautunut tutkimusperustaiseen arkikuntoutukseen ja sen
ominaispiirteisiin, kuten yksilollinen toteutus ja asiakkaan osallisuuden seké aktiivisuuden tukeminen
(Niskanen, Forma, Salminen & Aho 2021, 19-26). Tutkimuksen mukaan arkikuntoutus on
tavanomaista kotihoitoa ja kuntoutusta kustannusvaikuttavampaa, joka on todettu kuuden kuukauden
seuranta-ajan pohjalta (Kjerstad & Tuntland 2015, Lewin, Alfonso & Alan 2013, 1273-1281). My0s
toimintamallin kehittdmisessd mukana ollut ik&antyneiden arkikuntoutuksen vaikuttavuudesta ja
kustannusvaikuttavuudesta  vaitoskirjaa tekevd asiantuntija Satu Niskanen argumentoi

arkikuntoutuksen vaikuttavuustekijoiden puolesta.

Yoo no

v - v \. R

Ikdihminen Tervetulopalaveri éTavomeet ja Lihestymistavan 9 Jakson toteutus é Loppuarvio Seurantakontakti

muuttaa . \en itel Va"nl.a ja * Tavoitteiden * Mielekkaan arjen * Tilanteen kartoitus,

« Muuttajan opas asukkaan « Yksilolliset ja vastuiden mukaisten arjen mahdollistaminen palvelujen ja

* Vastuutyontekija voimavarojen ja selkedt tavoitteet madrittdminen asioiden harjoittelu monituottajaisesti toimintojen
tiedossa hyvén arjen maaritelladn « Yksilolliset ja * Palvelujen * Tarvittavat palvelut sopivuus
yhteisollisessa kartoitus yhdessa asukkaan tarpeenmukaiset raataldinti ja toiminta * 3 ja 6 kuukauden
asumisessa * Palvelutarpeen kanssa toteuttamistavat asukkaan tarpeen * Omahoitajuus jdlkeen jakson

« Tervetulopalaveri paivitys « Selked aikaan « Toteuttajina ja toimintakyvyn sdilyy paatyttya
sovittu ennen * Omais- ja sidottu asukas, I3heinen mukaan yhteisollisessa * Asukkaan tai
muuttoa tai pian laheisyhteistyd suunnitelma vapaaéhlo:sel ;a' asumisessa laheisen
muuton jilkeen ammattilaiset yhteydenotto,

* Monituottajainen mikali tilanne
hyvinvointi- ja muuttuu
palvelutarjotin

* Omais- ja
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Jakson kesto 2-12 viikkoa. 3-6 kuukautta

KUVIO 4. Muuttajan yksil6llisen tuen vaiheet

Toimintamallin tulokset ja vaikuttavuus:

Kotihoidon k&yntien madrad on voitu vahentaa

Resurssin kohdentaminen tosiasiallisten tarpeiden mukaan

Toistuvat yhteydenotot muihin viranomaisiin ovat vahentyneet

Asiakkaiden oman aktiivisuuden kasvaminen

Sopeutuminen uuteen yhteisoon
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e Tuntemus oman eldman tyytyvaisyyden kasvusta
o Omatoimisuuden lisdantyminen ja osallisuuden vahvistuminen

o ltsemadradmisoikeuden toteutumisen vahvistaminen

Tavoitteeseen ennaltaehkdisevan toimintamallin kehittdmisestd; kuvauksesta ja pilotoinnista on
paasty. Toimintamallia kokonaisuudessaan ei péésty kuitenkaan riittdvalla tavalla jalkauttamaan
pilottikohteiden muutosten, henkilostovajeiden ja pandemiatilanteen vuoksi. Yksilollisen tuen
toimintamallin toteutus ja vaiheiden koordinointi edellyttad toimintamalliin sitoutunutta tyontekijaa.
Pilotin aikana tunnistettiin kuitenkin selked tarve muutostilanteen ja muuttotilanteen tukemiselle, ja
naista havainnoista on viety viestia eteenpdin. Toimintamallin osana testattiin myds yksilollisyytta
nékyvéksi tekevid menetelmid (edelld kuvattu arjen kukoistuksen tyokalu, Elamanpuu —menetelmé,
COPM-asiakaslahtoinen teemahaastattelu), jotka todettiin toimiviksi ja toimintamallin toteuttajan

menetelmapankkiin sopiviksi.

Toimintamallin tarpeisiin tehty muuttajan puutelista on otettu Oulun alueen kotikuntoutuksessa
kayttoon. Puutelistan taustalla on havainto siitd, ettd muuttajan merkitykselliset pienet tavarat yms.
jadvat usein herkasti pois muuttokuormasta. Ne ovat kuitenkin sellaisia, jotka ovat omannakoisen
eldaman mahdollistajia my6s uudessa asuinympéristossa ja olisi tarked kartoittaa yhdessa muuttajan
kanssa. Puutelistaan kirjataan puuttuvat merkitykselliset asiat ja siihen on lisattavissa kaytdnnon
tiedot siitd, milloin tieto puutteista on vélitetty esimerkiksi asioidenhoitajalle ja milloin toimitettu.
Myos asukkaan yksil6llisen tuen toimintamalliin kuuluva yhteisten palaverien aikataululista on
levinnyt kohdekunnan alueen ikdaihmisten palveluissa tydskentelevien toimintaterapeuttien ja
fysioterapeuttien kayttoon. Yksilollistd tukea muuttaessa toimintamallin toteuttamista haastoi
ikaihmisten laheisverkoston mukaan saamiset vaikeudet ja tunnistettiin laheisverkoston aktivoimista

tukevien kaytanteiden puuttuminen.

Toimintamallin  vaikutuksia ja vaikuttavuutta on arvioitu mittaamalla elamanlaatua
kartoituslomakkeen avulla, hyédyntdmalla COPM-haastattelumenetelmad sekd vapaamuotoisesti
haastattelemalla pilotointiin  osallistuneita asukkaita sek& asukkaiden hyvinvointi- ja
palveluverkoston edustajia. Haastattelujen avulla on saatu tietoa asukkaiden muuttuvista
palvelutarpeista toimintamallin pilotoinnin aikana sek& asukkaiden subjektiivisia kokemuksia
elaménlaadusta ja voinnista. Myds toteutuneiden pilottijaksojen mééraé ja kestoa on seurattu seké
asukkaiden  asetettuihin  tavoitteisiin ~ padsemistd. = COPM-haastattelumenetelméan  ja

eldmanlaatukyselylomakkeen kayttdminen vaikuttavuuden arvioinnissa osoittautui hieman
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haastavaksi lyhyen aikajanteen pilotissa, vaikka olivatkin térkeitd menetelmia osana hyvan arjen
kartoitusta. Menetelmill&4 olisi voitu saada vaikuttavuutta nékyvéksi pidemmaélla ajanjaksolla.
Toisaalta myds pilottiasiakkaiden elaméanlaatukyselyjen tulosten vertailulla sellaisten asukkaiden
elaméanlaatuun, jotka eivat ole kayneet l&pi toimintamallin mukaisia vaiheita, olisi voitu saada

vaikuttavuutta nakyviin.

3.1.5 Muutto yhteisotlliseen asumiseen -opas muuttajalle

Tavoite: Asukasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistamiseen seka yllapitdmiseen

Muuttajan opas on tarkoitettu muuttajan ja hanen laheistensa tueksi uudessa tilanteessa.
Geronomiopiskelijoiden opinnaytetydna toteuttama muuttajan opas on osa yksilollisen tuen -
toimintamallia. Opas sisaltdd koottua tietoa muutostilanteeseen ja uuteen eldméanvaiheeseen;
muuttajan huomioon otettavat asiat uuteen asuntoon muuttaessa. Muuttajan opas siséltdd seuraavat
tiedot: muuttoilmoitus, sahkosopimus, Kelan etuudet (eldkkeensaajan asumistuki, yleinen
asumistuki, eldkettda saavan hoitotuki), tietoa asuinkohteista, neuvontapisteen yhteystiedot, tietoa

arjen tukimuodoista ja yhteisOllisyytta edistavasta toiminnasta.

Muuttajan opas on yksi ennaltaehkéisyn keino, kun muuttaja saa koottua tietoa mahdollisimman
varhaisessa vaiheessa. Lisaksi opas my6s omalta osaltaan sitouttaa ja vastuuttaa muuttajaa sekd hanen
laheisverkostoaan ennakoimaan muuttoa ja toisaalta reagoimaan muuttuvaan toimintakykyyn tai

palvelutarpeeseen.

Muuttajan opas on valmistunut hankkeen ollessa paatosvaiheessa ja nain ollen muuttajan opasta ei
ole paasty kaytannossa testaamaan. Ennakoidut tulokset ja vaikutukset ovat kuitenkin positiiviset,
silld muuttajan oppaan kehittdminen on lahtenyt aidosta tarpeesta ja sen laatimisessa on kuultu
asukkaita ja ikaihmisten palveluissa tydskentelevia ammattilaisia. Muuttajan opas siséltéa yleisen
osion ja asumiskohdetta koskevan osion, johon on muokattavissa kunkin asumiskohteen ajantasaiset
tiedot. Tdm& mahdollistaa muuttajan oppaan kayttéonottamisen laajemmin Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen asumiskohteissa ja valtakunnallisestikin. Muuttajan opas on jaettu alueilla
asumiskohteiden vastuuhenkil6ille jatkohyodynnettéavéksi. Oppaan vihkomuotoinen paperiversio on
olennaista sailyttdd kohderyhm& huomioiden. Kuitenkin suositellaan oppaan lisdé&dmistd myos
verkkosivuille kaikkien helposti saataville. Muuttajan oppaan paivittamistarpeet taytyy saannollisesti

tarkistaa ja paivittad, jotta opas séilyy saavutettavan ja ajantasaisena.
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3.1.6 Yhteisollisyyden rakentamista henkildston yhteisGtapaamisissa

Tavoite: Asiakasta kannustetaan osallisuuteen ja toimintakyvyn edistdmiseen seka yll&pitdmiseen
Tavoite: Asiakkaan tarpeita vastaava henkilosto ja laadukas asumispalvelu

Yhteisollisyys asumisessa voi toteutua monessa muodossa ja monella tasolla. Yhteiset tunnuspiirteet
ovat yhteistoiminta, yhteistilat ja yhteisdllinen organisaatio. Hankkeen kehittdamistyon yhtena
keskeisend johtopaatoksend on ollut se, ettd yhteisollinen asuminen toiminnanmuutoksena edellyttaa
ajattelutavan muutosta asumiskohteen kaikilla tasoilla (asukkaat, omaiset, yhteistydkumppanit,
asumiskohteen henkil6st). Tavoitteena on yhteisollisyys asuinkohteen ilmapiirind ja kaikkea
toimintaa lapileikkaavana arvona ja orientaationa. Taméan lahtokohdan pohjalta syntyi
yhteisotapaamisten toimintamalli  sisdltden tapaamisia liittyen neljadn (4) eri teemaan.
Y hteisftapaamiset on suunniteltu asuinkohteessa tydskentelevalle henkildstolle, ja tapaamiset ovat
osaamisen kehittdmiseen ja toiminnanmuutoksen edistdmiseen téhtdavaa toimintaa. Tapaamisten
edetessd tapaamisiin voi osallistua my0ds asukkaat ja heidan l&heisensd sekd muut
yhteistyOkumppanit. Tapaamiset edellyttdvat fasilitoijaa, jonka tehtavand on kannatella ja vieda
tapaamista kohti sen tavoitetta, huolehtia ajankaytdsté ja varmistaa rauhallinen tila.

Yhteisdtapaamisten suunnitelman mukainen rakenne

1. Yhteis6tapaaminen: Yksilollisyydesta yhteisollisyyteen

2. Yhteisotapaaminen: Y hteisollisyys: Tavoite/lhmiset/toiminta
3. Yhteiso6tapaaminen: Omahoitajuuden vahvistaminen

4. Yhteisotapaaminen: Osallisuus ja toimijuus

Yhteisollisyyttéa tukevan toiminnan tavoitteena on

1. Herattdd avointa keskustelua ja lisatd ymmarrysta yksilon asenteen ja toiminnan vaikutuksesta

yhteisollisyyteen

2. Herattdd ymmérrysta yhteisossa olevien yksildiden erilaisuudesta
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3. Tukea hoitajien vélista yhteisollisyytta
4. Liséta asukkaiden ja hoitajien tasavertaista kohtaamista
5. Lis&ta asukkaiden, omaisten ja hoitajien mahdollisuutta osallistua toimintojen suunnitteluun

6. Synnyttad ja kehittda yhteisollisyytta yhdessa tekemaélla

Hyvan yhteisollisyyden tarkoituksena on
1. Luoda yhteiset pelisddnndét yhteisollisyyteen
2. Luoda omahoitajuuteen vahvistusta esimerkiksi elamanpuu -menetelmaa hyodyntéen

3. Lisatd ymmarrystd mahdollisuuksista asukkaiden osallisuuteen ja  toimijuuteen

asuinympaéristossaan
4. Saada esille hoitajien erilaisuudet, mahdollisesti tydroolitusten tuunaaminen
5. Lisata tietoutta ikédantyneen eldaménlaatuun ja hyvinvointiin vaikuttavista asioista

Toimintamallia ei ole hankkeen aikana péaasty suunnitellulla tavalla testaamaan pandemiatilanteen ja
siitd johtuvien henkildstovajeiden seka henkiloston uudelleenjérjestelyjen vuoksi. Jarjestimme
kuitenkin yhden erillisen tapaamisen Kiviharjun palvelutalon henkildstén kanssa, jossa liséttiin
ymmaérrystd yhteisollisyydesta ja tulevasta toiminnanmuutoksesta. Lisdksi henkilGstd pohti
yhteisollisyyden keinoja ja laatuvaatimuksia asuinkohteen eri tasoilla. Tapaamisella luotiin perustaa
Kiviharjun palvelutalon jatkotydskentelyyn. Suunnitellun mukaiset yhteistapaamiset vaikuttavat
olevan tarpeellisia pohjaten myds siihen, mitd onnistuneelta muutoksen johtamiselta edellytetaan.
Salonkartanon palvelukeskuksessa peruuntuneet yhteisdtapaamiset korvattiin kyselyna henkildstolle,
jonka tavoitteena oli mahdollistaa kuulluksi tuleminen omaan tydhon vaikuttavista asioista ja
osallistuminen yhteisollisen asumisen kehittamiseen. Myds kysely osoittautui toimivaksi tavaksi
saada henkiloston aanté kuuluviin ja kehittdmisajatuksia. Lisaksi henkiloston kanssa tehtiin ohjatusti
luontaisten taipumusten analyysit, joiden kautta herateltiin ymmaérrysta yhteisossa olevien yksiléiden
erilaisuudesta, joka on askel kohti hyvaa yhteisollisyytta.
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Hoitajien
yhteisollisyys

Asukkaiden
yhteisollisyys

Asukkaiden,
hoitajien ja
sidosryhmien
yhteisollisyys

Hoitajien ja
asukkaiden
yhteisollisyys

Asukkaiden,
omaisten ja
hoitajien
yhteisollisyys

KUVIO 5. Yhteisollisyyden monet tasot

Toimintamallin vahaisella pilotoinnilla on vaikutus vaikuttavuuden arvioinnin luotettavuuteen.
Vaikuttavuutta on mitattu konkreettisten kehittdmisehdotusten ja osallistujien maaralla, jotka ovat
osoittautuneet toimiviksi. Vaikuttavuuden seuranta pidemmalla aikavélilld toiminnanmuutoksen
edetessd voisi olla myds yksi vaikuttavuuden arviointikeino. Pilottikohteissa toimintamallin
yksittdisia osioita todenndkdisimmin hyddynnetddn jatkossakin ja toimintamallista on viestitty

eteenpdin.

3.1.7 Esteettdmyyssuunnitelma

Tavoite: Asiakkaan ikdystavallinen asuinympdristd on kodikas, viihtyisd, esteettn ja turvallinen

Esteettdmyyssuunnitelma on asumisen ennakoinnin ja varautumisen tyokalu, joka sisaltad ohjeita ja
edellytyksia esteettoman ja ikdystavéllisen kodin seké asuinympariston tarkastelua, muokkaamista ja

rakentamista varten. Esteettomyyssuunnitelmasta on laadittu kaksi eri versiota, joista toinen on
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pidempi ja kattavampi, yhdeksén sivuinen materiaali lahdeluetteloineen ja toinen versio on tiivistetty
infograafin muotoon, josta ndkee yhdelld katsauksella keskeisimmét asiat. Esteettdmyyssuunnitelma
sisaltdd seka turvallisuuteen ettd esteettomyyteen liittyvid vaatimuksia/muistutuksia; esteettomyys
luo turvallisuutta. Materiaalista 16ytyy myods hyodyllisid linkkeja léahdeaineistoon, kodin

turvallisuuden tarkistuslistaan ja asumisen pikatestiin.

Esteettdmyyssuunnitelman tavoitteena on lis4td isannditsijoiden, rakennuttajien, asukkaiden ja
omaisten tietoisuutta asuin- ja kotiympériston esteettomyydestéd sekd ika- ja muistiystavallisyydesta
ja valjastaa toimijoita oman asuintalon esteettomyyden ja turvallisuuden tarkasteluun.
Esteettdmyyssuunnitelma on omalta osaltaan mahdollistamassa ympariston joustavuuden
toteutumista ja lainmukaisen yhteisollisen asumisen laatuvaatimuksena on esteeton talo ika- ja

muistiystavallisessd ymparistossa, lahelld palveluja.

Esteettomyyssuunnitelma on kehittamisvaiheessa saanut rohkaisevaa palautetta
yhteistyOkumppaneilta, ja osa on toivonut saavansa sen valmistuttua kayttoonsé. Tavoitteeseen
suunnitelman laatimisesta on paasty; osin suunnitelmaa tdydentaa tdssa raportissa esitetyt muut
toimintamallit ja muut tuotokset. Suunnitelman lisadmistd kaupunkien verkkosivuille on esitetty ja
viety eteenpéin mahdollisimman laajan nékyvyyden saamiseksi. On kuitenkin muistettava myos
perinteiset viestinnén kanavat, kuten esimerkiksi painetut lehdet ja julkisten paikkojen ilmoitustaulut

esteettomyyssuunnitelman jakelussa. Internetissé tieto ei tavoita kaikkia.

3.1.8 Ikaantyvien asuinolojen selvitys osana palvelutarpeen arviointia

Tavoite: Asiakkaan ikédystavéllinen asuinymparistd on kodikas, viihtyisa, esteeton ja turvallinen

Hankkeessa laadittiin kuvaus ikaantyvien asuinolojen selvityksesta osana lakisaateista palvelutarpeen
arviointia. Kuvaus pohjautuu iakk&iden kanssa tydskenteleville ammattilaisille suunnattuun kyselyyn
(n=49), jonka tarkoituksena oli kartoittaa ikdihmisten asumisen ja korjausrakentamisen neuvonnan
nykytilaa ja osaamistarpeita. Kuvausta on tydstetty myds tulevalla Pohjois-Pohjanmaan

hyvinvointialueella toimivan 1k on POP” -hankkeen palveluohjauksen tyéryhman kanssa.
Kuvaus sisaltaa

a) Asuinolojen selvityksen osa-alueet tarkennettuineen siséltdineen, joita ovat

sosiaalinen ymparisto, esteettomyys ja turvallisuus.
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b) Asuinolojen selvitykseen liittyvat menetelmat, joita ovat haastattelu ja havainnointi,
RAIl-arviointi, moniammatillinen ja monialainen yhteisty® sekd omaisyhteisty®

c) Asuinolojen selvitykseen liittyvét tyovélineet, joihin liittyy hankkeessa tehty suositus
hyodyntdd ensivaiheessa  Vanhustyon  keskusliiton tarkistuslistaa.  Mikali
kotik&ynnilla todetaan tarve perusteellisemmalle asuinympariston tarkastelulle, voisi
hyodyntaa esimerkiksi THL:n IKINA-ympdriston tarkistuslistaa. Lisaksi tassd voisi

hyodyntad myds edelld kuvattua esteettdmyyssuunnitelmaa

Kuvauksen tarkoituksena on tehd& asuinolojen selvitys nékyvéksi osana ammattilaisen tekemaa
palvelutarpeen arviointia. Liséksi se tarjoaa koottua tietoa tarkasteltavista kohteista ja toimii yhteisen
keskustelun tukena. Ammattilaisen tydn helpottamiseksi eri tyovalineet on keratty yhteen.
Asuinympariston tarkistuslistaa ei l&hdetty hankkeessa erikseen laatimaan, silla selvityksen pohjalta
jo olemassa olevat tarkistuslistat ovat erittdin toimivia. N&in ollen pé&&dyttiin antamaan suositus
tiettyjen tarkistuslistojen kdyttdmisestd. Osana kuvauksen laatimista jarjestettiin  myos
korjausneuvonnan — ja avustusten infotilaisuus, josta saatu palaute oli todella positiivista.
Palautekyselyn vastaajien keskiarvo arviosta tilaisuuden siséllon hyddyllisyydestd (asteikolla
1=erittdin heikko—5=erittdin hyva) oli 4,9, joka on selked viesti kyselyn tulosten ohella siita, etta
tdman tyyppisia tilaisuuksia tarvitaan jatkossakin.
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LAHEISVERKOSTON/NAAPURIAVUN
SOSIAALINEN YMPARISTO KARTOITTAMINEN
ELAMANLAATUKYSELYT

HAASTATTELU JA HAVAINNOINTI

Asiakkaan selviytyminen ja elamanlaatu ymparistossa, VOIMAVARAKARTOITUSLOMAKE

sosiaaliset tarpeet, omaisten osallistuminen,
naapurusto, varallisuus, sosiaaliset olot

TARKISTUSLISTAT:

RAI-ARVIOINTI Ensivaiheessa:

Vanhustyon keskusliiton kodin

ESTE ETTO MYYS turvallisuuden tarkistuslista

Perusteellisempaa arviota edellyttavat:

Kotitapaturman kodin turvallisuuden
MONIAMMATILLINEN/MONIALAINEN .PihaJ sifa_ia’nk'aynt\ (askelmat, kynnykset, por‘t_a_la_t},__ tarkistuslista
e —— tilojen véljyys, kyn.ny.k"set, c_)vgt/owen Ie\{eys, sijainti ja
kulkuyhteydet, keittién toimivuus, we-tilat, kahvojen https://www.kodinturvaopas.fi/wp-
tarve, toiminnallisuus, vuode content/uploads/2018/04/Kodin-
| turvallisuuden-tarkistuslista.pdf

Invalidiliiton esteettéméan asumisen

TU RVA LLISU US tarkistuslista:

OMAISYHTEISTYO IKINA -ympériston tarkastuslista
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Valaistus, laakkeiden sailytystavat, matot ja lattian MITTANAUHA
liukkaus, kasituet ja apuvélineet, turvalaitteet,
kodinkoneet ja niiden kunto, sisdilmaongelmat,
vesivuodot, jalkineet, teravit kulmat ja muut - AsumisenApu

vaarallisen ndkdiset kulmat, ergonomia,

ASUMISEN PIKATESTI: Asumisen pikatesti

paloturvallisuus, siisteys ja viihtyvyys

IKAANTYVIEN ASUINOLOJEN SELVITYS PALVELUTARPEEN ARVIOINNIN OSANA

KUVIO 6. Asuinolojen selvitys osana palvelutarpeen arviointia: menetelmat, osa-alueet ja
tyovalineet

Palveluohjaukseen raatéloity RAI-osittaisarviointi on tulossa alueilla kdyttoon ja osalla alueista se on
Jo ké&ytdssd. Huomionarvioista on, ettd RAl-arvioinnin rinnalla tarvitaan myds asuin- ja
kotiympariston tarkistuslistoja arviointimittarin kysymyksiin vastaamisen tukena. Tarkistuslistojen
hyodyntdmistd ammattilaiset arvioivat tapauskohtaisesti, mutta tarkistuslistojen tunteminen

mahdollistaa niiden luontevan kéyttéonoton arviointitilanteen sitd vaatiessa.

Kuvauksen ja sen tuottamiseen liittyvdn tyoskentelyn pohjalta on edistetty tarkistuslistojen
kayttoonoton edellytyksida palveluohjauksessa tekemélld asuinolojen selvityksen ja niiden
edistdmisen kokonaisuutta nakyvaksi ja muodostamalla yhteistd ymmarrystd aiheesta. Koti- ja
asuinympaériston tarkistuslistan tosiasiallista k&yttod osana palvelutarpeen arviointeja tai hyvinvointia
edistdvia kotikdynteja voidaan arvioida vasta pidemmalla aikavalilla. Nyt vuoden aikana pohjaty0
asuinolojen yksityiskohtaisempaan tarkasteluun on tehty.



Tutussa kodissa hankkeen 39
loppuraportti

3.1.9 Asiakasmaksut ja taloudellisen tuen muodot idkk&iden asumisessa

Tavoite: Asiakkaan tarpeita vastaava henkilosto ja laadukas asumispalvelu

Kohtuuttomat asiakasmaksut ovat yksi tunnistettu paikallaan ikadntymisen riskitekija yhteisollisessa
asumisessa hankkeessa tehtyjen havaintojen ja muiden selvitysten pohjalta. Palvelutarpeen kasvaessa
ja siihen reagoitaessa myos palveluista aiheutuvat kustannukset kasvavat, joka saattaa heikentaa tai
jopa vaarantaa asukkaan toimeentulon. Esimerkiksi jokaisen turvahalytyskdynnin maksaessa

erikseen, paljon palveluja tarvitsevan asukkaan maksukyky saattaa nopeastikin ylittya.

Asiakasmaksuihin liittyva kokonaisuus sisaltad asiakasmaksulaskelmat ja kuvauksen yhteisollisen
asumisen asiakasmaksuista sekd taloudellisen tuen muodoista. Asiakasmaksulaskelmat ovat
esimerkkilaskelmia asiakasmaksuista yhdistettynd asumisen kuluihin. Laskelmat ovat tehty kolmessa
eri tulotulokassa ja kolmiportaisella palveluyhdistelmélld, kevyemmaéstd tehostetumpaan
avuntarpeeseen. Laskelmien tarkoituksena on havainnollistaa kotona asumista tukevien palvelujen ja
palveluyhdistelmien kustannuksia eri tuloluokissa. Liséksi laskelmat osoittavat kuntien (Kalajoki,
Oulu ja Kuusamo) perimien asiakasmaksujen suuruuden vaihtelut. Laskelmat ovat
paatdksentekijoiden ja palveluohjaajien hyddynnettévissa asiakasmaksujen suuruutta arvioitaessa ja
asiakasmaksujen yhtendistamistyota varten. Laskelmien pohjalta saadaan kuvaa siitd, millaisilla
asiakasmaksuilla ja tulotasoilla muodostuu oikeus etuuksiin. Laskelmista on kaksi versiota, joista
toisessa on nakyvissd asumisen kulut ja tulona myds Kelan eldkkeensaajan asumistuki, jonka
arvioinnissa on hyddynnetty asumistukilaskuria. Toisessa versiossa on my6s asumisen kulut
nékyvissa. Laskelmat ovat teknisia ja ne eivét perustu yksittaisen asiakkaan tilanteeseen. Laskelmia

hyddyntdessd on muistettava asiakastilanteiden tapauskohtaisuus.

Laskelmien kotihoidon palvelun tuntimaérat 6, 16 ja 38 tuntia kuukaudessa havainnollistavat
toimintakyvyn asteittaista heikentymisté ja sen mukana palvelutarpeen kasvua. Liséksi laskelmiin on
lisatty turvah&lytyskéyntejd, jotka laskelmissa lisdantyvat kohti tehostetumpaa avuntarvetta
mentdessa (38 h/kotihoitoa kuukaudessa). Kaupunkikohtaisiksi vuokrien euromaariksi on otettu
hankkeen pilottikohteiden vuokrat. Kolmiportaiset bruttotuloluokat, 900, 1500 ja 2500 euroa
kuukaudessa on méaritelty pohjautuen elaketurvakeskuksen eléketietoihin vuodelta 2021.

Kuvaus yhteisollisen asumisen asiakasmaksuista tekee nakyvéksi yhteisolliseen asumiseen liittyvét
kustannukset seké asiakkaille ettd ammattilaisille. Yhteisollisessa asumisessa asukas maksaa asunnon
vuokran suoraan asumisen tuottajalle/kiinteisténomistajalle, erikseen yhteisollisen asumisen

perusmaksun ja asiakassuunnitelmassa maéaaritellyistd palveluista hyvinvointialueen tai tuottajan
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vahvistaman asiakasmaksun mukaisesti. Lisdksi asiakas maksaa valinnaisista, yksityisesti

ostamistaan palveluista ja toiminnoista.

Kuvaukseen on sisallytetty myos taloudellisen tuen muodot korostaen ennakoivaa taloudenhallintaa
ja vanhuuteen varautumista. Kuvauksesta on luettavissa mista ja millaista taloudellista tukea on
mahdollista hakea tai hyddyntad yhteisollisessa asumisessa. Olennaista on, ettd asiakasmaksut
olisivat lahtokohtaisesti kohtuulliset kaikissa tuloluokissa ja asiakkaat ja heidén laheisensa saisivat jo
ennaltaehkéisevésti vinkkeja seka tietoa taloudenhallinnasta ja taloudellisesta hyvinvoinnista.
Henkilokohtaisen taloudellisen tilanteen heikentyessé asiakkaille tulee olla tarjolla vahvaa ohjausta

taloudelliseen tilanteeseen, jotta olemassa olevat tukimuodot ja oikeus niihin tulee selvitetyksi.

Laskelmien kautta on néhtdvissé paikallaan ikaantymiseen liittyvat riskit palvelutarpeen kasvaessa
liittyen asukkaiden talouden tasapainoon. Laskelmia ei ole enndtetty hyddyntaa kaytannon tyodssa,
joten tarkkaa tietoa niiden kayttokelpoisuudesta kentdlla ei ole. Laskelmia on kéayty lapi
moniammatillisessa tyoryhméssd, jonka kommenttien pohjalta laskelmia on vield muokattu.
Asiakasmaksulaskelmat ja kuvaus jaetaan Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen esihenkil6ille ja

kehittdjille, jotka jatkavat yhteiséllisen asumisen kehittamisté ja jalkauttamista hyvinvointialueella.

Vaikuttavuuden arvioinnin mittarina oli kohtuulliset asiakasmaksut eri tuloluokan asiakkaille. Edella
kuvattu yhteisollisen asumisen asiakasmaksujen ja taloudellisen tuen muotojen kokonaisuus luo
perustaa kohtuullisille asiakasmaksuille. Tuotos toimii vélineend yhteisollisen asumisen
palveluketjun Kaikille toimijoille (asukas, laheinen, ammattilainen ja paatoksentekijd), jossa

toimenpiteet tavoitteeseen paasemiseksi jatkuvat.

3.1.10 Asukaskokoukset

Asukaskokoukset ovat yksi keino lisdtd asukkaiden osallisuutta ja rakentaa sekd yllapitaa
yhteisollisyyttéa yhteisollisen asumisen asumiskohteessa.

Kokousten tavoitteena on

1. Mahdollistaa asukkaiden osallistuminen yhteisollisen asumisen kehittdmiseen
2. Lis4t4 tuttuutta ja sitd kautta luottamusta asukkaiden valilla

3. Heréattad avointa keskustelua asumisesta ja arjesta asumiskohteessa

4. Tukea asukkaiden vélistd yhteenkuuluvuuden tunnetta ja yhteisollisyytta
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5. Saada asukkaiden toiveet ja tarpeet kuuluviin

Kokousten tarkoituksena on

1.Oppia tuntemaan toisiamme paremmin, [0ytaa asukkaille aktiivisia rooleja

2. Kehittadd asumiskohteen ymparistoa ja asukkaiden tarpeisiin perustuvaa toimintaa

3. Saada luotua asukkaiden nékoinen viikko-ohjelma ja vuosikello

Hankkeessa asukaskokouksia jarjestettiin Oulun pilottikohteessa kerran kuukaudessa kevat- ja
syyskaudella 2022. Asukkaat osallistuivat aktiivisesti asukaskokouksiin ja ne ndyttaytyivat
tosiasiallisina arkeen vaikuttamisen kanavina. Asukaskokoukset mahdollistivat myds lounaan
jalkeisen alkuiltapdivan yhdessdolon. Hankkeen aikana edelld kuvattuihin asukaskokouksen
tavoitteisiin on paasty ja asukkaiden danta on saatu jarjestelmallisemmin kuuluviin heidan arkeaan
koskevissa asioissa. Vaikutelmana on, ettd asukaskokoukset ovat juurtuneet osaksi pilottikohteen
vuosikelloa ja toimintaa. Riskind on tulevan organisaatiouudistuksen myo6ta tulevat
henkilostdvaihdokset, jolloin korostuu hyvien kéytantojen ja tiedon siirtdminen tyontekijalta toiselle

henkildstén muuttuessa. Asukkaat ovat jo ottaneet asukaskokoukset osaksi omaa kalenteria.

Toimintamallin vaikuttavuutta on arvioitu asukaskokousten osallistujamaaraa seuraamalla ja

asukkaiden subjektiivisia kokemuksia kuulemalla. Valitut mittarit ovat olleet riittdvid ja toimivia.

3.1.11 Arjen tuen muodot

Tavoite: Asiakas voi asua asuinymparistossddn myds toimintakyvyn heikentyessa

Arjen tuen muotojen tarjotin on véline ensisijaisesti ammattilaisille asukkaan monitoimijaisen
hyvinvointi- ja palveluverkoston hahmottamista ja kokoamista varten. Lomakkeella on nakyvissa
arjen tuen muotojen vastuutekijat ja arjen tuen eri muodot. Lomakkeelle on tarkoitus tadydentéa
vastuutoteuttaja kunkin asukkaan tarvitseman arjen tuen muodon osalta. Vastuutyodntekijoiden
esittdmisjarjestys ohjaa voimavaraldhtoiseen ajatteluun, kun ikaihminen itse on toteuttajalistauksen
ensimmadisend. Lomakkeen tavoitteena on omalta osaltaan mahdollistaa monituottajuuden
hyddyntdminen osana arjen tuen muotojen toteutusta, kun lomakkeella on nakyvissé kaikki arjen tuen
muotojen toteuttajat sek&@ arjen tuen muodot. Lomakkeeseen on mahdollista kirjata myos se, jos

jonkin arjen tuen muodon toteutumisesta on huolta. Kun asukkaan monituottajainen hyvinvointi- ja
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palveluverkosto on dokumentoitu yhteen ja kaikkien tiedossa, se mahdollistaa myds sujuvamman

tiedottamisen eri toimijoiden valilla.

Arjen tuen muodot -lomake on jaettu kuntoutuksen tyontekijoille ja sitd on hyédynnetty esimerkiksi
osana kotikuntoutusjakson toteutuksen suunnittelua hankkeen aikana. Pidemmaén aikavalin
tarkastelulla voitaisiin paremmin arvioida lomakkeen vaikuttavuutta ja sitd, ettd onko yksilollisia
tarpeen mukaisia palveluja saatavilla jarjestd-/yhdistystoimijoilta, kaupungin omana tuotantona ja/tai
palvelusetelilld, joka on ollut yksi hankesuunnitelman mukainen mittari toimintamallin arvioimiseksi.
Tunnistetaan kuitenkin, ettd hyvinvointi- ja palvelutarjottimelta puuttuu toimintakykya ja
omatoimisuutta edistavia/yllapitavia kohdattujen idkkéiden asiakkaiden tarpeenmukaisia palveluja,
kuten avustajapalvelu asiakkaan kaupassakdaynnin mahdollistamiseksi kauppapalvelun sijaan. Lisaksi
keskusteluissa noussut esiin mm. ladkehoidon kurssit asiakkaille, jossa voisi turvallisesti harjoitella

vaikkapa ladkedosetin kayttoa ja erilaiset ystavapalvelut palveluvalikoiman luontevana osana.

Paperiversiona olevaa lomaketta hyddyntdessa on huomioitava tietosuojaan liittyvét asiat, vaikkakaan
lomakkeella ei erikseen kysytd henkilttietoja ja lomakkeen tallettaminen sekd sdilytys on
ammattilaisen vastuulla. Jatkokehitysajatuksena lomake olisi hyva saada sahkoiseksi ja sen
perusajatuksen voisi viedd rakenteisena osaksi asiakassuunnitelmaa, joka siséltad asiakkaan
tarvitsemat palvelut sekd niiden toteuttajat.

3.1.12 YhteisOllisen asumisen asukaspolku

Tavoite: Asiakas voi asua asuinymparistossaan myos toimintakyvyn heikentyessa

Asukaspolku on tavoitetilan mallinnus asiakkaan reitistd yhteisolliseen asumiseen alkaen
yhteisollisen asumisen tarpeen tunnistamisesta paattyen yhteisollisessa asumisessa asumiseen.
Asukaspolku sisaltaa kuusi (6) vaihetta, ja kuhunkin polun vaiheeseen on nostettu kyseisen vaiheen
keskeisimmat sisdllot mahdollisimman asiakaslahtOisesti ja saavutettavasti. Polku auttaa
ymmaértdmaan ja antaa tietoa asumisen prosessista seké siihen liittyvisté vastuista. Palveluohjaajat ja
muut ik&ihmisten palveluissa tydskentelevat ammattilaiset voivat hyddyntad asukaspolkua tyokaluna
omassa tydssddn asumisen vaihtoehtoja pohtiessa asiakkaiden kanssa tai esimerkiksi uusien
tyontekijoiden perehdytyksessa. Toisaalta polku toistettavana ja turvaa seké tehokkuutta paivittaiseen
tyohon tuovana on tarpeellinen hyvinvointialueelle siirryttdessd osana oikea-aikaisten ja

yhdenvertaisten palvelujen jérjestamista.
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Asukaspolku siséltad myods kunnan asuntosuunnittelun ja yhteisollisen asumiskohteen suunnittelun,
jotka mahdollistavat yhteisollisen asumisen asukaspolun olemassaolon. Yhteis6llinen asuminen
edellyttdad méaritellyt laatuvaatimukset téyttavia asumiskohteita ja tdssé myo6s kunnalla ja muilla

toimijoilla on olennainen rooli.

Asukaspolun siséltéja on esitetty osaksi Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiséllisen
asumisen palvelukuvausta ja kriteerejd, ja joitakin elementtejd asukaspolun keskeisista tekijoista on
nakyvilla paatoksentekoon edenneissd kriteereissé. Liséksi asukaspolusta on saatu rohkaisevaa
palautetta ammattilaisilta. Asukaspolkua ei ole kokonaisuudessaan kuitenkaan pilotoitu, vain osia
siitd (kts. yksilollista tukea muuttaessa). Asukaspolun varrella rakennetaan jo joustavuutta asumiseen,
kun perehdytéén uuteen asukkaaseen elamanlaadulliset tekijat huomioiden ja pyritddén muodostamaan
tiivis ja toimiva hyvinvointi- ja palveluverkosto asukkaan arjen tueksi. Myds vastuutyotekijakéaytanto
ja omais- ja laheisyhteistyd on osa joustavuutta. Samalla ne ovat osa yksil6llisen yhteisollisyyden
rakentamista ja tukemista yhteisollisessa asumisessa. Seuraavana vaiheena olisikin asukaspolun
vieminen kdytantoon ja sen testaaminen. Tavoitteena oli luoda asiakasndkdkulmasta mahdollisimman
saavutettava ja ymmarrettavé polku, joka havainnollistaa asumisen prosessin vaiheita kuvaten kunkin

vaiheen toimintoja ja vastuita. Tavoitteeseen asukaspolun luomisesta on paasty.

3.1.13 Kotona asumisen tukemisen -tarkistuslista

Tavoite: Asiakas voi asua asuinymparistossddn myds toimintakyvyn heikentyessa

Kotona asumisen tukemisen tarkistuslista on tyokalu ammattilaisille; palveluohjaajille ja kotihoidon
sekd kotikuntoutuksen tyontekijoille sekd vuodeosastoille asiakastilanteisiin, jossa kartoitetaan
palvelutarvetta ja pohditaan esimerkiksi asumista. Tarkistuslista siséltdd kaikki kotona asumista
tukevat mahdollisuudet ja keinot, joita on tarked hyddyntdd monipuolisesti kotona asumisen
tukemisessa ja yhteisollisessa asumisessa. Listaa voi kéyttdd varhaisemmassa vaiheessa osana
palvelutarpeen arviointia ja erityisesti asumispalvelun hakemista pohdittaessa. Listaa kayttdmalla
voidaan varmistaa, ettd kaikki mahdollisuudet ovat kdytdssé ja toisaalta edistdd myds tasapuolisuutta
ja yhdenvertaisuutta. Tarkistuslistan kokoaminen on k&ynnistynyt aidosta tarpeesta ja se on ollut
hankkeen ty6éryhmien kommentoitavana. Listan voi antaa my0s asiakkaalle ja hanen laheiselleen,

jotka vaikkapa pohtivat ympérivuorokautisen palveluasumisen hakemista.
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Tarkistuslista on osa asiakkaan ohjausta ja palvelutarpeen arviointia muuttuvassa tilanteessa, jossa
tavoitteena on, ettd asiakas voi asua asuinympéristossddn myos toimintakyvyn heikentyessa.
Tarkistuslistaa ei ole hankkeen aikana testattu kdaytanndssa, mutta listan ennakoituna vaikutuksena ja
tavoitteena on moninaisen hyvinvointi- ja palveluverkoston nakyvaksi tekeminen ja
yhteistyOkumppaneiden ja ammattilaisten hoksauttaminen koko verkoston hyddyntdmiseksi seké
kayttoonottamiseksi.  Tarkistuslista ~ antaa  my6s  helposti  ldhestyttdvampad  tietoa
yhteistyokumppaneille,  esimerkiksi ~ vuodeosastoille  ja  asiakkaille  siitd,  millaiset
ymparivuorokautisen palveluasumisen kriteerit ovat ja kuinka monipuolisin keinoin kotona asumista
on tuettavissa valimuotoisissa asumisratkaisuissa. Lista jaetaan ikdihmisten palvelujen kéytettavaksi.
Seuraava sovellutus listasta olisi sen s&hkoistaminen ja vieminen osaksi sosiaalihuollon

asiakastietojarjestelmada, ikaihmisten palvelujen asiakasprosesseja.

3.1.14 Hybridimalli

Tavoite: Asiakas voi asua asuinymparistossddn myds toimintakyvyn heikentyessa

Hybridiyksikolla tarkoitetaan yhteisollinen asumisen ja ymparivuorokautisen palveluasumisen
toteuttamista samaan  rakennuskokonaisuuteen  kuuluvissa tiloissa (SHL 8 46 «c).
Rakennuskokonaisuuteen voi kuulua myds ns. tavallisen asuntokannan asuntoja. Hybridiasumisen
tavoitteena on vahentda iakkdiden henkildiden muuttoja palvelutarpeen kasvaessa, eli paikallaan

ikdantymisen mahdollistaminen.

Hankkeen hahmottelema hybridiasumisen toimintamalli siséltdé alustavan kuvauksen hybridimallin
asumismuodoista ja asiakasprofiileista, toimijoiden vélisesta yhteistyostd (asukas, omaiset,
henkilosto, palveluohjaus, hyvinvointialue ja valvontaviranomaiset). Lisaksi malli sisaltdd asumisen
kuvauksen pohjalta tunnistetut riskit ja uhat seké prosessikuvauksen asukasstatuksen tarkistamisesta,
kun asukkaan toimintakyvyssa/voinnissa tapahtuu muutos. Alustava hybridimallin kuvaus luo
perustaa jatkokehittamiselle, sill4 vastaavanlaisia yksikoita ei juurikaan ole Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueella. Hybridiyksikdiden voi ndhda kuitenkin olevan tulevaisuutta lainsddddnnon pian
mahdollistaessa niiden toiminnan ja synergiaedut huomioiden, kun sama henkil6kunta voi hoitaa seka

yhteisollisen asumisen ettd ympérivuorokautisen palveluasumisen asukkaita.

Hybridiasumisen mallia on kehitetty yhteistydssa hankkeen pilottikohteen kanssa, silla

palveluasumista tdhan saakka jarjestanyt asumisyksikkd on saanut luvat jérjestad myds tehostettua
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palveluasumista. Alustavan toimintamallin kehittamisen avulla on k&aynnistetty tulevan
toiminnanmuutoksen suunnittelu ja vauhditettu uuden hybridiasumisen yksikon aloittamista.
Toimintamallin avulla on tunnistettu vield kehittamisté ja pohtimista vaativat kohdat, ja toisaalta on
luotu yhtendisyytta tuova runko toiminnan aloittamiseen. Tavoitteeseen hybridimallin luomisesta on
paasty, vaikkakaan kyseessd ei ole vield kaikkia osatekijoitd kattava malli. Hybridimallin
kehittaminen ja vieminen kaytantoon jatkuu pilottikohteessa hankkeen jalkeenkin, jossa
hybridiyksikon kaynnistdiminen on ajankohtaista. Mallin testaamisesta kaytanndssa o0sana
toiminnanmuutosta saadaan tietoa mallin kehittdmistarpeista, ajatellen mallin laajentamista jatkossa

myo6s yli kuntarajojen hyvinvointialueelle.

Toimintamallin vaikutuksia ja vaikuttavuutta on arvioitu laadullisesti moniammatillisten
keskustelujen ja arvioiden pohjalta. Lisaksi pilottikohteen aktiivisuus toimintamallin kehittdmisessa
ja uuden terminologian seka ideoiden vastaanottamisessa/esittamisessa on ollut yksi toimintamallin

onnistumisen edellytys, johon on péasty.

3.1.15 Teknologisilla ratkaisuilla digiystavéllisyytta

Tavoite: Asiakas voi asua asuinymparistossddn myds toimintakyvyn heikentyessa

Tavoite: Asiakkaan tarpeita vastaava henkilostd ja laadukas sosiaalihuoltolain 21 §:n mukainen

asumispalvelu

Hankkeen laitepiloteissa oli kokeilussa kaksi laiteratkaisua; Nousuvahti (8 laitetta) ja yksi
vuorokausikalenteri. Laitteet olivat pilotoinnin aikana useammalla asiakkaalla kotihoidossa ja
kotikuntoutuksessa sekd palveluasumisessa ja tehostetussa palveluasumisessa. Pilotoinnin
tavoitteena oli saada tietoa siita, millaiset teknologiset ratkaisut soveltuisivat parhaiten yhteisollisen
asumisen asukkaiden tarpeisiin ja osaksi joustavan palvelun toimintamallia. Liséksi pilotoinnilla
pyrittiin edistdmaan digiystavallisyytta tarjoamalla laitteen kokeilun mahdollisuutta seké asiakkaille

etta tyontekijoille.
Nousuvahti, Emfit Oy

Nousuvahdin kayttotarkoituksena on saada tietoa asiakkaan vuorokausirytmistd ja paivaaktiviteetistd,
unen maaréstd ja laadusta. Lisdksi tietoa saadaan autonomisen hermoston tasapainomuutoksista:

sykkeen/kokonaisuniajan ja palautumiseen liittyvien tietojen kautta. Laitteesta tulevien halytysten
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avulla saadaan tietoa ik&éantyneen vuoteesta poistumisesta. Viisi kuukautta kestényt laitepilotointi
toteutettiin Kuusamon ikdihmisten palveluissa; Kiviharjun palvelutalossa kéytossa oli nelja laitetta,
ymparivuorokautista hoitoa tarjoavassa yksikossa kolme laitetta, jotka olivat kaytdossé viidella
asukkaalla pilotin aikana seka kotikuntoutuksessa yksi laite, joka oli kdytdssa kolmella asukkaalla.
Pilotin tarkoituksena oli henkiloston teknologisen ratkaisun kéyttd asiakkaan vuorokausirytmin
seurantaan seka turvallisuuden edistdmiseksi kaatumisten ehkaisyn ndkokulmasta. Laitteen tuottama

data voisi toimia myos esihenkilon tyokaluna osana laadunseurantaa ja kehittamistyota.

Nousuvahdin kaytettavyys ja hyddynnettavyys pilotoinnin kokemusten pohjalta on eritelty asiakkaan,
henkiloston, esihenkilon ja laitetoimittajan nakokulmasta. Asiakkaalle laite on huomaamaton ja
automaattinen; laitteen kaytto ei edellytd asiakkaalta toimenpiteitd. Tarvittavat halytysviiveet seké
vuorokauden ajat, jolloin halytykset ovat tarpeellisia, voidaan asettaa asiakkaan yksilollisen

toiminnan ja tilanteen mukaan.

Yhtena keskeisend huomiona nousi laite ja sen kerddma data toiminnanohjauksellisena tyévélineena
ja oikea-aikaisen hoidon edistdmisen mahdollistajana. Y0aikaan saapuvien hélytysten pohjalta
voidaan arvioida, onko yoaikainen kéayntitarve akuutti. Mikali asiakas palaa vuoteeseen nopeasti sen
jalkeen, kun on noussut ylos, kdyntitarve ei vélttdmatta ole akuutti. Toisaalta taas kaatumisriskissa
olevan asiakkaan yoaikaiset halytykset kertovat hoitajalle akuutimmasta kayntitarpeesta mahdollisen
kaatumisen ehkaisemiseksi. Asumispalveluiden nakokulmasta nousuvahtia kéytettdessa pohdittiin,
tarvitaanko ns. yoaikaisia tarkistuskdynteja, jos asukkaalla on kéytdssa nousuvahtilaite, josta saadaan
reaaliaikaista tietoa asiakkaan hyvinvoinnista ja vuoteessa olosta. Pilotissa ei kuitenkaan l&hdetty

tekemé&an muutoksia palvelu- ja hoitosuunnitelmiin.

Laitteen avulla saatiin tietoa my0s asiakkaiden vuorokausirytmistd ja sen pohjalta tarkistettiin
hoitajan kayntien ajankohtia ja oikea-aikaisuutta. Asukkaiden pitkat vuoteessa oloajat saivat
pohtimaan toisaalta asumispalvelun aktiviteettien riittavyyttd ja toisaalta asumispalvelun laatua
ylipaataén. Esihenkilon ndkokulmasta laitteen tuottama data voitaisiinkin sisallyttdd esimerkiksi

osaksi laadunseurantaa ja toiminnan kehittdmista.

Pilotin aikana hahmoteltiin my0s laitetarvetta osoittavia RAl-mittariarvoja, mutta RAI-mittarin osuus
jai kapeammaksi, koska kaikkien pilottiasiakkaiden RAl-arvioinnit eivat olleet ajantasaisia.
Arvioinnin kohteena oli myds nousuvahdista muodostuvan datan hyddyntdmisen mahdollisuudet

osana RAIl-arvioinnin tekemista esimerkiksi ladkityksen tai ravitsemuksen osalta.
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Haltija vuorokausikalenteri

Vuorokausikalenterin tarkoituksena on helpottaa huonomuistisen tai dementiaan sairastuneen
henkilon elam&a pitdméalla hanet ajan tasalla paivdmaarasta sekd vuorokauden ajasta.
Vuorokaudenaika ja pdivays ovat helposti luettavissa isolta hyvékontrastiselta ndytolta. Ajankulun
ymmartdminen tuo kéyttajalleen turvallisuutta, tukee omatoimisuutta ja helpottaa arkirutiineja
(Laitetoimittaja Bernerin kuvaus). Vuorokausikalenterin voi laittaa poydalle nékyvélle paikalle,
virtajohto on pitka. Nayttoon voidaan valita joko pelkka kellotaulu, jolloin on selvésti havaittavissa
kello kahdessa eri muodossa (kellotaulu ja digitaalinen). Naytt6d napauttaessa aani kertoo kellonajan

ja paivamaaran. Toinen vaihtoehto ndytdlle on laittaa oikeaan reunaan nékyviin paivéan ohjelma.

Laitepilotissa oli yksi laite, jota kaksi asiakasta kokeili kahden kuukauden aikana. Kokeilun
perusteella on ainakin kaksi kayttajaryhmaa, jotka hyotyvat vuorokausikalenterista; muistihaasteiden
kanssa eldvat ja heikkonékoiset. Lyhyessd kokeilussa laitteessa ei ollut internetyhteyttd, joka
laitteeseen on kuitenkin mahdollista saada. Pidemmassa kaytossd nettiyhteys laitteeseen olisikin
tarpeellinen, jotta pdivékohtaisten muistutusten asentaminen olisi mahdollista myds etana.

Kokemusten pohjalta laite on helppokéyttdinen, eika vaatinut kayttajaltadn mitdan toimenpiteita.

Laitepilotointien pohjalta saadun tiedon perusteella nousuvahti ja vuorokausikalenteri soveltuu
kotona asuville ja yhteisollisen asumisen asukkaille yksildllisen tilanteen ja tarpeen mukaan. Tuloksia
arvioitaessa on kuitenkin huomioitava pieneksi jaényt otanta. Laitepilottien kdynnistamisessa oli
haasteita, silla laitepilotointiin oli aluksi haastava 16ytda yhteisty6tahoja ja vapaaehtoisia asiakkaita
kokeilemaan ratkaisuja. Hankkeen projektisuunnittelijoilla oli olennainen rooli pilottien
lapiviemisessd; datan seurannassa ja laiteasennuksissa, eika henkiloston tyOaikaa ollut riittavasti
pilottikohteessa kéytettavissé laitteeseen perehtymiseen ja hyddyntdmiseen. Tasta kertoo esimerkiksi
se, etta vélillad laitteet saattoivat olla useamman pdivan poissa péalta, eika sitd ollut huomattu.
Tulevaisuudessa asumisyksikoissa voisi olla laitevastaava, joka perehtyisi yksikdssa kaytdssa oleviin
ratkaisuihin, opastaisi tyokavereita ja asukkaita laitteiden kdytdssa seka tekisi seurantaa laitteiden ja
niiden muodostaman datan osalta. Laitevastaava voisi viikoittain nostaa esille datan pohjalta
havaintoja esimerkiksi viikkopalavereissa ja yhteistydssa voitaisiin suunnitella asiakkaiden oikea-

aikaista hoitoa.

Laitepilotointien vaikuttavuuden arvioinnissa hyodynnettiin s&&nndllisia tyéryhmakokoontumisia,

jossa kaytiin pilottiin liittyvia hyotyja ja haasteita 1api. Lisaksi haastateltiin vuorokausikalenterin
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kayttajia ja nousuvahdin osalta tehtiin kysely ammattilaisille pilotin p&atteeksi. Arvioinnissa
kaytettiin myos vertailutietoa; Oulun osahankkeen pilottikohteen laitepilotoinnit Salonkartanon
palvelukeskuksessa toteutettiin KARITA-hankkeen kautta ja kokeilussa oli samoja laiteratkaisuja.

KARITA-hankkeen laitepilottien havainnot olivat linjassa nyt esitettyjen tulosten kanssa.

Tulevaisuudessa dataa kerdédvien laiteratkaisujen kéayttoonotto edellyttdd aktiivista pohdintaa ja
linjausta siitd, kuinka dataa hyddynnetddn ja toiminnalle tulee asettaa tavoitteet. Laitteita voidaan

hy6dynt&é osana hoitoprosessia ja tiedolla johtamista.

3.2 Muut mahdolliset hankkeen tuotokset/tulokset
Asukas- ja omaistyytyvaisyyskyselyt

Opinnéaytetydyhteistydna geronomiopiskelija toteutti vertailevan asukas- ja
omaistyytyvaisyyskyselytutkimuksen Kuusamon kaupungin ikaihmisten asumispalveluissa.
Tutkimuksen kautta saatiin tietoa asumispalveluiden asukkaiden ja heidan l&heistensa
asiakaskokemuksista ja tyytyvdisyydestd saamiensa palvelujen laatuun. Tutkimustulosten
raportoinnin ja kehittamistarpeiden paikantamisen lisaksi tuloksia jatkotydstettiin jarjestamélla
kaikille kuusamolaisille avoin yleisdtilaisuus, jossa Kkerrottiin tuloksista ja osallistettiin yleista
pohtimaan toimenpiteitd laadun edistdmiseksi. Lisaksi tuloksia késiteltiin yksikkoilloissa, jotka
toteutuivat kaikissa kyselyyn osallistuneissa asumisyksikdissa. Tilaisuuksissa oli paljon osallistujia
ja tulokset herattivat arvokasta keskustelua seka konkreettisia toimenpide-ehdotuksia. Vélittdmiakin
vaikutuksia kyselytutkimuksella ja sen tulosten raportoinnilla on jo ollut. Yhdessé& asumisyksikdssa
on tilattu nimineulakortit hoitajien ja omahoitajan tunnettavuuden edistdmiseksi asuinyhteisossa.

Asumisyksikot jatkavat siséista kehittamista tulosten kasittelyn pohjalta.
Asumisen muodot

lakkdiden asumisen vaihtoehdot ja niiden ominaispiirteet on kuvattu yhdeksi visuaaliseksi

kokonaisuudeksi, josta asumisen muodot ovat ndhtavissa yhdell& katsauksella.
Asuntohakemus

Hakemuksesta iakk&aiden asumispalveluihin on tehty kaksi versiota ennakoiden hyvinvointialueen

hakemusten yhtendistamisty6td. Hakemuslomake on osa yhteisollisen asumisen asukaspolkua ja



Tutussa kodissa hankkeen 49
loppuraportti

kuuluu olennaisesti hakemisen vaiheeseen. Luonnokset hakemusista on toimitettu eteenpdin

hyvinvointialueen jatkotyostettavaksi.

Esteettomyyskavelyjen tuloksena nakyvyyttd esteettomyyden teemalle ja muutoksia
asiointireiteille/asuinymparistéihin

Talvi- ja kesdolosuhteiden esteettomyyskévelyt toteutettiin hankkeen kaikissa kunnissa. Tarkastelun
kohteena oli asiointireitit, joiden varrelle sijoittui keskeisia péivittaiseen asiointiin liittyvia palveluja,
kuten ruokakauppa. Esteettomyys toteutui melko hyvin tarkastelun kohteena olleilla asiointireiteill,
mutta my0ds parannettavaa I0ytyi. Osa tarvittavista toimenpiteistd esteettémyyden parantamiseksi on
Jo toteutettu havaituissa kohteissa. Esteettomyyden ja ika- ja muistiystavéllisyyden tarkastelussa on
tehty hyvin laaja-alaista yhteisty6td kaupunkien eri toimialojen, yritysten, kolmannen sektorin
toimijoiden ja kuntalaisten kanssa. Hanketyon pohjalta suositellaan, ettd esteettomyytta ja
muistiystavallisyytté tarkastellaan sdannollisesti ja mééaritelladn kunnissa selkeét vastuutahot, joilla
on vastuu kartoitettujen muutostarpeiden korjaamisen seurannasta ja saannollisista kartoituksista.
Tahan liittyen esitetty vanhus- ja vammaisneuvostojen ja kaupunkien tiivistd, organisoitunutta

yhteistyoté.

Kukoistavan arjen vuosikello

Vuosikello on tarkoitettu sosiaalista kanssakdymistd edistdvan toiminnan suunnittelun tueksi
yhteisollisessa asumisessa. Vuosikellon avulla voidaan suunnitella vuodenajat huomioivaa ohjelmaa
asumiskohteisiin asukkaiden kukoistavan arjen mahdollistamiseksi. Alkuperdinen vuosikello on
Salon Muistiyhdistys Ry:n (2015) materiaalista, ’Arjen kulttuurin ideakansio vanhustyohon”, jota on
hankkeessa muokattu yhteisollisen asumisen tarpeisiin soveltuvaksi.

RAIl-arviointi yhteisollisess& asumisessa

Hankkeessa on kuvattu RAI-arviointitiedon hyddyntdminen eri tasoilla ja asukaspolun eri vaiheissa
yhteisollisessd asumisessa. Lisdksi on hahmoteltu alustavia RAl-laatumoduuleja osaksi

omavalvontaa. Hankkeen RAI-arviointia koskeva ty6 jatkuu hyvinvointialueen kehittamistydssa.

Yhteisollisen asumisen toimintamallikuvaus

Yhteisollisen asumisen toimintamallin kuvaus tiivistaa yhteen yhteisollisen asumisen keskeisimmat
laatuvaatimukset ja yhteisollisen asumisen arvot, jotka ovat keskeisid toiminnanmuutoksen taustalla.
Kuvaus jasentdd vuoden vaihteessa voimaan tulevia sosiaalihuoltolain asumispalvelua koskevaa

muutosta, kun palveluasuminen muuttuu yhteisolliseksi asumiseksi. Yhteisollisen asumisen
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keskitssd on asukas ja toiminnan ytimessa on turvallisuus, luottamus, vastavuoroisuus ja

yhteenkuuluvuus.

Vapaaehtoistoiminta

Liikuntaluotsitoiminta vapaaehtoistydn muotona on saatu jalkautettua osaksi Kalajoen kaupungin
toimintaa ja idkkaiden arjen tuen muotoja. Liikuntaluotsit ovat olleet idkkaiden asukkaiden
liikuntakavereina kuluneen vuoden aikana. Vastuu toiminnasta on Kalajoen kaupungilla. Lisaksi
hankkeessa on pyritty saamaan nakyvyytta vapaaehtoistoiminnalle erilaisten toimenpiteiden kautta,
kuten lehtiartikkeli ja vapaaehtoisten rekrytointitilaisuus. Monimuotoisia ja toistuvia toimenpiteita

tarvitaan edelleen, jotta vapaaehtoistoiminta saadaan osaksi asumisyhteisoja.
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4 YHTEENVETO

Monitavoitteinen hanke on onnistunut hyvin huomioiden olosuhteet ja padosin tavoitteisiin on paasty.
Osa hankkeen tavoitteista tayttyi myos tulevan Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen hanketyossa.
Ohjausryhma nakee hankkeen aikaansaamia konkreettisia muutoksia pilottikohteissa ja arvioidaan
hankkeella olevan sellaisia kerrannaisvaikutuksia, joita ei vield ndhdé ja voida arvioida. Pidemman
aikavélin tarkastelulla saataisiin hankkeen vaikutuksia paremmin nakyviin. Hankkeessa on syntynyt
runsaasti materiaalia, jota on laajasti levitetty verkostojen kdyttdon ja toivotaan hyddynnettédvan
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueella jatkuvassa kehittamistydssd. Hanketoiminnan toteuttajina ja
yhteisty6kumppaneina on ollut myos yksityisia palveluntuottajia ja kolmannen sektorin toimijoita, ja

siten, monituottajuuden tavoitetila on ollut jo kehittdmistydssa lasna.

Hankkeen ansiosta on lisatty tietoa ja muodostettu yhteistd ymmarrysta asumisen ennakoinnista ja
yhteisollisestd asumisesta, idkkaiden toimijuudesta sekd yhteisollisyydestd. Hankkeen monet
keskeiset teemat ovat puhututtaneet kuntalaisia ja idkk&aiden palveluissa tydskentelevid ammattilaisia.
Hankkeessa on onnistuttu saamaan ihmisia liikkeelle ja arviolta reilun vuoden aikana on kohdattu

yhteensa hieman yli 2000 asukasta, omaista, ammattilaista ja kuntalaista.

Asuinymparistéjen muutostarpeiden kartoitusten pohjalta on jo joitakin muutoksia tehty
ikdystavallisyyden ja esteettdmyyden edistamiseksi. Hankkeen toimintamalleja ei ole ennatetty
jalkauttamaan riittavalla tavalla ikaihmisten palveluihin huomioiden monitavoitteiseen hankkeeseen
kaytettavissa oleva aikajanne ja hankkeen kanssa samaan aikaan kdynnissé ollut hyvinvointialueen
valmistelutyd. Toimintamalleista on kuitenkin otettu joitakin elementteja kayttoon ja hankkeen
kehittamistyon vaikutuksia on ndhtavissa hankkeen pilottikohteissa ja tulevan hyvinvointialueen
yhteisollisen asumisen palvelukuvauksessa ja kriteereissd. Kehittdmistydssa mukana oleminen on
antanut myds alkusysayksen tulevalle pilottikohteiden toiminnanmuutokselle. Toimintamalleja on
vertaiskehitetty yhteistydssa monialaisten verkostojen ja tulevan hyvinvointialueen toimijoiden
kanssa, jolla on varmistettu mallien olevan linjassa alueellisten ja valtakunnallisten suuntausten
kanssa. Toisaalta mallit ovat my6s helposti monistettavissa ja laajennettavissa tulevan

hyvinvointialueen kayttoon.

Hankkeen piloteilla on ollut merkittavé vaikutus yksittdisten asukkaiden elamaan ja kokemukseen
hyvésta arjesta. Asukkaiden oma aktiivisuus ja kokemus tyytyvéisyydestd omaan elaméén on

kasvanut. Asukkaiden arjen tueksi on saatu muodostettua yksilokohtaisia hyvinvointi- ja



Tutussa kodissa hankkeen 52
loppuraportti

palveluverkostoja. Organisaation nakokulmasta tdmé& on tarkoittanut sitd, ettd kotihoidon kaynteja on

voitu vahentd4 ja toistuvat yhteydenotot viranomaisiin ovat vahentyneet. Tdma on mahdollistanut

resurssien uudelleen kohdentamisen.

TAULUKKO 1. JOPA-hankkeiden hakuilmoituksen mukaisten osa-alueiden sisaltyminen Tutussa

kodissa -hankkeen toimintamalleihin/tuotoksiin

JOPA-hankkeiden hakuilmoituksen sisallot

Hankkeen toimintamallit/tuotokset

A. Ikaystavallinen asumisymparisto, joka
mahdollistaa asiakkaiden kasvaviin
tarpeisiin vastaamisen

o O

Esteettomyyskavelyjen tuloksena
nakyvyytté esteettdmyyden teemalle ja
muutoksia
asiointireiteille/asuinymparistoihin
Esteettdmyyssuunnitelma

Ik&antyvien asuinsolojen selvitys osana
palvelutarpeen arviointia

Yhteisollisen asumisen toimintamalli

B. Toimiva asiakas- ja palveluohjaus

O O OO

o O

Arjen kukoistuksen tyokalu

Arjen tuen muodot

Asiakasmaksut ja taloudellisen tuen
muodot idkkadiden asumisessa
Ikéantyvien asuinolojen selvitys osana
palvelutarpeen arviointia

Kotona asumisen tukemisen -tarkistuslista
Muutto yhteisolliseen asumiseen -opas
muuttajalle

Yhteisollisen asumisen asukaspolku
Yhteisollisen asumisen toimintamalli
Yhteisollisyyskoordinaattori
Yksilollista tukea muuttaessa

C. Monimuotoisen palveluympariston
huomioivien tydvalineiden ja menetelmien
hyddyntaminen ja kehittdminen

0O O 0|0 O O O

Asukas- ja omaistyytyvaisyyskyselyt
RAIl-arviointi yhteisollisessa asumisessa
Teknologisilla ratkaisuilla
digiystavallisyytta

D. RAI -arvioinnin hyddyntaminen
asiakkaiden tarpeita ja niihin vastaamista
arvioitaessa

Joustavan palvelun toimintamalli
RAI-arviointi yhteisollisessa asumisessa
Teknologisilla ratkaisuilla
digiystavallisyytta

Yhteisollisen asumisen toimintamalli
Yksilollista tukea muuttaessa
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E. Digitaalisten valineiden ja teknologian X o Teknologisilla ratkaisuilla
hyodyntaminen asiakkaiden tarpeisiin digiystavallisyytta
vastaamisessa o Yhteisollisen asumisen toimintamalli
F. Monituottajuuden hyédyntéaminen X o Arjen tuen muodot
palvelujen hankinnassa o Hybridimalli
o Monituottajainen yhteisollisyytta edistava

toiminta
o Yhteisollisen asumisen asukaspolku
Y hteisollisen asumisen toimintamalli

G. Asiakkaan maksamien asiakasmaksujen | X o Asiakasmaksut ja taloudellisen tuen
maaraytyminen mallissa muodot idkkaiden asumisessa

JOPA-hankkeiden hakuilmoituksen mukaiset osa-alueet ovat nékyvissd lapi hankkeen ja sen
tuotoksissa/toimintamalleissa. Osa hankkeessa kehitetyista toimintamalleista liittyy useampaan osa-
alueeseen, joka tekee nakyvéksi toimintamallien monet ulottuvuudet. Esimerkiksi asiakasmaksut ja
taloudellisen tuen muodot idkkdiden asumisessa liittyy olennaisesti asiakkaan maksamien
asiakasmaksujen  kokonaisuuteen, mutta my0s toimivan asiakas- ja palveluohjauksen

mahdollistamiseen.
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5 JOHTOPAATOKSET

Kalajoen, Oulun ja Kuusamon yhteinen Tutussa kodissa hanke on luonut joustavan palvelun
toimintamallin idkk&iden asumiseen, jonka perustana on sosiaalihuoltolain (21 b 8) mukainen
yhteisollinen asuminen. Joustavan palvelun asumisen toimintamalli rakentuu useammista toisiinsa
limittyvistad toimintamalleista. Hankkeen tuloksia on esitelty moniammatillisissa ja monialaisissa
tyoryhmissa niin alueellisesti kuin valtakunnallisestikin. Hankkeessa on jalkauduttu kolmannen
sektorin toimijoiden kokoontumisiin ja muihin verkostoihin, jossa on kéyty yhteista keskustelua
hankkeen tuloksista ja tulevista muutoksista. Lisaksi hankkeessa on julkaistu kuukausittain
kuukausitiedote, jota on jaettu laajasti. Pilottikohteiden henkiloston osallistaminen jo
kehittdmisvaiheen tydéhon on ollut osa tulosten jalkauttamista ja levittamistd. Hankkeen materiaalit
on vaélitetty pilottikohteisiin ja Pohjois-Pohjanmaan idkkaiden palvelujen esihenkildille sek&
kehittgjille, jotka seuraavaksi jatkavat kehittdmistyotd. On olennaisen tarkedéd hyodyntad hankkeessa
luotua perustaa ja tuotoksia idkkaiden asumiseen liittyvan toiminnanmuutoksen valmistelussa seka

eteenpdin viemisessa.

Hankkeessa on tunnistettu joidenkin ennakoitujen riskien toteutuneen ja vaikeuttaneen hanketyota.
Pandemiatilanne ja siitd johtuva henkildston priorisointi hidasti iakkdiden monituottajaisen
yhteisollisyyttd edistdvan toiminnan kdynnistdmistd. Toisaalta se vaikutti myods hankkeen alun
lasndoloon pilottikohteissa ja  henkiloston  osallistumisen  mahdollisuuksiin  hankkeen
kehittdmistyohon. Vaikka pandemiatilanne haastoi, se oli nahtavissa myds mahdollisuutena
uudenlaisiin  ratkaisuihin.  Ensimmaiset  yleisotilaisuudet ~ korvattiin - verkkovélitteisilla
yleisotilaisuuksilla ja niissa testattiin helppokayttdisemman Vooler-etdpalvelun toimivuutta, joka on
suunniteltu ikdihmisille. Kirjekaveritoiminta sen sijaan mahdollisti monituottajaista yhteisollista
toimintaa ilman lahikontaktia, kun koululaiset ryhtyivét ikaihmisten kanssa Kirjeenvaihtoon.
Suunnitellut koulutukset korvattiin; toiminnanmuutokseen olennaisesti liittyvistd hankkeen teemoista
rakennettiin vuoden aikana toteutunut, kaikille avoin webinaarisarja, johon oli mahdollista osallistua
ilman ennakkoilmoittautumista tai sitoutumista osallistumiseen. Tall& mahdollistettiin henkilostolle
joustava osallistuminen ja matalamman kynnyksen koulutusta. Liséksi webinaaritallenteet ja niiden

laaja jakelu mahdollisti luentojen katselun myds jalkikéateen.

Yhteisollisen asumisen toteutukseen liittyy joitakin haasteita tai riskejd, joita olemme hanketytssa

paikantaneet. YhteisOllisessd asumisessa perustana on ympadrilld asuvien ihmisten l&sndolo ja
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yhteisollisyys, joka lieventad turvattomuutta ja yksinéisyytta. Riskiné on, ettd yhteisollisyys tai sita
edistavé toiminta on liian yksipuolista tai se ei toteudu ollenkaan. Yhteisollisyyskoordinaattorin
tehtdvadn on tulevaisuudessa resursoitava, sen ennalta ehkdisevéd vaikutus tulee néyttaytymaan
pidemmalla aikavalilla. Asiakasmaksujen ndkdkulmasta on syytd pohtia sitd, ettd voitaisiinko
yhteisollisyyskoordinaattorin kulut kattaa ainakin osittain yhteisollisen asumisen perusmaksulla.
Asukaspohjan ollessa pienempi, yhteisollisyyskoordinaattorin tydpanos voitaisiin jakaa useamman

asumiskohteen kesken.

Vanhan rakennuskannan rakennukset eivat aina ole taysin esteettémid, jolloin ympériston joustavuus
ei toteudu ja se saattaa estaa tai ainakin hidastaa asukkaiden omatoimisuutta ja itsendista liikkumista
kodin ulkopuolella. Liian myo6hdinen ennakointi ja muutto voi jarruttaa uuteen yhteiséon ja
asuinympéristdon sopeutumista ja jopa heikentda toimintakykya asuinympariston muuttuessa. Tassé
kohtaa korostuu asumisen ennakoinnin oikea-aikaisuus, ratkaisuja asumisesta tulisi tehda riittavan
ajoissa. Yksilon vastuun lisdksi myds organisaatioilla on tdssa vastuuroolinsa tiedon tuottajana ja

tarjoajana sek& asumisen kehittajané yksilén ennakoinnin tukemiseksi.

Havaintojemme mukaan asiakkaiden moniin tarpeisiin voitaisiin vastata kevyemmalla
toiminnolla/palvelulla, mutta pilotin aikana vapaaehtoisten I0ytaminen oli haastavaa. Hankkeessa on
pyritty luomaan ja vahvistamaan vapaaehtoistoimijoiden verkostoa luontevana osana ikaéntyneiden
asumiskohteiden arkea. On lahdetty siitd, ettd vapaaehtoiset olisivat asumiskohteissa omalta osaltaan
mahdollistamassa asukkaiden hyvdad arkea ja parempaa elaménlaatua seka osallistumista.
Monitoimijaisen verkoston henkildston vaihtuvuus ja niukkuus on kuitenkin yksi tunnistettava
uhkatekija, joka edellyttdd mm. vapaaehtoistoiminnan houkuttelevuuden lisdadmistd. Hankkeessa on
tunnistettu myds ikdihmisten laheisverkoston toimintaan mukaan saamisen haasteet ja tarve
laheisverkoston osaamisen, vahvuuksien ja osallistumisen kartoitukseen liittyville tydvalineille.
Omais- ja laheisyhteistyOn korostuessa enenevissa madrin osana hyvinvointi- ja palveluverkostoa
sekd iakkdiden asumista, on Kkehitettdvd kayténteitd asukaspolun eri vaiheisiin, joiden kautta

laheisverkoston osallistumista voidaan selvittda ja mahdollistaa.

Ikdihmisten asiakasmaksujen tarkastelua ja suunnittelua on syyta tehda suhteessa taloudellisen tuen
muotoihin ja etuuksiin. On varmistettava, ettd asiakasmaksulain mukaisen asiakasmaksujen
alentamisen ensisijaisuus tosiasiallisesti helpottaa paljon palveluja tarvitsevan asiakkaan taloudellista

tilannetta. Taloudellinen hyvinvointi on keskeinen osa paikallaan ikddntymisté ja joustavaa asumista.
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Yhteisollisen asumisen asukkaille tulee nimetd sosiaalihuoltolain mukainen omatyodntekijd, joka
koordinoi asukkaan monituottajaista hyvinvointi- ja palveluverkostoa, ja on asukkaan asioissa
verkoston konsultoitavissa. Palveluohjauksen ja sosiaalityon asiantuntemusta tarvitaan myos
idkkédiden asumisessa o0sana moniammatillista yhteisty6td ja paikallaan ikdantymisen
mahdollistamista. Hyvinvointialueella onkin syytd jatkaa omatyontekijakaytdannon kehittamists;
omatyOntekijdn nimedminen sek& vastuut ja roolit suhteessa palveluntuottajiin on selkedsti

maéariteltava ja dokumentoitava.

Sosiaalihuoltolain asumispalveluja koskeva uudistus on toiminnanmuutos, joka edellyttéda
ajattelutavan muutosta kaikilla tasoilla: ylemmassa johdossa, lahiesihenkild- ja tyontekijatasolla.
Hankkeen tulosten perusteella joustavan palvelun toimintamalli edellytt&dd idkkaan elamén kaikkien
osa-alueiden huomioimista. Asukkaat tulee aidosti ottaa asumisen ja toiminnan suunnitteluun ja heilla
on oltava jatkuva vaikuttamisen mahdollisuus. Liian usein asukas on tekemisten kohteena, joka johtaa
minapystyvyyteen liittyviin vajeisiin. Jarjestelman ndkdkulmasta asiakkaan arjen asiat ja niiden
vahvistaminen voi néyttaytya pienend asiana, mutta merkitys asiakkaalle ja hdnen eldmanlaatuunsa
on suuri. Pidemmélla tahtaimelld ennaltaehkaisevan keinovalikoiman korostaminen ja asiakkaiden

elaméanlaatuun satsaaminen on kustannusvaikuttavaa.
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