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1 Omaishoidon tuen myontamisen periaatteet

Omaishoidolla tarkoitetaan vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilon hoidon ja
huolenpidon jarjestamista kotioloissa omaisen tai muun hoidettavalle laheisen henkilon
avulla. Omaishoidon tuella tarkoitetaan kokonaisuutta, joka muodostuu hoidettavalle
annettavista tarvittavista palveluista, omaishoitajalle annettavasta hoitopalkkiosta,

vapaasta ja omaishoitoa tukevista palveluista.

Omaishoidon tukea saatelee laki omaishoidon tuesta (937/2005), jonka tarkoituksena
on edistaa hoidettavan edun mukaisen omaishoidon toteutumista turvaamalla riittavat
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut seka hoidon jatkuvuus ja tukea omaishoitajan
tyota. Omaishoidon tuki on hyvinvointialueen yleiseen jarjestamisvelvollisuuteen
kuuluva palvelu, jota jarjestetaan tahan tarkoitukseen varattujen maararahojen
puitteissa. Omaishoito -lain 3 § sisaltda omaishoidon tuen yleiset edellytykset, joiden on

kaikkien toteuduttava omaishoidon tukea myodnnettaessa:

« henkilo tarvitsee alentuneen toimintakyvyn, sairauden, vamman tai muun
vastaavanlaisen syyn vuoksi kotioloissa hoitoa tai muuta huolenpitoa;

« hoidettavan omainen tai muu hoidettavalle laheinen henkild on valmis
vastaamaan hoidosta ja huolenpidosta tarpeellisten palvelujen avulla;

« hoitajan terveys ja toimintakyky vastaavat omaishoidon asettamia vaatimuksia;

- omaishoito yhdessa muiden tarvittavien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
kanssa on hoidettavan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden kannalta riittavaa;

« hoidettavan koti on terveydellisilta ja muilta olosuhteiltaan siella annettavalle
hoidolle sopiva ja

« tuen myontamisen arvioidaan olevan hoidettavan edun mukaista.

Tassa dokumentissa maaritelladn omaishoidon tuen myontamisperusteet Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueella. Omaishoidon tuen myontamisperusteita tarvitaan, jotta
palvelut voidaan myodntaa tasapuolisesti, oikeudenmukaisesti ja tarkoituksenmukaisesti

kohdentaen. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella omaishoidon tuen myontamisen
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lahtokohtana on, etta

- omaishoito on hoidettavan palvelujen paaasiallinen jarjestamistapa,
jonka toteutumista tuetaan muilla tarvittavilla palveluilla

- omaishoitaja toteuttaa sellaista hoitoa ja huolenpitoa, joka muutoin olisi
Keski- Uudenmaan hyvinvointialueen jarjestamisvastuulla

- kotona annettava hoito perustuu omaishoitosopimuksen tehneen
henkilon hoitovastuuseen hoidettavan hoito- ja palvelukokonaisuudessa

- omaishoidon tukea ei myonneta taloudellisena tukitoimena, vaan kyseessa
on palkkio omaishoitajan toteuttamasta hoidosta ja huolenpidosta

- Hoitovastuu omaishoidettavasta on omaishoitajalla vahintaan puolet
kalenterikuukaudesta. Samanaikaisesti kaytossa olevat omaishoitoa tukevat
palvelut eivat vahenna omaishoidon palkkiota.

« Omaishoidon tukea myonnetdan padsaantoisesti pitkdkestoiseen (yli 3 kk)
omaishoitoon, poikkeuksena esimerkiksi palliatiivisen tai

saattohoitopaatoksen saaneet asiakkaat.

Omaishoidon tukea ei myonneta sosiaali- ja terveydenhuollon asumisyksikoihin, mikali
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue vastaa asumispalvelun jarjestamisesta. Yksityisiin
palvelutaloihin omaishoidon tukea voidaan myontaa silloin, jos asiakas on sijoittuneena
asumispalveluyksikkoon itse maksavana eika Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella ole
kyseisen palvelun jarjestamisvelvoitetta ja omaishoidon tuen myontamisperusteet

muutoin tayttyvat.

Hoitoa tarvitsevan henkilon kotikunnan seka hanen paaasiallisessa asuinkdytdssaan
olevan asunnon tulee sijaita Hyvinkaan, Jarvenpaan, Nurmijarven, Mantsalan,

Pornaisten tai Tuusulan alueella.

Omaishoitotilannetta tuetaan tarvittavilla tavoin sosiaalihuoltolain (1301/2014) ja
muun tilanteeseen soveltuvan lainsaadannon nojalla silloin, kun ylla mainitut
periaatteet tai tdssa soveltamisohjeessa maaritellyt tarkemmat omaishoidon tuen
myontamisperusteet eivat tayty, tai omaishoitaja ei halua tehda sopimusta

omaishoidon tuesta.
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2 Omaishoidon tuen hakeminen ja

paatoksenteko

Omaishoidon tukea haetaan kirjallisesti sita varten laaditulla hakulomakkeella.
Tarvittaessa omaishoidon tuen hakemista koskevan asian voi saattaa vireille myos
suullisesti. Talloin hakemusta taydennetaan kirjallisella hakemuksella viipymatta,
viimeistaan palvelutarpeen arvioinnin toteuttamiseksi tehtavalla kotikaynnilla.
Omaishoidon tuen mydntaminen, hoidon ja avun tarve sekd muiden valttamattomien
palvelujen tarve ja maara arvioidaan aina kotikaynnillg, ellei erityisesta syysta avun

tarvetta tule arvioida muulla tavoin.

Omaishoidon tuki mydnnetaan paasaantoisesti vain yhdelle hoitajalle kerrallaan.
Omaishoidon tuki voidaan myoéntaa myds kahdelle omaishoitajalle, mikali tama on
erikseen hakemuksessa mainittu. Talldin omaishoidon tuen palkkio jaetaan tasan
molempien hoitajien kesken heidan suostumuksellaan. Naissa tilanteissa omaishoitajan
oikeus lakisaateisiin vapaisiin toteutuu hoidettavan ollessa toisen omaishoitajan
hoidossa. Omaishoidon vapaan jarjestaminen ei tallaisissa tapauksissa edellyta erillista

palvelua, josta perittaisiin asiakasmaksu.

Lasten ja nuorten kohdalla omaishoitojarjestelyyn tulee olla lapsen virallisten huoltajien
hyvaksynta, jonka vuoksi hakemus on allekirjoitettava molempien huoltajien toimesta.

Mahdollinen yksinhuoltajuus on osoitettava huoltajuutta koskevalla paatoksella.

Omaishoidon tuki mydnnetaan hakemuskuukauden alusta lukien kuitenkin aikaisintaan
siitd alkaen, kun omaishoito on tosiasiallisesti alkanut. Omaishoidon tuki mydnnetaan
paasaantoisesti toistaiseksi. Omaishoidon tukea ei myonneta takautuvasti, jos
omaishoidettava on siirtynyt esimerkiksi raskaampaan palvelumuotoon tai menehtynyt

ennen kuin palvelutarpeen arviointia on ehditty tekemaan.

Omaishoidon tuen hakija saa hakemukseensa kirjallisen paatoksen. Paatokseen voi

hakea oikaisua Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon
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jaostosta. Oikaisuvaatimusohje on paatdksen liitteena.

3 Palvelutarpeen arviointi

Henkilon hakiessa sosiaalipalvelua (omaishoidon tukea), tulee aina tehda laaja
palvelutarpeen arvio ja asiakassuunnitelma, jossa sovitaan asiakkaan palveluista.
Asiakkaan palvelutarpeen arviointi aloitetaan viimeistaan seitsemantena arkipaivana siita,
kun hakemus on saapunut, jos henkilo on yli 75-vuotias tai saa vammaisetuuksista
annetun lain (570/2007) 9 § 3 momentin 3 kohdassa tarkoitettua ylinta hoitotukea, kun
kyseessa on erityista tukea tarvitseva lapsi tai jos henkilo on vammaispalvelulaissa

tarkoitettu vammainen henkilo.

Omaishoidon tuen myontamisesta paattaminen perustuu aina hoidettavan ja hoitajan
monipuoliseen toimintakyvyn, voimavarojen ja kokonaistilanteen arviointiin. Arvioinnin
tavoitteena on selvittdad omaishoidon tuen mydntamisedellytykset seka laajemmin
hoidettavan ja hoitajan palvelujen tarvetta. Palvelutarpeen arvioinnin aikana arvioidaan

mm.

- hoidettavan toimintakyky (sisaltaa fyysisen, kognitiivisen, psyykkisen ja
sosiaalisen toimintakyvyn arvioinnin)

« hoidettavan voimavarat ja kuntoutumisen mahdollisuudet

« asuin- ja hoitoymparistdn toimivuus ja mahdollisten apuvélineiden ja
asunnon muutostdiden tarve

« hoitajan voimavarat ja edellytykset vastata hoidettavan hoidosta

 ettd omaishoito on hoidettavan edun mukaista

- kaytossa olevat palvelut ja tuet

Omaishoidon tuen myontamisen nakokulmasta arvioidaan omaishoidon yleisten
myontamisedellytysten lisdksi hoidettavan toimintakyky ja avun tarve seka niiden
vaikutukset hoitajan antaman hoidon sitovuuteen ja vaativuuteen hoidettavan

jokapaivaisessa elamassa. Arvioinnissa huomioidaan perheenjasenten valinen normaali
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tavanomainen auttaminen ja vastuu toisistaan. Omaishoidon tuen piiriin eivat kuulu
sellaiset asiat, jotka hoitaja toteuttaisi muutoinkin normaalina osana arkea terveen
vastaavan ikaisen henkilon vanhempana, puolisona tai muuna omaisena. Esimerkiksi
asioidenhoito ja kodinhoito eivat ole riittavia perusteita omaishoidon tuen

myontamiselle.

Hoidettavan palvelutarpeen arviointi ja muiden véalttamattomien palveluiden tarve ja
maara arvioidaan yhteistydssa omaisten kanssa ja tarvittaessa sosiaali- ja
terveydenhuollon henkildston moniammatillisena yhteistyona hyodyntaen kaytettavissa
olevia toimintakykymittareita. Asiakkaalla voi olla palveluita esimerkiksi
sosiaalihuoltolain, vammaispalvelulain tai kehitysvammaisten erityishuollosta annetun
lain nojalla. Omaishoidon palvelutarpeen arvioinnissa varmistetaan tarvittavassa
laajuudessa yhteisty0 eri toimijoiden kanssa ja huolehditaan siten

palvelukokonaisuuden saumattomuudesta.

Kokonaisarvioinnin tueksi voidaan pyytaa erikseen ladkarintodistus ja/tai eri
asiantuntijoiden lausuntoja. Omaishoidon tuen myodntaminen ei kuitenkaan perustu

hoidettavan diagnooseihin tai hoidettavan saamiin muihin tukiin tai etuuksiin.

Arviointi toteutetaan hoidettavaa ja hoitajaa osallistavalla tavalla ja avoimesti.

Hoidettavan ja hoitajan nakemys tilanteesta kirjataan osaksi arviointia.

Ennen suunnitelman laatimista on asiakkaalle selvitettava ymmarrettavalla tavalla hanen
oikeutensa ja velvollisuutensa seka erilaiset vaihtoehdot palvelujen jarjestamiseksi.
Hanelle on selvitettava asiakassuunnitelmaan siséltyvien palvelujen maksujen suuruus

ja mista ne muodostuvat.

3.1 Hoidettavan lapsen tai nuoren (alle 18 v.) palvelutarpeen
arviointi

Hoidettavalla lapsella ja nuorella tarkoitetaan tassa toimintaohjeessa paasaantoisesti

alle 18-vuotiasta henkiloa.
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Palvelutarpeen arvioinnissa voidaan kayttaa tukena soveltuvia toimintakykymittareita ja
arvionitivalineitd, joilla voidaan varmistaa, ettd arvioinnissa huomioidaan riittavan

laajasti erilaiset toimintakyvyn osa-alueet.

Lapsen tai nuoren omaishoidon tuen arvioinnissa arvioidaan lapsen tai nuoren hoidon ja

huolenpidon fyysistd, psyykkista ja sosiaalista raskautta, vaativuutta ja sitovuutta.

Hoidon ja huolenpidon tarvetta verrataan saman ikdisen terveen tai vammattoman
lapsen tai nuoren hoivan, huolenpidon, ohjauksen ja valvonnan tarpeisiin. Rasituksella ja
sidonnaisuudella tarkoitetaan niitéd konkreettisia toimenpiteita ja sita ylimaaraista tyota
ja vaivaa, joita sairaan tai vammaisen lapsen hoidosta ja huolenpidosta aiheutuu.
Lapsen ja nuoren arvioinnissa voidaan konsultoida tarvittaessa kasvun ja kehityksen

asiantuntijoita.

Lapsi tai nuori voi tarvita ikdistadn enemman apua, ohjausta tai valvontaa:

e paivittaisissa toiminnoissa

e terapioihin liittyvissa kotona suoritettavissa tehtavissa ja tavoitteellisen
kuntouttavan toiminnan toteuttamisessa

o |a&kityksen ja ruokavalion noudattamisessa

e vaihtoehtoisten ja korvaavien kommunikaatiomuotojen kayttamisessa

e psyykkisen oireilun hallinnassa tai psyykkisen toimintakyvyn tukemisessa

e kognitiivisen toimintakyvyn tukemisessa

e sairauskohtausten hoidossa tai muussa sairauden hoidossa

Talloin lapsen tarpeet sitovat ajallisesti hoidosta huolehtivia henkil6ita tai rajoittavat
heidan elamaansa paljon enemman kuin vastaavan ikaisen terveen tai vammattoman
lapsen tai nuoren hoidosta huolehtiminen. Hoidettavan lapsen tai nuoren omaishoidon

tuen myontamisen kriteerit on maaritelty kappaleessa 4.

Lapsen ja nuoren arvioinnissa varmistetaan, etta omaishoidolle lapsen kohdalla on
molempien huoltajien hyvaksynta. Huoltajien on tarvittaessa itse huolehdittava

omaishoidon vaikutuksista lapsen huoltoa ja elatusta koskeviin seikkoihin.
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3.2 Hoidettavan aikuisen palvelutarpeen arviointi

Hoidettavalla aikuisella tarkoitetaan tassa toimintaohjeessa paasaantoisesti yli 18-

vuotiasta henkiloa.

Palvelutarpeen arvioinnissa voidaan kayttaa tukena soveltuvia toimintakykymittareita ja
arviointivalineitd, joilla voidaan varmistaa, etta arvioinnissa huomioidaan riittavan laajasti erilaiset

toimintakyvyn osa-alueet.

Yli 65 -vuotiaiden iakkaiden henkildiden palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa kaytetaan
RAl-arviointivalineistd3, josta on saadetty Laissa ikdantyneen vaeston toimintakyvyn
tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012) velvoittavana
menetelmana 1.4.2023 alkaen. Lisaksi voidaan hyddyntaa muita soveltuvia

toimintakykymittareita.

Aikuisen hoidettavan arvioinnissa otetaan huomioon:

e hoidon sitovuus ja vaativuus

e hoidettavan selviytyminen henkilokohtaisissa paivittéisissa toiminnoissa
(esim. likkkuminen, pukeutuminen, henkilokohtaisesta hygieniasta
huolehtiminen laakityksesta huolehtiminen, ravitsemuksesta
huolehtiminen)

e psyykkinen oireilu tai psyykkisen tuen tarve

e kognitiivisen tuen tarve

e vaihtoehtoisten ja korvaavien kommunikaatiomuotojen kayttaminen

e sairauskohtausten hoito tai muu sairauden hoito

e yollisen hoidon tarve

Hoidettavan aikuisen omaishoidon tuen myontamisen kriteerit on maaritelty kappaleessa
4,
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3.3 Omaishoitajan tilanteen arviointi

Hoitajan tulee olla hoidettavan omainen tai muu hoidettavalle Iaheinen henkild, jonka
terveys ja toimintakyky vastaavat omaishoidon asettamia vaatimuksia. Hoitajaksi
soveltuu henkild, jonka hoidettava on hoitajakseen hyvaksynyt ja joka oman ikansa,
kuntonsa ja elamantilanteensa puolesta soveltuu tahan tehtavaan. Omaishoitajan tulee

paasaantoisesti olla 18 vuotta tayttanyt.

Omaishoidon tuen paatosta tehtaessa arvioidaan kokonaisvaltaisesti, selviytyyko hoitaja
omaishoitoon sisaltyvista tehtavista seka millaista tukea han hoitotehtavassaan

tarvitsee. Arvioinnissa otetaan huomioon omaishoitajan:

o fyysinen ja psyykkinen terveydentila, mahdolliset sairaudet ja niiden vaatima hoito

e toimintakyky ja voimavarat, kuten kyky selviytya paivittaisista toiminnoista ja kyky
hoitaa laheistaan

e perhe-ja elamantilanne

e sosiaaliset verkostot

Hoitajan on kyettava sitoutumaan seka kantamaan kokonaisvastuu hoidettavasta.
Hoitajan on oltava valmis huolehtimaan hoivasta ja huolenpidosta hoito- ja

palvelusuunnitelman mukaisesti.

Omaishoidon tukea ei myodnnet4, jos hoitajan

e toimintakyky ja muu terveydellinen tila tai

e perhetilanne tai elamantilanne

selvasti rajoittaa hanta toimimasta omaishoitajana, vaikka hoidon rinnalle voitaisiin
jarjestaa hoidettavalle riittava maara tukevia palveluja ja tukea. Hoitajan
soveltuvuudesta voidaan edellyttaa ladkarin ja/tai muun sosiaali- ja terveydenhuollon

asiantuntijan arviota.
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Omaishoitajan tarvitseman tuen suunnittelussa arvioidaan paitsi avun tarpeita, myos
perheen ja lahiverkoston olemassa olevia voimavaroja, osallisuutta, toimintatapoja ja

selviytymisstrategioita.

Omaishoitajan toimintakyvyn arvioinnin toteutus kirjataan osaksi hoidettavan
palvelutarpeen arviointia. Jos omaishoitaja tarvitsee muita kuin omaishoidon
hoitotehtavaa tukevia sosiaalihuollon palveluja laaditaan hanelle oma palvelutarpeen

arviointi ja asiakassuunnitelma.

4 Hoitopalkkiot ja hoitoisuusryhmat

Hoitopalkkiota maksetaan omaishoitajalle, jolla on voimassa oleva omaishoitosopimus.
Sopimus omaishoidosta tehdaan paasaantoisesti yhden hoitajan kanssa, joka vastaa
omaishoidon kokonaisuudesta. Omaishoidon tuki voidaan jakaa myds kahden hoitajan
kesken esimerkiksi

e vuoroasumisen tilanteessa, jossa hoidettavan lapsen vanhemmilla on

yhteishuoltajuus ja lapsi on vuorotellen hoidossa vanhempiensa luona.

o tilanteessa, jossa idkasta henkiloa hoitaa vuorotellen kaksi hoitajaa.
Talloin omaishoidon tuen palkkio voidaan jakaa hoitajien kesken ja suostumuksella.
Tilanteissa, joissa omaishoito on jaettu, omaishoitaja ei lahtdokohtaisesti ole
yhtdjaksoisesti sidottu hoitoon ymparivuorokautisesti tai jatkuvasti paivittain. Talloin ei

synny erillista oikeutta lakisaateisiin omaishoidon vapaisiin.

Mikali omaishoitajuus halutaan jakaa kahden hoitajan kesken, arvioidaan molempien
soveltuvuus tehtavaan huomioiden heidan terveytensa ja toimintakykynsa suhteessa
hoidettavan tarpeisiin. Lisaksi omaishoitajien tulee kyeta osallistumaan sovitun

mukaisesti omaishoitoon.

Hoitajalle maksettavan hoitopalkkion suuruus maaritellaan hoitoisuusryhman mukaan
perustuen hoidettavan toimintakykyyn, avun tarpeeseen sekd omaishoitajan vastuulla

olevan hoidon sitovuuteen ja vaativuuteen. Tilanteen muuttuessa voidaan
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palvelutarvetta arvioida omaishoitajan tai -hoidettavan pyynnosta tai Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen aloitteesta uudelleen. Hoitoisuusryhmaa ei muuteta, jos hoidettava on
kotona omaishoitajan hoidossa tilapaisesti ymparivuorokautisesti tai muutoin tavallista
sitovammin esim. koulujen ja paivakotien loma-aikojen takia. Hoitoisuusryhmaa ei
paasaantoisesti muuteta tilapaisten toimintakykyyn, avuntarpeeseen tai palveluihin

liittyvien muutosten vuoksi.

Omaishoidon tuen hoitoisuusryhman 1 mukainen palkkio voidaan myontaa kevyemmin
perustein silloin, jos omaishoidon tuesta aiheutuvat kustannukset korvataan Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueelle tdysimaaraisesti kolmannen osapuolen toimesta.
Tallainen tilanne koskee esimerkiksi rintamaveteraaneja, joiden osalta omaishoidon
tuesta syntyvat kustannukset korvaa Valtiokonttori Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelle

erillisen lainsdadannon nojalla.

Omaishoitolain 6 §:n mukaan hoitopalkkioita tarkistetaan kalenterivuosittain
tyontekijan eldkelain (395/2006) 96 §:ssa tarkoitetulla palkkakertoimella.

Hoitaja ei ole tydsopimuslain (55/2001) mukaisessa tydsuhteessa kuntaan, Keski-

Uudenmaan hyvinvointialueeseen eika hoidettavaan tai hoidettavan huoltajaan.

4.1 Lasten januorten hoitoisuusryhma

Alin palkkioluokka. Seuraavien kriteereiden on taytyttava:

« Hoidettava tarvitsee merkittavasti enemman hoitoa ja huolenpitoa kuin
ikdisensa lapsi keskimaarin

. Hoidettava tarvitsee ikatasoon nahden poikkeuksellisella tavalla paivittain
toistuvasti vahvaa ohjausta, valvontaa ja apua useissa paivittaisissa
toiminnoissa (esim. siirtymisissé, liikkkumisessa, WC-kdynneissa, peseytymisesss,
pukeutumisessa ja ruokailussa eri vuorokauden aikoina.

« Oikeutta omaishoidon tukeen ei synny, jos hoidettavan avuntarve on vahaista ja
koostuu yksinomaan satunnaisesta sanallisesta ohjauksesta ja muistuttelusta.
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Sen sijaan jatkuva ja ymparivuorokautisesti sitova sanallinen ohjaus, joka on
tarpeen hoidettavan toimintakyvyn yllapitamiseksi, voi olla peruste tuen
myodntamiselle.

. Hoidon sitovuutta ja vaativuutta arvioitaessa tarkastellaan esimerkiksi yoaikaisen
hoidon saannallisyyttd, kommunikoinnin vaikeutta, tarvetta jatkuvalle
toiminnanohjaukselle, apuvélineiden runsautta, ladkehoitoa ja terveydentilasta
johtuvaa valvonnan tiiviytta seka hoitajan toteuttamia kuntoutus- ja
hoitotoimenpiteita.

. Hoidettava tarvitsee lahes ymparivuorokautista hoitoa, huolenpitoa, valvontaa ja
ohjausta paivittaisissa henkilokohtaisissa toiminnoissa (pukeutuminen,
peseytyminen, ruokailu, we-toiminnot, hygieniahoito ja lddkehoidon toteutus).
Hoidon vaativuus edellyttaad ymparivuorokautista hoitajan sitoutumista
hoidettavan hoitoon ja huolenpitoon ja hoitajan tulee asua samassa taloudessa
hoidettavan kanssa. Omaishoidettava voi olla yksin pienié hetkia (korkeintaan 2 -
3 tuntia).

+  Omaishoidon ajallisen sitovuuden liséksi omaishoidon sitovuutta
lisaavina tekijoina huomioidaan:

Omaishoidon sitovuuden vaikutus omaishoitajan
tyossakayntiin (mahdollinen lyhennetty tydaika tai muut
merkittavat tyontekoon liittyvat erityisjarjestelyt)
Omaishoidon sitovuuden edellyttamat muut merkittavat ja
tavanomaisesta poikkeavat muutokset tai jarjestelyt
omaishoitajan arjessa

. Hoitotyo on fyysisesti ja/tai psyykkisesti raskasta.

. Hoidettava voi tarvita perustellusta syysta jatkuvaa valvontaa ja toimintoja
joutuu ennakoimaan. Haasteellisuus/kuormittavuus ja valvonnan tarve voi
aiheutua mm. tilanteeseen sopimattomasta tai aggressiivisesta kaytoksesta,
psyykkisen toimintakyvyn alenemisesta, karkailusta, hoitokielteisyydests,
vaikeista pakkotoiminnoista, oman turvallisuutensa tai muiden turvallisuuden
vaarantamisesta, itsensa vahingoittamisesta.

. Lapsen tai nuoren hoidon toteuttaminen edellyttaa hoidosta huolehtivan erityista
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perehtyneisyyttad hoidettavan terveydelliseen tilanteeseen ja hoidon seka
kuntoutuksen asianmukaiseen toteuttamiseen (esim. syottoletkuruokinnasta
huolehtiminen, vaativasta ladkehoidosta huolehtiminen, arjen struktuurista

huolehtiminen) ja/tai lapsen tai nuoren kayttaytymisen erityispiirteisiin.

Omaishoidon tuen saannin syyna voi olla myos psyykkisesti kuormittava hoitotilanne.
Silloin haasteellisesti kayttaytyva hoidettava tarvitsee perustellusta syysta jatkuvaa
valvontaa, haasteellisten tilanteiden ennakointia. Haasteellisuus/kuormittavuus ja
valvonnan tarve voi aiheutua mm. tilanteeseen sopimattomasta tai aggressiivisesta
kaytoksesta, aistitoimintojen ja/tai psyykkisen toimintakyvyn alenemisesta, eritteilla
sotkemisesta, karkailusta, hoitokielteisyydesta, epaluuloisuudesta/ harhaisuudesta,
pakkotoiminnoista, jatkuvasta toistamisesta, oman turvallisuutensa tai muiden

turvallisuuden vaarantamisesta.

4.2 Lasten januorten hoitoisuusryhma 2

Hoitoisuusryhma 1 kriteerien lisdksi seuraavien kriteerien on taytyttava:

e Hoidettava tarvitsee ikatasoon nahden poikkeuksellisella tavalla paljon hoitoa
ja huolenpitoa seka jatkuvaa ohjausta, valvontaa ja apua paivittaisissa
toiminnoissa (esim. siirtymisiss4, liikkumisessa, WC-kdynneiss4,
peseytymisessa, pukeutumisessa ja ruokailussa).

o Hoidettava tarvitsee hoitoa ja huolenpitoa myos yoaikaan. Yoaikaan
tarvittava hoito ja huolenpito on toistuvaa ja saanndllista. Jos hoidontarve
yoaikaan on vahaistg, tulee paivaaikaisen hoidon tarpeen olla erittain
runsasta.

e Hoitoty0 edellyttda omaishoitajalta padsaantoisesti
ymparivuorokautista tyopanosta

e Hoidettava ei padasaantoisesti voi olla lyhyttakaan aikaa yksin, vaan hoidosta
huolehtivan on oltava jatkuvasti varuillaan hoidettavan sairauteen tai vammaan

liittyvan valvonnan tarpeen vuoksi (esimerkiksi vaikeahoitoinen epilepsia,
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hoidettavalle itselleen tai muille vahingolliset kaytdsoireet).

Hoidettava voi kuitenkin viettda osan paivasta tai viikoittain kodin ulkopuolella (esim.

koulussa, paivéhoidossa) keskimaarin 5-7 tuntia arkipdivassa.

4.3 Lasten ja nuorten hoitoisuusryhma 3 (erityispalkkioluokka)

Hoitoisuusryhma 3 on erityispalkkioluokka, jonka perusteena on vaativa,
ymparivuorokautisesti sitova omaishoito. Tahan hoitoisuusluokkaan kuuluvat hoidollisesti
raskaassa siirtymavaiheessa tai erittain vaativan ymparivuorokautisen hoidon tarpeessa
olevat asiakkaat, paasaantoisesti lyhytaikaisesti. Erityisessa tilanteessa paatds taman

luokan omaishoidontuesta voidaan tehda myds toistaiseksi voimassa olevana.

Hoitoisuusryhmassa 3 on ryhman 2 kriteerien lisaksi seuraavien kriteerien taytyttava:
e Hoidettava tarvitsee hoitoa, huolenpitoa ja valvontaa kaikissa paivittaisissa
toiminnoissa runsaasti ymparivuorokauden (esim. siirtymisiss4, liikkumisessa, WC
kdynneiss3, peseytymisessd, pukeutumisessa ja ruokailussa).

e Hoitotyo edellyttda omaishoitajalta ymparivuorokautista tyopanosta.

llman omaishoitoa hoidettava tarvitsisi runsasta ymparivuorokautista hoitoa

paasaantoisesti kodin ulkopuolella, esim. palveluasumista tai osastohoitoa.

Omaishoitolain (937/2005) 5 § mukaista raskaan siirtymavaiheen palkkiota voidaan
maksaa hoidollisesti raskaan vaiheen aikana edellyttden, ettd omaishoitaja on
omaishoidon sitovuuden vuoksi lyhytaikaisesti estynyt tekemasta tyota. Hoidollisesti
raskas siirtymavaihe voi olla esimerkiksi saattohoitotilanne, vakavan sairauden hoito,
siirtyminen hoitomuodosta toiseen (esimerkiksi laitoksesta kotiin) tai henkilon toipuminen
vakavasta tapaturmasta. Talldin hoidettava tarvitsee lyhytaikaisesti normaalia enemman

hoivaa ja huolenpitoa.
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Voimassa olevan lainsaadannon mukaisesti hoitoisuusluokan 3 hoitopalkkiota ei makseta,
jos hoitajalla on télta ajalta vahaista suurempia tyotuloja tai han olisi samalta ajalta
oikeutettu saamaan sairausvakuutuslain 10 luvun mukaista erityishoitorahaa alle 16 -
vuotiaan lapsen kohdalla (Laki omaishoidon tuesta 5 §). Hoitoisuusluokan 3
hoitopalkkiota maksetaan, mikali omaishoitajana toimiminen aiheuttaa ansionmenetysta

ja omaishoitaja ei saa muuta ansionmenetysta korvaavaa tukea.

4.4 Aikuisten hoitoisuusryhma 1

Alin palkkioluokka. Seuraavien kriteerien on taytyttava:

e Hoidettava tarvitsee toistuvasti ohjausta, valvontaa, tukea tai apua paivittaisissa
toiminnoissa (esim. siirtymisissé, likkumisessa, WC-kdynneissé, peseytymisessa,
pukeutumisessa, ladkehoidossa ja ruokailussa), mutta hanella ei ole yollista
avuntarvetta tai avuntarve o6isin on vahainen.

e Tahan ryhmaan voivat kuulua myos disin saannollisesti ja toistuvasti apua tarvitsevat
hoidettavat, joiden hoitovastuu paivalla ei ole omaishoitajalla.

e Hoitotyo on sitovaa: omaishoitaja vastaa hoidettavan erityisen hoidon ja
huolenpidon tarpeista ajallisesti keskimaarin vahintaan puolet vuorokaudesta, tai
mikali yoaikaista hoidon tarvetta ei ole, vahintaan puolet paivaajasta.

e Omaishoidon ajallisen sitovuuden liséksi omaishoidon sitovuutta lisdavina
tekijoina huomioidaan:

o Omaishoidon sitovuuden vaikutus omaishoitajan tydssakayntiin
(mahdollinen lyhennetty tydaika tai muut merkittavat tydntekoon
liittyvat erityisjarjestelyt)

o Omaishoidon sitovuuden edellyttamat muut merkittavat ja
tavanomaisesta poikkeavat muutokset tai jarjestelyt omaishoitajan
arjessa

e Hoitotyd on fyysisesti ja/tai psyykkisesti raskasta

e Hoidettavan hoidon toteuttaminen edellyttda hoidosta huolehtivan perehtyneisyytta

hoidettavan terveydelliseen tilanteeseen ja hoidon asianmukaiseen toteuttamiseen
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ja/tai hoidettavan psyykkisen hyvinvoinnin ja kdyttaytymisen erityispiirteisiin.

Omaishoidon tuen saannin syyna voi olla myos psyykkisesti kuormittava hoitotilanne.
Silloin haasteellisesti kayttaytyva hoidettava tarvitsee perustellusta syysta jatkuvaa
valvontaa, haasteellisten tilanteiden ennakointiin. Haasteellisuus/kuormittavuus ja
valvonnan tarve voi aiheutua mm. tilanteeseen sopimattomasta tai aggressiivisesta
kaytoksestd, aistitoimintojen ja/tai psyykkisen toimintakyvyn alenemisesta, eritteilla
sotkemisesta, karkailusta, hoitokielteisyydesta, epaluuloisuudesta/ harhaisuudesta,
pakkotoiminnoista, jatkuvasta toistamisesta, oman turvallisuuden tai muiden

turvallisuuden vaarantamisesta.

e Voidaan hyodyntaa tarpeelliseksi katsottua toimintakyvyn mittaria alle 65 - vuotiaiden
kohdalla.

e YIi 65 -vuotiaiden idkkaiden henkiloiden palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa
kaytetaan RAl-arviointivalineistd3, josta on saadetty Laissa ikaantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012)
velvoittavana menetelmana 1.4.2023 alkaen. Lisaksi voidaan hyodyntaa muita soveltuvia
toimintakykymittareita.

o Asiakkaan kokonaistilanteen arvioinnissa apuna kaytetaan yli 65-vuotiailla
iRAICA &HELSA —mittariston ohjaavia mittariarvoja:

» AUA viahintaan 2 (1-6) Laajan arvioinnin tarve, mukana myds SRI

mittari
= ADLO1 (0-1)
= SRI1(0-1)
= CPS1(0-6)

o Saannodllisen kotihoidon palvelua saavan asiakkaan kokonaistilanteen
arvioinnissa apuna kaytetaan yli 65-vuotiailla iRAIHC -mittariston ohjaavia
mittariarvoja:

= RAIHC
* MAPLe5 vahintaan 3 kohtalainen (1-5 palvelutarve)
« CPS vahintaan 2 (0—6 kognitiivinen toimintakyky)

* ADL - H vé&hintdan 1 (0-6 arkisuoriutuminen perustoiminnot)
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+ ADLCH v&hintaan 4 (0-6 arkisuoriutuminen véalinetoiminnot) (nykyisin
IHIER-C, nimi muuttunut)
= Taivahintdan 2 seuraavista
+ AUDIT -C naiset 5 p, miehet 6 p tai yli (0-12, ohjaa laajempaan
arviointiin)
* COMM enintédan 3 (0-8 kommunikointi)
+ ABS enintdan 4 (0-12 haastava kayttaytyminen)
* CHESS vahintaan 2 (0-5 terveydentilan vakaus)
« CAPS viahintaan 10 (1-30 ongelmia fyysisen, psyykkisen ja
sosiaalisen
toimintakyvyn alueilla)
* RAI PAIN aktivoituu (0-4 kipumittari)

4.5 Aikuisten hoitoisuusryhma 2
Hoitoisuusryhma 1:ssa mainittujen kriteerien lisdksi seuraavien kriteerien on taytyttava:

e Hoidettava tarvitsee paljon hoitoa ja huolenpitoa seka jatkuvaa ohjausta,
valvontaa, tukea tai apua paivittaisissa toiminnoissa (esim. siirtymisiss,
liikkumisessa, WC-kaynneissa, peseytymisessd, pukeutumisessa, lagkehoidossa
ja ruokailussa).

e Hoidettava tarvitsee hoitoa ja huolenpitoa myos ydaikaan. Ydaikaan tarvittava hoito
ja huolenpito on toistuvaa ja sdanndllista. Jos hoidontarve ydaikaan on vahaists,
tulee péivaaikaisen hoidon tarpeen olla erittdin runsasta.

e Hoitoty0 edellyttda omaishoitajalta padsaantoisesti ymparivuorokautista
tyOpanosta

e Hoidettava ei paasaantoisesti voi olla lyhyttakaan aikaa yksin, vaan hoidosta
huolehtivan on oltava jatkuvasti varuillaan esimerkiksi muisti- tai psyykkiseen
sairauteen liittyvien, hoidettavalle tai muille vahingollisten kaytosoireiden vuoksi.
Lyhyt satunnainen yksinolo voi kuitenkin olla mahdollinen (esim. kaupassa kaynnin
ajan), kun hoitaja on jarjestellyt ennalta olosuhteet turvallisiksi ja voi tarvittaessa

palata takaisin tilanteen muuttuessa.
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e Hoidettava voi olla sdanndllisesti osan paivasta tai viikoittain kodin ulkopuolella,
esim. tydtoiminnassa, paivatoiminnassa tms. keskimaarin enintdan 5-7 tuntia
arkipaivassa.

e Voidaan hyodyntaa tarpeelliseksi katsottua toimintakyvyn mittaria alle 65 - vuotiaiden
kohdalla.

e YIi 65 -vuotiaiden idkkaiden henkildiden palvelutarpeiden ja toimintakyvyn arvioinnissa
kaytetaan RAl-arviointivalineistdd, josta on saadetty Laissa ikaantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012)
velvoittavana menetelméana 1.4.2023 alkaen. Lisaksi voidaan hyddyntaa muita soveltuvia
toimintakykymittareita.

+ Asiakkaan kokonaistilanteen arvioinnissa apuna kaytetaan yli 65-vuotiailla
iRAICA &HELSA —mittariston ohjaavia mittariarvoja:
+  AUA vahintaan 3 (1-6)
+ CPSvéhintaan 3
+ ADLO 1 (0-1)
+ SRI1(0-1)
+ SUA2 (1-4)

« Saannollisen kotihoidon palvelua saavan asiakkaan kokonaistilanteen
arvioinnissa apuna kaytetaan yli 65-vuotiailla iRAIHC -mittariston ohjaavia
mittariarvoja:

*  MAPLeS5 vahintaan 4

+ ADL-H: vahintaan 3

+ IHIER-C: vahintadan 5

+ CPS: vahintaan 3

+ IHIER-C:n ja MAPLe5:n lisdksi joko CPS:n tai ADL-H:n on taytyttava.

4.6 Aikuisten hoitoisuusryhma 3 (erityispalkkioluokka)

Hoitoisuusryhma 3 on erityispalkkioluokka, jonka perusteena on vaativa,

ymparivuorokautisesti sitova omaishoito. Tahan hoitoisuusluokkaan kuuluvat hoidollisesti
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raskaassa siirtyméavaiheessa tai erittain vaativan ymparivuorokautisen hoidon tarpeessa
olevat asiakkaat, padsaantoisesti lyhytaikaisesti kuusi kuukautta kerrallaan. Erityisessa
tilanteessa paatos taman luokan omaishoidontuesta voidaan tehda myds toistaiseksi

voimassa olevana.
Hoitoisuusryhmdssa 3 on ryhman 2 kriteerien liséksi seuraavien kriteerien taytyttava:

e Hoidettava tarvitsee hoitoa, huolenpitoa ja valvontaa kaikissa paivittaisissa
toiminnoissa runsaasti ymparivuorokauden (esim. siirtymisiss4, liikkumisessa, WC
kdynneissd, peseytymisessé, pukeutumisessa, ladkehoidossa ja ruokailussa).

e Hoitotyd edellyttda omaishoitajalta ymparivuorokautista tyépanosta.

¢ llman omaishoitoa hoidettava tarvitsisi runsasta ymparivuorokautista hoitoa
paasaantoisesti kodin ulkopuolella, esim. palveluasumista, laitoshoitoa tai

osastohoitoa.

Yli 65 -vuotiaiden kohdalla kaytetdan samoja ohjaavia RAI-mittariarvoja, kuin

hoitoisuusluokassa 2.

Omaishoitolain (937/2005) 5 § mukaista raskaan siirtymavaiheen palkkiota voidaan
maksaa hoidollisesti raskaan vaiheen aikana edellyttaen, ettda omaishoitaja on
omaishoidon sitovuuden vuoksi lyhytaikaisesti estynyt tekemasta tyota. Hoidollisesti
raskas siirtymavaihe voi olla esimerkiksi saattohoitotilanne, vakavan sairauden hoito,
siirtyminen hoitomuodosta toiseen (esimerkiksi laitoksesta kotiin) tai henkilon toipuminen
vakavasta tapaturmasta. Talloin hoidettava tarvitsee lyhytaikaisesti normaalia enemman

hoivaa ja huolenpitoa.

Voimassa olevan lainsaadannon mukaisesti hoitoisuusluokan 3 hoitopalkkiota ei makseta,
jos hoitajalla on talta ajalta vahaista suurempia tyotuloja tai hdn saa vuorotteluvapaalain
13 §:n mukaista vuorottelukorvausta (Laki omaishoidon tuesta 5 §). Hoitoisuusluokan 3
hoitopalkkiota maksetaan, mikali omaishoitajana toimiminen aiheuttaa ansionmenetysta

ja omaishoitaja ei saa muuta ansionmenetysta korvaavaa tukea.
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5 Sosiaalihuoltolain mukainen omaistaan tai

|3heistaan hoitavan vapaa (27 b §)

Omaisen tai laheisen antama saanndllinen hoito ja huolenpito evat aina tayta omais-
hoidon tuen mydntamisperusteita, esimerkiksi kun
» hoidettavan hoidon ja huolenpidon paaasiallinen jarjestdmistapa ei ole omaishoito,
vaan hoito jarjestetaan paaasiassa muiden, julkisten palvelujen avulla
ja/tai
» hoidettavan tarvitsema ja/tai hoitajan antama hoidon sitovuus ja vaativuus eivat
tayta myontamisperusteissa edellytettavaa tasoa
ja/tai

» hoitaja ei halua tehda sopimusta omaishoidosta

Omaisen tai laheisen antama hoito ja huolenpito voi tallaisessakin tilanteessa edellyttaa
hoitajalle tarjottavaa tukea. Erotuksena sopimukseen perustuvasta ja laissa omaishoidon
tuesta tarkoitetusta omaishoidosta, kdytetaan tallaisesta tilanteesta nimitysta muu
omaishoito. Muu omaishoito on sisélléltaan henkilokohtaisen hoidon, huolenpidon ja
kuntoutuksen tarpeisiin vastaavaa, eli kohdentuu sisallollisesti samoihin asioihin kuin

sopimukseen perustuvakin omaishoito.

Tarve ja mahdollisuus muun omaishoidon tukemiseksi arvioidaan aina, mikali varsinaisen

omaishoidon tuen myodntamisperusteet eivat tayty.
Hyvinvointialue voi tukea muuta omaishoitoa tarjoamalla hoitajalle

» Sosiaalihuoltolain mukaista neuvontaa ja ohjausta

= Tarpeeseen vastaavia sosiaalihuoltolain mukaisia palveluita
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Muun omaishoidon tueksi myonnettavat Sosiaalihuoltolain mukaiset palvelut edellyttavat,
ettd omaishoitajan antama hoito ja huolenpito on kirjattu hoidettavan hoito- tai

palvelusuunnitelmaan.

Muun omaishoidon tueksi voidaan omaishoitajalle myontaa hyvinvointialueen
palveluvalikoimassa olevia sosiaalihuoltolain mukaisia palveluja tarveharkinnan ja
maararahojen puitteissa. Sosiaalihuoltolain mukaisia omaistaan tai laheistdan hoitavalle
henkildlle tarkoitettuja vapaapaivia voidaan myodntaa, kun omaisen antama hoito ja
huolenpito on paivittdin sitovaa ja omaistaan hoitavan tehtavat on kirjattu hoidettavan
hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Vapaiden maara voi olla enintdan 2 vuorokautta
kuukaudessa silloin, kun hoidon sitovuus ja vaativuus eivat tayta omaishoidon tuen
myontamiskriteereita ja enintdan 3 vuorokautta kuukaudessa silloin, kun omaishoito on
ymparivuorokautisesti sitovaa ja vaativaa, mutta hoitaja ei halua tehda sopimusta
omaishoidon tuesta. Muuta omaishoitoa tukevien vapaiden jarjestamisessa voidaan
kayttaa vastaavia jarjestamistapoja kuin lakisaateisten omaishoitajan vapaiden

jarjestamisessa.

Muun omaishoidon tukeminen voi toteutua myos hoidettavalle mydnnetyin palveluin
olemassa olevan palveluvalikoiman, tarveharkinnan ja maararahojen puitteissa.
Omaistaan tai laheistaan hoitava henkilé voidaan ohjata myos 3. sektorin tarjpaman tuen
piiriin, esimerkiksi vertaistuen, virkistyksen ja omaishoitoa tukevan valmennuksen ja
koulutuksen osalta. Muuhun omaishoitoon ei sovelleta taman soveltamisohjeen lukuja

7-17, joiden sisalto perustuu lakiin omaishoidon tuesta.

6 Hoito- ja palvelusuunnitelma

Omaishoidon hoito- ja palvelusuunnitelman tekemisesta vastaa sosiaalihuoltolain 42 §:n
mukainen omatyontekija. Sosiaalihuoltolain 42 § 3 mom. mukaisesti erityista tukea
tarvitsevan lapsen tai muun erityista tukea tarvitsevan henkilon omatyontekijan tai

hanen kanssaan asiakastyota tekevan tyontekijan on oltava sosiaalihuollon
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ammattihenkildista annetussa laissa tarkoitettu sosiaalitydntekija ja tehtava on
hoidettava virkasuhteessa. Suunnitelma perustuu tehtyyn arviointiin ja siina

huomioidaan hoidettavan ja hoitajan nakemykset tuen ja palvelujen tarpeista.

Suunnitelmaan kirjataan:

= omaishoitajan antaman hoidon maara ja sisalto

= muiden hoidettavalle tarpeellisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
maara ja sisaltod

= omaishoitajan hoitotehtavaa tukevien palvelujen maara ja sisaltd

= omaishoitajalle tarvittaessa jarjestettava valmennus ja koulutus hoitotehtavaa
varten

= miten hoidettavan hoito jarjestetaan hoitajan vapaan, hoitajan terveydenhoitoon
liittyvien kdyntien tai muun poissaolon aikana

= seuranta-ajankohdat

Omaishoidon tuen asiakkaalle nimetaan asiakkuuden ajaksi omatydntekija, joka

kirjataan suunnitelmaan.

Suunnitelma tarkistetaan padsaantdisesti vuosittain, tai kun hoidon tarpeessa,
olosuhteissa tai hoidettavan palveluissa tapahtuu oleellisia muutoksia. Omaishoitajalla
on ensisijaisesti ilmoitusvelvollisuus, jos hoidossa, olosuhteissa tai hoidettavan
palveluissa tapahtuu muutoksia. Jos muutoksen ilmoittaminen on laiminlyoty ja taméan
seurauksena omaishoidon tuen palkkiota on maksettu perusteetta, peritaan perusteetta

maksettu palkkio takaisin omaishoitajalta.

7 Omaishoitosopimus

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue laatii omaishoitajan kanssa omaishoidosta
sopimuksen. Mikali omaishoidossa kaytetaan kahta omaishoitajaa, tehdaan molempien

omaishoitajien kanssa omaishoitosopimus. Omaishoitosopimus on voimassa
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toistaiseksi. Erityisesta syysta (kun tiedetaan palveluntarpeen olevan maaraaikainen)
sopimus voidaan kuitenkin tehda maaraaikaisena. Maaraaikaisen sopimuksen

lahtokohtana on aina hoidettavan etu.

Omaishoitosopimus siséltaa tiedot:

= hoitajalle maksettavan hoitopalkkion suuruudesta ja sen maksutavasta

= oikeudesta lakisaateisiin vapaapadiviin (naita ei kerry, mikali omaishoitoa toteuttaa
kaksi omaishoitajaa, joiden kesken hoitopalkkio jaetaan)

= |akisaateisen ja muun vapaan jarjestamisesta

= maaradaikaisen sopimuksen kestosta

= hoitopalkkion maksamisesta hoidon keskeytyessa hoitajasta johtuvasta
syysta tai hoidettavasta johtuvasta muusta kuin terveydellisesta syysta

= sopimuksen irtisanomisesta

Jos sopimus tehddaan maaraaikaisena ja hoidettavalla on hoidontarvetta viela
sopimuksen paattymisen jalkeen, kirjataan suunnitelmaan, miten hoito ja huolenpito

toteutetaan omaishoitosopimuksen paattymisen jalkeen.

Jos sopimus on tehty hoidollisesti raskaan siirtymavaiheen ajaksi, hoitajalla ei voi talta

ajalta olla vahaista suurempia tyotuloja eika ansiotuloa korvaavia tukia.

Omaishoitosopimusta tarkistetaan tarvittaessa.

8 Omaishoitajalle jarjestettava lakisaateinen

vapaa

Kaikilla omaishoitosopimuksen tehneillda omaishoitajilla (lukuun ottamatta tilannetta,

jossa hoidettavalla on kaksi omaishoitajaa) on lakisdateinen oikeus vahintdaan kahteen
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vapaavuorokauteen kuukaudessa. Vapaaoikeus on 3 vuorokautta kuukaudessa, jos
omaishoitaja on yhtdjaksoisesti tai vahaisin keskeytyksin sidottu hoitoon
ymparivuorokautisesti tai jatkuvasti paivittain. Vahainen keskeytys voi olla enintaan
5-7 tuntia arkipaivassa. Vapaaoikeus on kuitenkin aina 3 vuorokautta
kuukaudessa, jos hoidettava tarvitsee saannollista yoaikaista hoitoa. Vapaiden maara

sovitaan omaishoitosopimusta tehtdessa ja sopimusta tarkistettaessa.

Vapaaoikeus on kuitenkin 2 vuorokautta seuraavissa tilanteissa:

= Hoidettava saa lakisaateisten omaishoidonvapaiden liséksi keskimaarin 6 vrk (7
kalenteripaivaa) saannollista lyhytaikaishoitoa, tilapdishoitoa tai muuta
vastaavaa ymparivuorokautista palvelua kodin ulkopuolella. Sadanndllisella
hoidolla tarkoitetaan hoidettavan hoito- ja palvelusuunnitelmaan kirjattua
palvelua. Keskimaarin 6vrk tarkoittaa sita, etta hoitojaksojen kayton rytmitys voi
kalenterikuukausittain vaihdella, mutta palvelua on mydnnetty kaytettavaksi 6vrk
(7 kalenteripdivaa) kuukaudessa (tai vastaava maara pidemmalle ajanjaksolle
jaettavaksi, esim. 72vrk vuoden aikana).

= Omaishoidettava on tilapéaisesti koko kalenterikuukauden ajan muualla
kuin omaishoitajan hoidettavana.

= Omaishoitajan hoitopalkkio on keskeytyneena vahintaan 7
kalenteripaivaa kalenterikuukauden aikana omaishoitosopimukseen

kirjatuin perustein (ks. toimintaohjeen luku 12).

Omaishoitajalle ei kerry lainkaan lakisaateista vapaaoikeutta sellaiselta ajalta, jona
omaishoidon hoitopalkkio on keskeytyneena omaishoitosopimukseen kirjatuin perustein

kokonaisen kalenterikuukauden ajan.

Omaishoitajan lakisaateisten vapaavuorokausien kayttaminen ei vaikuta vapaiden
kertymiseen. Omaishoitajan lakisaateisten vapaiden ja muun lyhytaikaishoidon
yhteensovittamisesta kirjataan suunnitelma omaishoidettavan hoito- ja
palvelusuunnitelmaan. Lahtokohtana on, etta omaishoitajalle kertyneet lakisdateiset

vapaat kaytetaan ensisijaisesti, ja jaljelle jadva osuus hoidosta toteutuu muuna
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lyhytaikaishoitona. Talldin hoitojaksolta perittava asiakasmaksu maaraytyy
omaishoitajan vapaavuorokausien osalta sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuja
koskevan lain 6b § mukaisesti (omaishoitajan vapaan aikaisten palvelujen

asiakasmaksu).

Mikali omaishoidon asiakas kayttaa tilapaisesti pidempia lyhytaikaishoidon jaksoja
jonottaessaan tehostettuun asumispalveluyksikkddn, ei omaishoitajan sopimukseen

tehda tassa tapauksessa muutosta.

Omaishoitajan lakisaateiset vapaat ovat kaytettavissa niiden kertymisvuotta seuraavan
vuoden huhtikuun loppuun saakka. Vapaita voi kayttaa vain omaishoitosopimuksen

voimassaolon aikana.

9 Omaishoitajan lakisaateisten
vapaiden jarjestaminen

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue vastaa omaishoitajan lakisdateisten vapaiden
aikaisen hoidon jarjestamisesta. Hoidon jarjestamistapaa valittaessa huomioidaan
omaishoitajan ja hoidettavan nakemys. Omaishoitajalla tai -hoidettavalla ei kuitenkaan

ole ehdotonta oikeutta maaritella vapaiden aikaisen hoidon jarjestamistapaa.

Omaishoidon lakisaateisen vapaan aikainen hoito jarjestetaan hoidettavalle
paasaantoisesti joko omaishoidon sijaishoitajan avulla tai perhehoidossa. Erityisesta
syysta hoito voidaan jarjestaa ymparivuorokautisessa asumispalvelussa. Talldin yksi
vapaavuorokausi oikeuttaa aina tdyden vuorokauden (24 tuntia) mittaiseen

hoitojaksoon. Vapaiden jarjestamiseen voidaan myontaa myods palveluseteli.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue ja omaishoitaja voivat sopia, ettda omaishoitaja pitaa 1
momentissa tarkoitetun vapaansa useampana alle vuorokauden pituisena jaksona. (4 §
2 mom.) Useammasta alle vuorokauden pituisesta hoitojaksosta voi syntya yhteen
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laskettuna enintaan yksi vuorokausi (STM Kuntainfo 6/2016).

Vapaiden kayttamisesta alle vuorokauden mittaisina jaksoina sovitaan yhdessa
omaishoitajan kanssa. Palvelumuodosta riippuen alle vuorokauden mittaiset jaksot

rinnastetaan yhteen vapaavuorokauteen seuraavasti:

= Yhteensa 4 h henkilokohtaista hoitoa kotiin ostopalveluna tai Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueen muulla tavalla jarjestamana palveluna

= Yhteensa 10 h osavuorokautista perhehoitoa, osavuorokautista asumispalvelua
tai Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen muulla tavalla jarjestdmana palveluna

= Yhteensa 24 h toimeksiantosuhteista sijaishoitoa

Asiakasmaksu peritaan kertaalleen kustakin yhta vapaavuorokautta vastaavasta
kokonaisuudesta. Hoidettavan kotona jarjestettavasta palvelusta ei perita

asiakasmaksua, koska asiakas vastaa silloin itse ateria- ja muista yllapitokuluista.

10 Omaishoitajan hoitotehtavaa

tukevat muut palvelut

Omaishoitajan hoitotehtavaa tukevien palvelujen sisalté muodostuu yksilollisesti
erilaisten Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen jarjestamista sosiaali- ja
terveyspalveluista seka niita taydentavista muiden toimijoiden jarjestamista palveluista

ja tukimuodoista.

Omaishoitajan hoitotehtavaa tukevien palveluiden sisélto ja maara kirjataan

omaishoidon hoito- ja palvelusuunnitelmaan.

10.1 Omaishoitajan koulutus ja valmennus

Omaishoitolain 3 a §:n mukaan (511/2016) hyvinvointialueen on tarvittaessa
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jarjestettava omaishoitajalle valmennusta ja koulutusta hoitotehtavaa varten.
Valmennusta ja koulutusta jarjestetaan yhteistyossa jarjestdjen kanssa Keusoten

alueella ja niista tiedotetaan erikseen.

10.2 Omaishoitajien hyvinvointi- ja terveystarkastukset

Hyvinvointialueen on tarvittaessa jarjestettava omaishoitajalle hyvinvointi- ja
terveystarkastuksia seka hanen hyvinvointiaan ja hoitotehtavaansa tukevia sosiaali- ja
terveyspalveluja. Omaishoitajalla on mahdollisuus osallistua maksuttomana kahden

vuoden vélein tai tarvittaessa toteutuvaan hyvinvointi- ja terveystarkastukseen.

Hyvinvointi- ja terveystarkastusten tavoitteena on omaishoitajien hyvinvoinnin, terveyden
ja toimintakyvyn arviointi, yllapitaminen ja edistaminen seka sairauksien ehkdiseminen ja
tunnistaminen. Tarkastuksella tavoitellaan ongelmien ennakointia ja hoitamista
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Samalla omaishoitajaa tuetaan tekemaan

hanen omaa terveyttaan ja hyvinvointiaan edistavia valintoja.

Tarkastukset ovat omaishoitajalle vapaaehtoisia. Hoidettavan omatyodntekija voi ohjata
omaishoitajan hyvinvointi- ja terveystarkastukseen, jos omaishoitajalla ilmenee

jaksamis- tai muita omaishoitoon vaikuttavia ongelmia.

Hyvinvointi- ja terveystarkastus voidaan toteuttaa osin tai kokonaan sahkdisena
palveluna. Omaishoitajalla on kuitenkin tarvittaessa mahdollisuus myds

henkilokohtaisena tapaamisena toteutettavaan tarkastukseen.

Hyvinvointi- ja terveystarkastukset ovat maksuttomia sosiaali- ja terveydenhuollon

asiakasmaksuista annetun lain (734/1992 5 §:n 1) kohdan perusteella.

10.3 Muu vapaa

Omaishoitajalle voidaan jarjestaa lakisaateisten vapaiden lisdksi muuta vapaata. Muu
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vapaa voidaan jarjestaa kuten lakisaateisen vapaan ajan hoito ja sen mydntamisesta
tehdaan paatos. Viranhaltijan paatokseen tyytymaton asianosainen voi saattaa asian
yksildasiain jaoston kasiteltdvaksi. Muun vapaan aikaisesta hoidosta voidaan peria

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen maarittelema lain mukainen asiakasmaksu.

Omaishoitajaa voivat tukea myds mahdolliset kuntoutuspalvelut muun muassa Kelan
tuottamana seka kolmannen sektorin tuottamat palvelu- ja tukimuodot kuten vertaistuki,

lomat, virkistys, koulutus ja sopeutumisvalmennus.

11 Hoitopalkkion maksaminen

Omaishoidon tukena maksettava palkkio maksetaan omaishoitajalle kuukausittain
kalenterikuukauden viimeisena paivana jalkikateen. Palkkio on veronalaista tuloa, josta
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue pidattaa ennakkoveron ja suorittaa lakisaateisen
elakevakuutusmaksun (julkisten alojen eldkelaki 81/2016). Tyonantajan

sosiaaliturvamaksua ei makseta omaishoitajalle maksettavasta korvauksesta.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue vakuuttaa omaishoitajan ty6tapaturma- ja
ammattitautilain perusteella. Hoitopalkkion suuruus vaikuttaa omaishoitolain

perusteella otettavan tapaturmavakuutuksen korvauksiin.

Omaishoidontuki saattaa vaikuttaa Kansanelakelaitoksen ja tydvoimatoimiston
etuuksiin (esim. tyottomyysturvan myontamiseen). Hoitajan tulee itse tarkistaa

omaishoidontuen vaikutukset saamiinsa muihin etuuksiin.

12 Elakkeen kertyminen

Omaishoidon korvauksesta kertyy tyoelaketta kuten tydansioista. Kulukorvaukset eivat

oikeuta elakkeeseen. Hoitotydsta kertyy elaketta elakkeen kertymisen ylaikarajaan saakka,
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joka riippuu syntymavuodesta. Ennen vuotta 1958 syntyneilla eldketta kertyy 68 vuoden ian
tayttamiskuukauden loppuun saakka ja vuosina 1958-1961 syntyneilld 69 vuoden idn
tayttamiskuukauden loppuun saakka. (Omaishoitajien ja perhehoitajien vanhuuseldke,

Keva).

13 Omaishoidon keskeytyminen

Jos omaishoito keskeytyy tilapaisesti hoidettavan terveydentilasta johtuvasta syysta ja
hoitovastuu on toisaalla, hoitopalkkion maksaminen keskeytyy kuukauden kuluttua

keskeytyksen alkamisesta. Keskeytys katsotaan yhtajaksoiseksi, kunnes omaishoito on
jatkunut uudelleen yhden vuorokauden ajan. Hoidettavan kotiloma tai alle vuorokauden

mittainen kotiutuskokeilu eivat katkaise keskeytysta.

Mikali omaishoito keskeytyy omaishoitajasta johtuvasta syysta tai hoidettavasta
johtuvasta muusta kuin terveydellisesta syysta, hoitopalkkiota ei makseta hoidon

keskeytymispaivilta.

Omaishoitajan lyhytkestoinen, enintaan 2 viikon kuntoutusjakso ei keskeyta omaishoidon

tuen maksamista.

14 Ulkomailla ja hyvinvointialueen ulkopuolisella

alueella oleskelu

Omaishoidon tukea on mahdollista saada omaishoitajan matkustaessa hoidettavan
kanssa ulkomaille enintaan 3 kuukauden ajaksi. Omaishoidon tukipalveluita ja/tai
omaishoitajan vapaapaivia ei jarjesteta ulkomailla tai hyvinvointialueen ulkopuolella

oleskelun aikana Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen toimesta. Hoidettavan tarvitsemat
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terveyspalvelut tulee omaishoitoperheen itse jarjestaa kohdemaassa. Yhta kuukautta
pidemmasta ulkomailla oleskelusta tulee ilmoittaa etukateen Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueelle palvelusuunnitelman tarkistamiseksi. Omaishoitolain mukaisten
omaishoidon tuen myodntamisedellytysten ja omaishoitosopimuksen toteutumista ei
voida arvioida ulkomailla oleskelun jatkuessa pidempiaikaisesti. Tasta johtuen yli 3
kuukautta jatkuva ulkomailla oleskelu on peruste hoitopalkkion maksamisen

keskeyttamiselle ja omaishoitosopimuksen irtisanomiselle.

14 Muutto

Hoidettavan muuttaessa Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella, on muutosta ilmoitettava
etukateen omaishoidon tuen omatyontekijalle muuttuvien olosuhteiden takia. Hoidettavan
luo tehdaan kotikdaynti omaishoidon olosuhteiden arvioimiseksi. Omaishoidon tukea ei

tarvitse hakea Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen sisaisen muuton vuoksi uudelleen.

Hoidettavan muuttaessa pois Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelta oikeus omaishoidon

tukeen paattyy sen kuukauden lopussa, kun muutto on tapahtunut.

15 Omaishoitajan ilmoitusvelvollisuus

Omaishoitaja on velvollinen ilmoittamaan Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelle
omaishoidon keskeytymisesta ja muista omaishoitoon liittyvistd muutoksista tai
virheista (esim. mikali saa virheellisen palkkion). Jos muutoksen ilmoittaminen on
laiminly6ty ja taman seurauksena omaishoidon tuen palkkiota on maksettu perusteetta,

peritaan perusteetta maksettu palkkio takaisin omaishoitajalta.
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16 Omaishoitosopimuksen

irtisanominen ja paattyminen

Hyvinvointialue voi irtisanoa omaishoitosopimuksen paattymaan aikaisintaan
irtisanomista seuraavan kahden tayden kalenterikuukauden kuluttua. Jos hoitaja
irtisanoo sopimuksen, sopimus paattyy kuukauden kuluttua sopimuksen
irtisanomisesta. Mikali omaishoitaja on hoitanut hoidettavaa kyseisen
irtisanomiskuukauden aikana, omaishoitajalle maksetaan korvausta kyseisen

kuukauden loppuun saakka.

Omaishoidon tuki paattyy ilman irtisanomista sen kuukauden loppuun, jonka aikana
hoidettavan hoito terveydentilan muutoksista tai muusta syysta johtuen kay
tarpeettomaksi. Omaishoidon katsotaan kayvan tarpeettomaksi esimerkiksi hoidettavan
muuttaessa pysyvasti asumispalveluyksikkoon tai hoidettavan terveydentilasta johtuvan

keskeytyksen jatkuttua yhtdjaksoisesti kolmen (3) kuukauden ajan.

Omaishoitosopimus tulee purkaa valittomasti, jos hoito ei enaa vastaa hoidettavan etua
ja vaarantaa hoidettavan tai omaishoitajan terveyden tai turvallisuuden. Hoitajaa ja
hoidettavaa kuullaan ennen sopimuksen purkamista. Puutteen korjaamiselle voidaan

antaa maaraaika.

& KEUSOTE

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue




17  Asiaa koskevia saadoksia ja ohjeita

Julkisten alojen eldkelaki (81/2016)

Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012)

Laki omaishoidon tuesta (937/2005)

Laki omaishoidon tuesta annetun lain muuttamisesta (511/2016)
Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (734/1992)
Perhehoitajalaki (263/2015)

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)
Omaishoidon tuki, opas kuntien paattajille. STM:n oppaita 2005:30.
Omaishoitajien ja perhehoitajien vanhuuselake. 19.5.2022. Keva.
Verkkosivu. Viitattu 13.10.2023.

https://www.keva.fi/henkiloasiakkaalle/tietoa-elakkeista/ammattiryhmien-

elake/omais-—-ja-perhehoitajat/ Sosiaali- ja terveysministerio. Helsinki 2006.

STM Kuntainfo 6/2016: Omaishoitoa koskevaan lainsaadantoon muutoksia
1.7.2016 alkaen

& KEUSOTE

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue



https://www.keva.fi/henkiloasiakkaalle/tietoa-elakkeista/ammattiryhmien-elake/omais--ja-perhehoitajat/
https://www.keva.fi/henkiloasiakkaalle/tietoa-elakkeista/ammattiryhmien-elake/omais--ja-perhehoitajat/

