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Esipuhe

Kotosa-hanke oli vastaus Vantaan kaupungin kotihoidon tarpeeseen kehittda
kotihoitoa paremmin vastaamaan tulevaisuuden haasteisiin ja looginen jatkumon
vaihe pitkdéan kesténeessa yhteistydssé Laurean Vantaa-instituutin (nyk. Tikkurilan
Laurea) kanssa. Varsinainen hanke kesti kolme vuotta (2003 — 2005), mutta
prosessi alkoi jo aiemmin ja jatkuu muissa hankkeissa edelleen.

Tama raportti jakaantuu neljddn osaan: Luku 1 kertoo Kotosan taustasta ja
historiasta, luvut 2 ja 3 kasittelevat koko hanketta, luvussa 4 kerrotaan alueellisista
osaprojekteista ja luku 5 keskittyy koko hankkeen arviointiin. Koko hanketta
arvioidaan puolivalissa keratyn fokusryhmahaastatteluaineiston avulla ja hankkeen
lopussa keratyn arviointiaineiston valossa. Jalkimmaisestd Kotosan tuloksia
mittaavasta arvioinnista on valmistunut oma arviointiraporttinsa.

Taman raportin toimitusty6std ja osin kirjoittamisesta vastaavat hankkeen
koordinaattorit: Laurean lehtori Hannele Niini6 ja Vantaan sosiaali- ja terveys-
toimen koulutussuunnittelija Tuula Heinonen. Luvun 4 ovat kirjoittaneet alueiden

projektiryhmien vastaavat eli vanhus- ja vammaispalvelujohtajat.
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1 KOTOSAN TAUSTA JA
HISTORIA

Kuntouttavan ty6tavan edistdminen on ollut jo 1990-luvun puolivélistd asti yksi
kotihoidon kehittdmistavoitteista. Myds Vantaalla jarjestettiin kotihoidon henkil®-
kunnalle 1995 koulutusta ikdantyneiden toimintakyvyn perusteista: itsem&araa-
misoikeudesta, mielenterveyden merkityksesta toimintakykyyn, fyysisesta toi-
mintakyvystd ja itsendisesta selviytymisestd seka viriketoiminnan ja liikunnan
merkityksestd. N&ihin koulutuksiin paasi kotihoidon tydntekijoitéd aluekiintididen
mukaan.

Esimiehille jarjestettin mydhemmin 1990-luvun lopulla koulutusta k&sitteesta
kuntouttava ty6tapa ja toimintakyvyn mittaamisesta. Tuolloin kaytiin 1api erilaiset
toimintakykya kuvaavat mittarit: Rava, Rai ja Fim. Silloin tavoitteena oli, etté alu-
eet jatkaisivat kuntouttavan tyétavan edistdmistd omilla alueellisilla hankkeilla ja
koulutustapahtumilla. Nain ei kuitenkaan laajemmalti tapahtunut. Samanaikai-
sesti sosiaali- ja terveystoimen organisaatiota uudistettiin v. 1997: muodostettiin
palvelulinjat mm. vanhus- ja vammaispalvelut, kotisairaanhoito ja kotipalvelu yh-
distyivat kotihoidoksi.

Uudelle vuosituhannelle siirryttdessa sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalli-
sessa tavoite- ja toimintaohjelmassa yhtena tavoitteena vuosille 2000 - 2003 oli
maéritelty itsendisen suoriutumisen tukeminen: keskeistd vanhusvéestén toimin-
takyvyn ylldpitdmisessd on ehkéisevd, omatoimisuutta edistévé ja kuntouttava
ote kaikissa palveluissa ja hoidossa. Stakesin antamassa ikdihmisten hoitoa ja
palvelua koskevassa laatusuosituksessa v. 2002 ohjattiin nain: /kdéntyvien hyvé
hoito ja palvelu on heidén yksiléllisten voimavarojen yllépitdmistd ja tukemista.
Kuntouttava tydote otetaan kayttéén kaikessa ikdéntyneiden hoito- ja palvelu-
toiminnassa (palvelutoiminnan tulee perustua kuntouttavaan tydotteeseen).

Vantaan vanhustenhuollon strategiassa vuonna 2002 henkildstéresurssien ja
osaamisen turvaamiseksi asetettiin tavoitteeksi geriatrisen ja kuntouttavan ty6ot-
teen osaaminen ja sen juurtuminen eri ammattiryhmien kéytannén tyéhoén. Myé-
hemmin tavoite on muotoutunut ikdéntyvien ja muiden kotihoidon asiakkaiden
kotona asumisen tukemiseen mahdollisimman pitk&én.



Vanhus- ja vammaispalvelujohtajat kasittelivét huhtikuussa 2002 kokouksessaan
koulutussuunnittelijoiden tekemaa esitystd koulutuskokonaisuudesta - Kuntout-
tavan tyétavan edistdminen kotihoidossa - ja paattivat kdynnistdd koko kotihoi-
don henkiléstdd koskevan 2 - 3 vuotta kestavan koulutus- ja kehittdmishankkeen
yhteisty6ssé Laurea-ammattikorkeakoulun Vantaa-instituutin sosiaali- ja terve-
ysalan kanssa. Kehittdmishankkeen, joka sai nimekseen KOTOSA (Kotona
asumisen tukeminen osaamista levittdmalld) ensimmaiset kdynnistysseminaarit

(2) jarjestettiin syksylld 2002. Seminaareissa kasiteltiin kuntouttavan tydotteen
késitettd ja sitd minka pitdisi muuttua nykytyéssa asiakkaiden toimintakykya tu-
kevampaan suuntaan. Seminaareihin osallistui kotihoidon tydntekijoita ja yhteis-
tybkumppaneita joka alueelta n. 100. Keskeiseksi kehittdmiskohteeksi henkils-
kunta nimesi hoito- ja palvelusuunnitelmien kehittdmisen.

Vuonna 2003 kaynnistyi alueellinen kehittdmistyd omine koulutuksineen ja pro-
jekteineen. Se jatkui vuoden 2005 loppuun saakka. Alueellisen kehittdmistydn
tukena  on ollut 10  yhteistydlehtoria (lehtoripari/alue) Laurea-
ammattikorkeakoulusta 8 ja Vakesin (Vantaan ammatillinen koulutuskeskus) so-
siaali- ja terveysalan oppilaitoksesta 2 lehtoria.

Tuula Heinonen

koulutussuunnittelija, Vantaan kaupunki
Eft, koulutussuunnittelija, Kotosan hankekoordinaattori, Vantaan kaupunki



2 KOTOSA -HANKKEEN TAVOIT-
TEET, ORGANISAATIO JA
PROSESSI

Kotosan tavoitteet ja organisaation rakentaminen

Vantaan kotihoidossa on noin 450 tydntekijaa. Koko kotihoitoa koskevan kehit-
tdmishankkeen rakentaminen oli mittava haaste. Kevaélld 2003 rakennettiin raa-
meja: suunniteltiin alueellinen organisaatio hankkeelle, sovittiin ohjausryhman
kokoonpano, laskettiin resursseja ja suunniteltiin alueellisen kehittamisen aloi-
tuksena toimivia alueseminaareja sekd ns. Kotosan peruskoulutuksia. Raamien
luonnin lisdksi rakennettiin Kotosan henked: yhteistd ndkemysta siitd, missa ko-
tihoidossa menné&én ja mitk&a ovat kehittdmistydn tavoitteet. Hankekoordinaatto-
rit omilla tahoillaan loivat pohjaa hankkeelle ja tarkeé rooli oli vanhus- ja vam-
maispalvelujohtajilla, jotka kotihoidon esimiesten kanssa miettivat oman alueen-
sa kotihoidon nykytilaa ja kehittdmishaasteita.

Kotosan (Kotona asumisen mahdollistaminen osaamista levittdmalld) 1&htéta-
voitteena oli kuntouttavan tyétavan vahvempi osaaminen ja sitd kautta kotihoi-
don asiakkaiden kotona asumisen mahdollistaminen. Vahitellen ensimmaisen
vuoden prosessin myo6ta alueprojektien avulla I6ytyivat Kotosan tavoitteet: 1)
hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessin kehittyminen, 2) jokaisen Van-
taan kaupungin kotihoidon tydntekijan vahvempi kuntouttavan tyétavan osaami-
nen ja 3) kuntouttavan paivatoiminnan kehittyminen. Tavoitteena oli myds herat-
td8 nuorten kiinnostusta vanhustyén mahdollisuuksiin tarjoamalla oppimismah-
dollisuuksia mielenkiintoisissa alueellisissa projekteissa. Tarkeana tavoitteena
oli myés tydelaman ja koulutuksen uudenlainen verkostoituminen; oppiminen
toinen toisilta ja jatkuvan yhteistydn kdynnistyminen. Tuloksena tavoiteltiin toi-
mintakykyé edistdvaa ja asiakasta aktivoivaa vanhus- ja vammaistyén hyvinvoin-
tiosaamista, informaatioteknologian parempaa hyddyntdmista asiakasta koske-
vassa tiedonsiirrossa seka kotihoidon kehittdmista niin, etta tulevaisuudessa yha



useampi vanhus ja pitkdaikaissairas voisi asua kotona osaavien tyontekijoiden,
turvatekniikan ja hoitoa helpottavien apuvélineiden avulla.

Koulutuksellisena tavoitteena oli kotihoidon koko henkiléstén kouluttaminen vas-
taamaan tdman hetken ja tulevaisuuden haasteisiin (vanhusvéaeston lisdantymi-
nen ja entistd haastavammat paihde- ja mielenterveysasiakkaat) ja erityisesti
kuntouttavan tyétavan osaamisen syventyminen. Ensimmaiset kotihoidon alueel-
liset seminaarit kuntoutumista tukevasta tydtavasta olivat syksylld 2003 ja Ko-
tosan peruskoulutukset toteutuivat syksylla 2003 ja talvella 2004.

Sz plined Menlus- o verngivpalvaljohibg gl o hankesoecingellaily
ety lrng talae don projekliopeliait @ D ankeswod asalloeil

Hakunlssu Karsz Tikkurilar uly Marinlseasar Myyrméaen
2en kehils Kaivakylin ann kzhiki aluezn kehit alueen kehit-
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Hakunilan Korso- Tikkurilan Martinlaak- Myyrméen
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Kuvio 1. Kotosa —hankkeen organisaatiokaavio.

Kotosa —hankkeessa tydskenteli 8 Laurea—ammattikorkeakoulun Vantaa -
instituutin (nykyisin Tikkurilan Laurea) ja kaksi Vantaan ammatillisen koulutus-



keskuksen Vakesin (nykyisin Varia) lehtoria Vantaan 5:l1a sosiaali- ja terveys-
toimen suuralueella. Hankkeessa toimivat seuraavat lehtorit: Korso - Koivuky-
I&sséa Riitta Ahos ja Tuula Ikonen, Hakunilassa Aila Koivisto ja Maire Piirainen,
Tikkurilassa llse Pesonen (vuosi 2003), Tina Hagg (2004-2005) ja Hannele Nii-
nid (ent. Voutilainen), Martinlaaksossa Tiina Colliander ja Ari Heikkinen seka
Myyrméesséd Leena Pekkonen ja Leena Saarinen. Kotihoidon henkilé-kunta,
esimiehet ja vanhus- ja vammaispalvelujohtajat olivat hankkeen paéatoimijat yh-
dessé lehtoreiden kanssa. Hanketta koordinoivat Tuula Heinonen Vantaan kau-
pungin sosiaali- ja terveystoimen henkildstdkoulutuksesta ja Hannele Niinié Lau-
rean Vantaa—instituutista. Kaikille alueille tarkoitetuista yhteisistd koulutuksista
vastasi Tuula Heinonen.

Kehittamishankkeen ensimmadinen vuosi ja puoliviliarviointi

Vuosi 2003 oli suunnittelun ja aloittamisen aikaa. Suunnitteluty6 oli kaksitasois-
ta: koordinaattorit suunnittelivat yhdessé ohjausryhméan kanssa koko hankkeen
raameja - tavoitteita, organisoitumista, taloutta ja arviointia. Toinen taso oli alue-
taso, jossa keskeiset toimijat olivat alueen esimiehet ja aluelehtorit. Hankekoor-
dinaattorit avustivat alueprojektien kdynnistymisvaiheessa tarpeen mukaan. Mo-
lemmilla tasoilla oli olennaista aidon ja hyvén yhteistyén rakentaminen, yhteis-
ymmarryksen I6ytyminen tavoitteista ja toimintatavoista. Ensimmainen arviointi-
suunnitelma tehtiin yhtd aikaa hankesuunnitelman kanssa kevaalla 2003 ja sita
tdsmennettiin talvella 2003 - 2004 ja siihen liittyvaa aineistonhankintaa suunni-
teltiin.

Alueseminaarit paatettiin pitdad alueprojektien kaynnistystilaisuuksina kaikilla
viidella alueella samansiséaltbisind syys — lokakuussa 2003. Ndissad seminaareis-
sa Vantaan kaupungin kevaallda 2003 terveysalan amk-tutkinnon suorittaneet
tydntekijat esittelivat opinnaytetditdan, jotka kasittelivat toimintakyvyn mittaamis-
ta ja kuntouttavaa ty6tapaa laajasti. Alueseminaareissa tydstettiin myds alueelli-
sia kehittdmisprojekteja, jotka nousivat kunkin alueen erityispiirteista ja tarpeista.
Alueellisiin kehittdmisprojekteihin sidottiin sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita
erilaisten opintojaksojen, harjoittelujen ja opinnaytetdiden puitteissa. Aluesemi-
naarien jalkeen kaynnistyivat keskiméérin kolmen iltapéivan mittaiset peruskou-
lutukset (2 - 4 ryhmaa / alue) kotihoidon henkiléstélle ja yhteistybkumppaneille
(sosiaalityd, toimintaterapia, fysioterapia). Niissa keskityttiin erityisesti vuorovai-
kutukseen ja kuntouttavaan ty6tapaan kotihoidossa. Alueseminaareissa ja pe-
ruskoulutuksissa nékyi kotihoidon aiempi pitkdjanteinen kehittdmistyd, jota Ko-
tosa -hanke omalta osaltaan jatkoi.
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Hankkeen kokonaistavoitteen arviointiin liittyvien tutkimusten (dokumentoinnista
ja kuntouttavan tyétavan ilmenemisestd hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitel-
missa) tutkimuslupa myoénnettiin 28.1.2004. Ensimma&inen aineisto keréattiin sa-
tunnaisotoksena alueilta padosin tammikuussa 2004 suhteutettuna alueiden
asiakasmaariin, yhteensad 105 suunnitelmaa. Toinen aineisto samoista asiak-
kaista keréttiin kesélla 2005.

Vuosi 2004 oli tiivistd tyén aikaa: alueellinen kehittdmistyd oli vauhdissa, jarjes-
tettiin paljon koulutuksia, hankeryhmé kokoontui kerran kuukaudessa, ohjaus-
ryhmé 5 kertaa vuodessa. Hankkeen puolivaliarviointia ja mahdollista uudelleen
suuntaamista varten toteutettiin ns. fokusryhméahaastattelut touko-kesékuussa
2004. Jokaiselta alueelta haastateltiin esimiesten ja tydntekijoéiden ryhmat, yh-
teensd 10 haastattelua. Myds lehtorirynma haastateltin. Nama 11 haastattelua
purettiin auki ja niiden tuloksia hyédynnettiin jatkotydskentelyssa kotihoidon esi-
miesten kanssa.

Fokusryhma on avoin keskusteluryhma, joka koostuu 5 - 8 osallistujasta, joiden
keskustelua ohjaa fasilitaattori. Keskustelu kestda 1 - 2 tuntia ja siind kasitellaan
erityisid etukateen méaariteltyja, rajattuja aiheita. Osallistujat ovat tyypillisesti ho-
mogeeninen ryhma ihmisia, joita on pyydetty reagoimaan haastattelijan tekemiin
kysymyksiin. Tuloksena osallistujat kuulevat toisten osallistujien kommentteja
samoista aiheista ja voivat kommentoida niitéd edelleen. Ryhmén ei tarvitse saa-
vuttaa minkaanlaista konsensusta tai yksimielisyyttd. Ensimmainen tavoite on
saada suoralla menetelmalla esille runsaasti tarkkaa tietoa rajatulta alueelta tie-
tysséa sosiaalisessa kontekstissa ihmisten suhteuttaessa omat mielipiteensa tois-
ten vastaaviin. Robinson suosittelee fokusryhmid kaytettaviksi, a) osana tarve-
analyysid ammattilaisten tai potentiaalisten asiakkaiden keskuudessa; b) tunnis-
tamaan vahvuuksia ja heikkouksia parannusten tekemiseksi; c) kerddmaéan tie-
toa jonkin ohjelman lopussa sen tuloksista ja vaikutuksista; d) ryhmien haastat-
telumetodina kun aikaa on vahan ja e) jos keskusteltava aihe on herkka seka
vaatii muun ryhman tukea tai jaettuja kokemuksia. Fokusryhmilld saatu tieto on
koko vaestdon yleistettyna rajoittunutta Iahinna pienen otantakoon takia. Lisaksi
ryhmén jésenten ja vetdjéan vélinen vuorovaikutus vaikuttaa yleistettédvyyteen.
(Robinson 2001, 141 - 143.)

Hirsjarvi ja Hurme (2001, 62-63) kayttavat fokusryhmistd suomennettua termia
tdsmahaastattelu, jonka he luokittelevat neljdan eri tyyppiin. Fokusryhmia voi-
daan kayttda tuomaan esiin osallistujien tunteet ja mielipiteet.

Kotosa-hankkeen puolivaliarvioinnin tavoitteena oli hahmottaa kokonaisuutena,
misséd hankkeessa mennaan, koska alueellisista projekteista johtuen se voi jaa-
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da hahmottumatta. Arvioinnissa tavoiteltiin tietoa hankkeen ensimmaéisen vuo-
den prosessista, hankkeen tavoitteista ja tuloksista pyrkien havainnoimaan muu-
tokset ty6tavoissa ja tekemaan ne nakyviksi. Kotosan fokusryhméahaastatteluihin
osallistui seka tyontekijoitéd ettd esimiehia: viidesséa tydntekijéiden ryhméssé ol
yhteensa 15 kodinhoitajaa tai lahihoitajaa, 10 sairaanhoitajaa, 2 fysioterapeuttia,
1 kuntohoitaja, 1 sosionomi ja 1 sosiaalitydntekija. Haastattelut pidettiin 10.5. —
15.6.2004. Esimiehid osallistui ryhmahaastatteluihin seuraavasti: Martinlaakso
(vanhus- ja vammaispalvelujohtaja ja 2 esimiestd), Tikkurila (vv -johtaja ja 4
esimiestd), Korso - Koivukyla (vv -johtaja ja 4 esimiestd), Myyrmaki (vv-johtaja ja
3 esimiesta) ja Hakunila - Lansim&ki (vv-johtaja ja 2 esimiestd). Kaikki vanhus-
ja vammaispalvelujohtajat ja esimiehistd suurin osa osallistuivat ja fokusryhma-
haastatteluihin. Tyéntekijéiden ryhmissa oli 5-8 osanottajaa. (Sandberg 2004.)

Laurean sosiaalialan jatkotutkinto-opiskelija Carola Sandberg analysoi fokus-
ryhmahaastattelut osana opinndytetyétddn. Ensimmaista Sandbergin ja hanke-
koordinaattoreiden pikaisesti tekemaa analyysia hyédynnettiin jo syksylla 2004
kotihoidon Esimiesseminaarissa, jossa tulokset antoivat hyvan pohjan jatkon
suunnittelulle. Seuraavilla sivuilla on lyhyesti koostettuna keskeisid tuloksia
Sandbergin analysoimasta Kotosa —hankkeen puolivéliarvioinnista.

Puolivaliarvioinnin tuloksia, jotka liittyvat Kotosa -hankkeen kaynnistymi-
seen

Kotosan kautta tullut kuntouttavan tyétavan painottuminen oli saanut aikaan uu-
den ajattelumaailman ja enemmaén tydhon liittyvad keskustelua. Kotosa antoi
henkisen tuen, mihin turvata: "Meilld on taéllé téllainen tapa tehdé tyéta”. Kun-
touttava tydtapa ja kuntoutussuunnitelma eivat ole erillisid, vaan tavoite on sa-
ma. "Kyseessé on laaja ja kunnianhimoinen hanke, jossa alussa tuli ehké hie-
man liilkaa uutta.” Alkuun hanke koettiin erilliseksi muusta tyésta, mutta vahitel-
len hanke miellettiin arkityén tukena.

Ensimmaiset alueseminaarit koettiin yleisesti hyviksi. Viisi alueseminaaria, joissa
jaettiin tutkimustietoa ja suunniteltin kunkin alueen omaa kehittdmisprojektia,
olivat hyva 1aht6 alueelliselle kehittdmiselle. Alueseminaareissa myods joukko
Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijéita, jotka olivat juuri suorittaneet
amk-tutkinnon, esittelivdt omia kuntouttavaan tyétapaan liittyvida opinnaytetoi-
taan.

Kotosa-hankkeen erdana kehittdmisen valineena ovat olleet kaikille yhteiset kou-
lutukset, joista tdssa on arvioitu nimenomaan Kotosan nk. peruskoulutuksia. Ko-
tosa -peruskoulutuksesta (2-3 4 tunnin jaksoa) tuli esille paljon erilaisia ndkdkan-
toja. Osa haastatelluista koki saaneensa koulutuksesta valtavan maaran luke-
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mista. Osa odotti saavansa koulutuksesta ohjeita ja 'kikkoja’ omaan tydhdnsa.
Jotain todettiin jadneen puuttumaan, mutta puutetta ei kyetty kuitenkaan eritte-
lemaan tarkemmin. "Kauheasti kaikkea ja kaikki niin tieteellistd.” Osa haastatel-
luista oli pettyneitd sisaltéon. "Kouluttajat hakee jotain hienompaa.” Kuitenkin
osa totesi, ettd “se potkaisi ja herétti”.

Esimiehet olivat tietoisia ristiritaisesta palautteesta koulutuksen suhteen. Osa
tydntekijoistad koki heiddn mukaansa, ettd koulutus olisi saanut olla kaytannénla-
heisempaa. Paljon kyseenalaistettiin sisdltdéd. Toisaalta koulutus koettiin kokoa-
vaksi. Osa odotti tiukkarunkoista tyylia eikd vapaata keskustelua. Vuorovaikutus-
teema oli selkeésti tdrkead. Koulutuksessa oli paljon hyvid kokonaisuuksia, mutta
tydntekijat kokivat ne hyvin eri tavoin. Fysioterapeutit pitivat koulutusta loistava-
na ja oivalsivat yhteistydn heti, kun taas kotisairaanhoitajista osa piti sitd turhana
eikd nadhnyt moniammatillisuuden hyétyja.

Opettajat olivat keskuudessaan pohtineet etukateen, millainen vastaanotto tulisi
olemaan. Oli selvasti havaittavissa innostusta. Kotihoidon tydntekijéiden taholta
ehka ajateltiin aluksi, ettd kyseessé oli hallinnon hanke tai oppilaitoksen ja hal-
linnon yhteishanke. Alussa olisi voitu tuoda selkedmmin esille Kotosan tavoittei-
ta. Odotettiin, ettd opettaja tulee ja opettaa. Aika valmista odotettiin. Opettajat
taas tietoisesti varoivat korostamasta lilkaa koulun roolia, koska hanke on ni-
menomaan yhteinen. Opettajien mielestd yhteistyé esimiesten ja vanhus- ja
vammaispalvelujohtajien (VV) kanssa toimi hyvin. VV -johtajat ovat hyvin sitou-
tuneet hankkeeseen. Hanke k&ynnistyi nopeasti ja kotihoidon tydntekijat eivat
aina osanneet yhdistda alueprojekteja Kotosaan. Tiedonkulku on siind suhtees-
sa ollut puutteellista. Ohjausryhmistd ja paatéksenteosta on koettu saadun huo-
nosti tietoa tai paatdksenteko on mielletty sekavaksi.

Kuntouttava tyétapa on selvasti lisdantynyt ja sen sisalté on selkiytynyt tyénteki-
j6ille. Positiivista asennetta kuvaavat toteamukset oppimisprosessista. Joskin
samalla ymmarretdan, ettd kyseessa on pitka prosessi. Asiakkaan etu ja tarpeet
otetaan tyossa aikaisempaa paremmin huomioon. Saavutetut muutokset ovat
linjassa Kotosa -hankkeen tavoitteiden kanssa. Alkuvaiheessa Kotosa koettiin
jossain maarin irralliseksi esimiesten ja oppilaitoksen suunnittelemaksi, josta ei
tiedetty, mika se on. Sittemmin kasitys muuttui ja tydntekijat kokivat projektin yh-
teiseksi ja ty6tapoja yhtenaistavaksi.

Kyl se siind mielesséd on mielletty, et se on meidén yhteinen projekti ja tavallaan
mya6s tdmédn mukana on niinku... joku sano sillai, et toivottavasti meilla tulee sit-
ten sama kaytantd, ettd kun joku tydntekija, mind, tai joku muu menee heidén
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saman asiakkaan luo, niin me tehddén samalla tavalla. Me kumpikin pidet&dédn
kiinni siitd, etté tdé on sitd kuntouttavaa tydotetta. (tydntekija)

Musta tédssé just on kyse siité toimintakulttuurin muutoksesta, ettd se yksi pieni
tybntekijéparka joutuu aika lujille. Kun hédnhdn joutuu kohtaamaan sen asiak-
kaan sielld ihan kasvotusten. (esimies)

Ty6n organisointiin liittyvid muutoksia

Haastateltavat painottivat, ettd nyt katsotaan tarkemmin kuin aikaisemmin asiak-
kaan voimavarat ja toimintakyky, kun tehddan suunnitelmaa. Erddssé toisessa
haastattelussa taas tuli esiin, ettd kaikesta esitydsté on tullut suunnitelmallisem-
paa ja perusteellisempaa. Erdalld alueella rohkeutta on tullut lisd&d kuntoutustii-
mien myoéta. Esimiesten keskuudessa kuntouttava tyttapa tulee nyt esille jo
suunnitteluvaiheessa. Myds tiimipalavereissa keskustellaan yksil6ista. Kirjaami-
nen on kaiken a ja o. Erds esimies taas totesi, etté toisaalta tydntekijat eivat aina
edes tieda, ettd kotihoitokansion kuntoutussuunnitelma-asiat liittyvat Kotosaan,
mutta kirjaamiseen on saatu potkua ja sen tarkeys on havaittu.

Haastattelumateriaalista voidaan todeta konkreettisia muutoksia. Esimerkiksi
eraassa palvelutalossa tehtiin muutoksia ruokailussa niin, ettd asukkaat osallis-
tuvat nyt aiempaa aktiivisemmin. Toisessa esimerkissa asiakkaan luona kaynte-
ja oli pystytty véhentdmaan toimintakykyarvioinnin pohjalta. Paallekkaisyyksia oli
myds saatu pois ja asioita jarkevoitetty. Haasteena oli koettu, miten moniamma-
tillinen tiimi ja yhteistoiminnallinen ty6 siirretdén sellaiseen tydymparistédn kuin
koti. Suunnitelmat tehddan tarkemmin ja asiakas otetaan paremmin huomioon.
Suunnitelmallisuuden liséé&ntyminen, kirjaamisen parantuminen ja paallekkai-
syyksien vaheneminen ovat osaltaan osoituksia tavoitteiden suuntaisista muu-
toksista.

Haastattelija: "Minkalaisia muutoksia te ootte tehny?”

No, me ollaan esim. vdhennetty... et asiakas jonka luona kaytiin joka pé&ivéa, niin
védhennettiin kolmeen kertaan viikossa. Koska sielld tehtiin hirveesti puolesta ja
ite pysty kuitenkin tekemé&én. Ja on hirveen hyvin mennykin. Mutta tuntuu, etta
vanhat asiakkaat ei ota sitd hirveen hyvin. Et itekké joutuu tekemaan. (tyénteki-
Ja)

Ja monella asiakkaalla on varmaan sekin, ettd kun tommonen palvelu on, niin
miks meijén pitéis jotain tehdéa. Ettd mielumminkin kaikki pitéis tehdé puolesta.

Ja myds omaisilla. Vaikka asiakas hyvéksyy, niin ei valttdmaéttd omaiset. (tyon-
tekijé)
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Haastattelija: "Miten te toimitte niissa tilanteissa?”

Yritetdén selittdé se tilanne ... Ettd on ajatuksena se, ettd asiakas pystyy asu-
maan mahdollisimman pitkéén kotona. Ettd ei se istuminen ja makaaminen auta
siihen sen kunnon pitdmiseen. (tydntekija)

Yhteistydssa tapahtuneita muutoksia

Haastateltavat ymmarsivat myds laajan yhteistydn merkityksen. Kuntouttava tyé-
tapa ulottuu lonkeroineen kaikkialle ja se vaatii moniammatillista yhteisty6ta. Se
on hidas ja pitk& prosessi, joka vaatii karsivéllisyytta. Tyontekijdiden keskuudes-
sa yhteistyd koetaan térkedksi. Yhteistyd on lisdéntynyt ja tullut joustavammaksi
fysioterapian ja kotihoidon valill4, samoin sairaanhoidon ja muiden tyéntekijéiden
valilla. Kun jokainen tuo mukaan kantansa ja ndkemyksensa, saadaan koko-
naisvaltaisempi kuva asiakkaasta. Johtavaksi ajatukseksi nousee yhteisesti poh-
timalla eteneminen. Kaikesta keskustellaan enemman. Nyt saa tarvittaessa tu-
kea toisilta, esim. terapeuteilta. Kotosan peruskoulutuksissa on tutustuttu toisiin
ja heidén tydhdnsé. Osataan soittaa oikealle henkilélle, kun tulee tarvetta.

Fokusryhmé&haastatteluista tuli litteroitua aineistoa yli 100 sivua (Arial, fontti 11).
Aineiston rikkauden vuoksi se analysoitiin toiseen kertaan talvella 2005 -
2006, jolloin aineistosta kerattiin Idhes 400 lausumaa, jotka liittyivat joko haasta-
teltavien mielikuvaan Kotosasta, Kotosan prosessiin, ndkemykseen tavoitteesta
ja prosessin suunnasta, tapahtuneisiin muutoksiin tyétavoissa ja haastateltavien
nakemykseen Kotosan tulevaisuudesta. Seuraavassa tdman analyysin keskeisia
tuloksia. Keskityn alussa haastateltujen mielikuvaan Kotosasta, silld se kertonee
ensimmaisen vuoden prosessista paljon. Koska puolivéliarviointi tehtiin, jotta
saataisiin kuva hankkeen prosessista, alkuvaiheen tuloksista ja niista visioista,
joita toimijoilla on tulevaisuuden suhteen, keskityn nimenomaan niihin asioihin.

Mielikuva Kotosasta

Haastateltavia pyydettiin kertomaan ensimmainen ajatus, asia tai sana, joka
heille tulee mieleen Kotosasta. Eniten mainintoja sai kuntouttava tydote (5 esi-
miesta ja 13 tydntekijad). Seuraavaksi eniten sai mainintoja koti (hyva olo omas-
sa kodissa, ldAmmin tunne, leppoisa: 3 esim. ja 7 tt). Hoito-, palvelu- ja kuntou-
tussuunnitelma sai 6 mainintaa (1 esim. ja 5 tt). Esimiesten vastauksissa nakyi
enemman hajontaa kuin tydntekijéiden vastauksissa. Edelld mainittujen liséksi
mainittiin syva toimintakulttuurin muutos (1), suuret odotukset, lupauksia uudes-
ta (2), selvittdmatén kansio (1), projekti muiden projektien joukossa (1). Haasta-
telluista tydntekijoista kolme toi esiin, ettd Kotosasta tulee mieleen sekava vaiku-
telma ja epétietoisuus.
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Prosessin vaihe

Haastatteluissa nakyi, ettd alueprojektit olivat kdynnistyneet eri tahtiin eri alueil-
la. Seka tyontekijat, ettd esimiehet toivat esiin muutosprosessin hitauden ja piti-
vat hyvana, ettd kyseessa on kolmen vuoden kehittdmishanke.

“Iso laivahan k&éntyy hitaasti, ettd eihdn t&& hirveen nopeesti tapahdu taé
omaksuminen.” (Myyrmaki, tt)

“Taéd on mun mielesté hyvé siind mielessé, ettd tda on niin pitkd hanke...Nyt se
koko ajan elda...” (Korso-Koivukyla, tt)

Alueprojektit olivat myds suuruudeltaan erilaisia. Esimerkiksi Tikkurilan alueella
kehitettiin kuntouttavaa péaivatoimintaa yhdessa palvelutalossa, jolloin muun
henkilékunnan osalta Kotosa jai 1&hinna koulutusten varaan. Muilla alueilla kehit-
tdminen oli kokonaisvaltaisempaa ja kosketti ndin enemman koko henkilékuntaa.
Vastauksissa nakyi myds tydn kehittdmisen monet haasteet, esimerkkina Ko-
tosan kanssa ldhes samaan aikaan kotihoidossa kéaytt6én otettu RAI —
toimintakykymittari omine koulutuksineen.

"Kuntouttava tydtapa Veturissa (Palvelutalo) ihan tdmmdisend aiheena oli
omaisten illassa vuosi sitten. Et kyl tdd on elédny téélld, mut nyt se on saanu
enemma@n ryhtid.” (Tikkurila, esim.)

“T&a on ainakin meiddn alueella kdynnistynyt erittdin hyvin. Et on niinku enempi
kiinnitetty huomiota tdhdn kuntouttavaan tyéotteeseen ja sita yritetty niinku koto-
na tehda...” (Martinlaakso, tt)

"Siihen ei vélttdmétta pysty keskittyméén siihen yhteen sillé tavalla kun pitéis. Et
kun pitdd monta asiaa vieda eteenpdin yhta aikaa.” (Martinlaakso, esim.)

“Ei meilld oo mitdén teemaa. Taytyy muistaa, ettéd se on ihan sité arjen tyéta. Ja
né&é on eritasoisia ndé palvelutalot... Ettéd ei passata asiakasta pilalle.” (Myyrma-
ki, tt)

"Ei se ainakaan meillé oo ldhteny kéyntiin sillé tavalla kun olis oletettu sen ldhte-
vén tai ehké haluttukin.” (Korso-Koivukyla, tt)

"Kuntoutustiimit on toiminu, mut se on ollu vdhdn semmosta et puhutaan mut ei
00 selkeité tavotteita. Kirjaaminen on jaény puutteelliseksi. Et siihen on satsattu
tédn kevéén aikana.” (Hakunila, esim.)

”Sit on tullu td&d Rai —mittari, mika on tietysti pohja sille kuntoutussuunnitelmalle.”
(Hakunila, esim.)
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Puolivaliarviointi osui Kotosan prosessissa sellaiseen vaiheeseen, jossa erityi-
sesti esimiehet ja vanhus- ja vammaispalvelujohtajat toivat esiin, ettd hankkees-
ta ollaan siitymassa arkisen tydn kehittdmiseen yhteisvoimin. Tdma oli térkeéa
vaihe ajatellen Kotosan jatkoa ja vanhus- ja vammaispalvelujen kehittdmista Ko-
tosa —hankkeen jalkeen.

”...el t4sté puhuta vaan hankkeena vaan kylla tastd puhutaan tdssd mielessé si-
séll6istd.” (Tikkurila, esim.)

(Rai — kuntoutustiimi — hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma) “T&é on niin iso
juttu, ettd on vaikea arvioida, mik& liittyy mihinkin ja kaikki liittyy kuitenkin kaik-
keen.” (Hakunila, esim.)

“Tés on aika paljon (kehittdmistd) menossa ja Kotosa tukee hirveen hyvin niité
asioita.” (Myyrméki, esim.)

Alkuvaiheen tuloksia, jotka liittyivat kuntouttavaan tyétapaan

Puolivaliarvioinnin aikaan hanke oli kestanyt reilun vuoden. Se on lyhyt aika ja
siihen suhteutettuna oli melko paljon lausumia, jotka liittyivat kuntouttavaan ty6-
tapaan ja omien ty6tapojen arviointiin. Asiakkaiden aktivointiin kotikdynnin aika-
na ja kayntien valilla liittyi 8 lausumaa ja yhdesséa tekemiseen 2. 5 lausumassa
korostettiin asiakkaan yksil6llisyytta ja subjektiutta.

“On se antanu enempi sellasta, etta sa voit pyytdd héanté tekeméan ja olemaan
enempi mukana. Ja sitten ne on tosi hyvin ottanu vastaan ja ne pérjda sielld yk-
sin ja kun antaa heille tehtéviéd seuraavaan meidén kayntiin.” (Martinlaakso, tt)

"Mé& oon ndhny ehka silleen, ettd enemmén tehddén asiakkaiden kanssa yhdes-
s&.” (Tikkurila, tt)

“Tavallaan tuntuu, ettd se syvenee se kuntouttava tydtapa... et ihan hyvéén
suuntaan.” (Korso — Koivukyla, tt)

“Siind on se oman eldmaén hallinta!” (Kommentti esimerkkiin, ettd ei menna asi-
akkaan luo omilla avaimilla vaan odotetaan, ettd hén tulee avaamaan oven, Ha-
kunila — Lansiméki, tt)

Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessin kehittdminen nousi yhdeksi
Kotosan keskeisisté tavoitteista hankkeen ensimmaisen vuoden aikana. Proses-
siin liittyy monia vaiheita asiakkaan toimintakyvyn arvioinnista ja suunnitelman
tekemisestd kirjaamiskaytantdihin ja arviointiin. Haastatteluissa tuli esiin, etta
prosessia on saatu selkeytettyd ainakin joillakin alueilla ja tyétapoja pyritty yhte-
naistdmaan.
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"Henkilbsté miettii omia tydtapoja ja kotihoidon tyé on muuttumassa véhitellen
voimavara- ja toimintakykyldhtéiseksi.” (Korso — Koivukyléa, esim.)

“Uuden ajattelutavan opettelua... ettd se léhteekin nyt sieltd toiselta puolelta,
niistd vahvuuksista.” (Korso — Koivukylé, tt)

"Se (kirjaaminen) on semmosta suunnitelmallisempaa. Se arviointi tehddén vé-
hén perusteellisemmin ja mietitdédn, et mitkd ne on ne tulevaisuuden ndkymét.”
(Hakunila — L&nsimé&ki, esim.)

”...voimavaraléhtoisyytta. Etta I6ydetdédn ne voimavarat niitten ongelmien takaa.
Et meillé ainakin ndkyy...” (Myyrmaki, tt)

“Et mik& se on se yhteinen ndkemys asiakkaan hoidosta ja millé tavalla sité Iah-
dettdis yhdesséd viemddn eteenpdin ja yleensékin tekeméén néitd hopasuja.”
(Myyrméki, tt)

"Mut se mikd mun mielesté oli oikeesti hyddyllinen, niin oli hoito- ja palvelusuun-
nitelmien ihan konkreettinen parantaminen ja j@mékoéityminen. (Tikkurila, esim.)

Moniammatillisen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessin kehittdmi-
nen oli Hakunila — Lansim&en alueprojektina. Sita pyrittiin edistdmaan myos ko-
ko projektissa. Tahan alueeseen liittyvat lausumat (31) toteamuksiin moniamma-
tillisen tydn lisdéntymisestd ja toisten tekemén tyén selkiytymisestd tuttuuden
my6ta. Haastateltavat toivat esiin myds hyoétyja: kokonaisvaltaisempi kuva asi-
akkaan tilanteesta ja verkoston tuki tuo rohkeutta.

"Mé& oon kokenu ihan konkreettisena hyétynd, ettd oon saanu tutustua teiddn
ty6hdn...yhteistyGpalaverien puitteissa. Ja sit oon taas voinu Kkertoa, ettd millon
mua kannattaa kéyttda. Et se on selkeesti tdn Kotosa —koulutuksen jélkeen li-
saantyny.” (Martinlaakso, tt)

"Rohkeutta on tullu ja just kun on néitd kuntoutustiimejd. Et saa sen tuen koko
verkostolta.” (Hakunila — Ldnsiméki, tt)

”...sosiaalityé...ainakin viime syksysté niin se on nopeesti tullut [EGhemmé&ks mei-
ta.” Myyrméki, esim.)

*Ja sitten yhteistyd terapeuttien kanssa on hirveen joustavaa.” (Tikkurila, tt)
Kotosan puitteissa kokeiltiin ja kehitettin myds uusia toimintatapoja: ryhméatoi-

mintaa dementiayksikéihin, fysioterapian pilottiryhmia ja ennalta ehkaisevia koti-
kaynteja.

“Ja sitten ihan konkreettisena Kotosan seurauksena meille on tullu tdmmoénen
ryhmétoiminnan kehittdminen néihin dementiayksikdihin kaikkiin palvelutaloihin.
(Martinlaakso, tt)
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”...n&& ennalta ehkdaisevét kotikdynnit nyt tdn hankkeen tiimoilta...” (Hakunila —
L&nsimaki, esim.)

Kotosan tulevaisuus

Haastateltavat pitivat Kotosa -hankkeen suuntaa oikeana (9 esimiesten lausu-
maa ja 10 tydntekijdiden). Toimintakykyd edistdvan tyétavan, hoito-, palvelu- ja
kuntoutussuunnitelmaprosessin ja toimintakykya edistavan paivatoiminnan kehit-
tdminen néhtiin edelleen tarke&ksi. Myos yhteistydn lisdaminen ja hyvien kaytan-
teiden jakaminen nahtiin tdrkednd. Kotosan alueseminaareihin ja peruskoulutuk-
siin osallistui kiitettdvasti myds fysio- ja toimintaterapeutteja sekad sosiaalitydnte-
kijoita, jolloin tultiin tutuiksi ja paastiin miettimadan yhdessa asiakastapauksia ja
kotihoidon tydn kehittdmista. Myds jatkossa yhteistydn kehittdmistéd tdhan suun-
taan toivottiin ja useilla alueilla nahtiin tarkedna sosiaalityén vahvempi integroi-
minen kotihoitoon. Myds terveyskeskuksen vastaanottojen ja sairaaloiden kans-
sa tehtdva yhteistyd ndhtiin tarkedna, ettd jo asiakkaan kotiutuessa sairaalasta
hanen kanssaan keskusteltaisiin kotihoidon tarjpamasta avusta niin, ettd apu
muuttuu toimintakyvyn ja tarpeiden mukaan. Asiakkaiden ja omaisten kanssa
tehtava tyd nédhtiin tdrkednd, jotta asiakas saisi tarvitsemiaan palveluja ja tavoit-
teet ja keinot olisivat yhteiset.

“Tossa seminaarissa oli puhetta, ettéd sitd HOPASUA tulis kehittda...Ei niin kun
sielld on nyt, ettd mitd me tehdédén vaan ettéd sielléd olis, ettd mité asiakas tekee
Ja mité tehddan yhdessa.” (Tikkurila, tt)

"Mun mielestéa téa péaivatoiminnan kehittdminen on tarkeé asia. Silld on valtava
ennalta ehkéisevé merkitys.” (Hakunila - Ldnsimaéki, tt)

"Péivétoiminnan nimenomaan sisélléllistd ja laadullista kehittdmista.” (Tikkurila,
esim.)

”

"Se mitd néén kovin térkeénd, on tédn sosiaalitydn integroiminen kotihoitoon.
(Myyrméki, esim.)

"Meill&éhdn sosiaalityéntekijét valitsee nédé palvelutaloasiakkaat. Et me ei ndhdé
heitd vasta kun he muuttaa sinne. Et ldhihoitajat olis kanssa mukana siiné.”
(Myyrméki, tt)

“Se on kehittdmiskohteena, etté tehtdis enemman yhteistyéna ja niin, etté siihen
osallistui asiakas ja omaiset.” (Martinlaakso, esim.)

“Kuntoutustiimissd suunnitellaan asiakkaan asioita... Mutta milld ne tavoitteet
saavutetaan, kun me keskenédén hoitajat ja kuntouttajat puhutaan, mutta asiakas
itse ei ole paikalla.” (Hakunila, tt)
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Haasteellisena asiakasryhmand tuotiin esiin mielenterveyskuntoutujat, joiden
kanssa tydskentelyyn koettiin olevan liilan vahan tietoa ja keinoja.

“Mielenterveysongelmat lisdéntyy. Niiden kanssa tda kuntouttava tydote on ihan
eri kuin idkkéilld asiakkailla.” (Korso-Koivukylda, tt)

Esimiehet toivat haastatteluissa esiin hankkeessa tapahtuvan kehittdmistydn le-
vittdmisen tarkeyden. Nain hyvat kdyténteet ja esimerkiksi opiskelijoiden jollakin
alueella tekemét selvitystyot tulisivat kaikkien hyodyksi. Esimiehet myds kaipasi-
vat keskindistd jakamista ja keskustelufoorumia kehittdmisen tueksi. Erdassa
haastattelussa tuli esiin tarve myds koko Vantaan vanhus- ja vammaispalvelujen
laatukasikirjalle.

”

"Etté jos tdssé sitten yritettdis kunnianhimoisesti pitdd kiinni siité levityksestéa.
(Martinlaakso, esim.)

"Mé& oikeastaan kaipaan, mik& antais ehké esimiehillekin véhdn enemmén, etté
enemmén tiedettais, mitd muualla tehddan...Jonkinnédkdisid vapaampia keskus-
telufoorumeita.” (Hakunila, esim.)

“Oli sitten Kotosan vaikutusta tai muun kehittdmistyén, niin téllasen hankkeen
nimissé on hyvé jérjestdd tdmmdsid miniseminaareja, jossa me voidaan néé
kaikki toisillemme kertoa.” (Martinlaakso, esim.)

"Aikaisempina vuosina hyvin tiukasti aateltiin, ettéd kotihoidolla on oma laatura-
kenteensa ja sosiaalityélld omansa... Oikeastaan t&d palvelurakenne pitéis ku-
vata alueellisena vv-palvelujen palvelurakenteena.” (Martinlaakso, esim.)

Kotosan jatko ja paattaminen

Puolivaliarvioinnin seurauksena syksylld 2004 ja kevaalla 2005 jarjestettiin Van-
taan kotihoidon esimiehille omat seminaarit, joissa keskityttiin esimiestydn ky-
symyksiin ja kehittdmishaasteisiin. Esimiestydén vahvistamisen keinoina nostet-
tiin myds mahdollisuus jérjestdd Laureassa esimiestybhon keskittyvét erikoistu-
misopinnot.

Vuoden 2005 kevaalla toiminta jatkui vilkkaana: tammikuussa oli iso seminaari
kuntouttavasta pdaivatoiminnasta, jossa yhdistyivdt uusimmat tutkimustulokset
esim. taiteen kaytdsta pédivatoiminnassa vantaalaisiin kokemuksiin ja kokeiluihin.
Paivatoimintaseminaarissa esitteli my&s juuri sairaanhoitajaksi valmistunut Leila
Takkinen paivatoimintaan liittyvédn opinndytetyénsa. Kevaallda myds sovittiin ja
suunniteltiin elo - syyskuussa toteutuva tulosarviointi: ‘Mikd muuttui Kotosan
myo6ta?’. Arviointi toteutettiin kyselyna niin, ettd jokainen kotihoidon tiimi vastasi
kysymyksiin oman esimiehensé johdolla. Taten kysely palveli my&s kotihoidon
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esimiesty6td. Kyselyn analysoi lehtori Tina Hagg ja arviointiraportin viimeistelys-
sé olivat mukana hankekoordinaattorit.

Syksyllda 2004 virinnyttd ajatusta erikoistumisopinnoista vietiin Kotosan ohjaus-
ryhmaén ja sieltd eteenpdin Laureassa ja niin syntyivat Vanhustyén johtamisen
ja kehittdmisen erikoistumisopinnot, jotka alkoivat 1.9.2005 ja pé&éattyivat
23.5.2006. Ryhmasté noin puolet oli Vantaan kotihoidosta ja loput muista kun-
nista ja yksityissektorilta.

Syksy 2005 painottui hankkeen paéattdmiseen ja loppuseminaarin ja hanketoimi-
joiden loppujuhlaan, jotka olivat 7.2.2006. Paatdsseminaarissa puhui prof. Silva
Tedre kodin kulttuurisista merkityksistd, vanhus- ja vammaispalvelujohtaja Ulla-
Stina Palomaa ja kotihoidon esimies Outi lharvaara hoito-, palvelu- ja kuntoutus-
suunnitelmien kehittdmistytstd Kotosassa ja vanhus- ja vammaispalvelujohtaja
Anna-Liisa Korhonen teemasta ’'Elamisen laatua paivatoiminnasta’. Kotosa—
hankkeen yhtad keskeistd kasitetta valotti lehtori Tiina Colliander luennossaan
’Kuntouttavasta tydotteesta toimintakykya edistdvdan tydskentelyyn’. Hanke-
koordinaattorit valottivat Kotosa—hankkeen tavoitteita, prosessia ja arviointia.
Paatdésseminaarin avasi rehtori Pentti Rauhala ja paéatti |&akinténeuvos Urpo
Alanko, joka Vantaan entisend sosiaali- ja terveydenhuollon apulaiskaupungin-
johtajana oli ollut siunaamassa hankkeen alkua.

lltajuhla oli vapaamuotoisempi ja sen avasi Vantaan sosiaali- ja terveysjohtaja
Ossi Savolainen. Juhlapuheen piti aluerehtori Helena Erjanti. Juhla kerasi n. 120
hanketoimijaa nauttimaan monipuolisesta ohjelmasta ja Jarvenp&én Laurean ra-
vitsemisalan opiskelijoiden tarjoiluista.

Hannele Niini6é

SHO, KM, lehtori, Kotosan hankekoordinaattori, Laurea
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3 KOULUTUKSET TYON KEHIT-
TAMISEN VALINEENA

Kotosa oli koulutus- ja kehittdmishanke ja niin ollen se sisélsi paljon seka perus-
koulutusta ettd erityisteemoihin liittyvda koulutusta. Hankkeen kaynnistysvai-
heessa paatettiin, ettd seuraavat kolme vuotta kotihoidon henkildkunnan tay-
dennyskoulutus keskitetddn tukemaan Kotosa -hanketta. Kotihoidon tydntekijat
osallistuivat hankkeen aikana 703 oppimistydpéivan verran erilaisiin koulutuksiin
( Hakunila 114, Korso- Koivukyld 172, Martinlaakso 173, Myyrmaki 82 ja Tikkuri-
la 161).

Koulutus suunniteltiin tiiviisti tukemaan hankkeen eri vaiheita ja suunnittelussa
otettiin huomioon hankkeen aikana saatu arviointitieto. Hankkeen alussa tarvit-
tiin laajalle joukolle suunnattuja ns. k&siteseminaareja, alueellisia aloitussemi-
naareja ja peruskoulutusta yhteisten kasitteiden 16ytdmiseksi ja tavoitteiden tas-
mentémiseksi. Olennainen kysymys oli, mitd osaamista tarvitaan kuntoutumista
edistédvan tyétavan juurruttamiseksi arjen tydtavaksi.

Erityisteemoihin liittyvat koulutukset keskittyivat hankkeen keskimmaiselle vuo-
delle 2004. Kirjaaminen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessissa -
koulutuksia jarjestettiin isoissa tiloissa yhteensa 5 puolenpaivén tilaisuutta tavoit-
teena, ettd ldhes kaikki kotihoidon tydntekijat kayvat koulutuksen. Kirjaamiskou-
lutukset jatkuivat tarpeen mukaan alueilla pienemmissd ryhmissa. Mielenterve-
yskuntoutuja kotihoidon asiakkaana -koulutus jarjestettin noin 20 kotihoidon
tyéntekijalle. Koulutus sisélsi 7 puolenpdaivan mittaista I&hiopetusrupeamaa. Li-
saksi kaikille koihoidon tydntekijéille ja yhteistybkumppaneille tarjottiin avoin lu-
ento masennuksesta ja skitsofreniasta, joista tiedon lisdaminen oli tdman koulu-
tuksen yksi tavoite.

Vanhus- ja vammaispalveluiden sosiaalityéntekijoille jarjestettin omaa koulutus-
ta heiddn toiveensa mukaan erilaisista pitkaaikaissairauksista tai vammoista
esim. Parkinson tauti ja aivovammat. Koulutustilaisuuksiin liittyi myds sosiaali-
tydn pohtiminen ja kehittdminen kotihoidon prosessissa ja naihin rupeamiin osal-
listuivat my®s vanhus- ja vammais-palvelujohtajat.
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Vanhus- ja vammaispalvelujohtaijille, kotihoidon ja fysioterapian esimiehille seka
lehtoreille suunnatut ns. esimiesten tydseminaarit hankkeen puolessa vélissa ja
loppupuolella olivat tarkeitd hankkeen etenemisen, arvioinnin ja toisilta oppimi-
sen kannalta. Onnistumisten nakyvéksi tekeminen ja kotihoidon kehittymisen
haasteiden yhteinen pohdinta yhdisti ja sitoutti kaikkia osapuolia. Hankkeen paa-
tésseminaarissa helmikuussa 2006 tehtiin yhteenvetoa Kotosa-hankkeesta, ker-
rottiin tuloksista seka siitd mitéd hankkeessa opittiin ja miten kotihoidon kehitta-
misty® jatkuu tasta eteenpain.

Tuula Heinonen

Eft, koulutussuunnittelija, Kotosan hankekoordinaattori, Vantaan kaupunki
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4 ALUEPROJEKTIT

4.1 Moniammatillisen hoito-, pal-
velu- ja kuntoutussuunnitelman
tukiprojekti Hakunilan alueella

Hakunilan alueella oli pitkdan koettu tarpeelliseksi kehittdd kuntoutumisen huo-
mioimista arkitydssa, kuntoutustiimien toimintaa seké hoito-, palvelu- ja kuntou-
tussuunnitelman tekemistd. Kotosa-koulutusten ja kokousten myéta syntyi aja-
tus, ettd kehittdmisty6téd voidaan toteuttaa Kotosa-hankkeessa. Hakunilan alu-
een alueprojektiksi valittiin siten Moniammatillisen hoito-, palvelu- ja kuntou-
tussuunnitelman tukiprojekti.

Kuntoutustiimien tavoitteiksi sovittiin

1. Kokouskaytantéjen selkiyttdminen: puheenjohtajan valinta ja tehtdvékuvaus,
asiakastapausten valmistelu, kokousaikataulun suunnittelu, jatkuvuuden edista-
minen

2. Kirjaaminen ajan tasalla: paivitettyjen suunnittelulomakkeiden kaytté (hopaku-
su, kuntoutuslehti), vastuuhoitajan /omahoitajan tehtévat kirjaamisessa ja seu-
rannassa

3. Moniammatillinen osallistuminen: erilaiset ndkékulmat kuntoutumista edista-
vaan tyoskentelytapaan, jonka tavoitteena on asiakkaan fyysisten, psyykkisten
ja sosiaalisten voimavarojen huomioon ottaminen.

4. Yhdessa oppiminen: tydntekijéiden vertaistuki, oppilaitosyhteisty®
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Alueprojektin toimijat ja toteutus

Projekti kaynnistettiin alueella 25.9.2003 koulutustilaisuudella, joka oli tarkoitettu
kaikille Hakunilan vanhus- ja vammaispalvelun tydntekijdille. Siind kerrottiin Ko-
tosa -hankkeesta, projektin tavoitteista sekd yhteistyéstd Laurean ja Vantaan
ammatillisen koulutuskeskuksen kanssa. Tamén alueseminaarin koordinoivat
Hakunilan alueen lehtorit Aila Koivisto (Laurea) ja Maire Piirainen (Vakes). Kou-
lutuksessa esiteltiin vield opinnaytetditd, mm. kuntouttava tydote asiakkaan né-
kokulmasta, henkilékunnan ja sairaalan nédkékulma kuntouttavaan tydotteeseen
ja Kyvykas- mittari. Projektilla tavoiteltiin Hakunilassa henkiléstén osaamisen li-
sdamistd kuntouttavan tyétavan soveltamisessa jokapéaivaisessa tydssa eli kun-
toutumista edistavan tyétavan soveltamista. Pyrkimyksena oli, ettei asiakkaiden
toimintakyky heikkene ja ettd se mahdollisesti vield paranisi. Tarkedna tavoittee-
na kotihoidossa on asiakkaan turvallinen kotona asuminen mahdollisimman pit-
kaan.

Alueen projektiryhman muodostivat aluelehtorit, vanhus- ja vammaispalvelujoh-
taja Ulla-Stina Palomaa sek& kotihoidon esimiehet Lea Ihamaki ja Outi lharvaa-
ra. Alueellisia koulutuspdivia pidettiin kaksi kertaa, kaksi samansiséaltdista, jotta
mahdollisimman moni henkilékunnasta pystyi osallistumaan. Ensimmaisen péi-
van ohjelmassa oli vanhuskasityksia, toimintakyky terveyskéasitteen viitekehyk-
sestd, asiakkaan voimavarojen tunnistaminen ja tukeminen, asiakas ja tydntekija
kohtaavat ja oman asiakkaan tilanteen kartoittaminen. Toisessa tilaisuudessa
kasiteltiin hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelman laatimisen perusteita, suun-
nitelman laatiminen omalle asiakkaalle, niiden esittdminen pienryhmissa ja tyds-
sé jaksamista.

Alueella toimi kuntoutustimejad jotka pyrkivat laatimaan kokonaisvaltaisesti
suunnitelmia etenkin moniongelmaisille asiakkaille. Onnistumisen edellytyksia
olivat seuraavat seikat:

o Kuntoutustiimit olivat moniammatillisia. Kokouksiin osallistuvat myés oppilai-
tosten opettajat. Moniammatillinen yhteistyd. Asiakkaan voimavaroja arvioitiin
(mm. erilaisten mittareiden ja asiantuntijoiden hyddyntéminen).

¢ Kuntoutumisen tavoitteet asetettiin realistisiksi yhdessa asiakkaan ja omaisten
kanssa. Tavoitteisiin tdhtdavien keinojen konkretisointi yndessa asiakkaan ja
omaisten kanssa (hpk-suunnitelma).

e Asiakkaan motivoituminen.

o Kirjaaminen. Kaikki asiakkaan hoidossa mukana olevien sitoutuminen kuntou-
tuksen toteuttamiseen.

e Arviointi
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Kuntoutuslehdelle asetettiin seuraavat tavoitteet:

o Kuntoutuslehti osana hpk- suunnitelmaa.

o Tydntekijat oppivat arvioimaan asiakkaan voimavaroja.

o Tydntekijat oppivat hyddyntdmaan erilaisia mittareita, mm. Rai- ja fysioterapi-
an lihasvoima- ja tasapainomittaria.

o Tydntekijat oppivat hyddyntdmaan muiden osaamista.

o Tydntekijat oppivat asettamaan realistisia kuntoutumisen tavoitteita.

Kevaalla tehtiin myds kysely Hakunilan henkildkunnalle hoito-, palvelu- ja kun-
toutussuunnitelmien laatimisesta ja kuntoutustiimien toiminnasta Hakunilan alu-
een kotihoidossa. Tulokset julkaistiin toukokuussa 2005.

Alueprojektin tulokset ja arviointi

Projektin onnistuminen edellytti kaikkien sitoutumista tdhan kolmivuotiseen hank-
keeseen.

Alueen vanhustenhuollon tuloskortissa on huomioitu Kotosa-projekti. Se
osoitti, ettd hanketta pidettiin tarke&né ja my6s johto sitoutui siihen.
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Strategiset Vaikuttavuus ja |Taloudelliset |Rakenteet ja Uudistuminen
teemat palvelu-tarjonta |resurssit ja prosessit ja henkiléstén
mahdollisuu- hyvinvointi
det
Kuntoutuksen |Kotihoidon Kuntoutusta |Hpk: n suunni-|Henkil6stdn
kehittdminen |kuntoutuslehti [kehittamalla |telman tekemi-|osaaminen
v 2004 laaditaan ja kustannusten |nen ja yllapito
otetaan kayt- |hallintaa
toon
v 2005 Kotihoidon Kuntoutusta Kotihoidon Henkildston
kuntoutuslehti |kehittamalla Hpk:ssa hyd- |osaaminen
on otettu kayt- | kustannusten |dynnetddn
téon hallintaa RAl:ta
v 2006 Kuntoutuksen |Kustannusta |Kh:n hpk:ssa |Henkiléstén
vaikuttavuus | kehittdmalla hyédynnetaan |RAI osaami-
hoidon ja pal- [kustannusten |RAl:ta nen
velun tarpee- |hallintaa Moniammatilli-
seen suus hpk:n te-
kemisessé

Kuvio 2. Ote Hakunilan vanhustenhuollon tuloskorteista vuosilta 2004, 2005 ja 2006

Tuloskorttien tavoitteet saavutettiin vuosina 2004 ja 2005. Vuoden 2006 osalta ei
voida viela arvioida.

Kuntoutustiimit kdynnistyivat kunkin oman aikataulun mukaan. Lehtoreiden osal-
listuminen tiimien kokoukseen nahtiin hyvana asiana ja se antoi ryhtia kokouksil-
le. Parempiin kuntoutustiimien kokouksiin on paasty vahitellen. Se on edellytta-
nyt yhteisty6taitojen, moniammatillisen tyétavan ja hoitoprosessin kokonaisuu-

den ndkemista.
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Kuntoutumista edistdva tyoote ndkyy asiakkaan arjessa:

Voimavarojen arviointi —»  Moniammatillinen yhteisty6

Erilaisten mittareiden hyddyntami-
nen

>

Kuntoutussuunnitelman Tavoitteiden maarittely yhdessa

tavoitteet Realistisuus

Asiakaslahtdisyys (asiakkaan oma
mielipide ja mittareiden hyddynta-
minen)

Motivaatio (miksi, mita hyctya)

Kuntoutussuunnitelmaan ——®  Miten puen, peseydyn, syén

kirjattavat keinot Miten nousen sangysta, millaista
apua tarvitsen

Miten voin osallistua kotitoihin

Liikuntasuunnitelma, sosiaalinen
kanssakdyminen, virkistdytyminen

Kuntoutuslehden kehittdaminen on edennyt oikeaan suuntaan ja on osa hoito-,
palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaa. Tydntekijéiden taidot asiakkaan voimavaro-
jen arvioinnissa ovat kohentuneet. Rai-mittarin ja fysioterapian lihasvoima- ja

tasapainomittarin hyddyntamista pitéa vield tehostaa. Muiden osaamista on opit-
tu hyédyntdmaan. Kuntoutumiselle on myds opittu asettamaan oikeita tavoitteita.

Kehittamistoiminta hankkeen jalkeen jatkuu edelleen. Terveydenhuollon tieto-
jarjestelman uudistaminen syksylld 2006 edellyttda edelleen kuntoutuksen ja do-
kumentoinnin kehittdmisté ja kouluttamista. Ohjelman suunnittelussa on kuiten-
kin pyritty ottamaan huomioon hankkeen aikana saavutetut tulokset hoito-, pal-
velu- ja kuntoutussuunnitelman kehittelyssa. Hoitotyén strukturoidun kirjaamisen
ehdot on myds pyritty ennakoimaan. Palvelutarpeen arvioinnissa on myds hyé-
tya Kotosa-hankkeen aikana tehdysta kehittamistydsta.

Ulla-Stina Palomaa,
THM, sairaanhoitaja, vanhus- ja vammaispalvelujen johtaja, Vantaan kaupunki
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4.2 Hoito-, palvelu- ja kuntoutus-
suunnitelmaprosessin kehittami-
nen Korso - Koivukylds sa

Alueprojektin tausta ja tavoitteet

Ensimmaéisessd Kotosa - seminaarissa syksylla 2003 etsittiin ryhmatoiden avulla
ehdotuksia kehittdmishankkeeksi. Paateemaksi ja kehittdmistd vaativaksi alu-
eeksi nousi toimintakyvyn arviointi kotihoidon suunnittelussa.

Korso - Koivukyldn alueprojektin tavoitteeksi asetettiin
¢ hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessin kehittdminen alueen kotihoi-
don tiimeissa

e uusien tydkaytantdjen jakaminen kaikkien alueen tiimien kesken

Osatavoitteena oli

¢ kokemusten vaihto ja palautteen saaminen omasta tyésta

» yhteisten linjojen sopiminen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmasta
¢ uuden tiedon saaminen oman tyon tueksi

e asiakkaan voimavarojen parempi tunnistaminen ja palvelujen kehittdminen.

Alueprojektin toimijat ja toteutus

Alueprojektiin osallistui viisi opiskelijaa, kaksi sosiaalialan ja kolme terveysalan
koulutusohjelmasta Laurea-ammattikorkeakoulun Vantaan toimipisteestéd seka
kaksi koulun lehtoria: Riitta Ahos ja Tuula |konen. Lisadksi projektiin osallistui
alueen kotihoidon henkiléstd kentéltd ja palvelutaloista sek& kotihoidon esimie-
het Leila Jumppanen, Mervi Lahde, Tuulikki Makkonen, Marja Ruotsalainen ja
Anita Virtanen. Opiskelijat osallistuivat aloitusseminaariin, peruskoulutuksiin ja
tiimikoulutuksiin ja olivat mukana projektiryhman kokouksissa toimien vuorotel-
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len sihteerina. Yksi terveysalan opiskelijoista Laura Ryty teki opinndytetyén alu-
een Kotosa — hankkeesta ja sosiaalialan opiskelijat Satu Lamminsalo ja Merja
Maenpé&é laativat osana projektitydn opintojaksoa Korso-Koivukyldn alueprojek-
tin suunnitelman. Lisdksi he osallistuivat tiimikoulutuksiin, joissa he toimivat kah-
desti koulutusteeman alustajina. Opiskelijat osallistuivat myés Kotosa-hankkeen
yhteisiin koulutustilaisuuksiin.

Korso - Koivukylan projekti toteutettiin henkiléston tiimikoulutuksina kevaéan ja
syksyn 2004 aikana. Kotihoidon tydntekijat, opiskelijat ja esimiehet osallistuivat
tiimipalavereihin ja arvioivat timeissd toimintaa annettujen HOPASU-prosessin
kehitysta tukevien teemojen mukaisesti. Jokaisella tiimilld oli mahdollisuus kési-
telld teemoja omien valmiuksiensa, tarpeidensa ja toiveidensa mukaisesti. Tiimi-
palaverit eivat kaikilta osin toteutuneet. Suunnitelmaa muutettiin siten, ettéd paa-
tettiin jarjestda syksyllda 2004 kolme omaa alueellista koulutustilaisuutta hoito-,
palvelu- ja kuntoutussuunnitelman kirjaamisesta. Liséksi tyéntekijat osallistuivat
sisdisend koulutuksena jarjestettyyn koko kotihoidon yhteiseen kirjaamiskoulu-
tukseen.

Alueprojektin viimeinen seminaari, arviointiseminaari Learning Cafe jarjestettiin
toukokuussa 2005. Tarkoituksena oli arvioida sitd, miten oma tyd on kehittynyt
Kotosa - alueprojektin toiminnan aikana. Kahvilap&ytien teemoina olivat

¢ uusien kaytantojen jakaminen kaikkien muiden kanssa omissa tiimeissa
¢ yhteisten linjojen sopiminen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmasta
o asiakkaan voimavarojen tunnistaminen

e oma jaksaminen.

Alueprojektin arviointi

Kotosa-hankkeen Korso - Koivukyldn alueen arviointiseminaari jarjestettiin
12.5.2005. Seminaarissa kaytiin I&pi hankkeen herattdmia ajatuksia oppimiskah-
vila-menetelman avulla. Seuraavassa on sosionomiopiskelijoiden Satu Lam-
minsalon ja Merja Maenpaan kokoamat arviointiseminaarin tulokset koottuna
kahvilan teemojen mukaan.

Tiimipalaverikdytantéjen kehittdminen korostui tyéntekijéiden kahvilassa kirjaa-
missa kommenteissa. Palavereiden saanndllisyys, tehokkaampi ajan kaytté seka
aiheiden sopiminen ennakolta parantaisivat heiddan nakemyksensd mukaan
mahdollisuuksia jakaa uusia tyokaytantéja tiimien sisalla. Lisaksi tydntekijat piti-
vat tarkeana palaverissa keskusteltujen ja paatettyjen asioiden kirjaamista, jotta
tieto olisi kaikkien tyéyhteison jédsenten saatavilla.

30



Asiakkaiden ja omaisten kanssa tehtava tyd nousi myds merkittdvaksi keskuste-
luissa. Tiimipalavereissa on mahdollista jakaa kokemuksia esimerkiksi asiakkai-
den motivoinnista uusiin tydkaytantdihin. Tydyhteisén jasenten erilainen osaa-
minen ja yhteinen keskustelu antavat hyvat Iahtékohdat luovien asiakastyon tyo-
tapojen kehittdmiseen. Yhteisess&a keskustelussa saadaan myds esiin laajempi
nakemys asiakkaan voimavaroista ja kokonaishyvinvointiin vaikuttavista tekijois-
ta

Keskusteluissa otettiin esille kirjaamisen korostunut merkitys tydkaytantéjen ja-
kamisessa. Kirjaamisen kautta on mahdollista arvioida uusien tyokaytantojen
toimivuutta. Tarkedd on kirjata niin asiakkaan, omaisen kuin tydntekijéidenkin
nakemykset.

Keskusteltaessa yhteisten linjojen sopimisesta tydntekijéiden vastauksissa ko-
rostui aiheen monitasoisuus. On luonnollisesti tarkeda sopia yhteisista linjoista
oman tiimin sisalld, mutta myds oman alueen seka koko toiminta-alueen tiimien
kesken. Tydntekijéiden nakemyksen mukaan tdméa mahdollistaa asiakkaalle laa-
dukkaan hoidon ja huolenpidon seka turvallisuudentunteen. Lisaksi ndin voidaan
paremmin taata tasapuolisuus palveluiden suhteen. Yhteisistad linjoista sopimi-
nen on osa ammatillista osaamista. Se vaatii tietoista tydskentelya ja avointa,
luottamuksellista ilmapiirid. Yhteiset linjat toisivat tyéntekijéiden mielesta tyéhdn
tehokkuutta, koska ndin voidaan valttda paallekkaisia toimintoja. Lisdksi yhteiset
linjat ja kirjaaminen lisdavat tydntekijén turvallisuutta. Keskusteluissa tuotiin esil-
le myés joustavuuden ndkékulma. Yhteiset linjat eivat saa olla liian tiukat ja kaa-
vamaiset, vaan niissa taytyy 16ytya varaa asiakaskohtaiseen ja yksil6llisiin tyo-
kaytantoihin. Hyva ja toimiva hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma ja sen ar-
viointi edellyttdd my®os tiivistd yhteistyétad asiakkaan ja hdnen omaistensa kans-
sa. Keskusteluissa tuli selvasti ilmi, ettd ajatus asiakkaan ja omaisten kanssa
tehtévasta konkreettisesta yhteistydstad on olemassa, mutta se hakee vield muo-
toaan. Tydntekijat kokivat HoPaKuSU-prosessin kehittdmisen tarkeadksi, mutta
ajanpuutteen ja useat paallekkaiset kehitysprojektit raskaiksi.

Tyontekijat kertoivat arkuudestaan kirjata varsinkin "koneelle”. Keskusteluissa
todettiin paritydskentelyn kehittdminen térkeaksi ja mahdolliseksi avuksi kirjaa-
misen kehittdmisessa. Hyva kirjaaminen mahdollistaa HoPaKuSU:n ja tyttapo-
jen sdanndllisen arvioinnin ja kehittdmisen. Se varmistaa myés hoitotydn laadun.
Selkean ja seikkaperdisen suunnitelman perusteella osaa uusikin tydntekija toi-
mia yhteisten linjojen mukaisesti.

Kotihoidon asiakastydn lahtokohtana ovat asiakkaan voimavarat eivatkd hénen
ongelmansa. Tyodntekijat ovat havainneet, ettd voimavarojen tunnistaminen vaa-
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tii aikaa, eikd ensikaynti anna valttdmatta realistista kuvaa asiakkaasta. Ensi-
kaynnille toivottiin paritydskentelya, jotta saataisiin selkedmpi kuva asiakkaan ti-
lanteesta. Tydntekijdiden havainnoinnin, asiakkaan ja hdnen omaistensa kanssa
kaytyjen keskusteluiden ja erilaisten mittareiden avulla tunnistetaan asiakkaan
voimavaroja ja palvelun tarve. Tydntekijdiden mukaan HoPaKuSU:aan tulisi kir-
jata pienia ja konkreettisia tavoitteita, joilla tuetaan ja kannustetaan asiakasta.

Miten tavoitteet saavutettiin

Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien merkitys on tullut selvéksi ja niité teh-
daan systemaattisesti. Suunnitelmien sisdltéén panostetaan ja niitd pidetdan
ajan tasalla. My6s hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien koneellinen kirjaa-
minen on helpottunut.

Kotosa-projektin myéta on siirrytty ongelmakeskeisyydestd voimavarakeskeisyy-
teen. Asiakkaiden voimavarojen tunnistaminen ja k&ytté6n ottaminen hoitotilan-
teissa seka toimintakyvyn yllapitdmisen merkitys on sisaistetty.

Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelman yhteisista linjoista sopiminen ei toteu-
tunut viela projektin aikana. Teoria tuli selvaksi koulutuksissa, mutta kdytanté6n
vieminen on kesken. Kokemuksia tydntekijdiden ja timien kesken vaihdettiin,
mutta yhteisid kaytantéja niista ei viela saatu luotua.

Valittujen toimintatapojen merkitys ja sopivuus

Yhteiset koulutukset ja tiimipalaverit yhdessd muodostivat hyvan kokonaisuu-
den. Uutta tietoa saatiin ja tydntekijat paasivat itse tyéstdmaan aiheita. Yleis-
luennot koettiin erityisen antoisina.

Opiskelijoiden lasnédolo ei toteutunut suunnitelmien mukaan. Joidenkin tiimien
palavereista opiskelijat puuttuivat kokonaan. Opettajien tyépanos ja osallistumi-
nen oli projektin kannalta tarked. Opettajat valmistelivat huolella koulutukset, toi-
mittivat materiaalin ja toimivat tilaisuuksien vetajina.

Toiminnan jatko alueella Kotosan jialkeen

Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessi paasi hyvaan alkuun. Projektin
jalkeen ty6ta jatketaan alueella siten, ettd vuoden 2006 aikana kotihoidon tyéna
on esimiesten johdolla tydstda Korso - Koivukylan alueelle yhteisesti noudatetta-
vat kaytannot. Tuloskortissa maaritellaan tavoitteet ja vastuut.

Kotosa-projektin myéta vahvistunut kuntoutumista edistava tyétapa on kaikkien
tybkaytanténa. Asiakkaat otetaan mukaan omaan hoitoonsa kunkin omien voi-
mavarojen mukaan. Asiakkaille ja omaisille tehdaan méaaratietoisesti tutuksi kun-
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toutumisen merkitystd ja sen mukana kuntoutumista edistdvaa tyétapaa. Projek-
tin aikana sisaistettya mallia pidetdan ylla ja vahvistetaan.

Ulla Kastari

YTK, vanhus- ja vammaispalvelujen johtaja, Vantaan kaupunki

4.3 Martinlaakson alueprojekti

Tausta ja tavoitteet

Martinlaakson palvelualueen palvelurakenne poikkeaa muista Vantaan palvelu-
alueista siten, ettd alueen palveluiden painopiste on selkedasti kotiin annettavissa
palveluissa. Erityisesti ympé&rivuorokautisessa hoidossa ja tavallisessa palveluta-
loasumisessa on muita alueita vahdisempi maara alueen asukkaista. Omasta
kodista ei siirrytd yhté usein palveluasuntoihin ja ympé&rivuorokautiseen hoitoon
kuin muilla palvelualueilla. Tamé asettaa erityisia vaatimuksia kotona asumisen
tukemiselle.

Kotosa-projektissa kotona asumisen tukemisen tarkeitd kehittdmisalueita ovat
olleet paivatoiminnan kehittdminen, omaishoitajien tukeminen seké hoito-, palve-
lu- ja kuntoutussuunnitelmien tekemisen ja hyédyntdmisen kehittdminen yhtei-
send ryhmé&oppimisprosessina alueellisessa vanhus- ja vammaispalvelujen toi-
mintakokonaisuudessa. Koko palvelualueella palvelujen kehittdmisen edellytys
on yhteisen toimintamallin sisdistdminen kaikessa alueen vanhusten palvelutoi-
minnassa ja tydntekijéilla.

Kuntouttava tydote on térkea ja keskeinen ty6td hahmottava ldhestymistapa ja
sen kehittdminen luontevaksi tydssé ajattelun malliksi on erittdin tarkeda. Myo6s
omaisten jaksamisella ja heidan tukemisellaan on keskeinen rooli vanhusten
palvelujarjestelméssa.

Alueprojektin toimijat ja toteutus

Projektissa keskeisind toimijoina ovat Laurea-ammattikorkeakoulun Vantaa-
instituutin sosiaali- ja terveysalan lehtorit Tiina Colliander ja Ari Heikkinen seka
opiskelijat Leila Takkinen, Hanna Ré&sénen ja Heidi Tiittanen, alueen henkildkun-
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ta vanhus- ja vammaispalveluiden kotihoidossa ja sosiaalitydssa, kotihoidon
esimiehet Heidi Holopainen ja Paula Auerkari seka keskeiset yhteistybkumppa-
nit kuten fysioterapia ja toimintaterapia. Toiminnan perustan on muodostanut
moniammatillisten ryhmien tyéskentely yhteisilla toiminta-alueilla. Ryhmistd ja
toiminta-alueista Martinlaaksossa on k&ytetty nimead Solu. Vaestdvastuisen toi-
minnan periaatteen mukaan seka asiakkaaseen ettd yhteisé6n kohdistuva tyd
jarjestetddn mahdollisimman pitkalle niin, ettd samat henkilét vastaavat samojen
asiakkaiden palveluista ja samojen yhteisdjen kehittamisesta.

Alueella on ollut projektin kuluessa henkil6kuntaa vanhus- ja vammaispalveluis-
sa yhteensa noin 50 henkeda. Heista kotipalvelun peruspalveluissa on ollut 15,
lapsiperheiden kotipalvelussa 3, kotisairaanhoidossa 8, palvelutalossa 11 ja pai-
vatoiminnassa 6 tydntekijéa. Liséksi alueella on 2 kotihoidon esimiestd, 2 sosi-
aalitydntekijaa, 2 toimistosihteerid ja palvelujohtaja. Henkildkunta on jaettu 4 so-
luun, jonka lisdksi Raikukujan palvelutalon ja paivatoiminnan henkildkunta muo-
dostavat omat tyéryhménsa.

Alueellisina osa-projekteina ovat olleet

1) hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien tekemisen ja hyédyntdmisen kehit-
taminen ryhmaoppimisprosessina vanhus- ja vammaispalvelujen toimintakoko-
naisuudessa

2) paivatoiminnan kehittdminen

3) vammaista tai sairasta lasta/nuorta hoitavien omaishoitajien tukemisen kehit-
tédminen

Osaprojektien toteutus
Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelman kehittdminen

Alueen henkilékunta, 52 tydntekijaa, osallistui syksyllda 2003 Myyrmakitalolla pi-
dettyyn, kaikilla alueilla samansiséltdisena toteutettuun, Kotosa-seminaariin, jos-
sa esiteltiin Vantaan kaupungin sosiaali- ja terveystoimen henkildkunnan Lau-
rea-ammattikorkeakoulun aikuiskoulutuksessa tekemien opinnaytetdiden satoa
ja tuloksia. Seminaarissa pohdittiin kuntouttavan toimintatavan tuomia haasteita
teemalla "Onko jonkin muututtava, jotta kuntouttava tydote toteutuu™.

Syksylld 2003 toteutettiin kaksi kertaa 2 alueellista koulutuspaivaa, joiden tee-
moina olivat kuntoutumista edistdva tydtapa sekd asiakkaan kohtaaminen ja
vuorovaikutus. Koulutuspaivét toteutettiin siten, ettd ensimmaéisen paivén sisal-
I6sta vastasi lehtori Tiina Colliander ja toisen paivéan siséllostad vastasi lehtori Ari
Heikkinen. Molemmat lehtorit olivat I&snd kaikkina koulutuspaivind. Suunnitte-

34



lussa ja toteutuksessa sovellettiin yhteisopettajuuden periaatetta. Tasta oli hyo-
tya alueprojektin mybhemmissa tapaamisissa, kun oltiin tuttuja puolin ja toisin.
Koulutuspaiviin osallistui yhteensé 58 henkil6d. Koulutuspdivien lopuksi kaytiin
keskustelua koulutustoiveista ja kehittdmisalueista Kotosa -hankkeessa seké
tydyhteisén vahvuuksista ja kehittdmistarpeista vuorovaikutuksen alueella. Pien-
ryhmissa tapahtuneen pohdinnan pohjalta koottiin tydn ja tyéyhteisdn nykytilan
kuvausta ja muutosodotuksia. Naitd tuloksia hyédynnettiin alueprojektissa ke-
vaan 2004 koulutusiltapdivien ja Kotosa -hankkeen yhteisten koulutuspaivien
suunnittelussa.

Kevaalla 2004 jarjestettiin alueelliset koulutusiltapéivat, jotka toteutettiin soluit-
tain. Tilaisuuksissa keskusteltiin ja pohdittiin, millainen kirjaaminen on asianmu-
kaista ja sdaddsten mukaista erilaisissa dokumenteissa. Lisdksi keskusteltiin
kotona séilytettavista asiakirjoista seka hoito- ja palvelusuunnitelman laadinnan
kehittdmisesta kaikkien ammattiryhmien nakdkulmasta. Tahan liittyvéna erityis-
tavoitteena oli parantaa eri tydntekijaryhmien valistd yhteistoiminnallisuutta. Lo-
kakuussa 2004 yhteistyoiltapdivassad Vantaankoskella keskusteltiin siitd, nékyy-
k6 kuntouttava tydtapa kentalla.

Kevétkaudella 2005 toteutettiin kirjaamisen analysointiin liittyvdd koulutusta so-
luittain. Tavoitteena oli keskittyd hoito-, kuntoutus- ja palvelusuunnitelman hyd-
dyntdmiseen ja sen merkityksen valaisuun. Tarkeaksi koettiin sen selventami-
nen, mitd "hopakusu" itse kullekin kertoo ja mitd sen pitéisi kertoa. Lisaksi koko
Kotosaan liittyvana teemana, miten kuntouttava tydote nakyy kaytdnnon tydssa.

Pédivatoiminta
Paivatoiminnan kehittdminen ja siihen liittyvat uudelleen jarjestelyt olivat toisena

alueellisen projektin teemana. Paivatoiminnan kattavuutta ja sisaltéa oli tarkoitus
kehittaa.

Toimintaa arvioitiin alkuvuodesta 2004 ja samalla maéariteltiin tavoitteita ja tarvit-
tavia toimenpiteitd. Paivatoiminnan henkildstd ja sosiaalitydntekijat tekivét toi-
minnan arviointia ja suunnitelmia tarvittavista muutoksista Yhtend keskeisena
osana kehittdmisty6té on ollut opiskelija Leila Takkisen opinnaytetyd. Siind on
koottuna Martinlaakson palvelualueen ja samalla myds koko Vantaan péaivatoi-
minnan historiallinen alkutaival, paivatoiminnan yleiset periaatteet ja keskuste-
luista henkilbkunnan kanssa ja asiakaskyselystd saadut kehittdmisideat. Opin-
naytetydn edistymisen kanssa samanaikaisesti paivatoimintaa kehitettiin ja jar-
jesteltiin uudeksi kokonaisuudeksi. Vuoropuhelu opinnadytetydn tekijan kanssa
toimi tassa kehittdmistydssa yhtena sysayksia antavana tekijgna. Syksyn 2004
jélkeen ja vuoden 2005 aikana palvelualueen vanhusten paivatoiminta on jarjes-
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tetty uudelleen ja samalla sen sisaltéa on kehitetty tehdyn suunnittelutyén tulok-
sena.

Omaisten tukemistoiminta

Taman osatavoitteen keskeiseksi tekijaksi kaavaillun opinndytetyén tekeminen
on projektin kuluessa viivastynyt, joten télld osa-alueella ei saavutettu haluttuja
tuloksia projektin kuluessa. Toisaalta vireille pantu omaishoidontuen lakiuudistus
on tuomassa muutoksia omaishoitajien asemaan ja sen ennakoiminen on Van-
taan tasolla pantu vireille.

Alueprojektin tulokset ja arviointia

Yhteistoiminnallisena prosessina palvelualueen vanhusten kanssa tyéskentele-
vat tyontekijat olivat koulutettavina ja toimijoina ensimmaisté kertaa. Projektissa
mukana olivat my6s alueella toimivat fysioterapian ja toimintaterapian tydnteki-
jat. Tutustuminen muihin ja toisten tydskentelymalleihin lisési yhteistd nakemys-
ta.

Laurea-ammattikorkeakoulun opettajien osuus koulutuksen suunnittelussa ja to-
teutuksessa toi suunnitteluun ja koulutuksiin tarpeellisen teoreettisen ja koulu-
tusammatillisen ndkemyksen ja toteutuksen. Opiskelijoille projekti antoi mahdol-
lisuuden kurkata k&ytdnnén tydéhoén ja myds toiminnan suunnitteluun. Yhteistoi-
minta Laurean lehtoreiden kanssa oli kdytdnn&ssé kiinni oleville virkamiehille vi-
rikkeitd antavaa ja kaiken kaikkiaan positiivinen kokemus.

Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma oli keskeinen kasite koko projektin ai-
kana. Sen tekemisen ja paivittdmisen tarkeys on projektin tuloksena sisaistetty
aiempaa paremmin. Suunnitelmien siséltéihin on kiinnitetty huomiota. Niiden
hyédyntdminen yksittéisen tydn tekijan kdytannén tyéssa ja eri tyéntekijoilld koko
toimintaverkostossa on astunut pienen askeleen eteenpain.

Projektin kuluessa kuntouttava tyéote on vahitellen siirtynyt kotihoidon tyénteki-
jéiden arkeen. Ei endé tehda asiakkaiden puolesta vaan ymmarretdan entista
paremmin pienten asiakasta aktivoivien toimenpiteiden tai "tekeméattad jattdmis-
ten" asiakasta hyddyttava tarkoitus. Se on ollut myés jossain maarin vaikea pro-
sessi, koska jokainen tydntekija on joutunut kyseenalaistamaan aikaisemman
toimintatapansa.

Raimo Aarniola

vanhus- ja vammaispalvelujen johtaja, Vantaan kaupunki
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4.4 Myyrmaen alueprojekti

Alueprojektin tausta

Palvelualue on jaettu sairaanhoidon palveluita vastaaviin soluihin. Solujen aluei-
den kotihoidon asiakkaista huolehtivat kotihoidon tiimit ja palvelutalojen osalta
palvelutalojen tiimit. Tiimeissd tyoskentelee sairaanhoitajia, perushoitajia, &hi-
hoitajia, kodinhoitajia ja toiminnanohjaajia. Kukin tiimi organisoi asiakkaidensa
hoidon kunkin asiakkaan yksil6llisten tarpeiden mukaan. Asiakkaille laaditaan
hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma ja hoidon ja hoivan periaatteina ovat
asiakaslahtéisyys, asiakkaan fyysisten, psyykkisten ja sosiaalisten voimavarojen
tukeminen, kuntoutumista tukeva tyétapa ja verkostoituminen.

Palvelualueella on kolme Vantaan omaa palvelutaloa. Palvelutalossa asuva saa
samat palvelut kuin kotona asuva kuntalainen. Palvelutaloissa on myds asukkail-
le virkistystoimintaa. Lahimpid yhteistybkumppaneita ovat asiakkaan omaiset,
sosiaalitydntekijat, terveyskeskuslaakarit, fysioterapeutit, toimintaterapeutit ja
Verpa (Vanhustenhuollon erityispalvelut). Yhteistydmuotoina ovat mm. yhteiset
hoitoneuvottelut, yhteiset kotikéynnit ja konsultointi.

Palvelualueella on péaivatoimintaa Myyrinkodin toimintakeskuksessa viitena pai-
vana viikossa ja Leiritien palvelutalon yhteydessa toimivassa Pahkindkodissa
(dementiapaivakoti) viitend paivana viikossa. Toimintakeskuksen askartelutoi-
minta ja vapaaehtoistoiminnan ohjaus siirtyi maaliskuussa 2005 Myyringin tiloi-
hin.

Alueprojektin suunnittelu ja vastuuhenkil6t

Suunnittelua ja seurantaa varten perustettiin kehittdmisryhma, johon kuului pal-
velujohtaja Marlit Backman sekd kotihoidon esimiehet Tarja Laine, Raija Huttu-
nen, Inkeri Pulkkinen ja Riitta Rahko. Lisdksi ryhm&an kuuluivat lehtorit Leena
Pekkonen Laurea -ammattikorkeakoulusta ja Leena Saarinen Vantaan ammatil-
lisesta koulutuskeskuksesta. He vastasivat alueen koulutusten toteuttamisesta
yhteisesti suunniteltujen siséltéjen mukaan.

Alueen suunnittelu- ja seurantaryhma osallistui koko Vantaan yhteisiin esimiehil-
le suunnattuihin seminaareihin, joissa kukin alue raportoi projektiensa etenemis-
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td. Naistd tapahtumista saatiin ideoita ja vahvistusta oman alueen projektin
eteenpain viemiseen.

Alueprojektin tavoitteet ja toteutuminen

Kotihoidon “kentalld” tiimien vetdjat koulutuksen ja ohjauksen mydta oppivat
hyddyntdmaan kuntouttavan tydotteen menetelmia arjen hallintaan sek& vastuu-
hoitajuuteen. Hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelman laadinnan kehittdminen
kotihoidossa seka "kentélld" ettd palvelutalossa oli yhtend projektin keskeisena
tavoitteena. Moniammatillisen osaamisen hyddyntdminen kotihoidon asiakkai-
den hoidossa koettiin tarkeaksi tavoitteeksi. Paivatoiminta on merkittdva osa
asiakkaan hoito-, palvelu- ja kuntoutusketjussa ja sen toiminnan kehittdminen
osana kotihoitoa asetettiin yhdeksi tavoitteeksi.

Vuonna 2003 Myyrmé&en alueen Kotosa-projekti kdynnistyi kahdella aluesemi-
naarilla, joiden aiheina olivat kuntouttava tydote kasitteend, Kyvykas-
toimintakykymittari ja hoito- palvelu- ja kuntoutussuunnitelma kuntoutumista tu-
kevan ty6otteen apuna.

Vuorovaikutus asiakastydsséa oli yhtend teemana tiimikohtaisissa koulutuksissa.
Vuonna 2004 projekti eteni alueellisina koulutustapahtumina sekd henkilékun-
nan osallistumisena koko Vantaan kotihoidolle suunnattuihin koulutustapahtu-
miin kuten Laurea- ammattikorkeakoulun toteuttamiin koulutusiltapaiviin aiheena
"Kirjaaminen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmaprosessissa" seka " Mie-
lenterveyskuntoutuja kotihoidon asiakkaana". Alueelliset koulutukset toteutettiin
kotihoidon kenttahenkildkunnan osalta kolmena iltapdivéna, teemana vastuuhoi-
tajuus seka tiimin vetajan ja varavetajan tehtavat.

Keskeinen teema ndissa koulutuksissa oli myds hoito-, palvelu- ja kuntoutus-
suunnitelman hyédyntdminen asiakkaiden hoidossa moniammatillisena yhteis-
tyénad. Kolmen palvelutalon henkilékunta kaytti yhteensa seitsemén iltapaivaa
hoito- ja palvelu- ja kuntoutussuunnitelman merkityksen pohdiskeluun seka ca-
se-menetelmaa kayttden kirjaamisen yhteisistad pelisdanndista sopimiseen. Kou-
lutusta jarjestettiin paivatoiminnan henkilékunnalle kahtena iltapdivéna, jolloin
moniammatillisessa ryhmassa ensin kartoitettiin nykytilannetta, minka jalkeen
pienryhmissa pohdittiin paivatoimintaa suunnitelmallisuuden, kuntoutuksen ja
vaikuttavuuden ndkdkulmasta.

Kotosa-koulutusta jatkettiin syksylld 2005 aiheena vastuuhoitajuuden kehittdmi-
nen kotihoidon kentan ja palvelutalojen osalta. Koulutustapahtumia oli yhteensa
nelja. Kotihoidon kaikissa soluissa kehitetdan edelleen vastuuhoitajuutta osana
kotihoidon tiimien toimintaa.
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Kotihoidon koko henkildkunta osallistui alueella ulkopuolisen kouluttajan johdolla
tiimikoulutukseen, joka alkoi syksylla 2004 ja jatkui kevaalla 2005 toukokuuhun
asti. Tdmé& koulutus tuki Kotosa—hankkeen koulutusta. Yhteisesti laadituissa tii-
misopimuksissa korostui asiakkaan toimintakyvyn ja kuntoutuksen huomioimi-
nen jokapaivaisessa tydssa asiakkaiden luona. Tiimikoulutus tuki tiiminvastaavi-
en roolin ja tehtavien selkeytymista tiimien toiminnassa.

Alueprojektin arviointi

Alueella toteutettiin hoito- palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien osalta asiakaskoh-
taiset otannat v. 2002 vuositilastosta sek& samoista asiakkaista uudet otannat v.
2005 kevaalla. Tama arviointimenetelma koski koko Vantaan kotihoitoa ja jatko-
tyéstdminen tapahtui Laurea-ammattikorkeakoulun toimesta. Fokusryhméahaas-
tatteluihin osallistuivat suunnitelman mukaisesti esimiesten ja tydntekijéiden
ryhma.

Esimiehet tekivat arvioinnit " Mik&d muuttui Kotosan my6t4" keskustellen omien
tiimiensé kanssa. Palautekeskustelut olivat antoisia ja niiss& pohdittiin arjen esi-
merkein mm., miten saada asiakkaat ymmartdmaan toimintakyvyn séilyttdmisen
tarkeys paivittdisissa toiminnoissa ja miten kukin tyéntekija itse on omaksunut "
ei tehda puolesta vaan yhdesséa asiakasta tukien ja kannustaen".

KOTOSA-projekti on ollut mittava koulutus- ja uuden tyétavan oppimisprosessi.
Henkildkunta on osallistunut kattavasti alueellisiin ja yhteisiin koulutustapahtu-
miin. Lahtdkohtana on ollut, ettd projektiin osallistuminen kuuluu péaivittdiseen
tyéhon, johon jokainen kotihoidon tydntekija osallistuu. Kuntouttavan tyétavan
omaksuminen on sisdistetty osaksi jokaisen kotihoidon tydntekijan toimintaa.
Haasteina koetaan edelleen asiakkaan toimintakyvyn arviointi seké hoito-, palve-
lu- ja kuntoutussuunnitelman laadinta seka s&énnéllinen arviointi. Moniammatilli-
sen osaamisen hyddyntdminen osana kotihoidon hoitoketjua vaatii edelleen op-
pimista ja sisdistamistd. Kotosa- projekti antoi paljon evaitad reppuun, nyt niita
pitda sieltd osata sopivasti itselleen annostella. Siind meille kaikille riittda edel-
leen Kotosa -haastetta

Inkeri Pulkkinen

kotihoidon esimies, Vantaan kaupunki
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4.5 Paivatoiminnan kehittaminen
Tikkurilassa

Tausta

Tikkurilan Kotosan aluehanke valittin moniammatillisena yhteistyéna. Vanhus- ja
vammaispalvelujen sosiaalitydntekijat, fysio- ja toimintaterapeutit sekd kotihoi-
don henkilékunta tekivat omat ehdotuksensa kehittdmiskohteista. Tarkeimmat
ehdotukset olivat:

e moniammatillinen hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelma

e ennalta ehkaisevat tyomenetelmat (esim. vanhusneuvola ja ennalta ehkaisevéat
kotikaynnit)

e ryhmien ja yhteisdjen kanssa tydskentely ja niihin liittyvat tydmenetelmét

e paivatoiminta (seka vanhuksille ettd vammaisille)

e omaishoitajien tukeminen (esim. sijaishoitojarjestelyt).

Tarkeimmaksi kehittdmisalueeksi ndhtiin vanhusten ja vammaisten paivéatoimin-

ta. Tikkurilan palvelualueen vanhusten ja vammaisten péivatoiminta oli vuonna

2003 varsin vahaista. Simonkodin paivdosasto oli ainoa varsinainen paivatoimin-

taa tuottava yksikké. lkinuorten palvelutalossa oli jonkin verran toimintaa seka

talon asukkaille etta talon ulkopuolella asuville vanhuksille. Muissa palvelutalois-

sa jarjestettiin asukkaille viriketoimintaa satunnaisesti, mikali paivittdinen ty6-

voimatilanne sen salli.

Paivatoiminnalle ei ollut maaritelty selkeitéd tavoitteita eikd sen siséllésta ollut
suunnitelmia. Palvelutaloissa tehtdva tyd oli painottunut yksilékohtaiseen hoi-
toon; koko asuinyhteisdn tai ryhmien kanssa tydskentely oli vahaista. Palveluta-
loissa oli paivakeskustilat yhteiséllistd toimintaa varten, mutta niitd kaytettiin 1a-
hinna ruokailutiloina.

Koko kotihoidon tavoitteeksi oli asetettu hoitaa kotona entistd huonokuntoisem-
pia asiakkaita. Alueen palvelutaloista Veturipolun palvelutalo muutettiin ympari-
vuorokautiseksi palvelutaloksi syksylld 2001 ja sinne muutti asumaan aikaisem-
paa huonokuntoisempia ihmisia. Talon henkilékunta oli kiinnostunut kehittdmaan
tydnsa siséltda ja tydbmenetelmid muuttuneessa toimintaymparistdssa.
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Veturipolun palvelutalon paivatoimintaprojektin tavoitteet
Paivatoiminnan kehittdmisen tavoitteena oli

¢ selvittdd, voidaanko tavoitteellisella ja suunnitellulla padivatoiminnalla parantaa
asukkaiden toimintakykya

¢ lisata opiskelijoiden ja henkildkunnan yhteisty6ta ja auttaa opiskelijoita saa-
maan luontevia yhteyksid eri ammattikuntiin

Perusajatus oli, ettd opiskelijat kdynnistavét talossa ryhmé&toimintaa asukkaiden
toiveiden ja tarpeiden mukaan. Kokeiluryhmien avulla luodaan mallia sille, miten
kuntouttavaa paivatoimintaa voidaan kehittdd osana palvelutalon toimintaa.

Toimijat ja lahtétilanne

Projektin toimijoita olivat Laurean jatko-opiskelija Carola Sandberg, kolme so-
sionomiopiskelijaa - Heidi Arminen, Emmi Haapakorpi ja Elisa Hannula - sek&
ohjaava lehtori Hannele Niini6. Tydeldaman puolelta hankkeeseen osallistuivat
Veturipolun palvelutalon tiimivastaava Anita Alanen, koko henkildkunta seka ta-
losta vastaava kotihoidon esimies Ulla Sandin. Muun Kotosa—hankkeen osalta
(koulutukset, opinnaytetyét ym.) térkeitd toimijoita olivat kotihoidon esimiehet
Anneli Airola, Kyllikki Silvonen ja Seija Vainikka seka fysioterapian esimies Pirjo
Viiala.

Projekti alkoi yhteiselld suunnittelukokouksella 9.12.2003, jossa olivat mukana
seka opiskelijoita ettd talon henkildkuntaa. Hankkeen I&htékohtana olivat asuk-
kaiden omat ajatukset ja tarpeet. Asukkaita ei haluttu ndhda passiivisina vas-
taanottajina vaan aktiivisina toimijoina, joista osa voisi ehka itsekin ohjata jotakin
aktiviteettia. Asiakasléhtdisyyden arvo ohjasi suunnittelua. Ensimmaisesséa
suunnittelukokouksessa tuli ilmi talon henkilékunnan ja opiskelijoiden odotusten
erilaisuus. Henkil6kunta epaili toiminnan vaikutuksia ja tuloksellisuutta, koska se
tunsi asukkaiden todellisen toimintakyvyn. Henkilkunnan oletus oli, ettéd talon
asukkaat eivat kykene tai sitoudu aktiiviseen toimintaan saati sitten toiminta-
tuokioiden ohjaamiseen.

Epailyistd huolimatta hanke kaynnistettiin. Palvelutalon henkilékunta halusi ko-
keilla jotakin uutta ja hankkeen néhtiin tarjoavan siihen hyvan alkusysayksen.
Opiskelijat lupasivat auttaa henkilékuntaa hakemaan huonokuntoisia asukkaita
viriketuokioihin.

Tarvekartoitus

Asukkaiden toiveet kartoitettiin yksil6kohtaisesti haastattelemalla ja yhteisessa
suunnittelutapaamisessa, jossa opiskelijat ja ohjaava lehtori kertoivat projektin
taustoista. Koolla 7.1.2004 oli asukkaita, henkildkuntaa ja opiskelijoita. Opiskeli-
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jat ja tyontekijat hajautuivat jokaiseen poytdan keskustelemaan kahvin lomassa
asukkaiden toiveista paivatoiminnan suhteen. Suunnittelukokouksia pidettiin
noin kerran kuukaudessa. Kukaan asukkaista ei ollut halukas tulemaan mukaan
suunnitteluun. Asukkaiden toimintakykymittauksista luovuttiin.

Toimintaryhmat

Kartoituksen tuloksena kaynnistettiin 3 ryhmaa, jotka kokoontuivat musiikin, kir-
jallisuuden ja ulkoilun merkeissa. Ryhmaét toimivat iltapéivisin huhti- ja touko-
kuussa 2004. Musiikkiryhm& kokoontui tiistaisin laulamaan ja kuuntelemaan mu-
siikkia. Kirjallisuusryhma kokoontui perjantaisin, samoin ulkoiluryhma.

Tiistain musiikkiryhma saavutti suurimman suosion. Siihen osallistuivat kaikki,
joita jonkinlainen viriketoiminta ylipdatansa kiinnosti. Osallistujia oli 10 —15.
Asukkaat kannustivat toinen toisiaan toteamalla, ettéd jos he eivat nyt osallistu,
heille ei jarjestetd endd mitdan toimintaa. Perjantaisin osa lahti ulkoilemaan ja
osa jai kuuntelemaan ja keskustelemaan jostakin lyhyestd katkelmasta yhdessa
valitusta kirjasta tai aiheesta. Osallistujia ndissad ryhmissa oli 3 — 5. Toiminta
edellytti, ettd henkilékunta osallistui ryhmien kokoontumisiin. Aktiiviset tuokiot
kestivat 15 —30 minuuttia, minka jalkeen juotiin yhdessa kahvia ja jatkettiin kes-
kustelua.

Kehittdmishankkeen lopuksi palvelutalossa pidettiin yhteinen kesdjuhla kesa-
kuun 2004 alussa. Opiskelijat olivat suunnitelleet ohjelman, henkilékunta huoleh-
ti tarjoilusta. Saa suosi, mutta yhteisty® opiskelijoiden ja talon oman véen kes-
ken jai askarruttamaan. Vierailijat ja talon oma porukka olivat omissa ryhmis-
saan.

Tulokset ja arviointi

Projekti kesti kuusi kuukautta ja asukkaille oli tarjolla ryhmia 10 viikon ajan. Ko-
keilu huipentui yhteiseen pihajuhlaan. Asukkaat olivat tyytyvaisia siihen, etta ta-
lossa jarjestettiin taas toimintaa. Asukkaiden palaute oli myénteinen.

Hankkeen lyhyesta kestosta johtuen toiminnan toteutus tapahtui h&téisesti. Hen-
kilékunta koki, ettd opiskelijoilla oli kiire pois talosta. Yhteisty6 ja sen kehittdmi-
nen tydntekijdiden ja opiskelijoiden kesken jéi vahaiseksi. Todellista yhteytta ei
syntynyt. Henkilékunnalle j&i vaikutelma, etté opiskelijat tulivat suorittamaan oh-
jelman eikd muuta. He eivat mydskaan osallistuneet huonokuntoisten asukkai-
den hakemiseen kodeistaan viriketuokioihin, vaikka néin oli sovittu. Henkildkun-
nalla ei ollut riittavasti aikaa opiskelijoiden ohjaamiseen. Yhteisid keskusteluja
olisi tarvittu enemman. Hankkeen loppuarviointi jai tekematta opiskelijoiden ja
henkildkunnan kiireen seka pinnallisen kontaktin takia.
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Projektin paatyttya palvelutaloon saatiin lisda henkildkuntaa ja t6ita jarjesteltiin
uudelleen. Nama toimenpiteet mahdollistivat viriketuokioiden pitdmisen lapi koko
kesan. Asukkaiden tyytyvaisyys eldmaan palvelutalossa naytti parantuvan. Joi-
denkin asukkaiden kohdalla havaittiin jopa avun tarpeen vahenemista, mika oli
viesti toimintakyvyn ja eldmisen laadun parantumisesta.

Paivatoiminnan kehittdminen sai hankkeesta hyvan sysayksen, minkd henkild-
kunta oli asettanut omaksi tavoitteekseen. Kuntouttava paivatoiminta on jatkunut
ja jasentynyt palvelutalossa. Paivatoiminnalle on nimetty oma vastuuhoitaja. Toi-
mintaa jarjestetddn asukkaiden toiveiden ja tarpeiden mukaisesti, toiminta on
suunnitelmallista ja silld on selkeét tavoitteet. Erilaisia toimintaryhmi& on viikoit-
tain 3 — 4.

Henkilbkunnan ndkemyksen mukaan péivatoiminta on vahentdnyt asukkaiden
yksil6llisen avun tarvetta. Tdma nakyy erityisesti ilta-avun pyynnoissa ja halytyk-
sissa. Asukkaiden levottomuus on vahentynyt ja jotkut sulkeutuneet asukkaat
ovat alkaneet avautua ryhmé&toiminnan my6ta. Paivékeskustilasta on tullut aikai-
sempaa enemman asukkaiden yhteinen olohuone. Mikd osuus muutoksessa on
kehittdmisprojektilla ja mikd osuus muilla talossa tehdyilla jarjestelyilla? Paiva-
toiminnan kehittyminen on prosessi, johon vaikuttavat monet elementit. Veturipo-
lulla on opittu hyddyntdmaan myds tydntekijdéiden osaamisen eri alueita ja jaettu
tehtavia uudella tavalla. Henkilékunta on itse havainnut, ettd panostus paivatoi-
mintaan saastda tydaikaa jossain muussa, kun asukkaiden eldmanlaatu para-
nee. Toiminnalla on selvasti ollut vaikutusta ja tdma kannustaa jatkamaan.

Kehittamisty6én jatkaminen
Suopursun palvelutalo

Kotosaan ja Laurean kanssa tehtdvdan yhteistydhdn liittyvaa kehittdmistyota jat-
kettiin Suopursun uudessa palvelutalossa. Suopursun palvelutalossa kaynnistet-
tiin syksylla 2005 paivatoiminnan kehittdminen. Tavoitteeksi asetettiin vanhusten
psyykkisen hyvinvoinnin, henkisen vireyden, toimintakyvyn ja ryhmaytymisen tu-
keminen paivatoiminnan avulla. Kolme Laurean opiskelijaa paneutui ryhmétoi-
minnan kehittdmiseen. Kaksi opiskelijaa ohjasi psyykkisen hyvinvoinnin ryhmaa
ja yksi sunnuntain muistelukerhoa. Opiskelijat tekivat ryhmista opinndytetyénsa,
joita voidaan hyoddyntda vanhustyon tydmenetelmien kehittdmisessd. Suopursun
ja Laurean vélisesta yhteistydsta on tarkoitus tehdd jatkumo, jossa opiskelijat
ovat mukana seka oppimassa ettd kehittdméassa vanhus- ja vammaistyota.

Suopursun palvelutalossa on meneilldadn myds pilottihanke Vantaan kulttuuritoi-
men kanssa. Tavoitteena on I6ytaa uusia tapoja jarjestdd vanhuksille ja vam-

43



maisille kuntouttavaa toimintaa. Huomiota Kkiinnitetdan erityisesti psyykkiseen
hyvinvointiin ja mielenvireyden yll&pitamiseen.

Omaishoito

Kotihoidon yksi haaste tdnd paivdna on omaishoidon tukeminen ja siihen liitty-
van kuntouttavan ja ennalta ehkaisevan tydn edistdminen. Kaksi Laurean opis-
kelijaa teki kaikille Tikkurilan palvelualueen omaishoitajille kyselyn marraskuussa
2005. Kyselyn tavoitteena on saada tietoa omaishoitoon liittyvistad tuen ja kun-
toutuksen tarpeista. Opinnaytety6n tuloksia hyddynnetéan erityisesti omaishoita-
jien tukemiseen liittyvien tydmenetelmien kehittdmisessa.

Mielenterveystyd

Mielenterveyskuntoutujien m&ara avohuollon asiakkaina kasvaa. Kotihoidon asi-
akkaina olevista mielenterveyskuntoutujista on vahan tietoa. Vahan tietoa on
myos siitd, miten kotihoidon tydntekijat kokevat mielenterveyskuntoutujien hoi-
tamisen ja miten he onnistuvat tassa tydssédén. Sosionomiopiskelija Tuula hau-
takangas selvitti t4td4 osaa kotihoidon ty6std omassa opinnaytetyéssadan. Han
haastatteli lokakuussa 2005 yhteensad 9 hoitajaa kahdessa ryhméssa. Téamén
opinndytetydn tuloksia kéaytetddn kotihoidossa tapahtuvan mielenterveystydn
kehittdmisessa.

Ikinuorten pédivikeskus

Ikinuorten palvelutalo lakkautetaan palvelutalona ja se muuttuu senioritaloksi
1.4.2006 alkaen. Vantaan kaupungin Vapaaehtoistoiminnan tukiyksikké ottaa
vastuun pdaivakeskuksesta ja ennalta ehkéisevan paivatoiminnan kehittdmisesta.
Tavoitteena on synnyttdd uudenlaista ennalta ehkaisevéa paivatoimintaa yhteis-
tydssa kaupungin, jarjestdjen ja Laurean kesken. Osittain tahan liittyy myds Van-
taan Vapaaehtoistoiminnan tukiyksikén ja Tikkurilan Laurean yhteishanke Se-
nioriosaaja, jossa ensimmainen ryhma 55+ -ikaisia senioreja koulutettiin kevaalla
2006 haastavampiin ja heiddn omasta osaamisestaan nouseviin vapaaehtois-
tydn toimintoihin.

Anna-Liisa Korhonen

FM, vanhus- ja vammaispalvelujen johtaja, Vantaan kaupunki
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5 KOTOSA-HANKKEEN ARVIOIN-
TIA

Alkuperaisessa Kotosan hankesuunnitelmassa oli tavoitteena myds informaatio-
teknologian hyddyntdminen kotihoidossa ja sujuvat hoitoketjut laitosten ja avo-
hoidon valilla. Samanaikainen kehittdmisprosessi, jossa uusi arviointijarjestelma
Rai lanseerattiin Vantaan kotihoitoon seka Finstar-ohjelman kehittdminen graafi-
seen muotoon aiheutti pohdintaa Kotosa—hankkeessa, jolloin paadyttiin luopu-
maan teknologiaosuudesta ja keskittymaan tydmenetelmien kehittdmis- ja koulu-
tustoimintaan.

Kotosa—hanke on ollut Tikkurilan Laurean ja Vantaan sosiaali- ja terveystoimen
pitkan yhteistydn mittavin yhteishanke. Koskettaessaan suoraan koko kotihoidon
henkiléstéa ja valillisesti monia yhteistybkumppaneita, voidaan sanoa, ettd
hankkeen piirissa on ollut noin 550 ty6ntekijaé ja opiskelijaa. Jélkikateen arvioi-
den organisaation rakentamisessa onnistuttiin. Ohjausryhma oli tarked paattava,
ohjaava ja hanketta suuntaava taho, projektiryhmét toimivat itsenaisesti alueilla
ja koordinaattorit pitivat huolen eri tasojen informoinnista ja kokonaishankkeen
suunnittelusta ja arvioinnista. Tarkeda oli myds, ettd koordinaattoreita oli kaksi,
toinen kaupungilta ja toinen Laureasta. Yhteisty® kaupungin oman Varian sosi-
aali- ja terveysalan yksikén kanssa oli luonteva ja tarked elementti hankkeessa
mm. siksi, ettd iso osa kotihoidon tyéntekij6istd on toisen asteen tutkinnon suo-
rittaneita.

Hankkeen ensimmadisen vuoden jalkeen oli paasty hankkeesta kotihoidon yh-
desséa kehittdmisen vaiheeseen ja puolivaliarviointi vahvisti suunnan olevan oi-
kean. Puolivaliarviointi toi esiin esimiestydn kehittdmisen tarkeyden, johon pa-
nostettiin hankkeen loppupuolella.

Arviointitutkimus: Mikd muuttui Kotosan myota?

Haggin, Heinosen ja Niinion (2006, 47-49) Kotosan arviointitutkimuksen mukaan
vastauksista voidaan péaatelld, ettd kotihoidon henkilékunta on omaksunut kun-
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toutumista edistavan tydotteen ja sen moninaisen merkityksen palvelujarjestel-
malle, tydntekijalle ja kotihoidon asiakkaalle. Kuntoutumista edistéva tybote nah-
tiin kokonaisvaltaisesti niin fyysistd, psyykkistd kuin sosiaalistakin toimintakykya
edistdvaksi toiminnaksi ja toivottiin myds resursseista pééattévien henkildiden ot-
tavan tdman huomioon kehittdessdan kotihoitoa Vantaalla. Monissa vastauksis-
sa nahtiin omaisissa tulevaisuuden resursseja ja omaisten osallistuminen kun-
toutumisen edistdmiseen sekd omaishoitajien tukeminen nahtiin myds tarkeina
tulevaisuuden kehittdmiskohteina.

Kuntoutumista edistavaa tyétapaa on jossain muodossa toteutettu aikaisemmin-
kin l&hes kaikissa timeissa ja joissakin timeissa. Téhan ei Kotosa -hanke tuonut
muutosta. Useimmissa tiimeissa oli kuitenkin vastausten perusteella tapahtunut
osaamisen syvenemistd Kotosan my6td. Osaamisen syveneminen oli merkinnyt
monelle tydntekijélle sitoutumista kuntoutumista edistavan tybtavan filosofiseen
perustaan. Tama merkitsi tydntekijalle varmuutta siita, ettd "oltiin oikealla asialla”
ja oli tuonut rohkeutta seka pitkdjanteisyyttd yhteistydsuhteeseen asiakkaan
kanssa asiakkaan alkuvastustelusta huolimatta. Suurin osa asiakkaista oli il-
maissut eri tavoin tyytyvaisyytensd kuntoutumista edistavéan tyétavan toteutues-
sa pidemman aikaa. (Hagg, Heinonen ja Niinié 2006, 47-49.)

Kotosa-hankkeen myéta tapahtuneita muutoksia voidaan sisallén kuvauksen
rinnalla kuvata myds numeerisesti. Asiakkaan omatoimisuuden vahvistamisen
suhteen positiivista muutosta Kotosa-hankkeen myété kuvasi vastauksissaan 25
tiimia eli noin kaksi kolmasosaa kaikista tiimeista yhteensa. Kuusi tiimia oli sita
mieltd, ettd hanke ei tuonut mitddn muutosta nimenomaan tahan asiaan. Kaksi
tiimid kuvasi tapahtuneen seké positiivisia ettd negatiivisia muutoksia; Kotosa -
hanke oli merkinnyt positiivisia muutoksia kotipalvelun tyéntekijdiden toimintaan,
mutta ei kotisairaanhoidon toimintaan. Yksi tiimi kuvasi positiivisia muutoksia ta-
pahtuneen omatoimisuuden vahvistamisessa kauppapalvelun samanaikaisella
kaynnistamisella, ei niinkdan Kotosa-hankkeen myéta. (Hagg, Heinonen ja Niinié
2006, 47-49.)

Positiivisia muutoksia moniammatillisessa yhteistydssa kuvasivat samoin 25 tii-
mia. Yhdessa tiimissd oli muutosta toivottu, mutta sita ei ollut tapahtunut. Mo-
niammatillisuus oli edelleen sen kehittdmistoiveena. Viisi timia kuvasi positii-

vista muutosta, mutta ndissé vastauksissa tuotiin esille myés se, ettd muutos oli-
si tapahtunut my6s ilman Kotosa -hanketta. Kolmessa tiimissa ei ollut tapahtunut
minkaanlaista muutosta moniammatillisessa yhteistyéssa. Kirjaamisessa ja eri-
tyisesti hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunitelmien kayttdmisessa tydvélineena
kuntoutumista edistdvdssa kotihoidossa oli tapahtunut positiivista muutosta 23
tiimissa. Mitddn muutosta ei ollut tdssa asiassa tapahtunut kuudessa tiimissa.
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Viisi tiimid tunnisti kehittdmistarpeensa hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunitelmiin
kirjaamisessa ja sen kdyttdmisessa tyovalineend, mutta erilaisista syista johtuen
eivat viela olleet Kotosa-hankkeen aikana paasseet tavoitteisiinsa. (Hagg, Hei-
nonen ja Niini6é 2006, 47-49.)
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Kuvio 3. Kuntoutumista edistédvén ty6tavan toteutuminen Vantaan kotihoidossa (Hégg,
Heinonen, Niinié 2006)
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Kotihoidon kehittdminen on valtakunnallisestikin sosiaali- ja terveystoimen kes-
keisid kehittdmiskohteita myo6s jatkossa. |kdantyvien toivotaan asuvan omissa
kodeissaan mahdollisimman pitkdan kotihoidon ja erilaisten tukipalvelujen tuella.
Taman hankkeen vahvuutena oli koko kotihoidon ja sen keskeisten yhteisty6-
kumppaneiden sitoutuminen kehittdmiseen seka luontevat suhteet alueen koulu-
tustahoihin; Laureaan ja Variaan. Kotosa hankkeen aikana Laureassa on kehi-
tetty LbD-mallia (Learning by Developing) ja tulevaisuuden hankkeissa ammatti-
korkeakoululla on entistd paremmat mahdollisuudet olla kehittdmassad oman
alueensa kunnallisia ja yksityisia palveluja.

Hannele Niini6
SHO, KM, lehtori, Kotosan hankekoordinaattori, Laurea
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Liitteet

Liite 1

Kotosa —hankkeeseen liittyvit opinnaytetyot

2004 / Terveysalan pt
Tekija: Takkinen, Leila

Nimeke: Vanhusten paivdtoiminta ja sen kehittdminen Martinlaakson palvelualu-
eella

Sosiaalialan pt

Tekija: Arminen, Heidi
Haapakorpi, Emmi
Hannula, Elisa

Nimeke: Asukkaiden toiveista toteutukseen - paivatoimintaa vantaalaiseen pal-
velutaloon

2004 / Sosiaalialan jatkotutkinto
Tekija: Sandberg, Carola

Nimeke: Kuntouttava ty6tapa ja péivatoiminta osana kotihoidon kehittdmista

2005 / Terveysalan perustutkinto (pt)
Tekija: Ryty, Laura

Ré&ihala, Laura

Toivonen, Tea

Nimeke: Kuntoutumista edistava ty6tapa kotihoidossa opas kotihoidon uusille
asiakkaille
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2006 / Sosiaalialan pt
Tekija: Karlsson, Anu
Keranen, Marjut

Nimeke: Psyykkisen hyvinvoinnin ryhma palvelutalossa asuvien ikdantyvien tu-
kena

2006 / Sosiaalialan pt
Tekija: Hautakangas, Tuula

Nimeke: "Se on sitd et pitdd niinku tsempata niitd ihmisid eteenpéin.” Selvitys
Tikkurilan kotihoidon tyémenetelmistd mielenterveyskuntoutujien kanssa

2006 / Terveysalan pt
Tekija: Joensuu, Ulla
Rekola, Suvi

Nimeke: Hoito- ja palvelusuunnitelmiin kirjaaminen Vantaan kotihoidossa
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Liite 2

Kotosan puolivéliarvioinnin fokusryhméhaastattelun eteneminen ja tee-

mat

1) Esittdytyminen. Haastattelijat ja haastateltavat esittaytyvat.

2) Miksi fokusryhmé&haastattelu? Haastattelijat kertovat fokusryhméhaastattelun
tavoitteista ja merkityksesta.

3) Haastattelujen luottamuksellisuus. Kaydaan lapi haastattelujen tallentaminen
ja luottamuksellisuus.

4) Ajatuksia Kotosasta.

5) Alueellisten projektien arviointia:

- kdynnistyminen

- konkreettinen hyéty

- huomioita ja havaintoja

6) Mika on oma henkilékohtainen Kotosaan liittyva tavoitteesi (tyontekijat; enta
esimiehet?)

- miten se valittiin?

- miksi juuri se?

- miten Kotosa tukee / voisi tukea sinua tavoitteesi saavuttamisessa?

7) Kokemuksesi Kotosaan liittyvasté koulutuksesta?

Risuja, ruusuja? Onko koulutuksista ollut konkreettista hyétyd omassa tydssé-
si?

8) Toimiiko Kotosan verkosto? Kulkeeko tieto? Miten Kotosaan liittyva paatok-
senteko koetaan?

9) Onko Kotosa menossa oikeaan suuntaan tavoitteisiinsa nahden?

Uskotko, ettéd Kotosa saavuttaa tavoitteensa? Kehittdmisehdotuksia?

10) Miten arvioit Kotosaa kotihoidon asiakkaiden ndkékulmasta?

11) Yhteenvetona: Kotosan nykyvaihe omalla alueellasi. Mitd muuta haluaisit

sanoa Kotosasta?
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Liite 3

Mika muuttui Kotosan my6ta? Arviointitutkimuksen lomake

KOTOSAN ARVIOINTIKYSELY 2005

Kotosa —hankkeen kolmas ja viimeinen vuosi on meneillaan ja tdma kysely kar-
toittaa kotihoidon tydsséa tapahtuneita muutoksia.

Ohje vastaajille:

Kyselyyn vastataan tiimikohtaisesti keskustellen ja kirjaten tiimin keskustelu
mahdollisimman monipuolisesti. Myds erilaiset mielipiteet ja mahdolliset soradéa-
net kirjataan. Kirjaus toteutetaan mahdollisimman sanatarkasti, alkuperéisin il-
mauksin.

Vastaukset palautetaan syyskuun 2005 loppuun mennessa osoitteella:
Tikkurilan Laurea, Hannele Niinié, Lummetie 2 a, 01300 Vantaa

Kysymykset:

Alue:

Tiimin tydntekijéiden lukumaara:
Tahan kyselyyn vastanneiden tydntekijéiden lukumaara:

1. Miten asiakkaat ja omaiset ovat suhtautuneet kuntoutumista edistavaan
tyétapaan? Kuvailkaa mahdollista muutosta esimerkein.

2. Millaisia keinoja kaytatte asiakkaan tai perheen omien voimavarojen et-
simiseen?

3. Kertokaa esimerkkeja omista asiakasty6n tilanteistanne, joissa vahvis-
tatte asiakkaan omatoimisuutta enemman tai toisella tavalla kuin ennen
Kotosa -hanketta:

4. Kertokaa, onko tapahtunut Kotosan aikana muutosta yhteistydssa mui-
den ammattiryhmien kanssa. Jos on tapahtunut, niin millaisia?

5. Onko hoito-, palvelu- ja kuntoutussuunnitelmien tekeminen ja kayttd
muuttunut viimeisen kahden vuoden aikana? Jos kyll&, niin miten?

6. Kuvailkaa omin sanoin, mita tarkoittaa seuraava periaate: Asiakkaan
omatoimisuuden tukeminen ja omien voimavarojen etsiminen on tarke&a
kotihoidon ty&ss&?

7. Mika on mielestdnne lahivuosien tarkein kehittdmisen kohde Vantaan ko-
tihoidossa?
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Kotosa-hanke oli vastaus Vantaan kaupungin kotihoidon tarpeeseen ke-
hittéié kotihoitoa paremmin vastaamaan tulevaisuuden haasteisiin ja loo-
ginen jatkumon vaihe pitkéicin kestéineessd yhteistydssé Laurean kanssa.
Hanke onkin ollut Tikkurilan Laurean ja Vantaan sosiaali- ja terveystoi-
men pitkéin yhteistydn mittavin yhteishanke. Koskettaessaan suoraan
koko kotihoidon henkilsstsé ja vélillisesti monia yhteistydkumppaneita,
voidaan sanoa, etté hankkeen piirissé on ollut noin 550 tydntekijcd ja
opiskelijaa. Jélkikéteen arvioiden organisaation rakentamisessa onnis-
tuthiin ja viiden osaprojektin puitteissa tehtiin monipuolista kotihoidon
kehittcimistystd. Alueprojekteissa kehitettiin mm. kuntouttavaa tydtapaa,
ik&dintyvien péivétoimintaa, suunnitelmallisuutta ja dokementointia sekd
moniammatillista tyStapaa.

Kotihoidon kehittéiminen on valtakunnallisestikin sosiaali- ja terveystoi-
men keskeisid kehittéimiskohteita myds jatkossa. lk&éntyvien toivotaan
asuvan omissa kodeissaan mahdollisimman pitkédn kotihoidon ja er-
ilaisten tukipalveluiden tuella. Témén hankkeen vahvuutena on koko
kotihoidon ja sen keskeisten yhteistydkumppanaiden sitoutuminen kehit-
tdmiseen sekd luontevat suhteet alueen koulutustahoihin; Laureaan ja
Variaan. Kotosa -hankkeen aikana Laureassa on kehitetty LbD-mallia
(Learning by Developing) ja tulevaisuuden hankkeissa ammattikorkea-




