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Kanta-Himeen hyvinvointialue

§ 416 Valtuustoaloite Kanta-Hidmeen hyvinvointialueen omaishoidon kriteereiden
tarkistamiseksi THL:n suosituksen mukaiseksi

Asianumero HVA/2952/00.02.04/2024

Aiempi kasittely
Aluevaltuusto 29.10.2024 § 94

Aluevaltuusto 29.10.2024 § 94

Selostus Valtuuston 29.10.2024 kokouksessa on jatetty valtuustoaloite "Aloite Kanta-
Hameen hyvinvointialueen omaishoidon kriteereiden tarkistamiseksi, THL:n
suosituksen mukaiseksi”. Aloitteen ovat allekirjoittaneet Mia Heinonen, Mika
Lartama, Tea Jaakkola, Petri Hakamaki, Johannes Koskinen, Pirjo Alijarvi, Reijo
Léytynoja, Ranjithkumar Prabhakaran, Piritta larvinen, Juhani Lehto Tarja
Kirkkola-Helenius, Aapo Reima, Tiina Metsdranta, Erja Hirviniemi, Aino-Kaisa
Pekonen, Pasi Niemi, Anne Eve, Piia Olkinuora, Eveliina Hostila, Lauri
Jormanainen, Miia Nahkuri, Emmi Lintonen, Antti Ahonen, Harri Aaltonen, Kylli
Kyllidinen, Heini Ristavaara, Johanna Wiisak, Sari Myllykangas ja Vesa Makinen.

Valtuustoaloite:

"Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on sosiaali- ja terveysministerion
toimeksiannosta selvittdnyt omaishoidon tuen tilannetta Suomessa vuonna
2024. Raportissa kuvataan alueiden omaishoidon tuen mydntdmisperusteita ja
toimintakdytanteitd seka eroja ja yhtaldisyyksia THL:n ehdottamiin kansallisiin
mydntamisperusteisiin. Osana toiminta kdytidnteitd kartoitettiin
hyvinvointialueiden omaishoitajien lakisdateisid vapaita. Vapaat ovat
keskeinen keino tukea omaishoitajien jaksamista. Raportissa arvioidaan
aikuisten sopimusomaishoidon menoja.

Raporttiin on koottu tieto siitd, millaisin perustein omaishoidon tukea
myonnetdan, ja miten myontamisperusteet eroavat alueellisesti.
Omaishoidossa tavoitellaan kansallisesti yhtendisid kdytantdja. THL onkin
aiemmin tehnyt ehdotuksen kansallisista omaishoidon mydntamisperusteista
(Omakari-ehdotus, Kehusmaa ym. 2022). Jatkona talle tydlle, THL on nyt tehnyt
jokaiselle hyvinvointialueelle ehdotuksen siitd, miten alueen omaishoidon
myontdmisperusteita pitdisi muuttaa, jotta yhtendistdmistavoite
saavutettaisiin.

Raportin ldpileikkaavana ajatuksena on johtop&dtds, ettd omaishoito on
merkittdava osa palvelujarjestelmas ja omaishoito auttaa hyvinvointialueita



jarjestdmadn hoitoa taloudellisesti.

Omaishoidon tuki on vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilon hoidon ja
huolenpidon jarjestdmistd koti-oloissa omaisen tai muun hoidettavalle
laheisen henkilén avulla. Tuki on kokonaisuus, joka sisdltaa hoidettavalle
annettavat tarvittavat palvelut ja omaishoitajalle maksettavan hoitopalkkion,
omaishoitajan lakisadteiset vapaapdivit sekd omaishoitajalle annettavat
omaishoitoa tukevat palvelut.

THL ehdottaa, ettd hyvinvointialueilla olisi kolme varsinaista omaishoidon tuen
luokkaa. Kolmas luokka mydnnetdan kaikille omaishoitajille, joilla on kolmatta
luokkaa vastaava, ldhes ymparivuorokautinen, sitovuuden tilanne (ei
poissulkuperusteita). Luokka mydnnetdan toistaiseksi (seké lyhytaikaisiin ettd
pidemman ajan tilanteisiin), ja sitd voidaan myontda myds raskaan
siirtymavaiheen tilanteissa.

Kanta-Hameen hyvinvointialue

Nelja palkkioluokkaa: 585,24 €/kk (luokka 1), 738,64 €/kk (luokka 2), 1373,26
€/kk (luokka 3), 1912,27 €/kk (luokka 4).

Paatoksenteko alle 65-v vammaispalveluissa ja yli 65-vuotiaiden osalta
ikddntyneiden palveluissa.

Myéntimisperusteet paivitetty 13.12.2022.

Omaishoidon tuen mydntamisperusteiden nykytila Kanta-Hameessa
- Palkkioluokkien mydntamisperusteet kuvataan paiosin hoidettavan
avustamiskertojen maarian mukaan.

- Alaraja omaishoidon tuen piiriin on tiukempi kuin Omakari-ehdotuksessa.
Alimmassa palkkio-luokassa saattaa olla jo melko korkean sitovuuden
tilanteita, joissa huolehtimiskertoja voi olla enemman kuin Omakarissa
ehdotettu keskimadrin 4 kertaa vuorokaudessa.

- Toinen palkkioluokka vaikuttaa olevan hieman tiukempi kuin Omakarissa eli
huolehtimiskertoja voi olla enemman kuin Omakarissa ehdotettu keskimaarin
6 kertaa vuorokaudessa.

- Vaativan valvonnan ja ohjauksen tilanteeseen mydnnetddn omaishoidon
tukea.
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- Kolmannessa (ja neljannessa) palkkioluokassa hoidon sitovuus on 1dhell3
Omakari-ehdotusta.

- Kolmannessa ja neljannessa luokassa on poissulkukriteereja.
Kokonaisuus eroaa Omakari-ehdotuksesta monelta osin

Ensisijaiset muutosehdotukset kohti kansallisia myéntdmisperusteita Kanta-
Hameessa:

- Palveluprosessin toteutus Omakari-ehdotuksen mukaiseksi.
Palvelutarpeen arvioinnilla haetaan hoidettavan hoidolle ja huolenpidolle
kokonaisratkaisu, josta selvidd myods omaishoidon osuus. Omaishoidon
tuen palkkioluokka = omaishoitajan antaman hoidon méara ja sitovuus.

- Alimmassa palkkioluokassa kaksi omaishoitajan tekemaa
huolehtimiskertaa riittdad sopimukseen omaishoidon tuesta.

- Alimmassa palkkioluokassa sitovuus omaishoitajalle ei ylitd keskimaarin
neljdd huolehtimiskertaa vuorokaudessa. Korkeamman sitovuuden
tilanteet siirtyvat toiseen luokkaan.

- Toisessa palkkioluokassa sitovuus ei ylitd keskimaérin 6 huolehtimiskertaa
vrk:ssa. Korkeamman sitovuuden tilanteet (=omaishoitaja on ldsna ja
auttaa ldhes koko ajan vuorokaudessa) siirtyvat kolmanteen
palkkioluokkaan.

- Luovutaan neljannestd palkkioluokasta -> Kolmas mydnnetdén
madraaikaisesti tai toistaiseksi. Se mydnnetdan kaikille omaishoitajille,
joilla on kolmatta luokkaa vastaava sitovuuden tilanne. Kolmas
palkkioluokka myonnetddn myds raskaisiin siirtymavaiheisiin.

Me aloitteen allekirjoittaneet esitdimme, ettd Kanta- Himeen
hyvinvointialueella tarkistetaan omaishoidon kriteerit THL:n tekemien

muutosehdotuksien mukaan kohti kansallisia mydntédmisperusteita.
Forssassa 29.10.2024"

Puheenjohtajan esitys Aluevaltuusto paattdad merkitd tiedoksi kokouksessa jatetyn valtuustoaloitteen
ja lahettaa sen aluehallitukselle valmisteltavaksi.

Paitos Aluevaltuusto hyvdksyi paatosesityksen.

Aluehallitus 11.11.2024 § 416

Selostus Aluevaltuuston kokouksessa 29.10.2024 on jatetty valtuustoaloite Kanta-
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Poytidkirja Sivu 38
Aluehallitus 28/2024
11.11.2024

Kanta-Hdmeen hyvinvointialue

Hyvinvointi-
aluejohtajan sijaisen

esitys

Paatos

Taytdantédnpano

Muutoksenhaku

Hameen hyvinvointialueen omaishoidon kriteereiden tarkistamiseksi THL:n
suosituksen mukaiseksi.
(45)

Aluehallitus pdattda merkita valtuustoaloitteen tiedoksi ja ldhettda sen
ikdihmisten palveluiden toimialan alaiselle asiakasohjauksen tulosalueelle ja
perhe-, sosiaali- ja vammaispalveluiden toimialan alaiselle vammaispalvelujen
tulosalueelle yhteistydssa valmisteltavaksi.

Aluehallitus hyvaksyi paatosesityksen.

Konserni- ja tukipalveluiden toimialajohtaja toimi esittelijana taman asian
kasittelyn aikana.

paatdsote/toimialajohtaja Jorma Haapanen, tulosaluejohtaja Annukka
Kuismin, toimialajohtaja Marika Paasikoski-Junninen, tulosaluejohtaja Johanna
Pulkkinen

Ei muutoksenhakuoikeutta

Vastaus valtuustoaloitteeseen Kanta-Hameen hyvinvointialueen omaishoidon kriteereiden
tarkistamiseksi THL:n suosituksen mukaiseksi

Elamankaarilautakunta 18.02.2026 § 13

2835/00.01.03.00/2025

Valmistelija

Selostus

asiakasohjauksen tulosaluejohtaja Annukka Kuismin, puh. 050 550 2263
annukka.kuismin(at)omahamefi

Aluevaltuuston 29.10.2024 kokouksessa on jatetty useiden valtuutettujen
allekirjoittama valtuustoaloite "Aloite Kanta-Hameen hyvinvointialueen
omaishoidon kriteereiden tarkistamiseksi, THL:n suosituksen mukaiseksi.”
Aluehallitus on 11.11.2024 § 426 paattanyt lahettaa valtuustoaloitteen
ikdihmisten palveluiden toimialan alaiselle asiakasohjauksen tulosalueelle
ja perhe-, sosiaali- ja vammaispalveluiden toimialan alaiselle
vammaispalvelujen tulosalueelle yhteistydssa valmisteltavaksi.

Valtuustoaloitteessa esitetdan, ettd Kanta- Hameen hyvinvointialueella
tarkistetaan omaishoidon kriteerit THL:n tekemien muutosehdotuksien
mukaan kohti kansallisia mydntamisperusteita. THL:n hyvinvointialueelle
kohdentamat muutosesitykset ovat seuraavat:



Palveluprosessin toteutus Omakari-ehdotuksen mukaiseksi. Palvelutarpeen
arvioinnilla haetaan hoidettavan hoidolle ja huolenpidolle kokonaisratkaisu,
josta selvidd myds omaishoidon osuus. Omaishoidon tuen palkkioluokka =
omaishoitajan antaman hoidon maara ja sitovuus.

Alimmassa palkkioluokassa kaksi omaishoitajan tekemaa huolehtimiskertaa
riittdd sopimukseen omaishoidon tuesta.

Alimmassa palkkioluokassa sitovuus omaishoitajalle ei ylitéd keskimaarin
neljad huolehtimiskertaa vuorokaudessa. Korkeamman sitovuuden tilanteet
siirtyvat toiseen luokkaan.

Toisessa palkkioluokassa sitovuus ei ylitd keskimaarin 6 huolehtimiskertaa
vrk:ssa. Korkeamman sitovuuden tilanteet (=omaishoitaja on lasna ja auttaa
lahes koko ajan vuorokaudessa) siirtyvat kolmanteen palkkioluokkaan.
Luovutaan neljdnnesta palkkioluokasta -> Kolmas myodnnetaan
maaraaikaisesti tai toistaiseksi. Se myonnetaan kaikille omaishoitajille, joilla
on kolmatta luokkaa vastaava sitovuuden tilanne. Kolmas palkkioluokka
myonnetdan myods raskaisiin siirtymavaiheisiin.

Toimialojen yhteistydryhmana toimiva omaishoidon tuen kehittamisen
tyéryhma on 26.10.2024 kasitellyt asianomaista valtuustoaloitetta ja
laatinut seuraavan yhteenvedon valtuustoaloitteen perusteella.

Kanta-Hameen hyvinvointialueella on tiiviisti seurattu omaishoitoon liittyvaa
kansallista yhtenaisten myéntamisperusteiden valmistelutyota.

THL:n tekema Omakari -selvitys ja suositus kansallisista mydntamisen
perusteista julkaistiin 14.09.2022. Suosituksen julkaisun ajankohta oli hyvin
haasteellinen. Kanta-Hameessa oli juuri saatu loppusuoralle valmistelutyo,
jossa yhteensa seitseman silloisen toimijan (kuntia ja kuntayhtyma)
toimintaohjeista oli valmisteltu yksi yhtenainen Kanta-Hameen
hyvinvointialueen omaishoidon tuen toimintaohjeen luonnos ja esitys
yhtenaisista palkkioluokista. Tavoitetila oli, ettd ne saadaan
paatoksenteossa vahvistettua ja kayttdéon hyvinvointialueen aloittaessa
toiminnan.

Kanta-Hameen hyvinvointialueen yhtenaistetty omaishoidon tuen
toimintaohje ja palkkioluokat hyvaksyttiin aluehallituksessa 05.12.2022.
Kansallisia suosituksia ei voitu huomioida toimintaohjeen
valmisteluvaiheeseen mutta niita ei kuitenkaan jatetty kasittelyssa
huomioimatta. Toimialajohtajan esittelytekstissa aluehallitukselle luvattiin,
ettd "Omaishoidon toimintaohjetta, omaishoitoperheiden tukemisen tapoja
seka omaishoidon palkkioita arvioidaan ja kaytanteita kehitetdan Kanta-
Hameen hyvinvointialueen kaynnistymisen jalkeen peilaten niita myos
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) syyskuussa 2022 julkaisemaan
ehdotukseen omaishoidon tuen kansallisista mydntamisperusteista.”

Aluehallitukselle annettua lupausta on toteutettu. Kanta-Hameen
hyvinvointialueen omaishoidon tuen kehittdmisryhma teki omaishoidon
tukeen liittyvaa valmisteluty6ta ennen hyvinvointialueelle siirtymista ja
kokoontuu edelleen saannollisesti kahden viikon valein.
Kehittamisryhmassa mukana ovat omaishoidon tuen asiakasty6ta tekevien
edustajia ja omaishoidon tuesta vastaavat viranhaltijat perhe-, sosiaali- ja
vammaispalveluiden seka ikdihmisten toimialalta. Kehittamisryhmasta
nimetyt jasenet ovat mukana omaishoidon kansallisessa
kehittdmisryhmassa seka molemmilta toimialoilta on nimetyt yhteyshenkil6t
mukana THL:n tyéryhmissa ja vuorovaikutusohjauksessa kansallisiin
myontamisperusteisiin ja annettuihin suosituksiin liittyen. THL:n tekema
esitys yhtenaisista kansallisista mydntamisperusteista on huomioitu
kaikissa omaishoitoa koskevissa muutoksissa ja varsinaisia suosituksen



kasittelykertoja omaishoidon tyéryhman kokouksissa on ollut seuraavasti:

04.10.2022 Kasitelty 9/2022 julkaistua THL:n Omakari selvitysta ja esitysta
28.5. 2024 THL antoi yhteyshenkildiden kautta tiedoksi vuorovaikutus-
ohjauksen ja kansallisten kehittamistilaisuuksien perusteella ehdotukset
alueen mydntamisperusteiden muutoksista kohti kansallista suositusta.
THL:n pyynndsta kirjoitettiin tydryhmassa palaute ehdotuksesta ja se
annettiin vuorovaikutusohjauksessa THL:lle.

14.10.2024 Kasiteltiin THL:n julkaisua Sopimusomaishoidon tilannekuva
2024: Hyvinvointialueiden myodntamisperusteet, toimintakaytanteet ja
omaishoidon tuen menot. Julkaisua esiteltiin my6s kansallisessa
omaishoidon kehittdmisryhmassa THL:n toimesta 9.10.24. Ko.
tilaisuudessa nousi esiin huomattavasti enemman kysymyksia kuin mita ol
vastauksia. THL:n edustaja kertoi, etta lakimuutoksia ei ole valmisteilla
tadssa vaiheessa.

THL:n kevaalla 2024 tekemat ensisijaiset muutosehdotukset kohti
kansallisia myontamisperusteita sisalsivat valtuustoaloitteessa esiin
nostetut seikat.

THL:n alkuperaisessa Omakari-selvityksen raportissa tuodaan toteuttajan
toimesta useaan otteeseen ja useissa kohdissa esille sen puutteellisuudet
ja lisaselvitystarpeet ennen kayttdéonottoa. Selvitys ja siten myds suositus
perustuu ennen hyvinvointialueuudistusta tehtyyn kahdenkymmenen
kunnan/kuntayhtyman silloisen toimintaohjeen ja palkkiotason
tarkasteluun, joten selvityksen peittavyys kansallisella tasolla omaishoidon
tuesta on vain n. 1/3. Selvitys toteutettiin lomakekyselyin, joihin yksittainen
kunnan/kuntayhtyman vastaaja teki arviota vaikutuksista alueelle.
Minkaanlaista todellista asiakastason arviota vaikutuksista ei ole tehty.
Raportissa todetaan, ettad suosituksen toimeenpano edellyttaisi
kattavampaa vaikutusten arviointia ja lain muutoksia sekd myds
muutoksen toimeenpanon alueille aiheuttamiin lisamaararahatarpeisiin
tulisi I6ytaa kansallisesti ratkaisu.

THL:n toimesta vuoden 2024 aikana tehty asian nostaminen
ajankohtaiseksi muutokseksi kaikkia alueita koskien, ilman edella
mainittuja lisaselvitysten tai lainmuutosten tarpeiden tarkentamisen
edistdmista on aiheuttanut Kanta-Hameen omaishoidon tyéryhmassa
ihmetysta ja hammennysta. THL on useaan otteeseen tuonut esiin, etta
tarkoitus ei ole velvoittaa alueita, mutta he organisaationa tarjoavat tukea
ja vuorovaikutusohjausta asiaan vuosien 2024-2026 aikana seka
seuraavat aluekyselyin- ja tapaamisin miten kayttdonottoja tapahtuu.

THL:n suosituksessa omaishoidon tuen tarpeen arviointi poikkeaa
merkittavasti nykyisesta tavasta. Suosituksen mukaisten myéntamisen
perusteiden kayttddnotto edellyttaisi merkittavid muutoksia niin
toimintaohjeeseen kuin nykyisiin toiminta- ja arviointitapoihin. Tallaista
akuuttia muutostarvetta ei ole nahty tarpeelliseksi, koska hyvinvointialueen
yhtenaistetyn toimintaohjeen muutosvaihe on ollut kdynnissa ja sen
aikaisia vaikutuksia on arvioitu ja seurattu sdanndllisesti toimintaohjetta
mydskin tdsmentden. Yhtenaisen toimintaohjeen kayttdonotolla ei ollut
Kanta-Hameessa omaishoidon tuen peittavyyden laskua aiheuttavia
vaikutuksia.

Hyvinvointialueen kehittdmistydryhma tunnistaa ainoastaan yhden
hyvinvointialueen, joka on ottanut kayttdon esityksen mukaiset
mydntamisen perusteet ja siella muutosprosessin on kerrottu olleen tydlas.
Muut alueet ovat harkitsemisen vaiheessa. Kehittamistyoryhman



nakemyksen mukaan olisi syyta olla olemassa enemman toteutuneita tai
vahintdan suunniteltuja ko. asiaan liittyvid muutosprosesseja, jotta kaikkia
haasteita ja sudenkuoppia ei tarvitsisi kdyda lapi muutosvaiheessa
jokaisella hyvinvointialueella, vaan mieluummin ennakoida niita
mahdollisuuksien mukaan. Em. puute tarkempien selvitysten ja
lakimuutostarpeiden osalta on omiaan lisddamaan toimeenpanon
hankaluutta ja epaselvyyksia.

Yksittaisilla hyvinvointialueilla on ollut kaytéssa esityksen mukainen
harkinnanvarainen ennakoivan tuen palkkioluokka. Viimeaikaisen
uutisoinnin perusteella niistd on jouduttu luopumaan osana talouden
tasapainotusohjelmia.

Kehittamistyoryhma tuo esiin kannattavansa THL:n suosituksessa sita
kohtaa, etta neljas palkkioluokka poistetaan kaytosta ja se yhdistetaan
kolmanteen palkkioluokkaan. Tama siksi, etta neljannessa palkkioluokassa
on hyvinvointialueen aikana ollut yksittaisia asiakkaita lyhyen aikaa, joten
asiakasvaikutukset muutoksella olisivat hyvin vahaiset isossa kuvassa, toki
yksittaisissa perhetilanteissa nykyisilla palkkioluokkien suuruuksilla muutos
olisi mahdollisesti merkittava.

Kehittamistydoryhma toteaa pitavansa THL:n pyrkimyksia yhtenaistaa
omaishoidon tukea kansallisesti positiivisena ja tarkeana
yhdenvertaisuuden ja tasa-arvon toteutumisen nakdkulmasta. Kaytannon
nakokulmasta esitykseen kaivataan edelleen kansallisesti tehtavia
selvennyksia ja yhteisia linjauksia. Mikali niita ei tehda, ei Iahtétilanne
muutu oleellisesti. Edelleen voimaan jaavat 21 hyvinvointialueen ja
Helsingin kaupungin tulkinta suosituksesta ja edelleen omaishoidon tukea
koskevat kaytanteet poikkeavat organisaatioittain.

Kehittamistyoryhma nostaa esiin, etta suosituksen mukaisten myontamisen
perusteiden kayttdonottoprojektiin ei ole talla hetkella irrotettavissa
toimialoilta resursseja. Toimialojen taloustilanne on haasteellinen ja
syksylla 2024 kaynnistynyt Oima-toiminnanohjausjarjestelma on sitonut
merkittavasti toimialojen omaishoidon tuen henkildstéresursseja ja vuoden
vaihteesta 2025 alkaa sen kayttoonotossa vaihe kaksi.

Kehittdmistydéryhma on koonnut lisdksi eri ndkdkulmista asioita, jotka tulisi
huomioida valmistelussa ja ratkaista, mikali omaishoidon tuen
myodntéamisen perusteisiin [8hdettaisiin tekemaan THL:n antamia
muutosehdotuksia:

- Asiakasnakdkulma

* THL:n suositus koskee taysi-ikaisia asiakkaita. Suosituksen
arviointitapa sopii huonosti lasten ja nuorten arviointiin, koska he
tarvitsevat muutoinkin huolenpitoa ja valvontaa ymparivuorokautisesti.
THL:n tuoreimmassa selvityksessa todetaan, etta lasten ja nuorten
omaishoidon tuen arvioinneista jarjestetaan erillistarkastelu vuonna
2025. Lapsia ja nuoria koskevan kansallisen suosituksen puuttuminen
edellyttaa, etta alaikaisten osalta yllapidettaisiin nykyista
toimintaohjetta, joka eroaisi merkittavasti seka sisalloltaan, ettd myos
palkkioiden osalta taysi-ikaisten toimintaohjeesta.

» Asiakasvaikutusten ennakkoarviointia on hyvin vaikea tehda ja se
edellyttad, ettd se tehdaan asiakas/hoitajakohtaisesti ja tarkastellaan
suosituksen mukaisesti auttamiskertoina. Nykyinen arviointitapa on
ottanut huomioon asiakkaan hoitoisuuden ja hoidon sitovuuden seka
kaytossa on ollut ylemmissa palkkioluokissa poissulkukriteereja seka
runsaalla muiden palvelujen kaytolla on ollut palkkioluokkaa koskeva



alentava vaikutus. Siten ei voida osoittaa suoraan, etta tietyssa
palkkioluokassa nyt oleva omaishoitaja pysyisi samassa
palkkioluokassa suosituksen mukaisen arvioinnin perusteella.
Omaishoidon tuen asiakkaille on toteutettu hyvinvointialueelle
siirtymisen jalkeen palvelutarpeen arviointi suhteessa hyvinvointialueen
yhtenaistettyihin mydntamisen perusteisiin ja palkkioluokkiin.
Asiakkaan nakdkulmasta suositus tarkoittaisi, ettd palvelutarpeen
arviointi aloitetaan uudelleen ja sopimukset paivitetaan tarvittaessa.
Muutoksen toteuttaminen edellyttaa viestintasuunnitelman laatimista,
asiakkaita pitda informoida muutoksista ajoissa ja selkokielella.

- Talousnakokulma

Omaishoidon tuen nykyinen maararahavaraus (yhteensa toimialat)
ylittyy talla hetkellda merkittavasti. Esityksen mukaiset
myontamisperusteet todennakdisesti nostaisivat
sopimusomaishoitajien maaraa seka siirtaisivat osin olemassa olevia
hoitajia korkeampiin palkkioluokkiin. Sopimusomaishoitajien maaran
kasvun arvioiminen on vaikeaa, mutta nousevien palkkiokustannusten
lisdksi tulee huomioida lakisaateisten vapaiden aikaisen hoidon
jarjestamisesta aiheutuvat kustannukset. Suosituksessa on maininta
my0s neljannen vapaapaivan lisdamisesta palkkioluokan 3 hoitajille,
joka vaikuttaisi syyskuun 2024 tilanteen mukaan vapaiden maaran
kasvua ikadihmisten palveluissa 91 ja vammaispalveluissa 22
omaishoitajalla. Omaishoitajien lakisaateisten vapaiden lukumaaralla ja
kayttdasteella on merkittava vaikutus toimialojen palvelurakenteisiin.
Muutos edellyttaisi suunnitelmaa miten kasvaviin palvelutarpeisiin
pystyttaisiin toimialoilta vastaamaan.

Nykyisilla asiakasmaarilla (9/2024 tilanteen mukaan) eli ikdihmisten
palveluiden 1 116 ja vammaispalveluiden 553 asiakkaan ja muutoksen
myd6ta tulevien uusien asiakkaiden palvelutarpeen arvioinnit aiheuttavat
henkil6stdn osalta mittavia lisdresursointitarpeita, jotta muutosvaihe
voidaan toteuttaa asiakkaille kohtuullisessa ajassa. Omaishoidon tuen
palvelutarpeen arviointi toteutetaan paasaantdisesti asiakkaan kotona
ja kotikaynnin lisdksi edellyttaa erilaisia kirjaus- ja sopimusten
valmistelutoimia tietojarjestelmissa. Esitys vaikuttaa resurssitarpeisiin
toimialoilla my6és muutosvaiheen jalkeen, koska asiakasmaaran kasvun
mya6ta tuleville uusille asiakkaille tulee nimeta lainmukainen
omatyontekija.

Taloudellisten vaikutusten ennakkoarviointi edellyttaisi, etta
asiakaskohtaisten vaikutusten arvioinnit on tehty ja asiakkaiden
sijoittuminen uusiin palkkioluokkiin tiedossa. Uusien omaishoitajien
lukumaarasta voidaan tehda ennen sitd ainoastaan arvioita.

-  Prosessinakokulma

Muutos edellyttaa, ettd hyvinvointialue muodostaa erilaisista
asiakkuuksista rippumattoman yhteisen tulkinnan ja ymmarryksen
siitd, mita tarkoittaa yksi auttamiskerta ja miten sita sovelletaan
erilaisissa kaytannon tilanteissa.

Jos nykyiset hoidon tarpeen arvioinnin menetelmat ja mittarit
poistetaan kaytosta, tulee miettia, miten arvioidaan ja seurataan
muutoksen vaikutuksia omaishoidon tuen kokonaisuuteen seka
asiakkaiden tasa-arvon seka yhdenvertaisuuden toteutumista alueella.

- Henkilostonakokulma

Omaishoidon tuen parissa tydskentelee Kanta-Hameen
hyvinvointialueella ikdihmisten alueella 11 palveluohjaajaa vastaten
omaishoidon tuen asiakkaiden palveluohjauksen kokonaisuudesta ja
vammaispalveluissa 28 sosiaaliohjaajaa- ja tydntekijad muiden



Toimivallan peruste
Toimialajohtajan/
perhe-, sosiaali- ja

vammaispalvelut
paatosesitys

Paatos

Taytantéonpano

Muutoksenhaku

vammaissosiaalityon tyotehtavien ohella. Suosituksen kayttédnotto
aiheuttaisi toimintaohjeen ja toimintatapojen oleellisen muutoksen.
Asiakkaiden tasa-arvon ja yhdenvertaisuuden nimissa on darimmaisen
tarkeaa, etta arviointeihin osallistuva henkilosto jakaa myontamisen
perusteista yhteisen ymmarryksen ja soveltaa niita kaytannon
tilanteissa yhdessa sovituin tavoin. Muutosvaiheessa siten henkildston
osaamisen varmistaminen on todella tarkea laatutekija.

* Hyvinvointialueen valmistelu- ja alkuvaiheessa omaishoidon tuen
kehittamisessa on voitu hyédyntaa valtionapuhankkeista tydpanosta.
Valtionapuhankkeiden tydpanos omaishoidon kehittdmiseen paattyy
huhtikuussa 2025 ja sen jalkeen toiminnan kehittdmisen jatkaminen on
ainoastaan toimialojen vastuulla.

Yhteenvetona omaishoidon tuen kehittdmistyéryhma toteaa, ettd THL:n
suosituksen mukaisten myontamisen perusteiden kayttdéon ottaminen olisi
todella merkittdva muutos monesta nakdkulmasta tarkasteltuna. Talla
hetkella ikdihmisten palveluiden ja perhe-, sosiaali- ja vammaispalveluiden
toimialojen yhteinen nakemys on, etta nain suuren muutoksen tekemiseen
ei ole edellytyksia resurssisyista ja sen vuoksi, ettd muutos edellyttaisi
todella paljon niin kansallisesti kuin hyvinvointialueellakin lisgselvitysta ja
esityksen mahdollisen toimeenpanon ja sen edellytysten tarkempaa
suunnittelua.

Kanta-Hameen hyvinvointialueen hallintosaanto 13.4 § kohta 4

1.Eldmankaarilautakunta paattada hyvaksya omalta osaltaan vastauksen
tehtyyn valtuustoaloitteeseen ja esittda sen aluehallitukselle ja edelleen
aluevaltuustolle hyvaksyttavaksi seka

2.toteaa omalta osaltaan valtuustoaloitteen kasittelyn paattyneeksi.

Elamankaarilautakunta hyvaksyi paatdsesityksen.

Paatosesitys / aluehallitus

Ei muutoksenhakuoikeutta



