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Tiivistelma

ama julkaisu kuvaa Avain kansalaisuuteen

— henkilokohtainen budjetointi -hankkeen

ensimmaisen toimintavuoden kokemuksia,

havaintoja ja pohdintoja asiakastydon kayn-
nistdmisessa. Henkilokohtaisessa budjetoinnissa (HB)
asiakkaan rooli vahvistuu hanen tarpeisiinsa soveltuvien
palvelujen ja tukimuotojen valintojen tekijana ja niiden
jarjestamisessa.

Hankkeessa kehitdmme ja arvioimme henkilékohtais-
ta budjetointia (HB) kuudella pilottialueella, jotka ovat:
Hameenlinna, Porin yhteistoiminta-alue, Tampere, Van-
taa, Eksote ja Kainuun sote. Naiden alueiden vaesto-
pohja on yhteensa 810 000 asukasta. Tuotamme tietoa
HB-toimintamallin valinneiden asiakkuuksista — keille se
nayttaisi soveltuvan, millaisia palveluja asiakkaat ovat
valinneet sekad mista ja miten palveluvalinnat ovat toteu-
tuneet. Arvioimme vaikutuksia seka pyrimme hahmot-
tamaan myds toimintamallin kustannus-vaikuttavuutta
nykyiseen toimintatapaan verrattuna.

Hankkeessa HB-vaihtoehdon voivat valita laajemmin
erilaiset asiakasryhmat. Valmisteilla olevan sote-uudis-
tuksen valinnanvapauslakiluonnoksen mukaan vain
ikdihmiset ja vammaispalveluja tarvitsevat voisivat valita
palveluidensa jarjestamiseksi henkilokohtaisen budjetin.
Muiden asiakasryhmien osalta kukin maakunta voi paat-
téad HB-valinnan mahdollisuudesta.

Hankkeessa pyrimme tarjoamaan kaikille asiakaskoh-
deryhmiimme kuuluville mahdollisuutta valita HB-malli.
Yllatyksellista on, ettda moni asiakas ei ole halunnut valita
HB-mallia: he ovat joko tyytyvéisia tarjolla olevaan tai

eivat katso pystyvansa itse ottamaan vastuuta palvelui-
densa jarjestémisesta. Asiakkaan lahituki toteutuu nyt
paaosin asiakkaan omatyontekijan tai laheisten toimes-
ta, ja HB-tukihenkildiden kehitystyota ollaan hankkees-
sa vasta aloittamassa. Lahituen riittdvd saatavuus on
valinnanvapauslain toteuttamisessa valttamatonta.
Asiakkaan neuvonta ja ohjaus edellyttéisi organisoitua
asiakkaalle maksutonta jarjestelmaa.

Kokemustemme mukaan on tarkeaa, etta asiakas
pohtii omia tarpeitaan ja kokonaistilannettaan itse
tai laheistensa tuella — mika hanta tukee ja auttaa ja mis-
té han hyotyy. Pohdinnan apuna on kaytetty mm. Kyky-
viisari-kyselya, jonka avulla asiakas arvioi tilannettaan
ja pohtii tavoitteitaan. Kykyviisarin avulla hankkeessa
arvioidaan my®s muutosta asiakkaan toimintakyvyn ja
osallisuuden nakokulmasta. Tyontekijan ei pitaisi tehda
asiakkaan puolesta valintoja. Olemme myo6s keskus-
telleet siitd, onko HB-asiakkaalle tavallaan "piikki auki”
mihin tahansa valintoihin. Nain ei ole.

Tahanastisten kokemusten mukaan asiakkaat ovat
tehneet luovia valintoja. Usein tuki ja palvelut ovat
olleet arkea ja jaksamista helpottavia, liikunta- ja kulttuu-
ritoimintaa tai vaihtoehtoisia tapoja saada perheelle tu-
kea, toki myds perinteisia sote-palvelujakin. Lakiehdo-
tuksen mukaan HB-asiakkailta edellytetdan pitkaaikais-
ta, jatkuvaa ja laaja-alaista tuen tarvetta. Kokeilemme
hankkeessa HB-toimintamallia myds asiakasryhmilla,
joilla on vahaisempaa tuen tarvetta ja elamantilantees-
saan omia voimavaroja jarjestaa palvelujaan, esimerkiksi
lapsiperhepalveluissa ja aikuissosiaalitydssa.
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HB:n tavoitteena on monipuolistaa saatavilla ole-
vaa palvelutarjontaa. Olemassa oleva lainsdadanto
ohjaa toimimaan asiakkaan tarpeiden mukaisesti ja
valitsemaan niihin parhaiten vastaavaa tukea ja palve-
luja. Nykyinen lainsaadanté mahdollistaa erilaisia palve-
luratkaisuja. Laissa luetellut palvelut eivat ole tyhjentava
luettelo, vaan my®s muuta hyodylliseksi koettua tukea
ja palvelua voidaan jarjestaa ja kokeilla jotain ihan uutta-
kin. Viime kadessa on arvovalinta, nahdaanko osoitetut
hyvinvointivaikutukset perusteltuina myos kustannusten
nakokulmasta.

HB:n valinneet asiakkaat ovat olleet tyytyvaisia. Esi-
merkiksi monen pienen lapsen aiti jarjesti HB-paatoksel-
|& perheen isan akillisen sairastumisen johdosta synty-
neen lastenhoitoavun tarpeen ryhtymalla tyonantajaksi,
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ja nain sai perheelle saman tyontekijan ja enemman
hoitotunteja kuin mitd olisi saanut kunnan tai yrityk-
sen kautta hankittuna. Apu perustui sosiaalihuoltolakiin.
Mahdollisuudesta valita HB-malli voidaan kdyda keskus-
telu vaikkapa jo neuvolassa.

Tyontekijoiden tyonkuva ja osaaminen muuttuvat.
Asiakkuuden alkuvaiheessa tyontekijat ovat kdyttaneet
enemman asiakaskohtaista tydaikaa, mutta asiakkaan
ottaessa enemman vastuuta itse, on tydaikaa voi-
tu kohdentaa muille asiakkaille. Joissakin tilanteissa
tyontekija on ollut réataldéiméassa yrityksen tai yhteison
kanssa asiakkaalle soveltuvaa palvelua. Tyokeskuspaivan
sijaan on etsitty hyvinvointia lisdava liikunta- tai muu akti-
viteetti. Esimerkiksi onnettomuudessa aikuisena vam-
mautunut asiakas on vaihtanut osan julkisen sektorin



ty0- ja paivakeskuksen toimintapaivista toimintakykyyn-
sd paremmin soveltuviin palveluihin: eli hanen asiakas-
suunnitelmassaan on ollut julkisen toimijan tuottamia
palveluja (tydkeskus) ja osin yksityisia tai yhteisollisia
palveluja. Omaishoidon lakisdateisen vapaan jarjesta-
misessa on kaytetty erilaisia loman ja tuen yhdistelmia.

Budjettiin sovittuja palveluja on maksettu maksu-
sitoumuksella tai laskulla, mutta myos sote-palvelu-
setelituottajien rekisteristd on voinut I6ytyd sopiva
tuottaja. Myos asiakkaan tilille on voitu osoittaa sovittu
summa palvelun jarjestamiseksi asiakkaan toimesta
itsendisesti. Olemassa oleva lainsdadantd mahdollistaa
myos taloudellisen tuen myontamisen. Tallaista mahdol-
lisuutta ei valinnanvapauslakiehdotuksen mukaan voisi
HB-paatokseen sisallyttaa, vaan asiakkaan HB-palve-
luista syntyvat kulut maksettaisiin vain suoraan palve-
luntuottajalle. Myods jarjestdjen ja muiden yhteisojen
tuottamat tuki- ja palvelumuodot olisi tarkea olla mahdol-
lisia, vaikka naméa toimijat eivat olisi rekisterdityneita
sote-palvelujen tuottajia.

Asiakas ei voi nykyvalinein vield seurata omaa budjet-
tiaan eikd asiakkailla ole kaytdssa maksukorttia, jolla
myos palvelujen kdyton seuranta olisi mahdollista. HB-
toimintamallin ja tavanomaisen mallin vertailussa tarvit-
tavaa asiakkaan palvelujen kustannustietoa joudutaan
hankkeen piloteissa kerdamaan viela paaosin kasin.
Tietojarjestelmien ja digi-palvelujen kehittamiselle olisi
valtakunnallinen tarve.

Tahanastisten kokemusten mukaan HB-toiminta-
mallin myota asiakkaan ja tyontekijan rooleissa
tarvitaan ja tulee tapahtumaan muutoksia. Sama
tapahtuu myo6s organisaation kaytannoissa ja toiminta-
kulttuurissa. Miten mahdollistetaan asiakkaiden valinnat
ja tuetaan ihmisia arjessaan? Miten asiakas voi toimia
aktiivisessa roolissa? Kulttuuriset muutokset tulevat
vaatimaan aikaa juurtuakseen vallitsevaksi toiminta-
tavaksi.

Hankkeen kehittamistydossa paneudutaan vuosien
2018-2019 aikana HB-asiakkaan tarvitseman lahituen ja
ohjauksen nykytilan selvittdmiseen ja HB-tukihenkil6toi-
minnan kehittdmismahdollisuuksiin ja ideoihin rekrytoida
ja valmentaa seka organisoida eri tavoin tukea. HB:n
valinneiden asiakaiden maaraa pyritaan kasvattamaan
kaikissa piloteissa. Tutkimme erityisesti asiakkaan ja
tyontekijan roolia. Kehitamme asiakkaan kayttoliittymaa
ja omaseurannan mahdollisuuksia. Tiedotamme HB:sté
eri kohderyhmille, myds paikallisen median kautta seka
nettisivuillamme, ja kokoamme palveluntuottajia ja mui-
ta yhteisoja kehittamaan paikallisiin tarpeisiin palveluja.
Avaamme HB-kehittajien avoimen someryhman. HB-
toimintamalli tuotteistetaan ja HB-manuaalien sisallot
kuvataan. HB:n vaikutuksista ja syntyneistd muutoksista
laaditaan analyysit, tulosjulkaisut sekéa video kokemuk-
sistamme.

Sirkka Rousu
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Sirkka Rousu

Henkilokohtainen budjetointi suomalaisessa
sote-lainsaadannossa ja palvelujarjestelmassa

Henkilokohtainen budjetointi
ja palvelujarjestelma

Suomalaisessa palvelujarjestelméssa asiakasohjautuvi-
na palvelumalleina on nykyisin kaytéssé palveluseteli,
joskin siinakin viranomainen ohjaa setelin kayttda ennal-
ta valittuihin palvelusetelituottajien palveluihin. Vaikka
sosiaalihuoltolain (1301/2014) ja terveydenhuoltolain
(1326/2010) mukaan ihmisen hoidon seka tuen ja palve-
lujen tulee vastata asiakkaan hoidon ja palvelujen tarvet-
ta, rajautuu esimerkiksi sosiaalihuollon palvelujen tarjon-
ta paaosin silhen mité ko. kunnassa tai kuntayhtymassa
on vakiintuneesti “valintatalon hyllylta” tarjolla. Tama ei
valttamatta vastaa riittavasti erilaisten asiakkaan tarpei-
siin. Palvelutarjonnan tulisi muokkaantua yksildllisten
tarpeiden mukaan (ks. myos Sosiaalihuoltolain sovelta-
misopas 2017). Palveluratkaisuissa tulisi ottaa huomioon
saatavilla oleva paras mahdollinen tieto erilaisen tuen ja
palvelun vaikuttavuudesta erilaisissa elamantilanteissa
ja tarpeissa.

Monissa maissa, kuten Hollanti ja Englanti, asiakas voi
sosiaali- ettd terveydenhuollon lainsdadantdon perus-
tuen organisaation jarjestaman tavanomaisen palvelu- ja
hoitomallin sijasta valita henkilokohtaiseen budjetointiin
perustuvan tavan jarjestaa tarpeisiinsa soveltuvat palve-
lut, joihin on oikeutettu. Kaytanndssa ongelmallisiksi
on todettu mm. asiakkaan tiedon puute tarkoituksen-
mukaisten palveluvalintojen tekemiseksi, asiakkaan

tarvitseman tuen ja ohjauksen puute tai sen laatu, asia-
kasprosessin koordinoimattomuus ja osin myds asiakas-
tydn tavoitteettomuus ja se, ettei asiakassuunnitelman
laadinnassa ole suunnitelmallisesti mukana laheisia.
Myds asiakkaan budjetin niukkuus suhteessa tarpei-
siin on tuottanut asiakkaalle vaikeuksia pérjata. (mm.
Alakeson 2010; Juntunen 2010; Strengthening... 2013;
Autio 2014; Leinonen 2014; Knapp 2017; Woolham 2017;
Koskiaho 2017)

Suomessa on karttunut vasta vahan kokemusta HB-
mallista lahinné kehitysvammapalveluissa ja omaishoi-
dossa. Tiedan mita tahdon -hanke kehitysvammapalve-
luissa ollut avaamassa uria. Hankkeessa HB:n valinneita
asiakkaita kutsuttiin paédmiehiksi ja toiminnassa luotettiin
jokaisen ihmisen kykyyn tehda valintoja oman henkilo-
kohtaisen kapasiteetin puitteissa ja kehittyessa, tarvit-
taessa tuetusti. (mm. Ahlstén 2014; Eronen 2013; Sola
ym.2015; Hintsala 2018.).




Henkilokohtaisen budjetoinnin
tavoite ja maaritelmat

Kun tata henkildkohtaista budjetointia (HB) kehittavaa
hanketta valmisteltiin vuosien 2012-2015 aikana, ei
Suomen sote-uudistukseen sisaltynyt viela tavoitetta
ottaa kayttéon HB-toimintamalli. Vauhdittaaksemme
osaltamme asiaa, pyrimme saamaan mediaan mielipi-
teitd, joita julkaistiinkin mm. Helsingin Sanomissa ja
Kauppalehdessd marraskuussa 2015 (Rousu & Hako-
ma 2015). Tavoitteena oli saada kehittaémistydn tueksi
vastaavankaltainen kokeilulainsdadanto, jolla kehitettiin
palvelusetelimallia. Kokeilujen kautta saataisiin tietoa
vakiintuneen lainsaadannon laatimiseksi.

Hankkeen rahoitushakemuksessa henkildkohtaisen
budjetoinnin ideaa perusteltiin erityisesti asiakkaan
itsemaaraamisoikeuden ja osallisuuden parantamisen
ja valinnanvapauden laajentamisen nakokulmasta sekéa
tarpeesta lisatd yksildllisempaa henkildkohtaistamisen
ajatteluun perustuvaa palvelujen asiakaskohtaista suun-
nittelua (tasta lahemmin Katja |hamaen artikkelissa s.
52). Ajattelumme perustui vaikuttavuusoletukseen: kun
asiakas voi itse vaikuttaa siihen, millaisista tukitoimis-
ta han milloinkin hyotyy, asiakkaan toimintakyvyssa ja
hyvinvoinnissa tapahtuu myonteisid muutoksia — voi-
maantumista ja valtautumista, erdanlaista hyvinvoinnin
positiivista kierrettd, joka toimii avaimena sosiaaliselle
kansalaisuudelle, toimijuudelle ja osallisuudelle. hmi-
nen nahdaan itsedan koskevien palveluvalintojen kyke-
nevana tekijana.

Henkildkohtainen budjetointi nahtiin asiakasohjautuvana
ja kysyntalahtdisend toimintamallina palvelujen jarjes-
tamisessa. Asiakasohjautuvassa HB-toimintamallissa

ollaan kiinnostuneita siita, 1) muuttuuko asiakkaan roo-
li vahvemmin elaménsa paamieheksi ja toimijaksi, 2)
muuttuuko tydntekijan rooli ja tydote enemman mah-
dollistajaksi, valmentajaksi ja asiakkaan kumppaniksi, 3)
muuttuuko palvelujarjestelman toimintalogiikka ja -kult-
tuuri enemman kysyntalahtoiseksi, monipuolistuvatko
asiakkaan tuen ja palvelujen mahdollisuudet ja millaisia
HB-palvelutuottajina asiakkailla on kaytettavissa.

Hankkeen tavoitteena on vahvistaa asiakaslahtoista
ja osallistavaa tyoskentelykulttuuria, jossa asiakas on
asiantuntija myos palvelujen kehittdmisessa. Palvelut
ja laheisten voimavarojen tulisi integroitua tarvittavalla
tavalla asiakkaan tiimin, omatydntekijan ja HB-avustajan
avulla asiakkaan hyvaksi.

Henkil6kohtaisen budjetoinnin idea




HB asiakkaan prosessina

Asiakkaan HB-prosessi etenee paaosin asiakaspalve-
luissa ja -tietojarjestelmissa muutoinkin kaytdssa olevan
asiakasprosessin etenemisvaiheiden mukaisesti, toki
raatalodityen kunkin asiakasryhman ja asiakkaan tarpei-
den mukaan. Paavaiheet kuvataan alla asiakkaan nako-
kulmasta:

Hakeminen

¢ olet hakenut palvelua tai tukea kuntasi tai
sote-yhtyman toimipisteesta

Palvelutarpeiden selvittaminen

e keskustelet omista palvelutarpeistasi tyontekijan
kanssa, mukanasi sinulla voi olla myds laheisia

* palvelutarpeet selvitetdan tarpeidesi edellyttdmassa
laajuudessa, mutta mahdollisimman kokonais-
valtaisesti kartoittaen

¢ pohditte millainen tuki ja palvelu olisi sinun tai
perheesi tilanteessa tarpeen

* tyontekija esittelee sinulle vaihtoehtoja tuen ja
palvelujen jarjestamisesta, myds HB-mallin

Asiakkaan oma pohdinta tukisuunnitelmaksi
- olet paamies asiassasi

¢ vaihtoehtojen pohjalta pohdit tarpeisiisi soveltuvaa
tukisuunnitelmaa, siina voi olla mukana laheisiasi

¢ pohdit olisiko henkilékohtainen budjetti sinulle
soveltuva malli jarjestaa tuki ja palvelut, ja millaisia
mahdollisuuksia tai riskeja siina on,

° tassa vaiheessa tyontekija voi kanssasi olla
yhteydessa erilaisiin palveluntuottajiin heidan
mahdollisuuksistaan jarjestaa sinun tarpeisiisi
soveltuvaa tukea ja palvelua

Asiakassuunnitelma ja paatos henkilokohtaisesta
budjetista

* mikali paadyt henkilokohtaiseen budjettiin,
sovitaan asiakassuunnitelmastasi ja
maéaritellaan sinulle rahallinen budjetti,
jolla voidaan hankkia tuki ja palvelut

* tasta tyontekijasi tekee paatdksen

Palvelujen kaytto ja siina opastus

* tydntekija opastaa sinua palvelujen ja budjetin
kaytossa. Hankkeessa tullaan valmentamaan
myos HB-tukihenkild, mutta toiminnan
kéynnistyessa heité ei viela ole

Seuranta ja arviointi ja tarvittaessa
asiakassuunnitelman paivittaminen

* tydntekija opastaa sinua myos miten
suunnitelmasi ja budjettisi toteutumista
seurataan saanndllisesti ja yhdessa arvioitte
kokemuksiasi ja elaméantilannettasi

* HB-mallin valinnut asiakas on mukana
valtakunnallisessa kokeilussa, jossa sinulta
tullaan kysymaan kokemuksistasi erilaisin
kyselyin

® asiakassuunnitelmaasi paivitetdan kanssasi
sovitulla tavoilla ja aikajanteella

Asiakkuuteen sisaltyy yleensd monenlaista dokumen-
taatiota, jossa usein on muutoinkin jo kaytdssa erilai-
sia asiakkaan tilannetta kuvaavia ja arvioivia kyselyita ja
muita mittareita ja valineitd, jotka auttavat selventdmaan
asiakkaan nykytilannetta ja muutostavoitteita. Asiakkuu-
den aikana asiakkaan kanssa voidaan sopia elamantilan-
teeseen soveltuvia toiminnallisia harjoitteita ja testeja,
jotka hyodyttavat asiakasta hdnen jasentdessaan omaa




tilannettaan. Jotta hankkeessa voidaan tehda paatelmia
sen vaikutuksista ja muutoksista, taman asiakasdoku-
mentaation liséksi asiakas tayttaa hankkeen seurantaky-
selyita. Asiakastiedon keruuta kuvataan Huhtalon ja Kyl-
lidisen artikkelissa s.79. Henkildkohtaisen budjetoinnin
ideaa kuvataan myds hankkeen 4.1.2018 julkaisemassa
piirrosvideossa "“Henkilokohtainen budjetti — kohti yksi-
[6llisempéaa tukea” (Youtube).

HB organisaation tyoprosessina

Palvelujen jarjestamisvastuussa olevan organisaation ja
sen tyontekijan nakdkulmasta, asiakkaan HB-asiointipro-
sessi edellyttdd mahdollisuutta dokumentoida asiakas-
tietojarjestelmaan kirjaamista vaativat em. asiakkuuden
vaiheiden mukaiset tarvekartoitukset, asiakassuunnitel-
mat, HB-budjettilaskelmat ja paatdkset sekd seuranta-
tiedot palvelujen kaytdsta ja budjetin toteutumisesta.

Erilaiset muisti- ja kysymyslistat helpottavat esim. sitéa,
mité tarpeen selvityksessa on hyvéa kartoittaa ja mita
erityisesti HB-toimintamallin valinneiden asiakassuun-
nitelmassa ja paatdksessa on hyva olla kirjattuna — naita
pyrimme myos kehittémaan hankkeen aikana.

Hankkeen pilottiorganisaatioissa nyt kaytossa oleviin
asiakastieto- ja kustannusseurantajarjestelmiin ei hank-
keen johdosta ole oltu valmiita (kustannussyistd) te-
kemaan juurikaan muutoksia. Toisaalta odotetaan val-
takunnallisia sote-lainsaddannon ja tietojarjestelmien
ratkaisuja. Asiakastyontekija hyotyisi esimerkiksi siita,
ettd kunkin asiakkaan budjettilaskelman laatimiseksi olisi
kaytossa ajantasaiset olemassa olevien palvelujen kus-
tannustiedot, joiden pohjalta voidaan lahtea arvioimaan
asiakkaan tarpeisiin soveltuvaa budjettia — tilanne, jossa

niitd voitaisiin kayttaa vertailuhintana. Tietojarjestelma
voisi tukea myds laskelman laadintaa naiden vertailu-
hintana toimivien kustannusten ohella esimerkiksi niin,
etta laskelmatietokantaan syotetdan asiakaskohtaises-
ti erilaisten kriteerien mukaista tietoa, jonka pohjalta
laskelma voisi maarittya. Tallainen ei ole nyt lainkaan
mahdollista, vaan laskelmien tekeminen vaatii paljon
tyontekijan tyopanosta.

Asiakastyontekijat tekevét ja dokumentoivat HB-asia-
kaspaatokset nyt sen mukaan, minkéa sosiaalihuollon eri-
tyislain tai yleisen sosiaalihuoltolain nojalla HB-paatds on
tehty. Taméan johdosta, paatoksen tunnistetietoihin pitai-
si pystya kirjaamaan se, ettd kyseessa on HB-paatos. Tal-
l& hetkella tietojarjestelmasovellukset eivat mahdollista
erityista HB-paatosta. Nain tietojarjestelmista on vaikea
poimia esille tehdyt HB-paatokset, josta johtuen hank-
keessa asiakaspaatosten tulosteet joudutaan anonyy-
mein tiedoin pyytamaan erikseen kaikilta tyontekijoita.

Kun siirrytdan asiakaskohtaisiin budjetteihin, edellyttaa
taméa myos mahdollisuutta seurata asiakkaan budjetin
kayttoa. Vain yhdessa hankkeen pilotissa (Eksote) asia-
kas- ja palvelujen kaytto- ja kirjanpitotietojarjestelmista
jarjestelma pystyy kokoamaan "asiakkaan kustannus-
paikalle” hdanen HB-palvelujensa kustannukset. Muissa
hankkeen piloteissa tdma tyo tehddan nyt manuaalisesti
kooten erillisiin Excel-tiedostoihin. Asiakas kayttaa bud-
jettiaan esimerkiksi maksusitoumuksin, palvelusetelilla
tai taloudellisen tuen paatoksin.

Kun organisaatio kehittdd palvelujaan, tarvitaan tietoa
asiakkaiden palvelutarpeista ja palvelujen kaytosta.
P&dosin organisaatioissa pystytdan seuraamaan téllai-
sia tietoja asiakassegmenteittdin, mutta télla hetkella




HB-asiakkaiden osuutta ei pystyta erittelemaan; ovatko
heidan kayttamansa palvelut erilaisia tai samanlaisia kuin
tavanomaisen palvelunkayttéjien palvelut.

Asiakkaan tulisi voida myds seurata HB-asiakassuunni-
telmansa ja budjettinsa kayttoa ajantasaisesti. Tallaista
"asiakkaan kayttoliittymaa” ei ole Suomessa vield kay-
tdssa. Sosiaalihuollossa ei asiakkailla ole juurikaan kay-
tettavissad omapalvelu-tietokantaratkaisuja. Hankkeessa
nahdaan, ettd asiakkaan palvelujen kayton hallinnan
tunnetta tukisi se, ettd han tietdd budjettinsa kaytto-
tilanteen. Asiakkaan kayttoliittyman protomallin ideointi
on osa hankkeen kehitysty6ta. Sen taustalle tarvitaan
tietoa asiakastietojarjestelmistd, palvelujen kaytosta ja
niiden kustannuksista, asiakassuunnitelman tiedot seka
asiakkaan kaytossa olevat seurantamittarien tiedot olisi
hyvé olla kayttoliittymassa.

Hallituksen valinnanvapauslakiehdotuksen
HB-mallia koskevat sdadanndkset

Vaikka HB-toimintamallia voidaan soveltaa olemassa
olevien sosiaali- ja terveydenhuollon seka palvelujen
jarjestamista ja tuottamista ohjaavien lakien pohjalta,
erityisilla HB-sdannoksilla voidaan mm. tdsmentaa asiak-
kaan asemaa ja oikeuksia seka eri osapuolien rooleja ja
vastuita.

Osana sote-uudistusta Sipilan hallituksen valinnan-
vapauslakiehdotukseen sisaltyy henkilékohtaista budje-
tointia koskeva luku. Lainsdadanndn arviointineuvoston
16.2.2018 lausunnon pohjalta hallitus antaa lakiesityk-
sensa eduskunnalle kevaan 2018 aikana.

Henkil6kohtainen budjetointi maaritellaan 8.3.2018
ehdotuksessa (suorat lainaukset):

2 § Mdéritelmd: “Henkilékohtaisella budjetilla tarkoite-
taan asiakkaalle hanen palvelutarpeensa seka palvelujen
kustannusten perusteella mydnnettya sitoumusta kor
vata palveluja asiakkaan valitsemien palveluntuottajien
tuottamina maakunnan liikelaitoksen ennalta mé&éraa-
mdéén arvoon asti.”

Henkilokohtainen budjetointi: yleisperustelut

“Henkilokohtaista budjettia maakunnan tulisi tarjota van-
huspalvelulaissa, vammaispalvelulaissa ja kehitysvam-
maisten erityishuollosta annetussa laissa tarkoitetulle
henkildlle, jolla on todettu tarve sosiaali- tai terveyspal-
veluille. Maakunta voisi ottaa henkil6kohtaisen budjetin
kdyttéén myés muiden asiakasryhmien palveluissa.

Henkildékohtaisen budjetin avulla asiakas voisi valita pal-
veluntuottajan ja vaikuttaa palvelujen siséltéon. Maa-
kunta madarittelisi henkilokohtaisen budjetin suuruuden
siten, etté silld on mahdollista kattaa kaikki silld katetta-
vaksi tarkoitetut palvelut.

Henkilékohtainen budjetti on tapa edistédé asiakkaan oi-
keutta valita palvelujensa tuottaja ja kattaa palvelujen
kustannuksia. Asiakkaan oikeus saada palveluja ei pe-
rustuisi henkilbkohtaiseen budjettiin tai sitd koskevaan
sadéantelyyn, vaan asiakkaan tilanteessa sovellettavaan
substanssilainsdédéntddn ja sosiaalipalvelujen kohdalla
pdétdkseen palvelujen mydéntamisesta asiakkaalle. Hen-
kilékohtaisella budjetilla ei voitaisi rajoittaa asiakkaan
subjektiivisia oikeuksia. Se ei mydskédén vaikuta asiak-
kaan oikeuteen saada sellaisia hédnelle kuuluvia palvelu-




ja, joita ei ole tarkoitettu katettavaksi henkilbkohtaisella
budjetilla, kuten sosiaali- ja terveyskeskuksen ja suun-
hoidon yksikén tarjoamia suoran valinnan palveluja.”

Nykytilan kuvaus

“"Henkilokohtaisella budjetoinnilla tarkoitetaan palve-
lujen jarjestamisen tapaa, jossa palvelujen kédyttdja on
keskiossa suunnittelemassa oman eldmansé kannalta
tarpeellisia, mielekkditéd ja tarkoituksenmukaisia palve-
luja. Henkil6kohtaisessa budjetoinnissa palvelujen kéyt-
tdjalle muodostetaan hanen avun ja tuen tarpeidensa
seka tuen ja palvelujen kustannusten pohjalta maéritetty
henkil6kohtainen budjetti.

Henkilékohtainen budjetti on yksinkertaistettuna mak-
susitoumus tai rahasumma, jolla henkilén palvelut on
mahdollista jarjestaa yksilollisesti, palvelujen kéayttajan
toiveiden, tarpeiden ja tavoitteiden mukaisesti. Maarit-
telemélld henkilékohtainen budjetti madéritellaén talou-
dellinen resurssi, joka on kéytettévisséa tietyn henkilén
palvelujen jérjestdmiseen. Kdytettédvissa olevan resurs-
sin puitteissa voidaan suunnitella, miten resurssi olisi
mielekasta kayttéda, jotta palvelut vastaisivat henkilén
tarpeita seké toteuttaisivat hdnen valinnanvapauttaan ja
itsemaérddmisoikeuttaan hdnen oman nakemyksensa ja
toiveidensa mukaisesti.

Eri maissa kdytossd olevissa henkilokohtaisen bud-
jetoinnin malleissa kéyttdja voi huolehtia budjetistaan
eli palvelujen hankkimisesta ja budjetin hallinnoinnista
itse, tai hdn voi nimetéd haluamansa henkilén tai muun
toimijan huolehtimaan henkilékohtaisesta budjetistaan.
Myds kunta tai muu palvelun jarjestdmisestd vastaava
taho voi toimia henkilblle mééritellyn henkilokohtaisen

budjetin hallinnoijana. Eri hallinnointitapojen yhdistel-
maét ovat myds mahdollisia. Henkilbkohtaista budjetoin-
tia toteutetaan muun muassa Alankomaissa, Belgiassa,
Saksassa, Iso-Britanniassa, Yhdysvalloissa, Kanadassa
ja Australiassa.

Suomessa henkilbkohtaisesta budjetoinnista ei ole
sdadetty lainsddaddanndssa. Suomessa henkilékohtaista
budjetointia on kokeiltu jarjestéjen ja kuntien sekd kun-
tayhtymien (muun muassa Eksote) yhteisissd hankkeis-
sa erdissd vammaispalveluissa, omaishoidon tuessa ja
kotihoidossa. Vammaisjérjestoista etenkin kehitysvam-
ma-alan jérjestot ovat tuoneet mallia esiin muiden vam-
maisjarjestdjen ollessa pidéattyvaisempia.

Suomen hankkeissa ei ole kokeiltu rahan siirtdmista
palvelujen kédyttéjélle, koska tdmé ei ole nykylainséa-
danndn pohjalta kunnille mahdollinen jériestdmistapa
eikd budjetin suhdetta verotukseen ole ratkaistu. Kui-
tenkin muutamille hengityslaitepotilaille on heidén hoi-
dostaan vastaava sairaanhoitopiiri myontanyt kadyttéén
asiakastilille hallinnoitavaksi rahasumman, jolla henkild
on palkannut henkilékuntaa kuten avustajia. Vastaavasti
jotkut kunnat ovat jérjestdneet paljon palveluja tarvit-
sevien vammaisten henkildiden tai vammaisten lasten
perheiden palvelut ja tuet rdatéloidyilla ratkaisuilla. Perhe
on esimerkiksi voinut itse palkata haluamansa hoitajat
perheeseen.

Kansainvalisen kokemuksen mukaan henkilékohtaisen
budjetoinnin jérjestelmén luomisessa on olennaista se,
miten ja milld reunaehdoilla jarjestelma rakennetaan.
Keskeista on myos huolehtia siitd, ettd asiakas saa riit-
tdvéasti tukea budjetin kdytdssd sekéd palvelujen hankin-
nassa sen avulla.”




Hankkeen ohjausryhmén kannanotto

Hankkeen ohjausryhma antoi lausuntonsa 16.11.2017
kokouksessaan: “Sdédnndkset eivét tue lakiehdotuksen
alussa kuvattua henkilbkohtaisen budjetoinnin ideaa.
Jos sdédnnokset nykymuodossaan séilyisivét, voi koko
henkilokohtaisen budjetoinnin idea vesittyd, silld henki-
I6kohtaistamisen tarpeet voidaan toteuttaa kaytannosséa
palvelu/asiakasseteleilld ja ostopalveluilla/maksusitou-
muksilla.”

Hallitus rajaisi oikeuden valita henkildkohtainen budjetti
vain ikdihmisille ja kehitysvamma- ja vammaispalveluja
tarvitseville. Muiden asiakasryhmien palveluissa sité voi-
taisiin tarjota vain kunkin maakunnan vapaaehtoisin paa-
toksin. Laissa edellytetddn myos pitkdaikaista, jatkuvaa
ja laaja-alaista tuen ja avun tarvetta. Hankkeessa puo-
lestaan oletamme, ettd HB-toimintamallia tulisi soveltaa
erilaisille asiakkaille ja siitd voisivat hydtyd nimenomaan
kevyempaéa ja lyhytaikaisempaa tukea tarvitsevat, joilla
usein on riittdvasti myos omia voimavaroja kaytossaan.

Hallitus olisi rajaamassa HB-budjettiin soveltuviksi
vain yksityisen sektorin tuottamat palvelut, kuitenkin
eri puolilla Suomea voi markkinatilanne olla sellainen,
ettd julkisesti omistettu liikelaitos on kédytdnndssa ai-
noa ko.palvelujen tuottaja. Hallituksen ehdotus raken-
tuisi menettelyille, jossa kaytannossa HB-malliin ei
voisi myoskaan siséaltyad uudenlaisia tuen muotoja tai
yhteiséllistéd tai lahipiirin tuottamaa tukea, silla tuotta-
jilta vaadittaisiin sote-palvelujen tuottajilta edellytettyja
kriteereja. Lakiehdotus ei mydskaan sisélla asiakkaiden
tarvitseman ohjauksellisen tuen organisointia, vaikka
neuvonnan ja ohjauksen tarve erityisesti ehdotuksen
mukaisilla asiakasryhmilla oletetaan olevan suuri. Tata

paatelmaa tukee mm. Englannin kokemukset ikaihmis-
ten HB-toimintamallista ja suoramaksujarjestelmista
(mm.Woolham 2017). Ennen saanndsten voimaantuloa,
tulisi ottaa huomioon HB-kokeiluista ja piloteista saatu
seurantatieto.

Ohjausryhméan mukaan lailla pitaa turvata, etta

* Henkilokohtainen budjetti on aina asiakkaan edun ja
oikeuksien mukaista

* HB:n kéytosta on oltava saatavilla maksutta
ohjausta ja neuvontaa.

* Budjetin on joustavasti huomioitava asiakkaan
muuttuvat tarpeet ja elamantilanteet.

* Henkilokohtaisen budjetin suuruuden on vastattava
asiakkaan palvelutarvetta ja silléa on kyettava
kattamaan budjettiin suunnitellut palvelut.

¢ Budjetin tasoa on seurattava.

* HB:n vaikuttavuuden seurantaan on luotava
menetelmia ja mittareita, huomioiden erityisesti
vaikutusten seuranta asiakkaan hyvinvointiin ja
toimintakykyyn.

Henkilokohtaisella budjetilla tulee olla mahdollista jous-
tavasti hankkia siihen sisaltyvat palvelut sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelmasta tai muuta kautta
yksilollisista tilanteista ja tarpeista riippuen. Vahintaan
lain perusteluissa tulisi todeta se, etta henkildkohtaisella
budjetilla hankittavien palveluiden tarjoajien ei valttamat-
ta tarvitse olla rekisteroityneita sosiaali- ja terveyspalve-
lujen tuottajia, huomioiden myds jarjestodjen ja muiden
yhteis6jen tuottamat tuki- ja palvelumuodot.

Lahteet seuraavan artikkelin lopusssa s. 26.




Sirkka Rousu

Millaista tietoa hankkeessa tuotetaan?

Arviointikysymykset ja nakdokulmat

Hanke kehittaa erilaisille asiakkaille heidan palvelutar
peidensa mukaista henkilokohtaisen budjetoinnin (HB)
mallia nykylakien pohjalta, kokeilee HB-toimintamallia
mahdollisimman monen asiakkaan kanssa ja tutkii koke-
muksia ja vaikutuksia keraten monipuolista tietoa. Hank-
keessa syntyvat kokemukset ja tieto vaikutuksista voivat
olla merkityksellisia myos lainsdadannon kehittamisen
nakokulmasta.

Hanke saa paarahoituksen Kestévaa kasvua ja tyota
2014-2020 Suomen rakennerahasto-ohjelman sosiaali-
ja terveysministerion valtakunnallisesta teemahausta:
toimintalinja 5 "Sosiaalinen osallisuus ja kdyhyyden tor-
junta” ja sen erityistavoite 10.1 "Tyéelamaéan ulkopuolella
olevien ty6- ja toimintakyvyn parantaminen” Rahoitus-
kanava maarittdéd myds hankkeen tavoitteita, sisaltdoa
ja hankkeen asiakkuuksia, joiden tulee olla esimerkiksi
taysi-ikaisia. Rahoitus on myos huomattavasti suppeam-
pi ja rajatumpi kuin mita hallituksen sote-uudistuksessa
valtionavustuksina kohdennetaan kunta- ja kuntayhty-
mahakijoille. Hanketta toteuttavat ammattikorkeakoulut
eivat voi hakea em. hallituksen sote-rahoitusta.

Kolmivuotinen (1.6.2016-31.5.2019) hanke kehittaa
ja pilotoi HB-toimintamallia osana kaytannon asiakas-
tyota yhteistydssa kaupunkien, ammattikorkeakoulujen,
yritysten ja yhteis6jen kanssa:

* Asiakastyon pilottialueina ovat Hédmeenlinnan,
Tampereen ja Vantaan kaupungit, Porin yhteis-
toiminta-alue sekd Eteld-Karjalan sote-kuntayhtyma
ja Kainuun sote-kuntayhtyma ja niiden alueen
kunnat ja kaupungit.

* Metropolia Ammattikorkeakoulu pagkoordinaattorina
yhteistydssa Saimaan ja Diakonia ammattikorkea-
koulujen kanssa toimivat kehittdmistyon fasilitoijina
ja arviointitiedon tuottajina seka mallintavat tuotoksia.

e Kehittdmiskumppaneina Suomen lastensuojelun
avohuollon toimijat Sulat ry, Helsingin Diakonissa-
laitos HDL sekéa Perhehoitoliitto, Kasvatus- ja
perheneuvontaliitto, ja alueelliset yhteisot ovat
rakentamassa palveluja ja tukea asiakkaille seka
palvelukumppanuutta.




HB-toimintamalleja kehitetaan kuudella eri maakunnan pilottialueella kolmen vuoden ajan
asiakastyossa ja palvelujarjestelmén kehittamisessa.
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Yhteistyo
yhteisdjen ja
yritysten
kanssa

Hankkeen asiakaskohderyhmat ovat piloteissa erilaisia.
Joissakin piloteissa HB-valinnan voi tehdéa hyvin rajatusti
vain jonkin palvelutarpeen osalta, joissakin asiakkaan
palvelutarvetta selvitetddn kokonaisvaltaisemmin. Asi-
akas pyritaan kuitenkin kohtaamaan kokonaisvaltaisesti
tarpeineen ja toiveineen. Budjetti tulisi mitoittaa niin,
ettd se voi aidosti olla vaihtoehto asiakkaalle. (ks. myds
Huhtalon ja Kyllidisen artikkeli s.79 alkaen).

Yhteisty6kumppaneina

e Suomen lastensuojelun
avohuollon toimijat Sulat ry

e Helsingin Diagonissalaitos HDL

e Perhehoitoliitto

e Kasvatus- ja perheneuvontaliitto

Palveluja rakentamassa,
asiakkaille tukea antamassa
seka palvelukumppanuutta
tarjoamassa myos alueellisia
yhteisoja.

Vastuu valtakunnallisesta kehitystyosta,
pilottien kehitystyon tukemisesta, valmennuksesta
seka vaikutuksen arvioinnista ja raportoinnista.

Metropolia AMK koordinoi koko hanketta.

Hankkeen kehittdmistyd kohdistuu myds henkiloston ja
johdon tyéhon. HB-toimintamallin soveltaminen edellyt-
ta4a organisaation sisédisten rutiinien kehittamista, asiak-
kaiden tarvitseman neuvonnan ja lahiohjauksen kehitta-
mistd esimerkiksi valmentamalla HB-tukihenkildita seka
palveluntuottajien tarjontaa monipuolistamalla.




Hankkeen asiakaskohderyhmia
(ESR-rahoituskriteerit ohjaavat ja rajaavat asiakasryhmia)

Hankkeen tavoitteena on vastata Hankkeen oletuksena on aiempien kansainvalisten
tutkimuskysymyksiin: tutkimusten ja kotimaisten kokeilujen perusteella, ettd
« Mita siita seuraa, jos palveluihin nyt kaytettavat henkildkohtaisen budjetoinnin malli voi lisdta asiakkaan
resurssit kaytetaan niin, etta asiakas on valintojen itsemaaraamisoikeutta, valinnanmahdollisuuksia seka
tekijina — tassa HB-toimintamalli? edistaa osallisuutta ja toimintakykya asiakkaan tarpeisiin

soveltuvan tuen ja palvelujen omaehtoista toteuttamis-
ta. Myds asiakkaiden oletetaan olevan paaosin tyytyvai-
sia. Hankkeessa nahdaan henkilokohtainen budjetointi
asiakaslédhtdisend toimintamallina, joka voi osaltaan
tukea ihmisen kansalaisuutta — tdstéd ajatuksesta tulee
hankkeen nimi "Avain kansalaisuuteen..."

e Millaisia vaikutuksia talla on nahtévissa:
1) palveluissa, asiakasprosessissa ja
tyokaytannoissa
2) asiakkaan hyvinvoinnissa, toimintakyvyssa
ja osallisuudessa seka
3) kustannuksissa.

* Miten néité vaikutuksia ja kustannuksia, Tunnistamme my®os riskeja ja uhkia, joita HB-mallin
verrattuna nykyiseen toimintamalliin, voidaan toteutukseen voi siséltya ja jotka voivat myds heikentaa
arvioida ja muutoksia niissé havaita? asiakkaan tilannetta.

e Mitd HB-mallista voidaan sanoa
kustannus-vaikuttavuusnakokulmasta?




Riskeja voivat olla esimerkiksi tilanne, jossa

1) asiakkaan tarpeet tulevat heikosti tunnistetuksi
ja/tai hanta ei kuunnella,

2) henkildkohtainen budjettisumma jaa asiakkaan
tarpeisiin ndhden liian pieneksi,

3) asiakas ei saa sellaista neuvontaa ja ohjausta,
jolla han pystyy loytdmaan itselleen soveltuvaa
palvelua ja tukea ja esimerkiksi kaytettavissa ei
ole sellaista palveluportaalia, jossa tarjolla olevat
erilaiset palvelut olisi esiteltyna,

4) markkinoilla ei tosiasiallisesti ole saatavilla
asiakkaan tarpeisiin vastaavaa palvelua ja tukea,

5) HB-toimintamallia toteutetaan asiakkaan tai tyon-
tekijan tyoskentelyn kannalta organisaatiossa
joustamattomasti tai hankalasti,

6) HB-toimintamalli vaatii asiakkaalta uudenlaista
toimijuutta ja aktiivisuutta palvelujensa jarjesta-
miseen, johon hanella ei ole valmiuksia,

7) asiakastyontekijalla ei ole valmiuksia uudenlaiseen
toimintamalliin. Kehittdmisessa pyrimme
ehkaisemaan naiden toteutumista ja toisaalta
tuottamaan tietoa naista.

Hankkeessa nahdaan asiakastyontekijan rooli kes-
keisena. Oletamme, ettd HB-toimintamalli on tydnte-
kijan nakokulmasta asiakasta valtauttava tapa toimia,
joka muuttaa asiakasprosessissa seka asiakkaan ja tyon-
tekijan toimintaa, heidan roolejaan ja asiakassuhdetta.
Vaikka HB-asiakasprosessin siséltd on pitkalti sitd, mi-
ten hyvin toimivassa asiakaslahtdisessa asiakastyossa
jo muutoinkin toimitaan tai tulisi toimia mm. sosiaali-
huollon asiakaslain (812/2000), hallintolain (434/2003)
ja sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan, on oletettavaa,
ettd esimerkiksi asiakkaan neuvonta ja ohjaus tullee
vaatimaan ainakin aluksi HB-toimintamallissa enem-
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man tyontekijan aikaa sekd asiakkaan ohjauksellista ja
valmentavaa tukea palvelutarpeisiin vastaamisessa ja
eldmantilanteen kokonaisvaltaisessa tukemisessa. Kes-
keistd on myos luottamus asiakkaan toimintakykyyn.
Tyontekija voi joutua myos uudenlaisten osaamisvaa-
timusten aarelle esimerkiksi neuvotellessaan yrittdjan
kanssa asiakkaan tarpeisiin soveltuvasta palvelusta.
Tyontekijan rooli kehittajana vaatii ronkeutta kokeilla ja
olla utelias siitd, mitd uudesta toimintamallista seuraa,
ja mahdollisuutta myds olla mukana kehittémassa ja
tuottamassa siita tietoa.

Tavoitteena on saada mahdollisimman moni asiakas
valitsemaan henkildkohtainen budjetointimalli, ja nain
pyritddn saamaan koottua riittdvasti kokemustietoa niin
asiakkailta kuin asiakastyontekijoiltakin. Tydntekijoita on
kannustettu esitteleméaéan ja ehdottamaan henkildkohtai-
sen budjetoinnin mahdollisuutta kaikille asiakkaille, jotka
kuuluvat pilottiorganisaation maarittelemaan asiakaskoh-
deryhmaan — asiakas luonnollisesti paattaa. Arviointitie-
don kannalta on tarkeaa, ettd mahdollisuutta tarjotaan
asiakkaille ilman, ettd tyontekija ennalta jo ratkaisee
keille HB-toimintamalli soveltuu ja keille ei. Hankkeen
tavoitteena on tuottaa tietoa HB-toimintamallin sovel-
tuvuudesta.

Eri piloteissa on valittu erilaisia asiakasryhmia. Asiakas
voi olla oikeutettu eri lakien mukaiseen tukeen. Myos
asiakkaan tarpeiden mukaan raataldidyt tuen muodot
ovat mahdollisia, kuten SH-lain "muut tukitoimet” ku-
vaa (1301/288). Idea henkildkohtaisessa budjetoinnissa
on, ettd olemassa oleva "valintatalon valmis palvelutar
jotin” muotoutuu, kehittyy ja monipuolistuu asiakkaan
omien valintojen kautta. Hankkeen asiakkaana hénen
tulisi voida hyoédyntaa sovitun HB-suunnitelman mukaan



julkisten, yksityisten ja yhteisdjen kautta saatavaa tukea,
myos lahipiirin apu voi olla sellaista. Kussakin pilottiorga-
nisaatiossa on sovittu omista menettelytavoista.

Henkilokohtaisella budjetoinnilla tavoitellaan myés
palvelumarkkinoiden monipuolistumista ja laajentu-
mista. Hankkeessa rohkaistaan etsimaan asiakkaan tar
peisiin vastaavaa tukea ja palveluja yrityksiltd, yhteisoilta
ja my6s asiakkaan lahipiiristda. Oletamme, etta asiakas
voi hydtya myos mahdollisuuksista, joita esimerkiksi
hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistdmiseksi on saatavil-
la vaikkapa liikkunta-, kulttuuri- ja vapaa-ajan markkinoilta
tai yhteisOllistéa vertaistoimintaa ja -tukea jarjestavilta.
Nama eivat valttamattd ole ns. sote-palveluntuottajia,
jotka olisivat rekisterdityneet nimenomaan sote-palve-
luntuottajiksi ja tayttaisivat esimerkiksi palvelusetelituot-
tajalta vaadittavat kriteerit.

Myos asiakkaan lahipiirilla voi olla sellaista tukea ja
apua, josta on sovittu esimerkiksi laheisneuvonpidossa
tehdyssa suunnitelmassa, mutta jonka toteuttamiseksi
myos lahipiirin ihminen voi tarvita rahallista tukea. Tal-
lainen rahallisen tuen maara voi olla myds kustannuk-
siltaan pienempi kuin mita sen toteuttaminen maksaisi
julkisen toimijan omana tai ammatillisena tyéna. Hank-
keessa toivotaan, etta tallaisen eri lakien mahdollista-
man taloudellisen tuen jarjestymista HB-toimintamallilla
kokeiltaisiin piloteissa, jotta sen vaikutuksia voitaisiin
myos tutkia. Kaytannodssa esimerkiksi asiakkaan HB-
budjettipaatdksella jokin osa hanen budjetistaan ohjattai-
siin naissa tilanteissa asiakkaan maksutilille, ja han itse
vastaa sen kayttamisesta sovitulla tavalla esimerkiksi
laheiselle aiheutuviin ylimaaraisiin kuluihin.

HB on muiden maiden tutkimusten mukaan ollut paa-
osin myds kustannustehokas ja asiakkaat ovat olleet
paadosin tyytyvaisia. Vaikka hankkeessa oletetaan HB:n
toteutuvan vahintadan kustannusneutraalisti eli vastaavan
korkeintaan oman palvelutuotannon vastaavia kustan-
nuksia, on HB kansainvalisten kokemusten mukaan
tuonut myos taloudellisia saastdja palvelun jarjestajalle,
esimerkiksi kun asiakas ei kdytd koko budjettiaan tai
asiakas loytaa itselleen sopivampia edullisempia pal-
veluvaihtoehtoja. Toisaalta, mikali esimerkiksi voimassa
olevien lakien mukaan asiakkaalla on oikeus osallistua
ty6/paivakeskuksen toimintaan viitena paivana viikossa,
muftta han vaihtaa néaista paivista osan vaikkapa liikunta-
tai kulttuuritoimintaan, ei tallainen HB-valinta vahenna
tyd/paivakeskuksen kiinteitd toimintamenoja ainakaan
lyhyella aikajanteelld, vaan palveluihin syntyy liséakus-
tannuksia.

Tavoitellut vaikutukset arviointiperusteena

Kun kehittamistydn tulokset ovat toteutuneet,
vaikutusten odotetaan nakyvan seuraavasti:

° HB-toimintamalli nakyy mydnteisesti asiakkaan
hyvinvoinnissa, toimintakyvyssa ja osallisuudessa

* HB-toimintamalli muuttaa tyontekijan tydotetta
ja tyoroolia asiakkaan itsemaaraamisoikeutta
edistdvaan suuntaan, tyontekija voi olla kumppanina

¢ HB-toimintamalli monipuolistaa asiakkaan
tarpeisiin vastaavia palveluja (“asiakkaan néakoisia
palveluja”), julkisten palvelujen ohella yritysten ja
yhteisdjen seka asiakkaan omien luomuverkostojen
tukitoimilla on suurempi merkitys

* HB-toimintamalli muuttaa palveluorganisaation
toimintaa niin, ettd se mahdollistaa seka
asiakkaalle etta tydntekijalle asiakaslahtdisen
HB-mallin toteuttamisen




Henkilokohtaisen budjetoinnin toimivuuden oletamme ndkyvan seuraavasti:

Toteutuuko edelld kuvatut oletuksemme, siitd teemme
kokonaisvaltaisia paatelmia hankkeen paattyessa. Teem-
me talléin myds arvioita HB-toimintamallin toimivuu-
desta ja soveltuvuudesta erilaisille kohderyhmille seka
arvioimme HB-toimintamallin toteutettavuutta ja sen
edellytyksid mm. lainsaadannolle, kaytdnnon asiakas-

Lainsaadannon nakokulmasta

e asiakkailla on yhdenvertainen mahdollisuus
valita tarpeidensa mukaan henkilokohtainen
budjetointi,

e asiakkaalla on kdytettavissaan asianmukaista
tietoa ja ohjausta valintojensa tukena.

tyolle, organisaation hallinnolle mm. palvelujen kéyton ja
kustannusten seurannan osalta seké palvelutuotannolle.

Tassé raportissa kuvaamme hankkeen tdhdnastisia koke-
muksia ja tuloksia seké pohdintoja kehittamisesta.




Tiedonkeruu eri ndkékulmista ja tyonjaot

Hankkeen arviointiasetelmissa on kyse useammista 1a-
hestymistavoista. Tavoitteena on arvioida muutosta
niin asiakkaan kuin palvelujarjestelman nakdkulmasta.
Muutoksen osoittamiseksi kerdtdan tietoa toiminnan
alkutilanteessa ja lopputilanteessa. Kun arvioidaan
toteutunutta muutosta, on arvioinnin perusteena ta-
vallisimmin toiminnalle ennalta maaritellyt tavoitteet ja
halutut vaikutukset - niin tdssakin arvioinnissa.

Hankkeessa henkilokohtaiselle budjetoinnille edella
kuvatut tavoitteet ja vaikutusoletukset toimivat HB:n
arvioinnissa onnistumisen kriteereina. Toisaalta, mikali
tiedonkeruu tuottaa tietoa sellaisista syntyneista muu-
toksista, joita ei ole haluttu tavoitella tai aikaansaada,
my0os tallainen tieto on merkityksellista ottaa arvioinnis-
sa huomioon. Tassé hankkeessa arviointiasetelma on
tavoiteperusteinen (arviointi- ja kdytantdtutkimuksesta
mm. Robson 2001; Vedung 2003; Paasio 2006; Rousu
2007; Kotila & Mutanen 2012; Tuulio-Henriksson ym.
2017).

Tuotamme tietoa HB:n kayton vaikutuksista seka py-
rimme ymmartdmaan myds vaikutusten suhdetta kus-
tannuksiin (lahemminTuula Pehkonen-Elmin artikkelissa
s. 89). Vaikutuksia (effect, impact) syntyy toiminnan kaut-
ta, asiakastydssa esimerkiksi keskeisin vaikutustavoite
on toimia asiakkaan hyvinvointia edistavasti (mm. Paasio
2006). Kuten edella kuvattiin, oletamme ettéd HB-toimin-
tamalli olisi vaikuttava eri nakokulmista arvioiden (vaikut-
tavuuden arvioinnista mm. DahlerLarsen 2005).

Arviointisuunnitelman (huhtikuu 2017) mukaan pyrim-
me tekemaan myos vertailevaa arviointia HB-mallin ja
tavanomaisesti toteutuvan toimintamallin kesken: tietoa
kerataan HB-mallin valinneiden asiakkaiden hyvinvoinnin
muutoksesta ja palvelukustannuksista seka tavanomai-
sen palvelujen jarjestamistavan valinneiden asiakkaiden
(verrokkien) hyvinvoinnin muutoksesta ja tavanomai-
sesti jarjestetyn palvelun kustannuksista (vertailevasta
arvioinnista mm. Luoma 2006).

Arvioinnista tulee aina olla hyotya, kuten mm. Patton
(1997) korostaa. Tassa hankkeessa tuotettu arviointitieto
on tarkoitus hyodyntaa laajasti asiakastyon ja palvelujen
uudistamisessa vastaamaan entista paremmin asiakkai-
den tarpeisiin seké lainsaadannon kehittamisessa.

Arviointiprosessissa on toimintatutkimuksellisia ele-
mentteja, jossa osalliset ovat mukana kehittdmassa
ja arvioimassa. Asiakkaita pyritddn kokoamaan myos
HB-vertais- ja kehittdjaryhmiin kokemusasiantuntijoina.
Toimintatutkimuksessa tutkittavat ovat aktiivisina sub-
jekteina mukana itse tutkimus- ja muutosprosessissa.
Yhtadalta toimintatutkimus tuottaa tietoa toiminnasta ja
muutoksesta vastaten kysymykseen miten tutkittavat
kohteet voivat muuttua ja toisaalta se kaanteisesti vas-
taa kysymyksiin siitd, miksi ne eivat muutu.”

Arviointitiedon tuottamisessa toteutuu moniaanisyys,
kun tietoa kootaan eri osapuolilta, informanteilta. Erilais-
ten aineistojen ja metodien hyddyntamisessa on kyse
triangulaatiosta. Tiedon monipuolisuus tavallisesti lisda
arvioinnin validiteettia. Tieto on seka laadullista ettd maa-
rallista: tietoa tuotetaan ryhmahaastatteluissa, erilaisis-
sa yhteistoiminnallisissa keskusteluissa seka erilaisilla
kyselylomakkeilla. Maaréllista tietoa saadaan myo6s ole-




massa olevista tietokannoista, kuten pilottien asiakastie-
tojarjestelmista ja kustannusten seurantajarjestelmista.
Lisaksi hyddynnetaan olemassa olevia asiakirjoja.

Ammattikorkeakoulut vastaavat tiedon tuottamisesta ja
noudattavat tiedonkeruussa, analysoinnissa ja raportoin-
nissa hyvan tieteellisen kdytannon tutkimuseettisia pe-
riaatteita ja ohjeita (Tutkimuseettisen neuvottelukunnan
ohjeet 2012).

Euroopan sosiaalirahaston rahoittamissa hankkeissa
(kuten tassé) asiakkaana olevat yksityishenkild6t antavat
salassapidettavia tietoja omasta elamastaan. EURA-
seurantajarjestelméasséa on salattu sdhkdinen henkilore-
kisteri, johon taltioidaan sahkoisessa muodossa asiak-
kaan antamat perustiedot. Asiakas tayttda ESR-aloitus-
ja paatostiedot paperisella lomakkeella ja allekirjoittaa
lomakkeen, joka toimitetaan todisteellisesti hankkeen
paatoteuttajalle (Metropolia Ammattikorkeakoulu) siir
rettavaksi EURA:n henkilorekisteriin. Kaikki osapuolet,
jotka kasittelevat asiakkaan ESR-lomakkeella antamia
tietoja ovat allekirjoittaneet salassapito-lomakkeet. Met-
ropolia Ammattikorkeakoulu sailyttéd asiakkaan taytta-
mat paperiset lomakkeet lukitussa tilassa ja lomakkeet
havitetdan asianmukaisesti hankkeen paattyessa.

ESR-hankkeiden tulee rahoituspaatoksen mukaan keréa-
té tietoa hankkeen asiakkaana olevien toimintakyvysta
kyselylomakkeella kun asiakkuus kaynnistyy ja kun se
paattyy hankkeessa. Taman perusteella arvioidaan asiak-
kaan hyvinvoinnissa ja toimintakyvyssa tapahtunutta
muutosta. Asiakas tayttdaa TyOterveyslaitoksen Solmu-
hankkeessa kehittdman Kykyviisarin, joka on sahkdi-
nen kyselylomake. Sen téyttdmiseen han saa omalta
asiakastyontekijaltdan nettilinkin ja tyontekijan anta-

man asiakasnumeron. Numerosarjasta kay ilmi: pilotti,
asiakasryhma esim. lapsiperhe tai omaishoito, tyonte-
kija seka monesko hdnen Kykyviisari-asiakkaansa on
kyseessa. Kyselyyn ei taltioidu lainkaan asiakkaan tun-
nistamista mahdollistavia tietoja — vain asiakas ja hdnen
oma tyontekijansa tietavat mika on ko. asiakkaan kysely.
Kykyviisari-kyselyn voi tayttaa myos paperilomakkeella,
jolloin tiedot pitaa erikseen sydttaa kyselyjarjestelmaan.
Tietojen syottdjaa koskevat salassapitosadnnokset.

Hankkeen asiakkaiden tayttdmista Kykyviisari-kyselyista
saadaan excel-pohjaiset tiedostot. Liséksi tietoja hyo-
dyntaa TyoOterveyslaitos. Kykyviisari antaa kyselysta
myos palautteen asiakkaalle. Kykyviisari on tarkoitettu
asiakastyossa kaytettavaksi myos tavallisena tyovalinee-
na jasentamaan asiakkaalle itselleen hanen tilannettaan
ja ohjaamaan asioiden tydstamistad tarvittaessa myos
tydntekijan tuella. Lapsiperheasiakkaiden osalta hanke
on kehittanyt Kykyviisarin tyokaluihin myohemmin liitet-
tavaksi tarkoitetut vanhemmuutta ja perhettéd koskevat
kysymykset, joita kokeillaan hankkeessamme.

Myds verrokki-asiakkaat, jotka eivat valitse HB-mallia ja
kayttavat samankaltaisia palveluja kuin HB-mallin valin-
neet tayttavat sovitut kyselyt.

Asiakas vastaa hankkeen asiakkuuden paattyessa myos
kyselyyn, jolla saadaan tietoa kokemuksista ja HB-mallin
toimivuudesta. Taméan asiakkaan paattokyselyn, Kykyvii-
sari-kyselyn seka palvelujen kustannustietojen perus-
teella voidaan pohtia vaikuttavuutta.

Hankkeessa mukana olevat asiakastyontekijat, pilottien
projektitydoryhman jasenet ja pilotin sosiaali- ja tervey-
denhuollon johtoryhmaén jasenet tuottavat seurannassa




tarvittavaa tietoa kyselyin, haastatteluin ja muutamat
asiakkaat ja tyontekijat myds "Kuinka asiointi sujui” - pai-
vakirjamerkinndin. Lisaksi seurannassa kaytetaan tietoa,
joka syntyy hankkeen kehittamistyossa.

Tassa raportissa ei ole vield kaytettavissa kaikkia aineis-
toja.

Asiakkaan nadkokulmasta tuotettavan hyvinvointia,
toimintakykyé ja osallisuutta seka asiakkuuden koke-
muksia koskevan arvioinnin vastuullisena arvioitsijana
toimii TtM lehtori Katja Kyllidinen Saimaan ammattikor-
keakoulusta yhteistydssa YTM lehtori Ulla Huhtalon ja
YTM lehtori Taija N6jdin kanssa.

Tiedonkeruu on kuvattu seka kaytettavat lomakkeet
|oytyvat hankkeen nettisivuilta: Hanke -> alasivu Tietoa
asiakkaille nettisivuillamme (http://henkilokohtainenbud-
jetointi.fi/hanke/asiakkaille/ ).

Palveluja ja asiakasprosessia koskevan arviointinako-
kulman vastuullisena arvioitsijana toimii hankkeen pro-
jektipaallikko, hallintotieteiden tohtori Sirkka Rousu ja
mukana arvioinnissa on VTT lehtori Katja lhamakijaVTT
Miia Ojanen, kaikki Metropolia Ammattikorkeakoulusta.
Padosa taman nakokulman tiedosta on laadullista tietoa,
jota hankitaan erilaisilla yhteistyoskentelyn ja ryhma-
haastattelujen yhdistelmilla seké pienimuotoisesti muu-
taman tydntekijan ja asiakkaan "“Kuinka asiointi sujui”
paivakirjahavainnoilla asiakasprosessista ja palveluista.

Kullakin pilottialueella toimii HB-tiimi ja/tai projektiryh-
ma, jossa on jasenind seka asiakastyontekijoitad etta
esimiehid. He vastaavat toiminnan kehittamista ja sen
tavoitteita pilotissa kéasittelevaan alkukyselyyn, kuten
myos pilotin sote-organisaation johtoryhmén jasenet.
Lisaksi arvioinnissa hyodynnetéaan valmista aineistoa,
kuten palvelujen kayton tilastot, toimintakertomukset,
pilotin toimintaa arvioivat selvitykset ja tutkimukset.

Paanakdkulma on palveluissa ja -kulttuurissa tapahtunei-
den muutoksen arvioinnissa, mutta varsinaista verrok-
kiasetelmaa ei taman nakdkulman arvioinnissa kayteta.
Kyselylla kerataan tietoa myds HB-avustajina toimineilta
asiakkuuden tai vimeistaan hankkeen paattyessa, sikali
kun téllaisia HB-avustajia saadaan valmennettua ja rek-
rytoitua mukaan asiakkaan tueksi.

HB-mallin kustannuksia ja kustannus-vaikuttavuutta
koskevan arvioinnin vastuullisena arvioitsijana toimii
KTM, TtM (terveystaloustiede) Tuula Pehkonen-Elmi
Diakonia-ammattikorkeakoulusta yhteistydssa projekti-
koordinaattoreiden KM Anu Arola ja YTM Elina Peko-
nen kanssa. Hanketta ja arviointia Diakissa mentoroi
VTT Aija Kettunen. Arvioinnin kehittdmisessa tehdaan
mahdollisuuksien mukaan yhteistydta Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen asiantuntijoiden kanssa.
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Sirkka Rousu

Kokeilu- ja kehittamistyosta HB-asiakaspiloteissa

Hankety6 on oman asiakastyon ja
palvelujen osallistavaa kehittamista

Kehittémistyon periaatteet ja tyonjaot sovittiin hanketta
valmisteltaessa. Taman mukaan hanke ei tuonut pilottior
ganisaatioihin erillisia projektityontekijoitd, vaan jokainen
pilotti kehittéd henkildkohtaista budjetointia oman toi-
minnan kehittdmisen periaatteella kohdentaen asiakas-
tyota tekevan henkildstonsa tydpanosta kehitystyohon:
asiakastyontekijat tekevat tavanomaista asiakastyotaan,
jossa esittelevat asiakkaille yhtena vaihtoehtona mah-
dollisuutta henkildkohtaiseen budjetointiin.

Tyontekijat myos osallistuvat oman organisaationsa HB-
toimintamallin kehittamiseen tydpajoissa ja koulutuksis-
sa sekd kehittdmisen edellyttdmien sisaisten rutiinien
luomiseen esimiesten ja johdon tuella. Tavoitteena on,
ettd he voisivat osallistua myds hankkeen yhteisiin ke-
hittdmistoimiin, koulutuksiin sekd omalta osaltaan myo6s
viestintaan. Tarkea osa kehittamisty6ta on osallistumi-
nen hankkeen seurantatiedon tuottamiseen koskien
asiakastydn muutosta ja HB:n vaikutuksia.

Asiakastyontekijoillda on tarkea rooli ohjata asiakkaita
heilta kerattdvan seurantatiedon tuottamisessa. Tyon-
tekijat osallistuvat omaan organisaatioonsa muodos-
tetun erityisen HB-tiimin/projektiryhméan kokouksiin ja
tyopajoihin. Kussakin pilotissa on pyritty sopimaan ns.
sisdainen HB-tukihenkild tai fasilitaattori, joka konsultoi,
ohjaa ja tukee tarpeen mukaan pilotin muiden asiakas-
tyontekijoiden HB-asiakasty6td, tarvittaessa ammatti-
korkeakoulujen ulkoisen fasilitaattorin kanssa.

Kehittdmistyossa pyritdan asiakastyontekijoita ja asiak-
kaita seka yhteistydkumppaneita osallistavaan toiminta-
tapaan. Hanke on organisoitu niin, ettda ammattikorkea-
koulujen osa-aikaiset projektityontekijat toimivat sovitun
tydnjaon mukaan pilottiorganisaation kaytdssa olevina
ulkoisina fasilitaattoreina edistden ja auttaen pilottien
kehittamistyota (tyonjaot kayvat ilmi Huhtalon ja Kylliai-
sen artikkelin taulukosta s. 83). Hankkeen kehitystyon
ohjausta ja johtamista tukee ja linjaa laaja ja monenlaista
asiantuntemusta kokoava ohjausryhma seka projektin
tyontekijoista ja pilottien edustajista koostuva projek-
tiryhma.

Pilottiorganisaatioilla ei ole hankehallinnointiin liittyvia
vastuita, joista vastaavat hankkeen osatoteuttajina toimi-
vat ammattikorkeakoulut. Poikkeuksena Kainuun sote,
joka toimii seka pilottina etté hallinnollisena osatoteut-
tajana paarahoittajan ehdotuksesta.

Hankerahoitukseen ei siten ole sisaltynyt rahoitusta
pilottiorganisaatioissa toteutuvan tyopanoksen kustan-
nuksiin, ei myoskaan kehitystyon vaatiman ylimaarai-
sen tyoaikapanoksen korvaamiseen. Pilotit rahoittavat
oman toimintansa kehittdmistydn seka osallistuvat koko
hankkeen rahoitukseen lisdksi pienella omarahoituspa-
noksella.




SUUNN{TTELY
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Ammattikorkeakoulut vastaavat hankkeen kehittdmis-
tyOsté ja pilottien tukemisesta siing, hankehallinnosta
ja taloudesta, edistavat viestintda HB:stad seka seuran-
tatiedon kokoamisesta, analysoinnista ja raportoinnista,
mallintavat HB-toimintamallin geneeriset ominaisuudet
ja tuotteistavat HB-toimintamallin yhteistydssa pilottien
kanssa. Kaikki projektissa toimivat ammattikorkeakoulu-
jen tyontekijat toimivat hankkeessa osa-aikaisina, myo6s
hanketta johtava projektipaallikko.

Kukin pilotti rakentaa omaan
organisaatioonsa ja asiakaskohde-
ryhmalleen soveltuvaa HB-toimintamallia

Kehittdmistyon periaatteeksi oli sovittu hankevalmiste-
lun yhteydessa myds se, ettd hanke ei ennalta maarita
yksityiskohtaisesti sita HB-toimintamallia, jonka mukaan
kaikkien tulee toimia — erityista yhteista saantokirjaa ei
ole ollut.

Jokainen pilottiorganisaatio ja sen toimintamallit se-
ké toimintaymparist® ovat erilaisia, kuten myos valitut
asiakasryhmat. Osa piloteista toteuttaa henkilokohtaista
budjetointia palvelusetelimallilla, osa maksusitoumuksin
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ja laskutuksin, ja osassa on voitu kadyttad myos rahan
osoittamista asiakkaan tilille, jolla asiakas itse voi jarjes-
téa sovitun palvelun ja tuen.

Palveluntuottajien ei ole paaosin edellytetty olevan sote-
palvelujen tuottajarekisterissa, vaan palveluratkaisuja on
etsitty myods muualta, halutaanhan hankkeessa tietaa
millaisia valintoja asiakkaat tekisivat kun heilla olisi siihen
tosiasiallinen mahdollisuus. Asiakasprosessin keskeinen
siséltoé on ollut kaikille samanlainen, johon ohjaa myds
alan substanssilainsdddanto (ks. edelld kuvattu asiakas-
tydn perusprosessi s. 12).

Hankkeen tarkoituksena on analysoida piloteissa raken-
tuneiden HB-toimintamallien toimivuutta ja sen perus-
teella esittdd hankkeen péaattyessa HB-toimintamallin
geneeriset ominaisuudet ja tuotteistaa malli, joka kuvaa
asiaa asiakkaan, tydntekijan, palveluntuottajan, hallinnon
ja lainsdadanndn nakokulmista. Jokaisen pilotin oma
toimintasuunnitelma on julkaistu hankkeen nettisivuilla.



Pilottien kehittamistyosta ja kokemuksista

Marika Paasikoski, Katriina Sillman, Minna Jarvinen
ja ElinaTernola

Henkilokohtainen budjetointi
Hameenlinnan pilotissa

Hameenlinnassa on lahtokohtaisesti keskitytty lapsiper
heisiin, kuten lapsiperheiden kotipalvelua tarvitseviin
ja vammaispalveluissa vaikeavammaisten lasten per
heisiin. Tavoitteena on asiakaslahtdisyys ja asiakkaan
osallisuutta tukeva toimintamalli. Kyse on uudenlainen
ajattelu palveluista ja vaihtoehdoista niin asiakkaille kuin
tyontekijdille. Tama on vaatinut aikaa. Tahdn mennessa
(tammikuu 2018) meilld on ollut kuusi HB-toimintamallin
valinnutta asiakasperhetta.

Muutamia esimerkkeja kokemuksista

Perheen arkea helpottamaan valineeksi valikoitui ns.
juoksurattaat, joilla helpotetaan liikkumista ja perheen
yhteisen tekemisen lisdantymista. Pyoratuoli koettiin
epakaytannolliseksi perheen vapaa-aikaan. Perheen
kanssa laadittiin palvelusuunnitelma ja taytettiin hank-
keen seurantalomakkeet, HB-budjettipdatoksend myon-
nettiin 2 000 euroa.

Puolen vuoden aikana kustannuksiin kului alle 1 700
euroa. Vanhempi itse hankki rattaat, lisdvarusteet ymv.
tarvittavan, kausikortin ratsastuksen ja koko perheen
kylpylaretkeen. Tama kaikki lisédsi perheen hyvinvoin-
tia, jota mitattiin Kompassi-kyselylla: perheen yhteinen
vapaa-aika kasvoi, vanhemmat itse maarittivat hankin-
nat ja aikataulun, kokivat mallin helpoksi, voimavarat
kasvoivat, sosiaaliset suhteet paranivat, huoli vaheni
rittamattdomyydesta. Tyontekijan tydajankayttdtarve va-
heni. Vanhemmalla kehittdamisideaksi pilotin mydta tuli
sisarusryhman perustaminen ja luovat palvelut.

Toinen esimerkki vammaispalvelun kuljetuspalvelusta:
Vammaispalvelujen taksikortti koettiin joustamattomaksi
perheelle, ja perheelle myonnettiin HB-paatoksella 500
euroa kuukaudessa kaytettavéaksi kolmen kuukauden
aikana 13-vuotiaan pitkaaikaissairaan koululaisen harras-
tusten ja vapaa-ajan tukemiseksi. Lapsi ei haluaisi kulkea
taksilla, ja kuljetus tapahtui osin avustajan autossa tai
naapurin kyyditsemana, osin taksilla.




Kuluja syntyi ajopaivakirjan mukaan 150 euroa kolmen
kuukauden aikana. Malli oli joustava, huoltaja maksoi
itse kilometrikorvauksen mukaan, ja piti itse kirjaa ku-
luista, vanhemman kokemuksena oli helppous. Lapsen
ja hdnen sisarustensa sosiaaliset suhteet lisdantyivat,
malli oli itsenaisyytta tukeva. Tydntekijan nakdkulmasta
kyseessa oli vahan aikaa vievéa asiakasprosessi.

Esimerkki vammaispalvelujen tilapdishoidosta: perheen
palvelutarpeen arvioinnissa tuli esiin tilapaishoidon tar
ve helpottamaan yksinhuoltajan arkea. Perheen tarve
tilapadishoitoon oli maanantaiaamu, perjantai-iltapaiva,
viikonloppuisin ja koulun loma-ajalla. Liséksi mietittiin
olisiko jonkinlaista tarvetta arki-iltaisin opiskelupaikka-
kunnalla. HB-paatoksena myonnettiin 8 100 euroa, joka
maksettiin kahdessa osassa 3 000 € lokakuussa 2017 ja
toinen osa 5 100 € tammikuussa 2018. Henkilokohtai-
nen budjetti laskettiin vammaispalveluiden kilpailutet-
tujen yritysten keskihinnan mukaisesti. Vanhemmalle
annettiin yhteystiedot seuraaville palveluntuottajille: kau-
pungin rekisterissa olevat palvelutuottajat, palvelusete-
liyrittajat seka kilpailutetut yritykset. Vanhempi on ollut
tyytyvainen henkildkohtaiseen budjettiin, koska pystyy
itse maarittelemaan mita, milloin ja mista hankkii tarvit-
semansa tilapdishoidon. Tydntekijan nakokulmasta kat-
sottuna henkildkohtaisen budjetin alkuprosessin jalkeen
on vapautunut aikaa muihin tehtaviin.

Esimerkki lapsiperheiden kotipalvelusta: Toisella van-
hemmalla pitkaaikaissairaus, perheelld pitkdkestoinen,
intensiivinen palvelun tarve, ja vanhemman akillisen leik-
kauksen takia syntyi hetkellisesti tarve isoon kotipalve-
lun ty6tuntimaaraan. Perheesséa on nelja alle 4-vuotiasta
lasta, joista nuorimmat kaksoset vastasyntyneita.

Aiti toivoi 10 tuntia viikossa apua kotiin, tuki oli haasteel-
linen toteuttaa lapsiperheiden kotipalvelussa. Paadyttiin
tekemaan HB-paatos, ja aiti kilpailutti palveluntuottajat ja
paatti toimia lapsenhoitoapua tarjoavan henkilén tyénan-
tajana. Han selvitti itse verottajan kanssa kaikki tydnan-
tajavaatimukset ja hoiti palkanmaksun ja tilitykset.

HB-ratkaisulla perhe sai MLL:n kautta hoitajan kotiin
auttamaan 12 tuntia viikossa tuntiperustaisella tydsopi-
muksella — yhteensa 300 tuntia, kun vastaavan palvelun
jarjestaminen kaupungin tai yrityksen kautta palveluna
olisi mahdollistanut vain noin 100 tunnin saamisen. Per-
he on ollut erittdin tyytyvainen, silla henkilé on perheen
lapsille koko ajan sama, mihin ei kaupunki eivatka yri-
tykset olisi pystyneet. Tama edisti lasten hyvinvointia ja
perheen toimivaa arkea.

Kirjoittajat

Marika Paasikoski on perhe- ja sosiaalipalveluiden joh-
taja, Katriina Sillman ja Minna Jérvinen ovat vam-
maispalvelujen sosiaaliohjaajia ja Elina Ternola on var
haisen tuen perhetyontekija.




Mari Levonen ja Anu Arola

Henkilokohtainen budjetointi
Porin pilotissa

Porin perusturvakeskus jarjestaa sosiaali- ja terveyspal-
velut yhteistoiminta-alueen (Pori, Ulvila ja Merikarvia)
asukkaille. Yhteistoiminta-alueen palvelukokonaisuus
kattaa terveys- ja sairaalapalvelut, sosiaali- ja perhepal-
velut sekad vanhuspalvelut. Toiminnan painopiste on en-
naltaehkaisevassa tyossa ja se pohjautuu alueelliseen
sekd moniammatilliseen yhteistydhon ja kumppanuu-
teen. Sosiaali- ja terveyspalvelut tuotetaan paaasiassa
lahipalveluina, mutta osa palveluista jarjestetdan myos
keskitetysti. Yhteistoiminta-alueen kuntien asukasluku-
maaré on 101540 asukasta (2016).

Porin perusturvan yhteistoiminta-alueella henkilokoh-
taisen budjetoinnin (HB) kokeilun kohderyhména ovat
perheelliset aikuiset. Mukana ovat perusturvan palve-
lualueista sosiaali- ja perhepalvelut sekéa terveys- ja sai-
raalapalveluista psykososiaaliset palvelut ja aitiysneu-
volatoiminta. Porin pilottiin otetaan HB-kokeilun aikana
yhteensa noin parikymmenta asiakasta. Eniten asiakkai-
ta tulee sosiaali- ja perhepalveluista, josta mukana ovat
vammaispalvelut, sosiaalihuoltolain mukaiset perhepal-
velut seké lastensuojelun jalkihuolto.

Porin perusturva lahti mukaan HB-kokeiluun, koska hank-
keen kautta pystytaan valmistautumaan sosiaali- ja ter
veydenhuollon valtakunnalliseen uudistukseen, etenkin
valinnanvapauden osalta. Pilotin aikana on mahdollisuus
kokeiluun myds niiden palveluiden osalta, jotka eivat
ole talla hetkella valinnanvapausesityksessa mukana.
Ajatuksena on, ettéd kohderyhman palvelut olisi toteu-
tettavissa kokonaisuutena HB-mallin avulla.

Pilotista odotetaan saatavan tietoa valinnanvapaudesta,
asiakkaiden todellisesta osallisuudesta, tyontekijdiden
valmiuksista muutokseen sekd HB:n vaikutuksista asi-
akkaan kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Porin pilotin
suunnittelu aloitettiin syksylla 2016, jolloin tavattiin myds
palvelualueiden johtajia ja lahiesimiehid. Koulutukselli-
set tyopajat asiakastyontekijoille aloitettiin toukokuussa
2017 Asiakasty0 kaynnistettiin lokakuussa 2017 ja uusia
asiakkaita otetaan hankkeeseen vuoden 2018 loppuun
astl.

Kustannustietoisuus parantunut

Porin HB-kokeilussa on tehty merkittavaa taustatyota
kustannuksiin liittyen. Budjetin muodostuminen on koet-
tu haastavaksi, silléd nykyisten palveluiden kustannukset
ja niihin liittyvat laskentakaavat eivét ole kaikilta osin
tiedossa. Kustannustietous jo olemassa olevista pal-
veluista on kuitenkin lisdantynyt asiakastyontekijoilla ja
helpottanut jossakin maarin hahmottamaan henkilokoh-
taisen budjetin suuruutta. Budjetti lasketaan asiakas-
tapauskohtaisesti, joka vie paljon aikaa ja vaatii paljon
ty6ta. Toinen haaste on ollut se, ettei Porin perusturvalla
ole kaytossaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista
yhtenaista tietokantaa/nettiportaalia, joten vaihtoeh-
toisten palveluiden etsiminen on koettu haasteelliseksi.
Henkildkohtaisen budjetin avulla voidaan toteuttaa niin
erityis- kuin yleislakien mukaisia asiakkaalle kuuluvia
palveluita palvelutarpeen selvitykseen pohjautuen.




Asiakastyo kdaynnistynyt hitaasti
- monet asiat pohdituttavat

Asiakastyd on lahtenyt kayntiin erittéin hitaasti. Kaksi
asiakasta on halunnut valita sosiaalihuoltolain mukaisis-
sa perhepalveluissa HB:n, mutta kdytanndsséa budjetti
ja palvelujen valinta on vield laatimatta. Myds verrok-
kiasiakas on saatu saman palvelun piiristd. Asiakas-
tyontekijat ovat tuoneet esille toiveet hyvinkin tarkasta
ohjeistuksesta. Koska ohjeistusta ei ole ollut, liikkeelle
on lahdetty kokeilemalla ja tasta syysta aloitus on ollut
verkkaista. Myos juridiset kysymykset ovat puhuttaneet.
Toisaalta hankkeessa on lupa kokeilla ja epdonnistua,
mutta samalla asiakastyontekijat ovat pohtineet vastuu-
kysymyksia. Hanketyd vaatii myds perehtymista, liséksi
markkinointi asiakkaille on luonut omat haasteensa. Ta-
ma on vienyt paljon aikaa ja konkreettisen asiakastyon
aloittaminen on viivastynyt.

Kéytossa oleva asiakastietojarjestelma ei taivu kaikil-
ta osin henkildkohtaiseen budjettiin, vaan vaatii paljon
"kasityotd” esim. kustannusten osalta. Myos uusia paa-
tOspohjia ja seurantamerkint6ja on jouduttu luomaan.
Sosiaalipalveluiden puolella asiakastietojarjestelmaan
on pystytty tekemaan muutoksia, terveyspalveluiden
puolella tilanne on kuitenkin haastavampi. Voidaankin
todeta, etteivat kdytdssa olevat tietojarjestelmat tue riit-
tavasti henkilokohtaisen budjetin toteuttamista ja asia-
kastyon sujuvuutta.

TARJOLLA OLEVAT
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Porin pilottia on tdhdn mennessé toteutettu asiakas-
tyontekijdiden ja lahiesimiesten tyoryhmassa, mutta
jatkossa tavoitteena on ottaa mukaan myos asiakkaita
seka kolmannen sektorin toimijoita. Kevaan 2018 aikana
tavoitteena on myos tehostaa alueellista markkinointia
seké tukea entista enemman asiakastyontekijoitd hei-
dén tydssaan.

Kirjoittajat
Mari Levonen on sosiaali- ja perhepalvelujen Porin

palvelujohtaja ja Anu Arola hankkeen projektikoordi-
naattori Diakonia-ammattikorkeakoulusta




Hanne-Maria Lepparanta

Henkilokohtainen budjetti
vaatii myos laheisen tukemista ja
neuvontaa - Tampereen pilotti

Tampereella henkildkohtaista budjetointia on kehitetty
pitkdjanteisesti asiakasohjausyksikdssé usean vuoden
ajan. Ennen Avain Kansalaisuuteen -hanketta Tampe-
reen kaupunki toteutti henkilokohtaisen budjetin kokei-
lun yhteistydssa Sitran kanssa ikdihmisten omaishoi-
dossa vuonna 2014 14 asiakasperheessa seka asiaka-
sohjausyksikdn omana kehitystyona yksilokeskeisen
palvelusuunnittelun ja henkilékohtaisen budjetoinnin
elementtejd hyddyntédneen véliinputoajatyon kokeilun
vuosina 2015-2016.

Kaytannon asiakastyon tarpeista lahteneessa kokeilussa
asiakas sai omatydntekijan, joka etsi hanelle sopivan
palvelun kaupungin palveluvalikoimasta. Mikali sellaista
ei ollut, asiakas ja omatyontekija suunnittelivat ja hank-
kivat tarvittavan palvelun henkildkohtaisella budjetilla. 40
asiakkaasta 14 kaytti henkildkohtaista budjettia.

Avain Kansalaisuuteen -hankkeen alkuperaisena tavoit-
teena Tampereella oli laajentaa henkilokohtaisen budje-
tin osaamista yksittdisista tyontekijoistd suuremmalle
tyontekijajoukolle. Henkilokohtaisen budjetin ilmesty-
minen valinnanvapauslain ensimmaiseen luonnokseen
joulukuussa 2016 muutti radikaalisti Tampereen pilotin
painopistettd. Havahduttiin siihen, ettd henkildkohtai-
sesta budjetista oli tulossa paljon isomman ryhmaén la-
kisaateinen oikeus, eikd entinen, yhteen tydntekijaan
ja yhteen tydryhmaan perustuva asiakasprosessi enaa
toimisi. Tarvittiin yksinkertainen malli, jonka voisi siirtaa

maakunnan liikelaitoksen kayttéon. Avain Kansalaisuu-
teen -hankkeeseen osallistuminen tarjosi mahdollisuu-
den valmistautua tulevaan muutokseen. Taman vuoksi
Tampereen pilotissa muista pilottikunnista poiketen paa-
dyttiin rajaamaan niitd palveluita, joita asiakas saattoi
vaihtaa henkildkohtaiseen budjettiin.

Helmikuussa 2017 henkildkohtaisen budjetin asiakastyo
aloitettiin kolmessa eri yksikdssa, joista valittiin yhteen-
sa nelja palvelua. Henkildkohtaiseen budjettiin vaihdet-
tavat palvelut olivat seuraavat:
1) lapsiperheiden kotipalvelun palvelusetel
(10, 20 tai 30 tuntia)
2) alle 21-vuotiaiden omaishoidon tuen palveluseteli
(1-36 kpl)
3) kehitysvammaisten tyo- tai pdivatoiminta
4) vaikeavammaisten tyo- tai paivatoiminta

Lapsiperheiden kotipalvelussa ja omaishoidon tuen pal-
velusetelissa budjetti maaraytyi sen perusteella, miten
paljon palvelu olisi maksanut perinteisella tavalla. Jos
asiakas paatti vaihtaa 3 kpl palveluseteleistaan henkilo-
kohtaiseksi budjetiksi, budjetin summa oli 300 euroa.

Vammaispalvelutoimistossa budjetin summa riippui
siitd, oliko asiakas kayttanyt aiemmin paivatoimintaa.
Asiakkaista kaksi ei ollut kayttanyt paivatoimintaa vaik-
ka heilld oli siihen oikeus. Naiden asiakkaiden kohdalla
paivatoiminta laskettiin keskimaaradisten kustannusten
perusteella. Yksi asiakas vaihtoi paivatoiminnasta hen-
kilokohtaiseen budjettiin. Hanen budjettinsa laskettiin
kahden edellisen paivatoimintapaikan kustannusten
keskiarvon perusteella.




Tampereella oli vuosina 2016-2017 kaytéssa kaupungin
itse kustantama 40 % projektikoordinaattorin resurssi
Avain Kansalaisuuteen -hankkeen kaynnistémiseen ja
pilotin suunnitteluun. Kaupungin paatos panostaa hank-
keeseen heijastuu suoraan kokeilun asiakasmaariin ja
etenemiseen. Asiakastyd aloitettiin helmikuussa 2017

Vuoden 2017 aikana pilotissa oli 18 asiakasta, joista 3
vammaispalvelutoimistosta ja 15 omaishoidon tuesta.
Lapsiperheiden kotipalvelussa kaksi asiakasta harkitsi
henkildokohtaisen budjetin kdyttdéd, mutta budjetit oli-
vat huomattavasti pienempia eika suunnitelma edennyt
toteutusvaiheeseen. Vammaispalvelutoimistossa yksi
asiakas suunnitteli budjetin kayttoa pitkallekin, mutta
paatyi kuitenkin valitsemaan kunnan tarjoaman palve-
lun koska ei ollut varma soveltuvan palveluntuottajan
|[Oytamisesta.

Hankkeen kaynnistyessa osoittautui, ettd projektikoor
dinaattorin toimenkuva laajeni suunnittelutehtavasta
HB-avustajan suuntaan. Asiakkaat tekivat valinnat itse
tai lahiomaisensa avulla, mutta projektikoordinaattori
antoi yleistd neuvontaa asiakkaille, laheisille tai palve-
luntuottajille, ohjasi lahiomaisia budjetin kdayttdmiseen ja
suunnitteluun liittyvissa kysymyksissa seka toimi sosi-
aalityontekijan tyoparina asiakastapaamisilla. Asiakkaat
ottivat yhteytté projektikoordinaattoriin, mikéali he eivat
tavoittaneet omaa tyontekijaansa tai kun halusivat sel-
vittda, voiko henkildkohtaista budjettia kayttdad heidan
toivomaansa kohteeseen. Omatyontekija teki asiakas-
suunnitelman, laski budjetin ja teki asiakaspaatdksen.

Kyky tehda valinta haluamistaan palveluista on eri asia
kuin kyky hankkia palveluita, joiden siséllot ja ehdot
voidaan maaritelld yksilollisesti. Vaikka asiakas pystyisi
valitsemaan ja hanella olisi kykeneva ja innokas lahiomai-
nen apunaan, tdma ei silti tarkoita etteik® tuen tarve olisi
hallinnollisesti merkittdva kun henkilokohtainen budjetti
siirtyy kokeiluvaiheesta suurempiin asiakasmaariin.

Vuonna 2017 Avain Kansalaisuuteen -hankkeen Tampe-
reen HB-pilotissa oli mukana kolme vaikeavammaista
henkilda, joista yksi on kehitysvammainen. Kolmesta
asiakkaasta yksi pystyi hoitamaan henkilékohtaisen
budjettinsa valinnanvapauslain tulkinnan edellyttamalla
tavalla ilman viranomaisen tukea. Kaksi muuta asiakasta
pystyivéat itse kertomaan mihin haluavat kdyttaa henkilo-
kohtaisen budjettinsa, mutta lahiomainen vastasi budje-
tin kohdentamisesta ja hallinnoinnista.

Hankkeessa huomattiin, ettd myos lahiomainen tarvit-
see apua merkittdvassa maarin kun asiakkaan palvelu-
tarpeet ovat laajempia. Verrattuna omaishoitajiin, joista
kolmasosa kokeiluun osallistuneista otti yhteytté puheli-
mitse tai sdhkdpostilla ja neuvontaan riitti poikkeuksetta
yksi keskustelu, vammaisten asiakkaiden kanssa tuen
ja neuvonnan resurssit olivat huomattavasti enemman
kaytossa.




Asiakkaan A ja hanen ldhiomaisensa tarvitsema tuen
maara ilman sosiaalityontekijan tekemaa asiakassuun-
nitelmaa, HB-paatosta ja budjetin laskentaa oli vuonna
2017 yhteensa 39,25 tuntia. Tuntimaara sisaltéad kah-
deksan projektikoordinaattorin tekemaa ohjauskayntia
matkoineen (yht 16 h) sekd 93 séhkopostiviestia asiak-
kaan, sosiaalityontekijan ja projektikoordinaattorin valilla
(arvioitu tyoaika 15 min/ viesti ja siihen liittyvien asioiden
hoitaminen). Asiakkaan A asioita hoitava ldhiomainen
on iakkaampi henkil®, joka asuu eri paikkakunnalla kuin
asiakas. Tama heijastunee ohjauskayntien maaraan.

Asiakkaan B ja hanen lahiomaisensa tuen tarve ilman
sosiaalitydontekijan tekemaa asiakassuunnitelmaa, HB-
paatosta tai budjetin laskentaa oli vuonna 2017 yhteensa
175 tuntia. Tuntimaara siséltééd yhden ohjauskaynnin ja
yhden asiakastapaamisen yhdessa sosiaalityontekijan
kanssa matkoineen (6 h) seka 46 sahkdpostiviestia asiak-
kaan ja projektikoordinaattorin valilla (arvioitu tydaika 15
min/viesti ja siihen liittyvien asioiden hoitaminen).

Muutos ei synny tyhjasta. Henkilokohtaisen budje-
tin onnistunut kayttéonotto vaatii resursseja ja siihen
kannattaa panostaa tiukassakin taloustilanteessa.
Tampereella Avain Kansalaisuuteen -hankkeen pilotti-
kuntana toimiminen on antanut arvokasta tietopohjaa
ja varmuutta jatkokehittémiselle. Kerdtyt kokemukset
toimivat pohjana 13 pirkanmaalaisen kunnan yhteisesséa
henkildkohtaisen budjetin esiselvityshankkeessa, jossa
valmistellaan henkildkohtaisen budjetin kayttéonottoa
maakunnassa. Hanke kerrallaan edetdan lahemmas sita
paivaa, jolloin yha useampi asiakas voi saada juuri hdnen
tilanteeseensa parhaiten sopivan palvelun.

Kirjoittaja
Hanne-Maria Lepparanta on HTM, YTM seké sosiaali-

tyontekija. Han tydskentelee henkildokohtaisen budjetin
projektipaallikkona Tampereen kaupungilla.

lulain mukaista palvelua.

Asiakas A

3 vammaispalvelulain 16 h 23,25 h 1 051,90 €
mukaista palvelua.

Asiakas B

Yli kolme vammaispalve- 6h 11,5 h 469 €




Pia Pajari

Henkilokohtaisen budjetin (HB)
ensimmaisiad kaytannon esimerkkeja
Vantaalta

Vantaan kaupungin perhepalvelut on lahtenyt mukaan
henkilokohtaisen budjetoinnin hankkeeseen. Aikai-
semmin henkildkohtaista budjettia on kokeiltu Vantaan
vammaispalveluissa Tiedan mitéd tahdon -hankkeessa ja
malli on edelleen kaytdssa yhtena palveluvaihtoehtona.
Avain kansalaisuuteen — henkilékohtainen budjetointi-
hankkeen asiakaskohderyhmassa on Vantaalla sellaisia
nuoria aikuisia, jotka ovat sosiaalityon asiakkaita tai las-
tensuojelun jalkihuollon asiakkaita, myds lyhytaikaisem-
paa tukea tarvitsevat lapsiperheet ovat kohderyhmaa.
Henkilokohtaista budjettia voidaan soveltaa silloin, jos
asiakasta tavatessa ja asiakassuunnitelma laadittaes-
sa huomataan, etteivat asiakkaan nykyiset palvelut ole
jostain syysta hanelle sopivia ja asiakas tarvitsisi jotain
muuta, mité ei kunnalla ole ollut perinteisesséa palvelu-
valikossaan.

Yhteinen suunnittelu asiakkaan kanssa

Yhteinen suunnittelu on pohjana uudenlaisen palvelun
hakemiselle. Muun muassa Kykyviisari toimii tdssa apu-
valineena. Suunnitteluprosessissa asiakkaalla on erittain
tarkea ja keskeinen rooli ja hdnen ideoitaan ja ehdotuksi-
aan kuunnellaan, kun asiakassuunnitelmaa ja tukitoimia
pohditaan. Suunnitelman laatimisessa asiakkaalla voi
olla apuna ja tukena myds oma léaheinen tai joku muu
tukihenkil®, jonka kanssa voi pohtia erilaisia tukimuotoja
ja niiden sopivuutta.

Ammattilaisen kanssa suunnitelma etenee ja tdsmen-
tyy, ja konkreetissa palvelun hankkimisessa asiakkaalle
omatyontekijélla on toistaiseksi suuri rooli. Omatyon-
tekija seuraa asiakkaan rinnalla palvelun toimivuutta ja
laatua ja on nain tiiviisti mukana arvioimassa sitd, saako
asiakas tarkoituksenmukaista palvelua ja tukeeko palve-
lu yhdessa asetettuja tavoitteita.

Tukea myos lyhytaikaiseen tarpeeseen

Vantaa kokeilee henkildkohtaisen budjetointimallin toi-
mivuutta myds lyhytaikaista tukea tarvitsevien lapsiper
heiden kanssa. Sellaiset perheelliset aikuiset, joilla on
jollain tapaa kuormittunut elamantilanne ja jotka tarvitse-
vat sosiaalihuollon palveluja oman elamanhallintansa pa-
rantamiseen, voivat saada palvelunsa henkilokohtaisen
budjetin kautta. Ajatuksena on ennaltaehkaista suurem-
pien ongelmien ja esimerkiksi lastensuojeluasiakkuuden
syntymista, jos perhettd voidaan auttaa ja tukea mahdol-
lisimman varhaisessa vaiheessa.

Henkildkohtaista budjettia voi hakea perheen ja oma-
tyéntekijan yhteiselld paatdksella erityisestd Vantaan
asiakasohjausryhmasta, missa paatetdan myos muista
asiakkaan tai asiakasperheen sosiaalihuoltolain mukais-
ten tukipalvelujen jarjestamisesta. Palvelun hakeminen
edellyttdd asiakasperheen palvelutarpeen arviointia tai
asiakassuunnitelmaa, mihin tarvitaan ammattilaisen ar
viointia. Henkilokohtainen budjetti edellyttaad puolestaan
asiakasperheeltd voimavaroja, motivoitumista ja halua
sitoutua yhteiseen suunnitteluun ja uudenlaisen tukipal-
velun kokeiluun. Nain eteni myds ensimmainen Vantaan
pilotin kdytanndn asiakasesimerkki.




Esimerkki: Tyytyvdinen lapsi ja koko perhe

Ensimmainen kaytannon sovellus henkilokohtaisen
budjetoinnista Vantaalla oli koulukuraattorin asiakaslapsi
ja héanen perheensa, jotka saivat mahdollisuuden vali-
ta sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyon vaihtoehtona
ADHD-ohjausta. Koulukuraattori — tyoparina lapsiperhei-
den varhaisen yksikdn sosiaalitydntekija — tapasivat per
hettd ja keskustelivat perheen tilanteesta, heidan tuen
tarpeestaan ja toiveistaan. Tapaamisessa perhe innostui
uudesta vaihtoehtoisesta tavasta saada palvelua, minka
he kokivat vastaavan paremmin juuri heidan tarpeeseen-
sa. Lapsen tutkimukset seké vasta diagnosoitu ADHD
sekd epatietoisuus uudesta tilanteesta kuormittivat seka
lasta, sisaruksia ettd vanhempia. Sosiaalityontekija otti
yhteyttd ADHD-ohjausta tarjoavaan palveluntuottajaan
ja pyysi tarjousta. Asiakasperhe sai valita, kumman tuki-
muodon, perhetyon vai ADHD-ohjauksen, kokivat sovel-
tuvan juuri heille. Hankkeen asiakkaana toimi perheen
vanhempi.

Koko perheelle raataloity yksildllinen ADHD-ohjaus
soveltui perheen tarpeisiin, ja seka lapsi ettd muu per
he kokivat hyotyvansa erityistyontekijan ohjauksesta.
Hyvaa oli erityisesti se, ettd perheelld oli mahdollisuus
saada omaan kotiinsa juuri ADHD-problematiikkaan eri-
koistunut lahityontekija, joka ymmarsi perheen kuvai-
lemat haasteet ja jolla oli tarjota myds apuvalineita ja
uusia toimintamalleja perhettd kuormittavaan elaman-
tilanteeseen.

Lapsi oli erityisen tyytyvainen tukimuotoon, missa lahi-
ohjaaja yhdessa lapsen kanssa kavi lapi hdnen elamansa
ja arkensa vaikeita kohtia. Samoja asioita kaytiin lapi
myos yhdessd koko perheen kanssa positiivisessa ja
hyvéssa hengessa. Léhiohjaajan avulla perhe tyosti per
heen yhteisia saantdja ja jokaisella perheenjasenella ol
nain mahdollisuus osallistua ja kertoa omista toiveistaan
ja asioista, mitka ovat mietityttdneet tai painaneet miel-
ta. Perheen yhteiset sdannot tehtiin koskemaan kaikkia
yhtélaisesti ja kantavana teemana perhe itse nosti esiin
toisten kunnioittamisen. Télld tavoin myo6s sisarusten
ja vanhempien ymmarrys perheen tilanteesta kasvoi,
ja lahiohjaajan tuella tilannetta oli helpompi sanoittaa ja
kasitella.




ADHD-ohjauksessa tavoitteena oli myds oppia uusia
malleja ja toimintatapoja, joiden avulla lapsi saisi parem-
pia valineitad hallita omaa elémaéansa ja oppisi ymmarta-
méaan omaa erityisyyttaan. Lahiohjaajan perehtyneisyys
ADHD-problematiikkaan tuki tétd tavoitetta. Yhdessa
|ahiohjaajan kanssa lapsi kavi |api iltapaivien aikataulut-
tamista ja siirtymistilanteiden helpottamista. Perheen
lapsille tehtiin pistetaulukko ja perinteinen "saastopos-
su’, mihin pystyivat laittamaan leikkirahoja saastdon ja
vaihtamaan ne myodhemmin johonkin mieleiseen pal-
kintoon.

Koska uusien taitojen opettelu on tydlasta ja vaatii
aikaa, lahiohjaajan tyOpanos painottui juuri tdhdn osa-
alueeseen. Lahiohjaajan kannustus seka konkreettisten
keinojen opettelu oli tarkeaa, jotta lapsi saisi varmuutta
omaan péarjaamiseensa. Tavoitteena oli, ettd ADHD-oh-
jauksen loputtua perheen kaytdssa olisi erilaisia arkea
helpottavia vélineita, joiden kayttdon lahityontekija ja
sosiaalitydntekija kannustivat.

Henkilokohtainen budjetointi
soveltuu myos lyhytaikaisen tuen
yksilolliseen jarjestamiseen

Lyhytaikaisen kolmen kuukauden intervention aikana
perheen voimavaroja pyrittiin vahvistamaan, jotta heidan
olisi helpompi soveltaa téllaisia toimintamalleja ja rat-
kaista asioita itse jatkossa. Henkilokohtaisen budjetoin-
nin hanke mahdollisti tallaisen yksilollisen tukipalvelun
hankkimisen lapselle ja hanen perheelleen. Perheelle
myonnettiin sosiaalihuoltolain mukaisen perhetydn si-
jaan ADHD-ohjaus: palvelua pystyttiin ostamaan per
heelle harvemmin mutta minkd perhe tasta huolimatta
halusi mieluummin.

Muita henkilokohtaisen budjetoinnin esimerkkeja on
tdhan mennessa kertynyt ADHD-ohjauksen kaltaisesta
neuropsykiatrisesta valmennuksesta seka ammatilli-
sesta tukihenkilosta (parhaillaan kartoitetaan siivouspal-
velua). Vaihtoehtoinen palvelu maksaa kunnalle suurin
piirtein saman verran. Miksei siis annettaisi asiakkaalle
mahdollisuutta valita?

Uudenlaista osaamista

Tulevaisuudessa perheet voinevat palvelutarpeensa
mukaisesti valita laajemmin myos sen, mité palvelun-
tuottajaa kayttavat, jolloin asiakas tietdd myds euromaa-
raisesti, mitéd palvelu maksaa ja voi hallita omaa bud-
jettiaan sahkoisten sovellusten avulla. Ammattilaisten
osaamisen painopiste tulee henkilokohtaisen budjetoin-
timallin avulla laajenemaan ja monipuolistumaan, kun
asiakkaiden tarpeiden mukaisesti lahdetaan tutkimaan
uudenlaisia tukipalveluja valinnanvapauslain hengessa.
Asiakaslahtoisyyden tietoinen painottaminen ja asiak-
kaan osallisuuden lisdaminen mahdollistuu yhteisen
suunnittelun ja toisen osapuolen tasa-arvoisen kohtaa-
misen kautta. Tavoitteena on, ettd asiakas motivoituisi
ottamaan itse vastuuta oman eldmansa suunnittelusta
laajemminkin, mika voi edesauttaa ihmisen hyvinvointia
ja voimaantumisen tunnetta.

Kirjoittaja

Pia Pajari on VTM, sosiaalipsykologi ja sosiaalitydntekija
Vantaan kaupungin Lapsiperheiden varhaisen tuen yksi-
kosta.




Pia Green ja Sanna Vaaltola

Miten Vantaalla nuorten
sosiaalitydssa ja jalkihuollossa
on jalkautettu HB-pilottia?

Henkilokohtaisesta budjetoinnista on ollut nuorten so-
siaalitydn ja lastensuojelun jalkihuollon tyéntekijatiimien
yhteistapaamisia ja koulutuksia. Henkildkohtaisen bud-
jetin kehittémiselle on avattu kansio Vantaan omaan pil-
vityGtilaan, jossa on myo6s usein kysyttyjen kysymysten
vastauksia. Yhteisissa tiimien tapaamisissa on esitelty
oman HB-asiakkaan toteutunutta kdytannon tydproses-
sia, ja keskusteltu prosessin kehittdmisestd. Omissa
asiakastiimeisséa on pohdittu millaisissa tilanteissa HB:ia
voidaan suositella — tavoitteena on yhtenaisten periaat-
teiden soveltaminen. Asiakkaiden informoinnissa hyo-
dynnetdan hankkeen nettisivuja ja piirrosvideota.

Tavoitteena on, ettd jokainen tyontekija (sosiaalityonte-
kija tai erityissosiaaliohjaaja) lahtisi kokeilemaan ainakin
yhden asiakkaan kanssa. Vuoden 2017 loppuun men-
nesséa Vantaalla nuorten sosiaalitydssa ja jalkihuollossa
on ollut kolme HB-asiakasta, ja useampi on nyt vireilla.
Mahdollisuutta on tarjottu useammalle nuorelle, mutta
asiakkaat eivét ole halunneet lahted kokeilemaan. Syk-
syn loppuun 2018 mennessa on tavoitteena saada 30
HB-sopimusta tehdyksi.

Vaikka hankkeen léhtékohtaisena ajatuksena on, ettéd
asiakas on itse omien tarpeidensa ja asioidensa pa-
ras asiantuntija, tama ei valttamatta todellistu asiakkai-
namme olevien nuoriin aikuisiin (18-24 v.). Heillda on
laajemminkin vaikeuksia sanoittaa omia tarpeitaan, he
ovat my0s tavallaan “ndyrid” ottamaan vastaan mita
ehdotetaan, mutta eivat niinkdan itse aina tiedosta omia
tarpeitaan. Tama vaatii tyontekijaltd nuoren tilanteen
huomioivaa ldhestymistapaa ja huolellista palvelutar-
peen arviota. Usein tarjottava palvelu I0ytyy jo olemassa
olevista palveluista.

Lastensuojelunuorten jalkihuollossa lahitydskentely on
erityisesti sosiaaliohjaajan tehtavankuvaa. Aikuisten
nuorten sosiaalitydssa tehdaan myds viranomaispaa-
toksia, ja aikaa lahitydhon on rajoitetummin. Nuorten
kanssa toimijoita on paljon (nuoren kanssa tehdaan ver
kostokartta), lisdksi ostopalveluna voidaan etsia tukea
kotiin tai asunnon ja tuen yhdistelmaa, josta tehdaan
sosiaalisen kuntoutuksen paatokset.

Jélkihuollossa on sosiaalityontekijalla ollut mahdollisuus
laajasti hankkia palveluita nuorelle, ja vakiintuneena tyo-
kaytantona on ollut ehdottaa nuorelle joko kaupungin
omia palveluita, kilpailutettuja palveluita ja tdman liséksi



on voitu raataloidysti hankkia suorahankintana nuorelle
palveluita tarvittaessa. Tama on ollut tuttu ja vakiintunut
kéytantd sosiaalitydssa. Ennaltaehkaisevaa toimeentu-
lotukea kaytetddn myds itsenaisen selviytymisen tuke-
miseksi.

Kykyviisaria on hyddynnetty nyt laajemminkin asiakas-
tyossa, ja kyselyd on voitu kayda osio kerrallaan lapi
eri tapaamisissa, silld monelle nuorelle koko kyselyn
lapikédyminen kerralla on liian raskas. Kykyviisari on hyva
tyovaline jasentdmaan ihmisen tilannetta. Nuoren kans-
sa pohditaan myods sitd, miten realistisen kuvauksen
nuori muodostaa omista voimavaroistaan, kun tyonte-
kijan arvion mukaan hanelld olisi erityisen tuen tarpeita
monella elaman eri osa-alueella, ja asiakas vastaa etta ei
ole ongelmia — tai painvastoin. Vastausten luotettavuutta
pohditaan. Asiakas saa kyselystad vastausyhteenvedon
ja palautteet, jotka on kirjoitettu asiakasystavallisella ta-
valla, mutta ne eivat aina valttamatta perustele juuri sita
palvelua, jota oltaisiin hakemassa. Jos nuoren tilanne
hyvin heikko, on pohdittu myds sitd, miltéd asiakkaasta
tuntuu tayttaa kyselyn eri osioita, jos asiakkaan eldmas-
sa kaikki kysytyt asiat on "“alhaalla”

Mahdollisuuksia ja kdytannén
kokemuksia

HB on asiakasléht6inen, ja asiakkaalla on kokemus, etta
hantd on kuultu, osallistettu ja han padsee myos itse
suunnittelemaan tyoskentelya. Vaikka Kykyviisari on
selkeéa ja helppokayttdinen ja tukee asiakkaan tilanteen
arviointia, mutta se vaatii myos asiakkaalta kykya itse-
reflektioon.

HB on hyvd ns. valiinputoaja-asiakkaille, jotka eivat
"kuulu” tavallaan minkaan peruspalvelun piiriin ja joita
saatetaan "pompotella” palveluiden vélilla, esim. autis-
min kirjon asiakkaat, monimuotoinen oppimishairid tms.
Neurologisen coaching-tuen tarpeessa olevia asiakkaita
on pari juuri vireilld. Ko. palvelua ei ole kaupungin kilpai-
lutetuissa palveluissa saatavilla. Asiakkaat suhtautuneet
myonteisesti ja kokeilunhaluisesti HB-hankkeeseen.
Onnistuneita kokemuksia ja tyytyvaisia asiakkaita on
ollut.

Kaytannon haasteita

On vaikea sanoittaa asiakkaalle mistd HB:ssd on ky-
se, vaikka tydntekija itse olisi sisaistanyt toimintamallin
idean. Jos asiakkaalla tai tyontekijélla ei ole nakemysta
tai ehdotusta mahdollisesta palvelusta tai tuesta, joka
soveltuisi asiakkaalle, ei Kykyviisarin palautetyokaluista
|6ydy ehdotuksia millainen tuki voisi olla soveltuva.

Tyontekijat kokeneet, ettd on hyva paastd toimimaan
ulos “boxista’ ja kokeilla luovaa uutta tapaa hankkia pal-
veluja ja miettid palvelujen saatavuutta asiakasléhtdisesti
yhdessa asiakkaan kanssa. HB on ollut aluksi tyollistava
ja aikaa vieva, mutta kun yhden on toteuttanut ja proses-
sin opiskellut, seuraavaan tarttuminen on helpompaa.
Kun hanke kerdd monenlaista tietoa, vaatii aikaa myos
selvittaa kaikki tiedonkeruut asiakkaalle — ohjeistukset ja
esitteet vaativat vield kehittdmista.

Kun palvelun tulee aina lahtea asiakkaan tarpeista, ovat
tyontekijat toisaalta kokeneet, ettad pilottiin tulisi 10ytaa
asiakkaita. Hankkeessa on ohjeistettu, etta henkilokoh-
taisen budjetin mahdollisuutta tulisi tarjota kaikille koh-
deryhman asiakkaille.




Kaiken uuden omaksuminen ja sisdistaminen vie aikaa,
ja samaan aikaan on paljon muita lakisaateisia viran-
omaistehtavia hoidettavana, jolloin voidaan kokea ras-
kaana uuden toimintamallin opettelu.

On ollut myos huolta, paikataanko henkildkohtaisella
budjetilla omien peruspalvelujen puutetta ja mikéa on tule-
vaisuuden kuva — korvaavatko HB-valinnat tyontekijoiden
nykyisin tuottaman lahituen nuorille (Iahisosiaaliohjaus).
Esimerkiksi nyt vireille tullut tukiperheen hankkiminen
HB:lla tai koululaisen neuropsykiatrinen valmennus.

Jalkihuollon nuorten kanssa tyoskentelevéat sosiaalioh-
jaajat, olisivat toivoneet yhtenevaisia ohjeita miten HB-
mallin voisi asiakkaan kanssa ottaa puheeksi. Haasteena
on ollut my6s sosiaalitydntekijdiden vaihtuvuus, jolloin
asiakasprosessi voi pysahtyd odottamaan asiakaspaa-
toksentekijaa. Uusia tyontekijoiden perehdyttaminen
HB:iin vie myos aikaa.

Kehittdmisehdotuksia

Henkildkohtainen budjetointi termina on vaikea kuvata
asiakkaille. Loytyisikd muuta?

Asiakkaalle olisi hyvéa lahettad ennakkoon taytettavaksi
sahkdinen Kykyviisari, ja néin asiakastapaamisen aikana
paastaisiin heti eteenpéin keskustelussa.

Tarvittaisiin kuvauksia erilaisista esimerkkitapauksista ja
listausta mahdollisista HB-palveluista. Nain tydntekijan
olisi helpompi saada osviittaa asiakkaalle ehdotettavissa
olevista palveluista, erityisesti tilanteessa jossa asiak-
kaalla ei ole niin selvaa ajatusta palvelusta.

HB on keino saada asiakkaan tarpeisiin raataloityja vaih-
toehtoja, se avaa uusia mahdollisuuksia ja lahtdkohtai-
sesti nain olisi laajempi palvelujen kirjo asiakkaiden eri-
laisiin tilanteisiin ja tarpeisiin kaytettdvissa, ja tdma on
myos valmistautumista tulevaan sote-malliin.

Kirjoittajat

Pia Green ja Sanna Vaaltola ovat johtavia sosiaali-
tyontekijoitd Vantaan nuorten aikuisten sosiaalityosséa
ja lastensuojelun jalkihuollossa (Pia Green 1.1.2018 alk.
perhehoidossa).




Riitta Hakoma

Eksoten kokemuksia
henkilokohtaisesta budjetoinnista

Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin (Eksote) perhe-
palveluiden mukaan 1ahto Avain kansalaisuuteen -hank-
keeseen oli luonteva jatkumo Eksotessa jo kokeiltuun
henkildkohtaisen budjetoinnin malliin. Eksoten hyvét ko-
kemukset perustuivat vammaispalveluissa toteutettuun
Tiedan mitd tahdon -hankkeeseen.Sen myo6téa henkilo-
kohtainen budjetointi (my&hemmin HB) vakiintui osaksi
Eksoten vammaispalveluiden palveluvalikkoa.

Eksoten ndkemys on, ettd HB-mallit ovat asiakasryh-
masta riippumattomia ja soveltuvat myds muiden asia-
kasryhmien palvelujen jarjestémiseen. Eksote on ollut
Avain kansalaisuuteen -hankkeen valmistelussa mukana
sen ensikontakteista vuodesta 2012 alkaen. Hankkeen
valmistelun tavoite HB:n kehittamiseen rakentui juuri
Tiedan mita tahdon -hankkeen kokemuksiin seka kan-
sainvéliseen tietoon HB:n mahdollisuuksista. Suomen
hallitus siséllytti henkildkohtaisen budjetoinnin osaksi
valinnanvapausmallia vasta vuoden 2016 lakiehdotuk-
sessa.

Paalahtokohtana henkildkohtaisessa budjetissa on asiak-
kaan osallisuuden vahvistaminen omassa eldmassaan,
itsemaaraamisoikeus seka omien palvelutarpeidensa
maarittamisessa ettd palveluidensa suunnittelussa.
Merkittavaa on, etta palvelut ovat asiakkaan tarpeiden
mukaisia, jarkevasti mitoitettuja ja oikea-aikaisia eri osa-
puolten nakokulmasta.
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HB.n onnistuminen palveluna vaatii asiakasperheiden
osallisuuden vahvistamista palvelutarpeen arvioinnissa.
Asiakasperheen laheisverkostolla voi olla merkitykselli-
nen rooli perheiden voimavarojen vahvistumisessa. Tuen
saaminen ja oman toimintakyvyn kasvu on olennaista
myds valinnanvapauden nakokulmasta. Tama asettaa
myods tyontekijat perinteisestd poikkeavaan asemaan
enemmankin asiakasperheiden kumppaneina kuin pe-
rinteisessa tyontekija-asiakas-asemassa.

Avain kansalaisuuteen -hankkeen kohderyhménéa ovat
lapsiperheiden peruspalveluissa olevat perheet, jal-
kihuoltonuoret ja aikuisten sosiaalipalveluissa olevan
nuorten tiimin asiakkaat. Lisaksi mukaan on otettu vam-
maispalveluiden jo olemassa olevia HB-asiakkaita.

Hankkeen tavoitteena on asiakkaan ja/tai asiakasper
heen osallisuuden, itsemaaraamisoikeuden ja valin-
nanvapauden tukeminen ja lisddminen. Toimintakyvyn
lisdantymisen mydta myds asiakkaan ja hanen perheen-
sa hyvinvointi lisdantyy. Palvelutarpeen arvioinnin uu-
denlaisen toimintamallin luominen kytkeytyy samalla
yleisemmin valtakunnallisen Lasten ja perheiden LAPE-
muutosohjelman tavoitteisiin ja kehittémistyohon.

Jotta tavoitteena oleva taysi kansalaisuus kaikkine ylla-
mainittuine elementteineen toteutuu, tulee myds moni-
toimijaista verkostoa vahvistaa palvelujen kehittémiseksi
ja tuottamiseksi. Tama vaatii verkostotydn osaamista ja
siihen sitoutumista.

Kaynnissa olevat rakenteelliset ja palvelutuotantoon
vaikuttavat muutokset sote-sektorilla ovat ideologisesti
suuntautuneet siten, etta vastuuta hyvinvoinnista ha-
lutaan siirtdd kansalaiselle itselleen ja kohdata hanet



kumppanina, joka kykenee omaa elamaansa ja palve-
lujaan koskeviin valintoihin ja suunnitteluun. Nain ollen
kdynnisséa oleva hanke tukee myds mainittuja valtakun-
nallisia tavoitteita.

Toteuttamissuunnitelmaan kirjatut infot tyontekijoille,
valmennuspaketti sekéa palvelujen hinnoittelu ja tuotteis-
taminen on tehty. Yhtendisen mallin saaminen valtakun-
nallisesti vaatii hiomista myos viela maakunnan tasolla.
Prosessi paatoksenteon nakdkulmasta on tehty.

Kaynnisséa olevan hankkeen tiimoilta on Eksotessa alka-
massa kolme HB-asiakkuutta lapsiperheiden peruspal-
veluissa. Lisdksi alustavia keskusteluja on kayty joiden-
kin asiakasperheiden kanssa. Yksi asiakkuuksista on
sovittu kdynnistyvan joulukuun puolella ja loput vuoden
alussa. Perheiden kanssa on sovittu 2-3 kuukauden pi-
tuisista jaksoista.

Esimerkkeja HB:ssd aloittaneiden
perheiden tilanteista

Ensimmaisessa HB:n valinneessa perheessa on éiti, isa
ja kolme alle kouluikaista lasta. Lapsista vanhimmalla
on lastenneurologian asiakkuus. Isd on tdissa ja aiti on
palaamassa hoitovapaalta toihin. Aidilla on psyykkista
sairastavuutta. Perhe saanut kotipalvelua 16-6 tuntia
viikossa vuoden 2016 kesasta alkaen. Nyt perhe vaihtaa
pois kaksi viikkotuntia kotipalvelua ja tukiperhesuhteen
yhden lapsen osalta. He ostavat henkildkohtaisella bud-
jetilla siivousta, kauppakassipalvelua, pesulapalveluja ja
lastenhoitopalvelua.

Toisessa esimerkkiperheessa on aiti ja alakouluikdinen
poika. Aidilla oli vakava fyysinen sairaus vuonna 2012,
jonka jalkeen masennus. Lapsella on lastenpsykiatrian
poliklinikan asiakkuus pelkoihin ja ahdistukseen liittyen.
Perhe vaihtaa pois kotipalvelua kolme tuntia viikossa ja
aikoo ostaa ammatillista tukihenkilopalvelua, maksaa
tuetun loman omavastuuosuuden ja ostaa apua lumitoi-
hin ja siivoamiseen.

Kolmannessa perheessa éiti (ja isd, joka ei ole kirjoilla
samassa osoitteessa) ja viisi lasta, jotka ovat alle kou-
luikaisia tai alakoulussa. Aiti kokee voimakasta uupu-
neisuutta. Aiti kdy téissda muutamina paivina viikossa.
Perhe on saanut yhtéjaksoisesti vuodesta 2015 alkaen
lapsiperheiden kotipalvelua kuusi tuntia viikossa. Perhe
vaihtaa nyt pois tdman kotipalvelun ja aikoo ostaa sen
sijaan siivouspalvelua, lasten "ulkoilutusta’ talon lam-
mitystad tuetun loman aikana, fysioterapiaa/osteopatiaa
aidille ja tarvikkeita talon remonttiin, jotta mm. keittid
saadaan toimivaksi.

Johtopaatoksia

Hankkeen toteuttamisen yhteydessa pyritadan muutok-
seen siten, ettéd palvelutarpeen arviointi ja maarittely
léhtee aina asiakkaan omasta nakemyksesta. Asiakas
maarittda sen, mika hanta parhaiten hanen tilanteessaan
auttaisi. Asiakas ja tyontekijd nahdaan kumppaneina,
monitoimijuus lisdéntyy, palvelutarjonta monipuolistuu,
palvelumuotoilu vahvistuu ja siirrytadn organisaatio- ja
palvelutarjotinajattelusta asiakaslahtdiseen palvelujen
raatalointiin.




Kansalaisuuden kasitteen mydta yksilolla on yhdenver-
tainen asema ja oikeus elamiseen, palvelujen kayttami-
seen ja harrastamiseen. Henkildkohtainen budjetointi on
palvelumuoto, jossa sosiaalinen asema (ainakaan ratkai-
sevasti) ei vaikuta oikeuksiin saada tai hankkia elamalle
tarpeellisia palveluja. Nain lahestytaan itsemaaraamis-
oikeuden astetta, jossa riippuvuus palvelujarjestelman
sosiaalisista kaytanndista ja kontrollivallasta vahenee
ja yksild ottaa vastuuta eldmastaan. (Hatton et al 2008,
Duffy 20086, Eriksson 2013.)

Eksotessa nahdaan erityisesti sosiaalipalvelujen alu-
eella HB:n mahdollisuudet hyvana valinnanvapautta ja
itsemaaradmisoikeutta tukevana palvelumuotona. Par
haimmillaan se voimaannuttaa kayttdjaansa ja lisaa toi-
mintakykya omien asioiden hoidossa ja oman eldman
haltuunottamisessa. HB vaatii vastuullisuutta niin viran-
omaisilta kuin budjetin kayttajaltakin. Tama huomioon
ottaen henkildkohtainen budjetti ei voi olla kuitenkaan
"automaattiratkaisu” erilaisten asiakkaiden tilanteisiin
ja vaan on tarkkaan mietittdva yhdessa asiakkaan/per
heen kanssa, mihin tilanteisiin ja minkalaisiin asiakkaan
tarpeisiin HB palvelumuotona soveltuu.
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Karita Isola, Sanna Niikkonen ja Elina Pekonen

Kainuun kehittdjaasiakkaiden ndkemyksia
henkilokohtaisesta budjetoinnista ja
kokemuksia sdhkoisestd asioinnista

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman
alueella palveluita kehitetédadn aktiivisesti kehittajaasi-
akastoiminnan avulla. Kehittdjaasiakkaat ovat mukana
suunnittelemassa ja kehittdmasséa palveluita yhdessa
tyontekijoiden kanssa. Toiminnan tavoitteena on, etta
kehittajaasiakkaat tuovat omat palvelukokemuksensa ja
kehittdmisehdotuksensa palveluprosessien muotoilun
tueksi (Kainuun sote 2018a.)

Tama artikkeli pohjautuu Diakonia-ammattikorkeakoulus-
sa hyvaksyttyyn Isolan ja Niikkosen sosionomi (AMK)
-tutkinnon diakoniatyéhdn suuntaavaan opinnayte-
tyohon (2018). Siinad kartoitettiin erityislapsiperheiden
nakemyksia henkilokohtaisesta budjetista (mydhemmin
HB), Omasotesta, Hyvinvoinnin palvelutarjottimesta se-
ké laajemmin sahkoisesta asioinnista.

Opinnaytetydssa haettiin vastausta kysymyksiin, milla
tavoin sahkoinen asiointi liséd osallisuutta ja valinnan-
vapautta, ja mika on saanut haastateltavat lahtemaan
mukaan kehittdjaasiakastoimintaan. Diakoniatydn na-
kokulmasta opinnaytetydssa tarkasteltiin evankelis-lu-
terilaisen kirkon asemaa sote-palveluiden verkostossa
ja kirkon tarjoamia erityislapsiperheiden ja sahkoisia
palveluita. Tydelamakumppaneina olivat Kainuun sote,
Avain kansalaisuuteen -hanke seka ErinOmainen-hanke,
joka on osa Eteld-Savon asiakaslahtoinen palveluohjaus-
verkosto ja osaamiskeskus omais- ja perhehoitoon (OS-
SI) 1&0O karkihanketta (ks. Kainuun sote 2018b.)

Artikkelin aineisto on keratty kehittajaasiakkaiden ryh-
matapaamisessa joulukuussa 2017 haastatellen kah-
deksaa erityislapsiperheen vanhempaa, jotka toimivat
Kainuun HB-kokeilussa, ErinOmainen-hankkeessa seka
erityislasten vanhempien vertaistukitoimintaa organisoi-
vassa Kajaanin Leijonaemot ry:ssa. Teemahaastattelut
on toteutettu yksilo-, pari- ja kolmen hengen ryhma-
haastatteluina. Haastattelunauhoituksia on yhteensa
8,5 h. Litteroitua aineistoa kertyi 43 sivua. Aineiston
analysoinnin menetelména on ollut aineistolahtdinen
sisélldnanalyysi.

Halu vaikuttaa - tavoitteena
asiakasldahtoiset palvelut

Haastateltujen kehittdjdasiakkaiden ikahaarukka oli 30
—-50 vuotta. Suurin osa haastatelluista oli naisia ja puo-
let haastatelluista kavi tdissa omaishoitajuuden ohella.
Suurin osa heista tyoskenteli hoiva-alalla, minka liséksi
moni haastateltavista oli opiskelemassa itselle uutta am-
mattia. Jokainen haastateltava toimi omaishoitajana eri-
tyislapselleen, mutta vain puolet haastateltavista kuului
omaishoidontuen piiriin. Lahes jokaisen haastateltavan
perheeseen kuului erityislapsen lisaksi muitakin lapsia.

Omaishoito on hoitomuoto, joka antaa mahdollisuu-
den kotona asumiseen kaikenikdisille toimintakyvyl-
taan heikentyneille, vammautuneille ja sairaille. Laissa
(L 937/2005) omaishoidontuki méaaritelldédn vanhuksen,
vammaisen tai sairaan henkilén hoitamisen ja huolen-
pidon jarjestdmiseksi kotona hoidettavan omaisen tai
jonkun muun ladheisen avustuksella.




Omaishoidontuki on palvelukokonaisuus, joka sisaltaa
hoidettavalle tarkoitetut palvelut ja omaishoitajan palk-
kion, lakisdateisen vapaan sekd omaishoitoa tukevat
palvelut. Palvelukokonaisuudesta sovitaan hoitosuun-
nitelmassa.

Haastateltavat kertoivat elamantilanteensa olevan kuor
mittunut. Etenkin yksinhuoltajilla ja omaishoidontuen
piiriin kuulumattomilla elama oli erityisen kuormittavaa.
Vasymys ja pelko lasten sairauksien pahenemisesta
seka elaman hektisyys lisasivat kuormittavuutta. Haas-
tateltavat olivat 16ytaneet kehittdjaasiakastoiminnan yh-
distysten tai sote-tyontekijoiden kautta.

Moni oli Iahtenyt kehittdmistoimintaan mukaan halusta
vaikuttaa asioihin ja saada &anensa kuuluviin. Muilta
omaishoitajilta saatu vertaistuki ja omien kokemusten
jakaminen olivat myos tarkeitd syitd toimintaan osal-
listumiselle. Tavoitteena heilld oli, ettéd tulevat perheet
saisivat helpommin tarvitsemansa palvelut, ja ettd asia-
kaslahtoisyys ja valinnanvapaus lisdantyisivat.

Haastateltavat seurasivat aktiivisesti sosiaali- ja terve-
ysalan kehittdmistyota niin kansallisella kuin kansainva-
liselld tasolla median ja internetin valityksella. Naiden
tietojen pohjalta haastateltavat nakivat tarkeiksi kehit-
tamiskohteiksi hyvinvointia tukevan palvelutarjonnan
laajentamisen seka sosiaali- ja terveydenhuollon am-
mattilaisten asenteiden ja tydotteen muokkaamisen
asiakaslahtdisempéaan suuntaan.

"Oikeasti tulisi valinnanvapautta, ettd ei mentéis niin kuin
on aina menty ja tehty. Netti on avannut maailmaa ja tieto
liikkuu, maailmalla on asioita tehty paljon erilailla kuin Suo-
messa.”

"Jos télla toiminnalla saadaan portteja avatuksi ja edes
vadhédn helpotetuksi, ettd valinnanvapaus toteutuisi ja jos
Joku haluaisi tehdé jotenkin erilailla kuin perinteisesti, niin
annettaisiin ainakin mahdollisuus.”

Henkilokohtainen budjetti on mahdollisuus
- kysymysmerkkeja on vield paljon

Kehittéjaasiakkaat maarittelivat HB:n palvelujen henkil6-
kohtaistamiseksi. Silld tarkoitettiin arkipdivan taloudellis-
ta paaténtavaltaa ja valinnanvapautta omiin ja perheen
palveluihin. Haastateltavat pohtivat, ettéd valinnanvapaus
toteutuu vain, jos perhe saa itse paattaa heille sopivim-
mista palveluista ilman liiallista ulkopuolista ohjausta.
Budjetin on oltava joustava ja palvelutarjonnan nykyista
laajempi. HB:sséa on haastateltavien mukaan kyse myos
luottamuksen ja arvostuksen osoituksesta asiakkaita
kohtaan. Haastateltavien mielesta he tietavat, mika on
perheelle parhaaksi.

"Aktiivisen ihmisen kohdalla, joka osaa ja pystyy omat tar-
peensa osoittaa ja ilmaista, on voimia tutkia, miettia ja ottaa
asioista selvda, on hyvéa. Nyt tulee sairaalan mielipide, jota
on noudatettava, mutta vanhemmalla on parempi tieto sa-
moin kuin viikoittain lapsen nékevélla ammattilaisella.”

Vaikka HB:ta pidettiin hyvana asiana, se tuntui viela kes-
keneraiselta. Tahan luultavasti vaikutti se, ettd kukaan
haastateltavista ei ollut viela paassyt kokeilemaan HB:ta
ja sen vuoksi kokemuksia kaytosta ei ollut kertynyt.
Kainuun HB-kokeilun haastateltavat arvioivat liian raja-
tuksi, rajautuuhan se vain soten erityislasten omaishoi-
dontuen vapaisiin. Kehittajaasiakkaat ihmettelivat, eikd
kokeilun tarkoitus ole aidosti visioida ja kokeilla erilaisia
uusia vaihtoehtoja. HB:n toivottiin olevan tulevaisuudes-




sa mahdollista muillekin kuin omaishoidontuen saajille.
Moni haastateltavista toi esille, ettd HB:ta pitaisi katsoa
koko perheen tarpeiden mukaan, mikéd puhuisi perhe-
budjetin puolesta.

"Talla hetkelld kaikki, mitd on mahdollisuus saada, ovat
henkilbkohtaisia, mutta niihin ei ole mitaan paatédntavaltaa.
Otetaan palvelu tai ollaan ottamatta.”

“Jos lapselle on myonnetty taksimatkapalvelu, niin eiko
voisi valita, ettd palvelua kayttéisi useampi lapsi.”

HB:n reaaliaikainen seuraaminen saa kehittajaasiakkailta
kannatusta. Saldoa olisi hyva pystya seuraamaan myos
sahkoisessd Omasotessa. Viikko- tai kuukausitasoinen
seuranta koettiin riittavaksi, koska palveluntarve voi
vaihdella vuodenkierrossa, mutta budjetin hallinnan ei
haluttu jaavan yksin perheen vastuulle. Kehittajaasiak-
kaat pohtivat myds sita, tulisiko henkilokohtaista bud-
jettia kaytettya tehokkaammin, jos perhe saisi kayttaa
valinnanvapauttaan laajemmin. Sopiva palvelu voi [6ytya
toiselta paikkakunnalta tai jopa toisesta maasta.

"Ristiriitaiset tunteet. Nden positiivisena, jos ajatellaan, et-
td perheen tuhannet eurot saataisiin kohdennettua tehok-
kaammin ja hyddyllisemmin. Valinnanvapaus on nykypéivéaa,
mutta voisiko valinnan tehda valtakunnan, jopa Euroopan
tasolla?”

"Ehdottomasti Kela mukaan, kaikki rahat, jotka vaikuttavat
siithen erityislapseen.”
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Kokemuksia sahkdisesta asioinnista:
Omasote ja hyvinvoinnin palvelutarjotin

Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-kokeilun
tavoitteena on sahkodisten palvelujen kehittdminen (tasta
lahemmin Esko Paaskylan artikkelissa s. 108). Taman
vuoksi oli tarkeaa selvittda, millaisia kokemuksia haas-
tateltavilla on sdhkoisten palvelujen hyédyntdmisesta ja
mahdollisista kehittdmistarpeista.

Haastateltavat kayttivat sosiaali- ja terveysalan sahkoisia
palveluita vahan. Sahkoisid palveluita kohtaan haasta-
teltavilla oli myonteinen asenne, vaikka he tiedostivat,
ettd osa kayttdjistd ei halua ottaa kayttdon sahkdisia
palveluja. Haastateltavat olivat huolissaan ikaihmisten
selviytymisesta digitaalisessa kehityksessa, ja suosivat
itsekin kasvokkaista asiointia, mutta tuumivat nuorem-
man sukupolven olevan sille valmiimpia. Sahkdisten
palvelujen nahtiin helpottavan arkea, kun asiointi ei ole
sidottu aikaan tai paikkaan. Tunnetuin palveluntuottaja
oli Kela, jonka séhkoisia palveluja oli hyddynnetty hake-
musten teossa.

"Toiset ovat vastahakoisia kayttdmaéan palvelua ja toiset
kédyttavat mielellaan. Ehka kyse on asenteista.”

"Asioiden hoitaminen alkaa yleensé vasta klo 22-01. Hake-
muksen saa tehdd omassa rauhassa ja paikassa ja vaikka
soittoajalla virkailijan kanssa kaytéisiin se sitten lapi.”

Wilma-tyyppinen asiointipalvelu laékareiden kanssa
nousi yhtena kehittdmiskohteena haastatteluissa esiin.
Kehittéjaasiakkaat haluaisivat saada epikriisit kayttdon
sahkoisesti ja tarvittaessa konsultointia akillisissa tilan-
teissa. Huolenaiheina haastatteluissa olivat tietosuojaky-



symykset sekéa internetyhteyksien ja tietojarjestelmien
haavoittuvuus. Esimerkiksi moniin sahkdisiin palveluihin
ei vanhempi paase katsomaan 10 vuotta tayttaneen lap-
sen tietoja, mika oli kaikkien mielesta suuri epdkohta.
Liséksi haastateltavat ndkivat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ammattilaisten digiosaamisessa kehitettavaa, jotta
ammattilaiset osaavat itse kayttaa sahkdisia palveluita
ja ohjata asiakkaita niiden kaytossa.

"Tybntekijoiden koulutus olisi todella tédrkeda.
Osaisivat itsekin kéyttad Kanta-palvelua.”

Kainuun Omasote (ks. Paaskyla s. 112) oli haastatel-
taville tuttu. Lahtokohtaisesti kehittajdasiakkaat pitivat
Omasotea hyvéna palveluna, mutta samalla nostivat
esiin useita kehittdmiskohteita. Haastateltavat olivat
tallentaneet Omasoteen terveystietoja ja lukeneet niita
sielta. Kaytto oli vaatinut harjoittelua, mutta osaamisen
vahvistumisen my6téa ohjelma tuntui selkealta. Haasta-
teltavat kaipasivat chat-palvelua ja toivoivat Omasote-
mobiilisovellusta sekd mahdollisuutta tulostaa tarvit-
semansa hakemusliitteet, kuten laakarintodistukset
Omasotesta. Ammattilaisille haastateltavat esittivat toi-
veen, etta asioinnit kirjoitettaisiin selkeammin ja ymmar-
rettdvammin auki.

"Katevaa, kun voi kdyda lukemassa epikriiseja ja uusimassa
ldékkeitad.”

"Selkedmmin linkkeihin tieto, mitd ne siséltda. Linkkien
takana ei ollutkaan mitdén, vaikeata loytda oikea paikka,
misséa tekstid on.”
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Omasoten omatyontekija-palvelun haastateltavat koki-
vat hyvaksi palvelumuodoksi, mutta kukaan heista ei
tiennyt omatyontekijaadnsa. Kehittdjaasiakkaat nékivat
tarkedksi tavata ensimmaiselld tapaamiskerralla kas-
votusten omatydntekijan, jotta perheen asiat voitaisiin
kdyda yhdessa huolella lapi. Omatyontekijélle toivottiin
kohtuullista asiakasmaaraa palvelun laadun varmista-
miseksi. Lisdksi haastateltavat maarittelivat, millaista
osaamista omatyontekijalla tulee olla.

"Tarvitsemme omatydntekijan, mutta rijppuu siitd, kuka
on omatydntekijd, mitd han tietad perheen tilanteesta ja

”

millainen asenne hénella on ja miten hyvin kertoo asioista.

Hyvinvoinnin palvelutarjotin (ks. Paaskyla s. 118) ol
haastateltaville jonkin verran tuttu hankeilloista, mutta
kayttokokemukset olivat kehittdjaasiakkailla vahaisia.
Palvelutarjotin vaikutti haastateltavista keskeneraiselta
eikéd palvelutarjonnan katsottu olevan tarpeeksi moni-
puolista vastaamaan haastateltavien tarpeita. Haasta-
teltavat esittivat nakdkulmia myos kaytettavyyteen ja
visuaalisuuteen liittyen. Tarjotin oli vaikea 10ytaa, se sisél-
si osittain vanhentuneita tietoja ja tiedotus siitd koettiin
vahaiseksi. Kayttoliittymaa pidettiin monimutkaisena ja
esitettiin huoli esimerkiksi siita, miten ikdihmiset osaa-
vat kdyttdad monimutkaista palvelutarjotinta. Kaytetta-
vyyden ja visuaalisuuden lisaksi kehittémiskohteiksi
nousivat paikkakunnan ja hinnan mukainen hakutulos-
ten suodatusmahdollisuus seka asioinnin valitallennus-
mahdollisuus.

Liséksi tarjolla tulisi olla mm. siivous-, lastenhoito- ja
ruokapalveluita, erilaisia terapiapalveluita, talonmies-
palvelua, apua kaupassakéayntiin, tukea vanhemmalle ja
akuuttiapua esimerkiksi lasten- tai kodinhoitoon.



"Sellainen tunne, ettd meilld on joku kehitysversio kaytos-
sd. Tuntuu, etta se olisi keskeneréinen. Tarjotin oli hankala
10ytadd.”

Henkilokohtaista asiointimahdollisuutta
tarvitaan edelleen

Tyontekijan tuen ja asiakkaan valinnanvapauden yhdis-
telmaa pidettiin hyvana toimintatapana. Selvityksessa
ilmeni, miten térkeaa perheille on, ettd heiddn omaa ar
viota palveluiden tarpeesta ja toteutustavoista kuunnel-
laan ja kunnioitetaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon am-
mattilaisten asiantuntemusta arvostettiin, mutta samalla
koettiin, ettei perheen omaa asiantuntemusta lapsen
asioihin otettu aina vakavasti. HB nahtiin mahdollisuu-
tena, joka mahdollisesti vahvistaa asiakaslahtdisyytta ja
lisda valinnanvapautta.

Kartoituksen perusteella tulimme siihen johtopaatoksen,
ettd sahkdiset palvelut ovat hyva tapa tuottaa asiakkai-
den hyvinvointia tukevia palveluita, mutta ne eivat saa
korvata henkil6kohtaista asiakaspalvelua ja sosiaalista
toimintaa. Kohderyhman osalta sahkdisia palveluita on
otettu niukasti kayttdoon ja ihmiset kaipaavat palvelutilan-
teissa kasvokkaisia kohtaamisia.

Digitaalisuus palvelee tiedonvalityksessa, mutta koh-
taamisiin ei ensimmaisena kaivata sahkdista mahdolli-
suutta. Ehkéa tasapainoilu kasvokkain tapahtuvan kohtaa-
misen ja tekniikan avulla toteutetun asioinnin valilla on
se tapa, miten asiakkaan hyvinvointia tukevia palveluita
tulee tulevaisuudessa toteuttaa. Silloin asiointi olisi su-
juvaa, luotettavaa ja turvallista, ja mahdollistaisi myo6s
ihmisen itsendisen toiminnan palveluissa.
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Henkilokohtaisen budjetoinnin kaynnistyessa

Palvelujen ja asiakasprosessien ndkdkulma

Tata julkaisua varten on koottu laadullista tietoa kun-
kin pilotin alkutilanteesta, jossa henkildkohtaista bud-
jetointia ei vield ollut kdytdssa tai sen kayttd oli vasta
kdynnistynyt. Tiedon avulla kuvataan, millaisia muutok-
sia piloteissa oltiin palveluihin ja asiakasprosesseihin
tavoittelemassa ja millainen alkutilanne oli, jotta hank-
keen paattyessa voidaan arvioida mahdollisesti synty-
nytta muutosta.

Tassé julkaisussa haastattelu- ja kehittdvan arvioinnin
tyOpaja-aineistot kuvataan Katja lhamaen artikkelissa
s. b2. Alkutilannekyselya, joka toteutettiin keséa- ja elo-
kuussa HB-toimijoille ja organisaatioiden sosiaali- ja
terveydenhuollon johtoryhman jasenille, ei sen sijaan
voitu hyoédyntaa analyysissa. Kyselyvastausten maara
jai karhukierroksen jalkeenkin liian pieneksi.

Kyselylomake on saatavilla hankkeen nettisivuilla "Or
ganisaatiolle ja palveluntuottajalle” -alasivulla. Miten
asiointi sujui — tyontekijoiden ja asiakkaiden paivékirja-
merkint6ja hyddynnetaan hankkeen paattdarvioinnissa,
samoin olemassa olevaa dokumenttiaineistoa, kuten
organisaatioiden toimintasuunnitelmat- ja kertomukset,
ja mahdolliset erillisraportit.

HB-asiakkaiden valitsemista palveluista saadaan tietoa
myohemmin asiakkaan paatoksista. HB-asiakkaiden va-
litsemaa palvelujen kirjoa kuvaillaan Katja Ihamaen seka
Katja Kyllidisen ja Ulla Huhtalon artikkeleissa s. 79. Kus-
tannusten ja vaikutusten arvioimisen lahtotilannetta eri
piloteissa kuvataan Tuula Pehkonen-Elmin artikkelissa
s. 89. Esko Paaskyla tarkastelee tietoteknologian ja digi-
palvelujen kehitystarpeita s. 108.




Katja lhamaki

Asiakaslahtoisyyden ytimessa

sosiaali- ja terveystoimessa

Nykymuotoisiin sosiaalipalveluihin kuuluu pitkalti ajatus
palvelutarjottimesta, josta asiakas valitsee itselle sopi-
van tuen. Kuitenkin yha laajemmin pyritdan suuntauk-
seen, jossa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun kayt-
téjaa osallistetaan entista enemman oman tilanteensa
arviointiin seké tukensa maérittelyyn ja toteutustapaan.
Tahan toki alan lainsaadanto on pitkaan jo ohjannut (mm.
Sosiaalihuollon asiakaslaki 2000, ja Sosiaalihuoltolaki
2014). Nain myo6s palvelujen joustavuus ja avoimuus
lisdéntyisivat.

Yksi osa tétd uudistusprosessia on henkilékohtainen
budjetti tai henkildkohtainen budjetointi (my&hemmin
HB) osana valinnanvapauslakiehdotusta. Kaytan néaita
nimityksia rinnakkain, silla termit eivat ole viela tata
tehtdessa vakiintuneet. Se tarkoittaa henkilon osallis-
tumista siihen, mité ja miten han haluaa jarjestaa omat
palvelunsa, joihin hanelld on oikeus.

Lakiehdotuksen mukaan maakunnan liikelaitoksessa
tehdaan asiakkaan kanssa palvelutarpeen arviointi, jon-
ka jalkeen tarkastellaan hanen oikeutensa palveluihin ja
erilaiseen tukeen. Namaé palvelut voidaan vaihtaa osit-
tain tai kokonaan henkilékohtaiseksi budjetiksi. Palvelun
kayttaja voisi sovitun budjetti- ja asiakassuunnitelman
ja tarpeidensa mukaan jarjestaa palvelut tai muun tu-
en uudella tavalla. Tama muutos vaikuttaa ihmisen ase-
maan, asiantuntijuuteen ja etuuksien sisaltéoon ja muo-

toon. Hanella tulisi henkilokohtaisessa budjetissa olla
omatyontekijan lisaksi tarvittaessa mahdollisuus saada
HB-tukihenkild joko ammatillisena tai laheisen muuna
tukena. Asiakasprosessin uudistusten ohella esiin nou-
sevat vahvasti ndkemykset kansalaisyhteiskunnasta ja
kuluttajakansalaisuudesta seka asiakaslahtoisyydesta ja
ihmisoikeuksista.

Henkildkohtainen budjetti perustuu henkildkohtaistami-
seen, jossa keskidon nousevat asiakaskeskeiset pal-
velut niin yksityiselld kuin julkisella sektorilla. Huomio
kohdistuu ennen kaikkea palvelun kayttajiin. Yleisesti
henkildkohtaistamista puolustetaan sosiaalisella oikeu-
denmukaisuudella, yhteisollisyydella ja itsemaaraamis-
oikeudella. Keinoina henkildkohtaistamisessa kaytetaan
henkildkohtaista budjettia ja yksilollista ohjausta, jolloin
asiakas osallistuu tukensa suunnitteluun ja toteutuk-
seen. Yhtena haasteena henkilokohtaisessa budjetissa
koetaan se, jos rakenteelliset epdkohdat sivuutetaan, ja
ne nahdaan pelkastaan yksildllisind pulmina. (Rajavaara
2014.) Silloin yhteiskunnan tehtévia siirretaan asiakkaan
hoidettavaksi.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen siirtdminen markkinoille ja
henkildkohtaistaminen voivat merkita valinnanvapauden
varjolla yksilon ja lahiyhteison vastuuttamista ja kasvat-
tamista selviytymaan itsenaisesti omista ongelmistaan.
Tama avittaa nakemystd, ettd ihmiset alkavat ajatella




taman mukaisesti. Silloin ei enda odoteta julkista tukea
ratkaisujen ldytamiseen. Toisaalta kilpailutalous saat-
taa sysatd ihmisida myos tekemaan valintoja, jotka ovat
heikkolaatuisia tai soveltumattomia kyseiseen pulmaan.
(Koskiaho 2008, 16, 20,22.)

Tama artikkeli perustuu Henkilokohtainen budjetointi —
Avain kansalaisuuteen -hankkeeseen, jossa kokeilujen,
tiedon ja tutkimuksen ohella haetaan ratkaisuja HB:n
kehittdmisen tueksi niin yksilon, yhteison kuin yhteis-
kunnankin tasolla. Jo sosiaalihuoltolaki velvoittaa asian-
tuntijoita tuottamaan tietoa asiakkaiden tarpeista. Niiden
yhteiskunnallisten yhteyksien ohella tarvitaan osaamista
sosiaalipalvelujen vaikutuksista sekéa asiakasprosessista
ja asiakaslahtdisyydesta. Tahan kuuluu yhteistyon har
joittaminen sekéa palvelujen kehittdminen asiakkaiden,
organisaatioiden ja julkisten, yksityisten seka jarjestojen
kanssa. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.)

Henkilékohtainen budjetti on omiaan vahvistamaan asia-
kaslahtoistd ja osallistavaa tyootetta ja -kulttuuria. Toi-
mintamalli tukee henkilén oman elaméanpolun, osallisuu-
den ja sosiaalisen kansalaisuuden rakentamista. Samalla
se haastaa seka asiakkaan laheisineen etta tyontekijan
uudenlaiseen yhteistydhon keskenaan. (Rousu 2017)

Taloudellisesti henkilokohtaisella budjetilla tarkoitetaan
tarpeenarvioinnissa maariteltyd rahasummaa, joka
myonnetddn asiakkaan kaytettdvaksi hoidon, hoivan tai
tuotteen hankintaa varten. (Patronen ym. 2012.) Sen ta-
voitteena on tukea ihmisen vapautta valita omaa terveyt-
tadan ja hyvinvointiaan lisdavat toimet, joita han voi hank-
kia julkiselta sektorilta, ulkopuolisilta palveluntuottajilta,
omaisilta tai ystavilta. (Vrt. Leinonen 2014, 16.) Kun hen-
kildkohtaista budjettia kdytetddn osana muita palveluja,

voidaan osa siita liittdd peruspalveluihin, mutta HB:lla
hankittavat toiminnot lakiehdotuksen mukaan etsittaisiin
kuitenkin maakunnan liikelaitoksen ulkopuolelta.

Hyvinvoinnin ja asiakasldhtdisyyden
edellytykset

Henkilokohtaisen budjetin tavoitteena on entista kansa-
laislahtdisempi hyvinvointi, jolla tarkoitetaan keskeisia
seikkoja ihmisen tukemisen kannalta. Sosiaali- ja ter
veyspalveluiden ohella hyvinvointiin kuuluvat koulutus-,
kulttuuri-, kirjasto- ja liikuntapalvelut seka tyéllisyyden
hoito. Koska hyvinvointi koostuu kokonaisvaltaisesta
toimintakyvyn tasa-arvosta, se ymmarretdan nykyista
vahvemmin osallistumisena ja vapautumisena. Naiden
ohella siind tunnistetaan luottamuksen ja koherenssin
tunteen merkitys hyvinvoinnin ldhteena. Naiden rinnalla
hyvinvointipalveluissa huomioidaan yksilollinen kohtaa-
minen ja ratkaisut. (Aaltio 2013.)

Asiakkuus kyetaan palastelemaan jarjestelmatasoiseksi
tai suhdelahtoiseksi osallistumistyoksi. Sen sijaan ela-
mankulun keskiossa on yksildn subjektiivinen eldama,
jossa kytkeytyvat toisiinsa sosiaaliset olosuhteet. Silloin
ihmista ei pelkisteta asiakkaaksi tai ongelman kantajak-
si vaan han on aktiivinen toimija elamantilanteessaan.
(Pohjola 1994, 65-9.) Taman artikkelin lahestymistavassa
henkild koetaan kokonaisvaltaisesti omine tarpeineen ja
toiveineen, oman elaméansa asiantuntijana.

Asiakaslahtdisessa toimintatavassa jokainen henkil®
kohdataan ihmisarvoisena yksildna hyvinvointivajeesta
riippumatta. Silloin toimenpiteet jarjestetddn hanen tar
peistaan lahtien, silld asiakasléhtoinen palvelu lahtee
ihmisen asioista ja kysymyksistd. Tama edellyttda pal-




velun kayttajalta ja tarjoajalta vuoropuhelua seka yhteis-
ymmarrysta siitd, miten henkildn tarpeisiin voidaan par
haiten vastata huomioiden myos kustannustehokkuus.
(Virtanen, Suoheimo, Lamminmaki, Ahonen, ja Suokas
2011,18-19.)

Asiakassuhteessa yhteistydn saavuttaminen edellyttaa
palvelun tarjoajalta asiakasymmarrysta eli kattavaa tie-
toa henkildista, heidan tarpeistaan ja sen hyodyntamis-
ta. Kun siihen kuuluu ihmisen osallistuminen palvelu- tai
hoivaprosessiin, se on myds hanen voimaannuttamis-
taan. Vastuullinen asiantuntijuus sisaltéa seka palvelun
kayttajan etta tyontekijan yhdenvertaisen toimijuuden.

Asiakaslahtdinen toimintamalli koostuu henkilon ja pal-
veluntarjoajan vélisestd kumppanuudesta, joka edellyt-
taa tyontekijan ja palvelun kayttajan valista hyvaa vuoro-
vaikutusta ja luottamusta. Se rakentuu prosessina jokai-
sessa palvelutapahtumassa. Kuitenkin tarked osatekija
aktiivisen vuorovaikutuksen parantamisessa on myos
esimiehen kannustus ja rohkaisu tyontekijan osaamisen
hyddyntédmiseen ja toimintatapojen uudistamiseen. (Vir
tanen ym. 2011, 18-21, 29, 46.)

Organisaatiokulttuurin tarkastelu on keskeisessé ase-
massa, kun siséltdja aletaan kehittaa. Tydyhteison kyky
toimia yhteisilla pelisaannailla ja tavoitteellisesti tarkoit-
taa, ettd johdolla ja tydntekijoilld on selked ymmarrys,
mika on tydyksikon tehtdva. Vastuu tydn laadusta ja
rakenteista on johtajilla. Tydyhteisokulttuurissa on paljon
hallitsevia ja merkityksellisia ajattelu- ja toimintatapoja,
jotka usein velvoittavat tyontekijat hyvaksymaan myos
epaviralliset kayttaytymistavat lakien noudattamisen ja
perustehtdvan ohella. (Jarvinen 2009; Nikkila ja Paasi-
vaara 2007; STM 2008.) Johdon nakyvalla tuella asiakas-

tyontekijalle on tarkea merkitys, jotta tydntekija kykenee
ja rohkaistuu kayttdmaan uusia lahestymistapoja.

Kehittdmiskohteet HB-hankkeessa kumpuavat monia-
laisesti toimijoiden omista tarpeista, toimija- ja ilmio-
lahtoisesti, mutta myos rakenteita uudistetaan. Hank-
keessa haetaan kumppanuutta niin asiakastyontekijan
ja palvelun kayttajan valilld kuin johdon ja tyontekijan
suhteessa. Kun kumppanuus maaritelladn erityiseksi
yhteistydsuhteeksi, se perustuu luottamukseen poh-
jautuvaan vuorovaikutussuhteeseen. Kumppanuudessa
nojataan vahvasti sosiaalisiin ohjausvoimiin, jotka koos-
tuvat luottamuksesta, yhteisen hyvan edistdmisesta,
vastavuoroisuudesta ja arvopohjasta. (Anttila ja Rou-
su 2004; Bamford, Gomes-Casseres, Robinson 2003,
s. 12-13; Viirkorpi 2004.) Se rakentuu pitkajanteiseen
prosessiin, joka mahdollistaa asteittain vahvistuvan si-
toutumisen toiminnan myota, mutta myos luopumisen.
Kumppanuusjohtaminen edellyttda sosiaalisten, tiedol-
listen, kulttuuristen merkitysten yhteista jakamista ja
hyvaksymista, jotta 10ytyy riittdvaa pohjaa yhteistydlle.
(Viirkorpi 2004.)

Asiakasprosessin muutos

Asiakaslahtdisyys ulottuu myos organisaatioon, koska
siind muutetaan organisaation toimintatapoja. Uusien
palveluprosessien kehittdminen vaatii organisaatiolta pa-
rempaa asiakasymmarrysta. Samoin kykya ennakoida
palvelun kayttajan tarpeita. Asiakkaiden kannalta jousta-
vat palveluprosessit edellyttavat, etta kehitetdan heidan
nakdkulmastaan tarkoituksenmukaisia palvelumalleja.
(Virtanen ym. 2011, 60.) Tarkoituksena on |0ytaa palvelun
kayttajalle joustavaa ja sopivaa tukea.




Tietoisuuden kasvattaminen ja omaehtoinen aktiivisuus
edellyttavat asennemuutosta myads palveluja kayttavilta
ihmisiltd. Palveluntuottajan nékodkulmasta asiakkaiden
toimijuus merkitsee sitd, ettd he ottavat vastuuta pal-
veluprosessissa ja heidan voimavaransa huomioidaan.
Keskeiset arvot nousevat organisaation tydntekijoiden
keskinaisesta arvostuksesta, ammattitaidon hyodynta-
misestad ja kanssakdymisesta. Myods johtajan rooli on
etenkin asiakaspalvelijan rooli, silla han raivaa pois es-
teet, jotta tydntekijat voivat keskittya asiakaslahtdiseen
tekemisen ja kehittamiseen. Asiantuntijayhteisdjen
asenteita lahdetaan muuttamaan siséallollisesti ja toimin-
nallisesti. (Virtanen ym. 2011, 47, 58.)

Valinnanvapauteen liittyvien lakiuudistusten jalkeen hen-
kilokohtainen budjetti voisi toimia seuraavalla tavalla:
ensin ihmiselle tehdaan palvelutarpeeseen perustuva
asiakas- tai palvelusuunnitelma, johon kirjataan esimer
kiksi tarvittavat sosiaali- ja terveyspalvelut sekda muut
hoitoon tai hoivaan vaikuttavat asiat sekéa asiakasmak-
sut. Taman jalkeen maakunnan liikelaitoksessa kerro-
taan henkildlle palvelun jarjestémisen vaihtoehdoista:
henkildkohtaisesta budjetista, asiakassetelistd, maakun-
nan tuottamista palvelusta tai ostopalveluista. Samalla
maakunnan liikelaitos arvioi palvelun kayttajan kyvyn
hallinnoida henkilokohtaista budjettia. (Leinonen 2014,
25; Patronen 2012, 49.)

Keskeisena apukeinona kaytetaan yksilokeskeista suun-
nittelua: asiakas suunnittelee yhdessa tyéntekijan ja 1a-
heistensd kanssa millaisia palveluita ja tukitoimia han
tarvitsee "voidakseen elda itsensd nakdista elamaa”
(Tiedan mita tahdon! 2014.) Lahtokohtaisesti mitdan
asiakasryhmaa ei tulisi sulkea budjetin ulkopuolelle muu-

ta kuin tilanteessa, jossa henkild kayttda budjettiaan

vaarin. HB:hen ei kuitenkaan siséltyisi kiireellinen ja asi-
akkaan tahdosta riippumaton hoito. (Patronen 2012, 47)

Henkildkohtaisen budjetin prosessi vaatii tyontekijalta
uusien tydtapojen omaksumista asiakassuunnitelman
laatimisessa, oli han sosiaalityontekija tai muu lahityon-
tekija. Ihmista opastetaan ja autetaan ilmaisemaan toi-
veensa ja hdnen kanssaan laaditaan tavoite. Kirjattujen
tavoitteiden toteutumista arvioidaan yhdessa asiakkaan
kanssa ja tehddan muutoksia asiakassuunnitelmaan, mi-
kéli se on tarpeen. Sen toimeenpanemisen ja suunnitel-
man valvonnan suhteen omaksutaan kayttajalahtéinen
toimintakulttuuri, joka edellyttaa tydntekijoilta nakemys-
ta, ettd palvelun kayttdja on omien tarpeidensa paras
tuntija. Samalla siihen kuuluu luottamus ihmisen omaan
asiantuntemukseen. (Eriksson 2013, 16-17)

Itsemddrdaamisoikeus ja valtaistuminen
osallistumisen kdaytanndissa

Kansalaisyhteiskunnan vahvistuminen nakyy ihmisten
moninaisena osallisuutena. Kun ldhdetaan liikkeelle
muutoksesta ja passiivisesta henkildsta kohti aktiivista
toimijaa, silloin huomioidaan inhimillinen pddoma. So-
siaalisen investoinnin nakokulma perustuu sosiaalipo-
litikkaan, jossa yhdistetaan inhimilliset, sosiaaliset ja
taloudelliset seikat. Siina sosiaaliturvan tarkoituksena on
vastuuttaa yksiloité ja perheité toiminnan avulla omasta
hyvinvoinnistaan. Sosiaalinen investointi mahdollistaa
sen, ettd ihminen kykenee tydskentelemaan muuttu-
vissa olosuhteissa ja luomaan uusia mahdollisuuksia.
Harjoitettu sosiaalipolitiikka ja tuottavuus kytkeytyvat
vahvasti toisiinsa. Sosiaaliset oikeudet toteutuessaan li-
saavat ihmisten turvallisuutta ja solidaarisuutta seka laa-
jemmin talouden ja yhteiskunnan tehokkuutta. Julkisella




sektorilla on vastuu inhimillisen pddoman kehittamisesta
ja palveluista. (Morel, Palier ja Palme 2016, 2-11.) Sosi-
aalisen investoinnin teoriaan nivoutuu kiinteasti asiakas-
lahtdisyyden, osallisuuden ja itsemaaraamisoikeuden
teemat. Kaytanndssa niiden avulla inhimillinen toiminta
mahdollistuu.

Ihmisen autonomian kunnioittaminen ja vapauden sekéa
rippumattomuuden tunteet kuuluvat asiakaslahtdisyy-
teen ja osallisuuteen. Kun ihminen saa paattaa hanelle
kuuluvista asioistaan, se lisda hanen arvokkuuttaan ja
eldmanhallintaansa. Samalla siindg kasvaa keskusteluti-
laisuudet, joissa pohditaan vaihtoehtoja ja niiden seura-
uksia sekd myos riskeja ja hyotyja (Woods ja Pratt 2005.)
Lahtokohtaisesti henkilokohtaisen budjetin kaytto tar
koittaa, etta yksilolla on enemmaéan mahdollisuuksia vai-
kuttaa palveluidensa luonteeseen ja niiden sisaltoon.
[tsemaaraamisoikeus tarkoittaa henkildn autonomiaa
omassa toiminnassaan. Silloin han perustaa toimintansa
omaan tahtoonsa ja arvomaailmaansa. (Leece ja Leece
2011.)

Ihminen kohdataan yksilona, jolla on oma tahto ja kiin-
nostuksen kohteensa. Henkilokohtaiset tarpeet kuvas-
tavat myos persoonallisuutta ja elamankulkua. Lisaksi
niissa nakyvat sosiaaliset suhteet ja kulttuuri. (Eriksson
2013, 66.) Henkilokohtaistaminen toteutuu osallisuutta
vahvistavana dialogisuutena tydntekijan kanssa. Se néa-
kyy myds palvelun kayttajan tavoitteissa sekd monipuo-
lisina vaihtoehtoina. (Leadbeater 2006, 109-110.)

Omaan elamaén osallistumisen ohella viritetaan kiinnos-
tusta palveluihin niin I&hipiirissd kuin yhteiskunnassa.
Usko omaan toimijuuteen saattaa syntya pienista vaikut-
tamisen mahdollisuuksista. Kaiken kaikkiaan osallisuus

on kuulumista ja liittymistéa erilaisiin hyvinvoinnin lahtei-
siin ja elaman merkityksellisyytta lisdaviin vuorovaiku-
tussuhteisiin. Se on resursseihin vaikuttamisen ohella
oman elamankulun, mahdollisuuksien, toimintojen ja
palvelujen sekd yhteisten asioiden avittamista. (Isola,
Kaartinen, Leemann, Laaperi, Schneider, Valtari ja Keto-
Tokoi 2017, 5, 18, 22, 35.)

Osallisuustyd lahtee myonteisesta toiminnasta, joka ei
perustu ongelmaldhtdisiin eristaviin palveluihin. Siina
yksilén osallisuutta vaalitaan niin, ettd han 10ytaa yhtey-
den omiin tarpeisiinsa ja voimavaroihinsa. Vaikeuksien
keskella ei valttamatta jaksa tai osaa toimia. Sen vuoksi
tarvitaan rinnalla kulkemista ja erilaisia kanavia, joiden
kautta henkildn ndkemykset tulevat kuuluviin. Silloin-
kin kun palveluja kehitetaan, vaikuttaminen tuo piilossa
olevaa osaamista nakyviin. Pienenkin jaljen jattdmisen
kokemus voi mullistavalla tavalla liséta ihmisen motivaa-
tiota pyrkia eteenpain. Yhteistuumin asiakkaalle voidaan
tarjota tiloja ja tilaisuuksia, joissa asemasta riippumatta
kaikki voivat kokea yhdenvertaisuutta seka panostaa yh-
teiseen hyvaan. (Isola 2017) Tuetussa paatoksenteossa
huomioidaan ihmisen avittaminen jo asiakkaaksi tulossa,
valintoja tehtdessa ja motivoinnissa seka niin ikaan rin-
nalla kulkemisessa ja paatoksenteossa.

Aanivaltaan ja valinnanmahdollisuuksiin kytkeytyy ldhei-
sesti kasite valtaistuminen (empowerment). Siina lah-
detdan yksilon, ryhmaén tai yhteison kyvysta kontrolloida
omaa elamaansa, saavuttaa omia tavoitteitaan ja tarpei-
taan. (Adams 1996, 5; Servian 1996, 8). Sosiaalitydsséa
ihmisen valtaistuminen siséltda elamanhallintaa ja luot-
tamusta omiin kykyihin ja toimintaan. Se koostuu myos
tietoisuudesta ja mahdollisuudesta tehda valintoja sekéa
rippumattomuutta. (Leinonen 2014, 10; Sosweb 2014).




Kaytannodn toimintaa ohjaa tieto toimijuuden vahvistu-
misen ja valtaistumisen vaikutuksista. Tukemalla yksilon
osallisuutta ja itseméaaraamisoikeutta, saadaan aikaan
hyvinvoinnin ja toimintakyvyn positiivinen kierre, joka
toimii avaimena sosiaaliselle kansalaisuudelle, toimi-
juudelle ja osallisuudelle. Osallisuus tassa hankkeessa
tarkoittaa ihmisen toimijuutta ja valtautumista, minaku-
van vahvistumista, asiantuntemuksen tunnustamista ja
mukanaoloa kehittajdkumppanina eri toimijoiden yhteis-
kehittdmisessa. Kun asiakas on asiantuntija myos palve-
lujen kehittdmisessa, silloin osallisuus HB:n avulla vah-
vistaa asiakaslahtoista ja osallistavaa tyoskentelykulttuu-
ria. Lisaksi palvelut ja laheisten voimavarat integroituvat
tarpeen mukaisesti henkildn tiimiin, omatydntekijan ja
HB-tukihenkilén avulla asiakkaan hyvéaksi. (Rousu 2016.)

Henkilokohtainen budjetti antaa ihmiselle mahdollisuu-
den eldmaéanhallintaan ja aktivoi sekd voimaannuttaa pal-
velun kayttajan laheisia, ystavia ja naapureita. Henkilo
kykenee myds maksamaan saamastaan avusta ja tulee
toimeen ymparilla olevan verkoston tuella. Nain maa-
kunnan resurssit kohdennetaan niihin palveluihin, joita ei
voida korvata muilla ratkaisuilla. (Leinonen 2014, 25-26;
Patronen 2012, 48.)

Arvioinnin toimintaymparisto
ja tavoitteet

Yleisesti Henkildkohtainen budjetointi — Avain kansa-
laisuuteen -hanketta arvioidaan monimenetelmallises-
ti niin sen vaikutuksia kuin muutoksia. Siind tehdaan
myos vertailevaa arviointia, jossa on mukana myds ei
HB:td kayttavia verrokkiasiakkaita. Henkildkohtainen
budjetointi -hanke tehdaan yhteiskehittdmisen ja toi-
mintatutkimuksen ldhestymistavoilla. Koko prosessin

kehittamisen kivijalka nojaa yhteiskehittelyyn, jossa ar
jen moninaisuutta ja hiljaista tietoa kumpuaa eri tahoilta.
Yhteiskehittely on myds oppimisprosessi, josta seuraa
muutosta (Jarvikoski 2013). Se on yhdesséa toimimista
tavoitteen saavuttamiseksi. Tarkoitus on myds, ettad uu-
det ajatukset ja kaytannon kokeilut kiinnittyisivat mah-
dollisimman hyvin uudistuviin toimintapoihin. (Makinen
ja Mikkola 2017)

Yhteiskehittdaminen ja asiakaslahtdisyys ohjaavat keskei-
sesti HB:n kehittdmistéd ja sen myota aineistojen han-
kintaa. Tyontekijat kehittdvat jokaisessa pilotissa omaa
henkildkohtaisen budjetin toimintaansa parhaaksi kat-
somallaan tavalla. Toisinaan myos neuvotellen ja oppien
muiden pilottien toimintatavoista seka kansainvalisis-
téd kokemuksista ja tutkimuksista. Kun kokemuksia on
kerdantynyt riittdvasti hankkeen loppuvaiheessa, niita
kootaan ja yhdesséa luodaan toimintamalli. (arvioinnissa
kaytettavasta aineistosta lahemmin edellda Rousun ar
tikkelissa s. 17 sekéa Kyllidisen ja Huhtalon artikkelissa
s. 79).

Tasséa artikkelissa, kun hanke ja henkilékohtaisen bud-
jetin toiminta on lahtenyt kdyntiin, arvioimme ja kar
toitamme kunkin pilotin lahtétilannetta. Tarkastelemme
palveluja ja asiakasprosessia joko niin ettd ihmisella
on henkilokohtainen budjetti kdytossaan tai sité ei ole
hanella. Myds henkildkohtaisen budjetin perustelut ja
nykyiset muutostarpeet tuodaan esille. Hankkeessa to-
teutetaan kehittdvaa arviointia, jota voidaan hyodyntaa,
kun toimintaa harjoitetaan ja haetaan suuntaa palaute-
jarjestelman avulla (Kokko 2013).




Arviointi liittyy kiintedsti myos hankkeisiin ja siihen kuu-
luvaan kehittamistydhon, jolla vastataan kysymyksiin,
mika toimii ja mika siihen vaikuttaa. Se on systemaattis-
ta ja nojaa yhteiskuntatieteen tutkimusmetodeihin sekéa
julkisuus- ettad eettisyysperiaatteisiin. Seka hanke etta
arviointitutkimus ovat itsendisia toimijoita, jotka kuiten-
kin toimivat vastavuoroisesti. Hanke tuottaa toimintaym-
pariston ja tutkimus puolestaan lisda tietoa rahoittajan,
sidosryhmien ja kehittdmisen tarpeisiin. (Arviointi sosi-
aalipalveluissa 2001, 6—9; Kokko 2011, 297 301-303.)
Sosiaalityd perustuu yksilon ja yhteiskunnan véliseen
suhteeseen, joka sisaltéd jannitteitd itsemaaraamisoi-
keuden ja kontrollin seka tuen ja ihmiskasitysten valilla.
Sen vuoksi tutkijan tulee perustella tuloksiaan eri nako-
kulmista. (Kokko 2011, 310-311.)

Henkilokohtaisen budjetoinnin — Avain kansalaisuuteen
-hankkeen yleisesséa arvioinnissa vastataan seuraaviin
kysymyksiin:

Mita siita seuraa, jos palveluihin nyt kaytettavat resurssit
kaytetaan niin, etté asiakas on valintojen tekijana ja han
kayttaa HB-toimintamallia?

Tassa artikkelissa keskitytaan tarkastelemaan HB-toi-
mintamallia erityisesti palveluissa ja tydkaytannoissa
ja niitéa ohjaavissa periaatteissa. Pilottien lahtdtilannetta
ja henkildkohtaista budjettia sovelletaan jo kaytantoon.
Samalla pohditaan niiden toteutumista eri osallistujaryh-
mien ja rakenteiden nakdkulmista. Kriteerit perustuvat
asiakaslahtoisyyden, itsemaaraamisoikeuden ja osalli-
suuden seka valtautumisen teoriaan (ks. edella Rousun
artikkelissa).

Arvioinnin kenttatyo: haastattelut seka
tyopaja-aineistot ja niiden analyysit

Henkildkohtainen budjetointi — Avain kansalaisuuteen
-hanke tarvitsee tuekseen tutkimusta ja rakenteellista
sekéa yksilokohtaista kehittamistyota, jotta se saadaan
parhaiten palvelemaan seka asiakkaita etta tyoyhteisoa
ja yhteiskuntaa. Tastd monitoimijaisesta yhteistydsta
kerron seuraavaksi. Tarkastelu koostuu haastattelu- ja
kehittdvan arvioinnin tydpaja-aineistoista ja niiden ana-
lyysin tuloksista.

Asiakas ja tyontekija ovat asiantuntijoita myds palvelujen
kehittdmisessa. Sen vuoksi lahdimme jo alkuvaiheessa
arvioimaan ja kartoittamaan sosiaalitoimen asiakastyon-
tekijan ndkemyksia palveluista ja tarpeista laadullisilla
menetelmilla. Paaosin opiskelijat haastattelivat 12 asia-
kastyontekijaa alkuvuonna 2017 Jokaisesta pilotista
I6ytyi vahintaan yksi asiakastyontekija haastateltavak-
si. Tyontekijoillda saattoi olla henkildkohtainen budjetti
kaytossadan tai valikoimassaan asiakkaalle tai sitd vasta
harkittiin. Haastattelujen teemat nousivat palvelun kayt-
tajien ja tyontekijdiden seka organisaatioiden lahtétilan-
teiden arvioinnin tarpeesta.

Haastattelujen teemoiksi muodostuivat seuraavat koko-
naisuudet: kuvitteellinen henkilokohtaisen budjetoinnin
asiakkaan tilanne ja olosuhteet, hdnen itsemaaraamis-
oikeutensa palveluissa ja niiden suunnittelussa. Sen
lisaksi kysyttiin asiakkaan osallisuudesta ja valinnanva-
paudesta sekéd ehdotuksia henkilokohtaisen budjetin
kehittamiseksi. Joissakin piloteissa kuten Tampereella
ja Eksotessa oli jo kdynnistynyt osittain HB:n tydsken-
telytapa rajatuilla kohderyhmillda. Osa muiden pilottien




asiakastyontekijoista pohtivat, kenelle ja millaisissa ta-
pauksissa HB hyodyttaisi palvelun kayttajaa. Kuitenkaan
mikaan esitelty tapaus ei ole autenttinen, vaan niihin
on yhdistetty eri henkil6itad. Siitd huolimatta ihmisen
todellinen yleistilanne ja hanen toiveensa tulevat huo-
mioiduksi.

Lahtotilannetta selvitettiin ja arvioitiin myos kehittavan
arvioinnin tyOpajoissa, joita pidettiin jokaisessa kuudes-
sa pilotissa: Eksotessa, Hameenlinnassa, Kainuussa,
Porissa, Tampereella ja Vantaalla. Niihin osallistui seka
asiakastydntekijoita ettd esimiehia, yhteensa 48 hen-
kiloa, joista esimiehia oli 21 ja asiakastyontekijoita 27
Pajan kesto oli 2,5 tuntia ja niistd saadut aineistot kirjoi-
tettiin tekstimuotoon. TyOpajoissa kartoitettiin asiakas-
lahtdisyyden nykytilaa, sita edistavia ja estavia tekijoita
seka henkildkohtaisen budjetoinnin tavoitteita ja kehit-
tamisideoita. Tydpajoissa tydskenneltiin monipuolisesti:
itsendisesti tietoa tuottaen, parin kanssa, tyontekija- ja
esimiesten erillisissa vertaistiimeissa seka kaikkien osal-
listujien kanssa yhdessa. Osallistujat kirjasivat asioita
flabeille, he myds kirjoittivat anonyymisti ja yksilollisesti
paperille HB:n tiedottamisen kanavista ja kehittédmiseh-
dotuksista seka tayttivat taustatietolomakkeen.

Molempien ryhmien, seka esimiesten ettd asiakastyon-
tekijoiden, kokemukset olivat samansuuntaisia eika sen
vuoksi niitd ole eritelty. Tydpajoissa esimiehet ja asia-
kastyontekijat tarkastelivat erikseen seuraavia teemoja:
taman hetkinen palvelujen jarjestaminen valitsemanne
HB-asiakasryhman nakdkulmasta. Sama teema jatkui
nykyjarjestelméassa asiakaslahtdistd palvelua edistavi-
en ja estavien seikkojen kuvauksella. Yhdessa ryhmat
jatkoivat pohdiskelua HB:n mahdollisuuksista ja rajoi-
tuksista seka kehittdmisehdotuksista. Lisaksi yhteisesti

ryhmat pohtivat kdytdnnon jatkotoimenpiteité eli mita
kehittamisehdotusten toteuttamiseksi pitaa tehda.
Tyopajoissa esille kummunneet henkildkohtaiset HB:n
kehittdmisehdotukset on koottu alkuvaiheessa olevaan
HB-ohjeiston kysymyksiksi, joihin eri piloteissa kootaan
omaan organisaatioon soveltuvat kaytannot. Ohjeistojen
kaytantoja ja kokemuksia hydédynnetaan myohemmin
HB:n toimintamallin kuvauksessa. Piloteissa henkil6-
kohtaisen budjetin kaytossa oli vaihtelua, kun tyopajat
pidettiin syksylla 2017 silla joissakin pilotissa sita vasta
suunniteltiin ja osassa sitéd jo hyddynnettiin.

Seka asiakashaastattelujen ettd tyopajojen litteroitua
aineistoa kertyi noin 60 sivua. Molempien aineistojen
siséllét on analysoitu teoriaa ohjaavan sisallonanalyysin
menetelmilla (Tuomi ja Sarajarvi 2004). Haastattelujen ja
tyOpaja-aineistojen tuottamaa tietoa on tassa raportissa
yhdistetty, silla kysymysten asettelu molemmissa lahti
samasta kehyksesta. HB:n asiakasnakokulma ja muut
siihen kuuluvat seikat tulevat nadin keskitetysti ja tiiviste-
tysti ndkyville. Aineistoja kuvataan siten yhdesséa, mutta
haastattelujen sitaatteihin on lisatty ATH (asiakastyonte-
kijadhaastattelu) erotukseksi tyopaja-aineistosta.

Seuraavassa luvussa esittelen aineistojen tulokset,
mutta tunnistettavuuden vahentamiseksi eri pilotteja
en erittele.

Viliinputoajat ja asiakaslahtdisyys tydssd

Ihmisille oli tarjolla runsaasti palveluja, mutta siita huoli-
matta monia jai tuen ulkopuolelle. Kaikille pidempiaikai-
sille sosiaalitoimen palvelun kayttajille tehdaan yksilolli-
nen palvelutarpeen arviointi yhdessa hanen kanssaan.
Monialaisessa palvelutarpeen arvioinnissa palvelun




kayttajat ovat mukana tuottamassa tietoa tilanteestaan
eri tavoin. Ty on suunnitelmallista ja heitd ohjataan pal-
veluihin. Tyontekijoiden mukaan asiakaslahtoista palve-
lua lisaa yksildllinen asiakaslahtdinen suunnitelma, joka
tehdaan palvelutarpeen arvion perusteella.

Toiveita oli myos palvelutarpeen arviointiin kuuluvan
kohderyhman laajentamisesta.

"Palvelutarpeen arviointi tulisi tehda myds
omaishoitajalle.”

Palveluohjaus ja verkostoty® ovat kehittyneet asiakaslah-
toiseksi. Tyopajoissa henkilokunta koki huolta ihmisista,
joille ei ole nykyjarjestelmassa sopivia palveluja tarjolla.

“lkdihmisten kohdalla vammaispalvelulain kriteerit har
voin tadyttyvét, koska kyse on idn tuomasta raihnaisuu-
desta.”

“Myés jalkihuollon nuorten kokonaisvaltaisessa ja yksi-
I6llisesséa tuessa oli puutteita. Psykiatrisesti oirehtivien
nuorten oli vaikea saada riittavén pitkaan tukea. Lisdksi
useat nuorten palvelut ovat paallekkéaisia.”

“Lapsiperheiden vaihtoehdot jaivat niukoiksi. Jonoja on
erilaisiin palveluihin kuten tukiperheisiin. Tukiperheitéd
kaivataan lisda, silld sosiaalihuoltolain mukaan sita tulee
tarjota muillekin kuin lastensuojelun asiakkaille.”

Esteiksi asiakaslahtdisessa tydskentelyssa huomattiin
niin ennalta ehkaisevien palvelujen kuin ajan puute. Jois-
sakin tilanteissa palveluja tarjottiin organisaatiolahtoi-
sesti. Sen vuoksi tarvitaan asenneilmapiirin muutosta,
jossa uskalletaan heittaytya uuteen lahestymistapaan
ja toimintakulttuuriin. Tyontekijéiden rooli muuttuu mah-
dollistajaksi HB-asiakasprosessissa, jossa asiakkaasta
tulee paamies.

"Asiakkaan palvelut ovat hajanaisia eika niita ole rééta-
16ity asiakasléhtdiseksi. Tydskentelyn mallina pidetdéan
usein normiasiakasta ja toimitaan reaktiivisesti vasta
silloin, kun ongelmat ovat kasautuneet.”

“Perhepalveluissa suppean palveluvalikon vuoksi oikea-
aikainen palvelu ei toteudu. Yleenséa vasta isoa ongelmaa
aletaan hoitaa.”

“L&hituen ja ohjauksen tarve on suuri, mutta sitd saa
hajanaisesti.”

Tyontekijat seka esimiehet kokivat sosiaalipalvelujarjes-
telman pirstaleisena seka palvelun kayttajan ettd tyon-
tekijan nakokulmasta. Talla hetkella asiakkaille on tarjolla
valmiita vaihtoehtoja joko kilpailutetuista ostopalveluista
tai kunnan omasta tuotannosta. Ihmisen tarpeisiin vas-
tataan vaihtelevasti eikd hanen kokonaistilannettaan aina
ymmarreta riittdvasti, varsinkin kun tehdaan moniam-
matillista yhteistyota hédnen asioissaan.

“Erityistd tukea tarvitsevien lasten, joilla on eri diag-
nooseja seka vaikeavammaisten (ei kehitysvammaisten)
palvelutarpeeseen on vaikea vastata.”

"Jos asiakas on heikkolahjainen, han tarvitsee runsaasti
tukea selvitdkseen arjesta, mutta siihen ei ole tarvittavia
voimavaroja.”

“Eri-ikdiset aivovammapotilaat tarvitsevat enemman
vahvaa sanallista laaja-alaista toiminnanohjausta kuin
mitéd on télla hetkella saatavilla.”

"Usein neuropsykiatriset palvelut olivat niukkoja kuten
ADHD-asiakkaiden kohdalla. Esimerkiksi heille ei ole
riittavasti sopivia opiskelu- tai asuntolapaikkoja.”

“Neuropsykiatrinen diagnoosi ei riitd vammaispalvelui-
hin, mutta ei tiedeta, mita pitéisi tehda.”




“Jos asiakkaalla on sekd mielenterveys- ettd paihdeon-
gelma, hdnen on vaikea saada palveluja.”

"l aaja-alaisen kehityshéirion ongelmista karsiva ei tar
vitse kuntoutusta eiké laitosta, mutta han tarvitsee muu-
ta tukea, jota ei ole tarjolla.”

"Ostopalvelut koetaan liian yksipuolisiksi, esimerkiksi
palveluasuminen tai tuki kotiin voidaan kohdistaa vain
mielenterveysongelmaisille.”

“"Mielenterveys- ja pdihdeongelmaiset asiakkaat, jotka
eivét ole kykenevid tai motivoituneita hoitoon, tarvit-
sevat erityista tukea esimerkiksi asumisen jarjestami-
sessa.”

Mybs oman organisaation sisalla palveluihin paasemi-
sessa on haasteita. Muut toimijat supistavat palvelujaan
ja sen vuoksi muualta henkild ohjataan kayttamaan vii-
mesijaisia sosiaalihuollon palveluja. Jos yksil6 ei sovellu
muottiin, jaykat rakenteet ja palvelut estdvat sopivan
toiminnan I6ytymista.

“Asiakkaille tarjotaan one size -palveluita, joista ei Vélt-
tdmaétta ole hyotya hénelle.”

"Sosiaalitydn asiakkaiksi tulee henkilbitd psykiatriselta
puolelta ja koulutuksesta tippuneita, silla muut rajaavat
heidat toimintansa ulkopuolelle.”

“Perheen tilannetta jokainen katsoo vain oman palvelun-
sa ndkokulmasta.”

Sektorirajat eri palvelujen valilld koetaan raskaiksi ja vas-
tuuta ihmistéa pallotellaan niiden valilla. Jokaisella palve-
lualueella tehdaan yksilolle oma palvelutarpeen arviointi,
silla moniammatillista palvelutarpeen arviointiprosessia
ei ole aina kaytossa.

“On alueita, joissa yksityisia palvelun tuottajia ei juuri-
kaan ole ja yhteisdjen tukea harvoin kadytetdéan tai sita ei
ole saatavilla. Yleensa laheiset auttavat vammaisperhet-
td maksutta. Omaishoidon tuen vapaata harvoin kyetaan
kdyttdmaan, koska lapsella ei ole silloin sopivaa hoitajaa
tai hoitopaikkaa. Vaihtoehtoja ei ole tarjolla ja palveluihin
varatut rahat menevét jo palvelun tarjoajan matkoihin
hoidettavan luo.”

“Néenndéinen oikeus palveluihin on palvelusetelilld, mut-
ta sopivia palvelun tuottajia ei ole saatavilla.”

“Miten asiakas I0ytaa palvelusetelilld tarjottavan listan,
miten se paivitetaan, mité, jos asiakas I0ytaa ns. vaaran
listan?”

“Peruskunnan palvelut olisivat oikea-aikaisia ja osuvam-
pia kuin osaoptimoidut keskuksesta johdetut palvelut ja
asiakasperheen pallottelu virastosta toiseen.”

Johto el monesti kuuntele asiakastyontekijoiden asian-
tuntemusta. Myds asiakkaita tulee tiedottaa paremmin
erilaisista palveluista ja hdnen oikeuksistaan.

“Omatydntekijd nimetdan vammaispalveluissa, mutta
han ei paédse esimerkiksi katsomaan asiakkaansa sosiaa-
lihuoltolain mukaisten palvelujen tietoja, eika han siten
voi vastata asiakkaan palvelukokonaisuudesta.”

Henkilokohtainen budjetti lisda palvelujen monipuoli-
suutta, kun kayttajia tulee liséa, samalla palvelujen tar
joajien maara kasvaa. Vaikka ammattilaisilla on tahtotila
huomioida palvelun kayttajien erilaiset toiveet, nykyisilla
sektorimaisilla palveluilla ei kyeta vastaamaan riittavasti
heidan tarpeisiinsa. Toisinaan palvelujen esteellisyys na-
kyy siind, kun henkil® tarvitsee ldhetteen paastakseen
toiseen palveluun jopa saman organisaation sisalla.




Pullonkauloiksi asiakaslahtoisyydessa koettiin tiukat re-
kisterit ja salassapidon liioittelu. My6s maaraajat aiheut-
tavat kiirettd ja vaikeuttavat kohtaamista. Niin ikddn oman
organisaation jaykkyys seka paatdksenteko-oikeuksien
rajoitukset vahensivat myonteistd asiakaskokemusta.
Massiivisiin ongelmiin tarjotaan monesti kevytta tukea
eikd ennalta ehkaisevaa palvelua ole tarjottu. Koska
[ahityollda on kaytdssaan liian vahan resursseja, asia-
kasmaarat kasvavat suuriksi. Kilpailutuksen tuloksena
palvelut jadvat suppeiksi eika kaikkien tarpeisiin pystyta
vastaamaan. Saatavilla olevan valikon ulkopuolelta hen-
kilokunta koki liilan tyolaaksi selvittaa tai etsia palveluja.
Usein jaykat rakenteet kuten byrokratia ja tyontekijoiden
asenteet estavat asiakaslahtdisia palveluja.

Nykyinen palveluvalikko havaittiiin osin suppeaksi.
Resurssien niukkuus tarkoittaa, ettad kaikille asiakkaille
ei ole riittdvasti aikaa. Sen vuoksi palvelun kayttdjien
ohjaaminen jai suppeaksi. Kilpailutuksen kankeus ja sen
osaamisen suppeus hairitsi joissakin tapauksissa hyvaa
asiakaskokemusta. Talldin esteeksi nousi ihmisten loke-
rointi. Toisinaan palvelujen raatalointi jai puutteelliseksi
ja palvelujarjestelma maaritti tarpeen.

“Jos kukaan ei omista asiakkaan prosessia,
se heikentéa asiakaslahtoisyytta.”

Tyontekijat kokivat, ettd henkildiden maksuttomat sosi-
aalipalvelut paatetdan hanen puolestaan. Asiakaslahtdi-
syyttd tukee tiedon lisddminen ja keskustelut, silla ih-
misten tarpeet ja toiveet huomioidaan entistd paremmin
useissa paikoissa. Niin ikdan tydntekijalla on selkeat
vastuut asiakasryhmittéin, vastuutyontekijyys edistaa
asiakaslahtoisyytta.

Joillakin palvelualueilla pyritdan yhden luukun periaattee-
seen, jolloin yksil® hoidetaan alusta loppuun. Sen avulla
kyetaan rakentamaan myoés luottamusta tyontekijan ja
palvelun kayttajan valilla.

Asiakaslahtdisyytta edistaa liséksi organisaatio- ja bud-
jettirakenteiden joustaminen. My6s dialoginen kirjaami-
nen ja avoimuus kuuluvat siihen. Asiakaslahtoista tyota
edistaa keskitetty asiakasohjaus, vastuutydntekija/oma-
tyontekijyys ja tydnjaon selkeys. Kokonaisvaltaisessa
asiakasprosessissa sama tyontekija vastaa myos asia-
kaspaatoksista. Myos palveluseteli lisaa valinnan mah-
dollisuuksia ja palveluvalikko on laajentunut kilpailutuk-
sen myota. Lisaksi neuvontaa ja ohjausta suunnataan
yksityisten ja yhteisojen palveluihin.

Monesti palvelut tunnistetaan oikea-aikaisiksi ja yksilolli-
siksi. Verkostoyhteistyon ja moniammatillisuuden ohella
tydotteen dialogisuus eri toimijoiden valilla lisdavat asi-
akkaan hyvinvointia. Kun henkild saa oman tydntekijan
helposti kiinni, se kertoi asiakaslahtoisyydesta joissakin
piloteissa. Naissa tapauksissa palvelun kayttéja voi kayt-
taa esimerkiksi WhatsAppia ja tekstiviestiad yhteydenpi-
toon tyontekijan kanssa. Henkil6ille on monesti tarjolla
matalan kynnyksen palveluja.

"Erdassa HB:n pilotissa kerrottiin, ettad aina lahdetédan
asiakkaasta liikkeelle eika siitd, mitd palveluja on tar
jolla.”

"HB-asiakkaat otetaan hyvin mukaan suunnitteluun ja
on tietdmys, ettd han on oman elaménsa ja tilanteensa
sekéd tarpeidensa paras asiantuntija. Hdnen kanssaan
laaditaan tukisuunnitelma, jossa selvitetdén HB:n tavoi-
te, kaytto ja tuki seka seuranta.”




"l apsiperheita tuetaan hyvin, vaikka aina ei ole saatavilla
riittavén tiivista palvelua.”

“"Mybs vammaiset ja ikdihmiset saavat yksilollista palve-
lua. Jossain mdaérin pitkakestoiseen palvelutarpeeseen
on vaikea vastata.”

“Vammaispalveluissa palveluvalikko on hyva ja valikoima
laaja ja monipuolinen, palveluntuottajia on erilaisiin tar
peisiin, silld kilpailutusprosessit ovat tuoneet mukanaan
uusia toimijoita.”

Joissakin piloteissa asiakasprosessi on edennyt niin,
ettd palvelun kayttaja maarittaa itse mihin HB:n kayttaa.
Tama suunnitelma on tuotu hyvaksyttavaksi sosiaalitoi-
melle, jossa on tehty asiasta paatds. Asiakas perustelee
hakemuksensa, miten se tukee jaksamista ja perheen
tilannetta. Asiakastyontekijoilla oli hyva palveluverkos-
ton tuntemus ja ohjaus sekad neuvontaa muihinkin kuin
kunnallisiin palveluihin.

Itsemadraamisoikeus kdaytdnndssa

Henkilokohtainen budjetti lisasi palvelun kayttdjan osal-
listumista ja valinnanvapautta, silléd hanelle annettiin en-
tistd enemman mahdollisuuksia esittadd tarpeitaan. Ne
eivat useinkaan sisaltyneet valmiiseen sosiaalihuoltolain
mukaiseen palveluvalikkoon, vaikka kyseista lakia on
voitu soveltaa jo aiemmin muihinkin tarkoituksiin. HB-
asiakkaiden toiveet sisélsivat seka palveluja ettd ma-
teriaalista apua, joita haettiin kuntien ohella yksityisilta
yrityksilta tai jarjestoilta.

“Uusi sosiaalihuoltolaki antaa mahdollisuuksia, joita tu-
lee hyédyntéaéd kuten koko perheen huomioimisen, vaik-
ka vain yksi osallistuisi varsinaiseen palveluun.”

Kuitenkin esimiesten ja asiakastydntekijoiden mu-
kaan palvelun kayttajan (joka ei ole HB-asiakas)
itsemaaraamisoikeus toteutuu lahinna siten, ottaako han
viranomaisen tarjoamia palveluja vastaan vai ei. Kun
palvelutarpeen arviointi tehddan yhdesséa asiakkaan ja
tydntekijan kanssa, 18-vuotta tayttdneen itsemaaraa-
misoikeus tapahtuu niin, ettd hanelle jad paatosvalta,
rupeaako han palvelun kayttajaksi.

"Asiakastyontekija kertoi perheesta, johon kuului erityis-
tukea tarvitseva lapsi, joka sai HB:ll& motorisen kehi-
tyksensa tueksi sekd perheen maastoretkille erityiset
rattaat.” (ATH, asiakastydntekijéhaastattelu)

“Vanhempien jaksamista kyetdan tukemaan HB:n avulla
siivouspalvelulla.” (ATH)

“"Nuorelle voidaan HB:n avulla tarjota yksityisesti terapi-
aa, vaikka han kéayttaé péaihteita.” (ATH)

"Varhaisen tuen asiakasperheen vanhemmat kéyfttavét
HB:té yksityiseen parisuhdeterapiaan, jonka tyontekijan,
keston ja ajankohdan vanhemmat saavat valita.” (ATH)

"Erddssa HB:n pilotissa alle 21-vuotiaiden omaishoidon
tuessa kehitysvammaisen motorisen toiminnan tueksi
perhe sai lipun HopLop:in ohjattuun toimintaan.” (ATH)

"Asiakas on oikeutettu vammaispalvelulain mukaiseen
péivdtoimintaan, mutta hén ei koe tarjolla olevan toimin-
nan olevan hénelle oikea paikka eikéd vastaavan omaan
tarpeeseensa. Sen vuoksi hén valitsee itselleen sopivan
palvelun samalla taloudellisella tuella.” (ATH)




Asiakastyontekijan haastattelussa kerrottiin myds huoli
syrjaseudun asukkaan tukemisesta. Esimerkin asiakas-
perheelld ei ollut HB:ta kaytdssaan.

“Lastensuojelun asiakasperhe asuu maaseudulla. Yksin-
huoltajadidin taustalla oli yksindisyyttd, kéyhyyttéd ja
tyottémyytta. Laheisverkoston tuki puuttuu ja asiakkaan
toimintakyvyn heikkoudet vaikeuttavat lasten tukemista.
Moniammatillinen tydntekijdverkosto pyrkii tukemaan
asiakasta. Koska perheellé ei ole autoa, harrastuksiin
ja muihin palveluihin osallistuminen ei ole mahdollista.”
(ATH)

HB-toimintamallin tavoitteena on myods nykyista yksin-
kertaisemmat asiakasprosessit ja selkeat toimintamallit.
Kun henkilon siirrot palvelusta toiseen vahenevat, silloin
kuilu asiakkaan ja tyontekijan valilla kapenee. Ihminen
saisi palvelut yhdeltd luukulta myds iltaisin. Silloin tyon-
tekija voi keskittyd asiakkaaseen ja saa kokonaisvaltai-
sen nakemyksen hanen tilanteestaan.

"HB-vammaispalvelun asiakkaiden palveluvalikko on laa-

jentunut ja monipuolistunut. HB on vaikuttanut myaos jo
nytjulkisesti tuotettuihin muihin palveluihin, vaikka HB ei
ole niissa viela kdytdssa. Tybtoiminnan yksikéssa suun-
nitellaan nykyisin asiakkaan kanssa tyétehtavid entista
paremmin hénelle sopivaksi.”

Toisaalta ihmisen itsemaaraamisoikeutta tulisi laajentaa
erityisesti haavoittuvissa ryhmissa.

"Aikuissosiaalityé (ei HB-asiakas/Kl) valitsee sitd, mitéd
on tarjolla kuten tyohdn kuntoutuksen. Sen sijaan esi-
merkiksi asiakkaan harrastusmahdollisuudet eivat kuulu
palvelutarjontaan, vaikka niille olisi tarvetta.”

"Vammaispalveluissa kehitysvammaisten kykyéa pééttda
omista asioistaan rajoittavat toisinaan hdnen vanhem-
pansa, jotka eivét luota lapsensa valintoihin.”

“Hoitajan omaishoidon tuki toisinaan esti lapsen itse-
naistymistd ja kouluttautumista sekd tyohon lahtod
niin vammaispalveluissa kuin lastensuojelussa. Néissé
tapauksissa lapsen ei annettu ldhted kotoa, silld silloin
vanhempi ei olisi saanut omaishoidon tukea.”

Ihmisen itsemaaraamisoikeus ja osallisuus toteutuvat
eraassa pilotissa vain rajatuissa olosuhteissa, silla vaih-
toehtoja ei ole tarjolla. Myds yksildiden tiedotusta tulee
kehittaa ja kertoa palveluista ja oikeuksista.

“Joskus tukea tarvitseva perhe ohjataan perheneuvo-
laan konsultoitavaksi, vaikka he toivovat perhetyéta.”

Ihminen saa suunnitella itse HB:n, jonka tukisuunnitel-
ma sisaltéd myods lahiavun. Asiakas on paamies ja han
paattaa, mita budjetti sisaltaa ja mistd se muodostuu.

"Asiakas voi vaihtaa esimerkiksi 150 euroa viikossa mak-
savan pdivatoiminnan saman suuruiseen toiseen toimin-
taan tai muuhun palveluun.”

"Perinteisessa sosiaalitydssd osallisuus toteutuu jalki-
huollossa siten, ettd palvelu valitaan puitesopimuksen
mukaan. Padadsdéntoisesti jalkihuollon asiakkaalle tarjo-
taan yhté vaihtoehtoa.”

“Kokonaisvaltaisia lapsiperheen kotipalveluja tarvitaan,
missé perhettéd kuullaan.”

Koska perinteisten sosiaalipalveluiden ulkopuolelle jaa
ryhmia, heidéat tulee |6ytaa, samoin kuin heidan toimin-
takykyaan tukevia mielekkaita palveluja.




Henkilékohtaisen budjetoinnin
kdyton kokemukset

Ihmisen osallistumisen edistdaminen vaatii aikaa, moti-
vointia ja asioiden selvittamista. Niissa piloteissa, joissa
HB on kaytossa, asiakkaat kayttivat sitd usein perinteis-
ten sosiaalipalvelujen ulkopuolella. HB:n avulla kyetaéan
tukemaan esimerkiksi omaishoitajan jaksamista, koska
muuten han oli vaarassa uupua, silla perinteinen tuki ei
aina palvellut omaishoitajaperhetta.

"HB:n kdytdsséa vain ldhinnd mielikuvitus oli sen valin-
tojen esteend.”

"Asiakas kykenee tuomaan itsendisesti esiin omia toi-
veitaan, eika tarvitse siihen apua. Asiakas kayttda pyo-
rétuolia. Kognitiivinen toimintakyky on lievésti alentunut
aivovamman vuoksi. Olemassa olevat paivatoiminnan
palvelut eivét tunnu asiakkaasta mielekkailta.”

"Asiakas on oikeutettu vammaispalvelulain mukaiseen
péaivatoimintaan, mutta han ei koe tarjolla olevan toimin-
nan olevan hénelle oikea paikka eikd vastaavan omaan
tarpeeseensa. Sosiaalityéntekijan rooli on “rajaaminen;
eli sen mdarittely, mitéd todellisuudessa voidaan HB:lla
toteuttaa. Sosiaalitybntekijan aika riittda vain muuta-
maan tapaamiseen budjettiin liittyen. Muuten pelataan
puhelimella ja sdhképostilla. Henkilékohtaisella budje-
tilla jarjestetty palvelu perustuu tdsséa keississé siihen,
ettd budjetilla nimenomaan tuetaan asiakkaan omia
vapaa-ajan intressejd. Kunnan jarjestdman paivétoimin-
nan monipuolistaminen, eriyttaminen erilaisia toiveita ja
tarpeita vastaavaksi.” (ATH)

"HB:td kaytetddn sosiaalisen osallisuuden edistami-
seen, kuten harrastuksiin: kuntosalimaksuihin, koiran-
pentuun, ratsastustunteihin ja tablettiin, joka toimi
asiakkaan yhteydenpitovélineené ja silla hdn otti myds
valokuvia. Myds ATK-opetusta saatiin ja retkid tehtiin
HB:n avulla.”

"HB:ta kéytetdan arjen helpottamiseen ja jaksamista
tukevaan, kuten kohdennettuihin ryhmékaynteihin, hie-
rontaan, autonkorjaukseen ja ilmaldmpdépumppuun.”

"Erdassa tapauksessa perheen diti kaytti HB:té palka-
takseen hoitajan toiselle lapselle, kun hén oli sairaalassa
toisen, syopdé sairastavan, lapsen luona.”

“Omaishoidon kustannukset koostuvat 100 euroa/vrk
eli koko vuoden budjetti on 3600 euroa vuodessa. HB.n
kédytto on koostunut kertaluontoisesta tapahtumasta ku-
ten viikon lomasta viikottaiseen harrastukseen.”

"Erdassa perheessa diti karsi narkolepsiasta ja han tar
vitsi kasvatuksellista tukea, jota hdn sai HB:n avulla han-
kittua lapselleen.”

Tyoéntekijat ovat kokeneet HB:n kayton suurena tyo-
maarana kaikkine sen vaiheineen, tosin myéhemmin
henkild on tarvinnut vahemman tyontekijan tyodaikaa.
Toki tydmaardadn vaikuttaa uuden tydn tuomat haas-
teet. Asiakkaat ovat |0ytaneet tukiverkkoineen soveltu-
vat palvelut. Haasteena on ollut muun muassa se, ettéa
jotkut yksityiset palveluntarjoajat eivat ole hyvaksyneet
kaupunkia maksajaksi. Myos palvelun kayttajilla on ollut
pulmia HB:n kaytdsta toiminnassaan.

“Asiakastydntekifja palvelee liian montaa asiakasta, jotta
hén kykenisi riittdvasti tukemaan asiakasta. Sen vuoksi
aslakkaalta odotetaan valmiuksia hoitaa itse HB -proses-
sia.” (ATH)




"Asiakasldhtoisyyttd lisda se, ettd esimiehet luottavat
tyéntekijoiden arviointeihin. Heille on annettu enemmén
vapauksia valita asiakkaan kanssa sopivia palveluja.”

"Térkedéa on kuulla asiakasperhetté, olla heiddn kanssaan
vuorovaikutuksessa ja luottaa heihin.”

Asiakasprosessin dokumentointia tarvitaan, jotta saa-
daan kokemuksia henkilokohtaisen budjetin tapauksista
ja sen kaytosta.

"HB-mallissa luotetaan asiakkaaseen/perheeseen, mikéa
voimaannuttaa heitd.”

Kun tydntekijat kuuntelevat yksilon toiveita, se liséa
heiddn ymmarrystaan palvelun kayttajista. HB:n avulla
tydntekijat saavat kattavamman kuvan asiakkaistaan.
Silloin myds hanen tarpeeseensa kyetdan parhaiten
vastaamaan.

“Kun toimeentulotuen perusosan maksaminen siirtyi
Kelalle, henkilékohtaista budjettia pidetadn myds toimi-
vana ja merkittdvédnd tyéviélineend asiakaskohtaamisis-
sa. Sikali tydntekijat tarvitsevat uusia yhteydenpitovéli-
neitd asiakkaaseen ja HB voisi toimia tdssé sillanraken-
tajana.” (ATH)

HB:n asiakasprosessiin sisaltyy ymmarrys ja sen hyvak-
syminen, etta virheita voi tapahtua, jos palvelun kayttéja
ei kykene hallitsemaan uutta toimintatapaa. Riskit kay-
daan lapi ja henkildlla on mahdollisuus palata tai siirtya
toiseen palveluun.

“Omaishoitaja kdyttda vapaitaan lyhytaikaisesti hoitolai-
toksessa eli télléin hoidettava menee laitokseen ja hoi-
taja saa vapaata. Toinen vaihtoehto on, ettd omaishoitaja
ostaa hoitajan palvelusetelilld kotiin.”

"Yksi vuorokausi vapaata maksaa 100 euroa eli omaishoi-
taja ostaa hoitajan kotiin 2—4 tunniksi.”

"Kuitenkaan kaikille alle 21-vuotiaille ei 16ydy soveltu-
vaa tai sopivaa hoitopaikkaa. Ne ovat joko tdynné tai
omaishoitajat eivat halua vieda lastaan sinne. Nain ollen
vapaita jda kdyttamdattd ja hoitaja on vaarassa uupua.”

Eri vaiheet tydllistavat tydntekijoita ja kustannukset ovat
sikali nousseet. Tyontekijat kokivat, etta heilld ei ole yh-
desséa asiakkaan kanssa riittavia resursseja todelliseen
ihmisen tilanteen pohdintaan ja selvittelyyn.

Eraalla alueella koetaan olevan "seisovassa vedessa’
silla kehitysta ei ole juurikaan (viime vuosina/Kl) tapah-
tunut. Toiminta etenee erikoissairaanhoidon johdolla,
tulosalueet linnoittautuvat taistelemaan omasta budje-
tistaan. Palvelun kayttajid pallotellaan toisille tulosalueille
ja osa-optimointia on ndhtavissa.

Tosiasiassa pitaisi avata asiakasprosessit ja kehittada yh-
teistyOta ja palvelujen organisointia yli sektorirajojen.
Muutokset organisaatiossa edellyttavat johdolta aloitet-
ta ja tukea tyodntekijdille, jotta kehittaminen voi edeté
tuloksellisesti.

Eraalla alueella todettiin, ettd organisaatiouudistus on
taas tulossa ja koetaan (asiakastyontekijat kokevat / Kl),
ettei olla kuultuja, eikd ole foorumeita, missa kertoa
ideoista ja kehittdmistarpeista.




Suuri osa palvelun kayttdjista tarvitsee ohjausta ja tukea,
kun he pohtivat omaa selviytymistaan arjessa. Nykyisin
henkilon lahituki koostuu omaisesta, sosiaaliohjaajasta,
erityissosiaaliohjaajasta (ersosta) ja perhe- seké sosiaa-
litydntekijastd ja muista sosiaalialan toimijoista. Pilot-
tien HB-tukihenkilona toimii kéytdnndssa sosiaalialan
ammattilaiset. Yksilon lahituki on koostunut paaasiassa
palveluohjaajista ja ammattilaisista.

Lahituen jarjestamisessa tulisi tyontekijan, omaisten
ja muiden laheisten ohella ottaa huomioon vertaistuen
mahdollisuudet, kuten koulutetut kokemusasiantuntijat
seké yhdistysten ja muut vapaaehtoiset. Lahiohjaus ja
tuki tehdaan rajatusti ammatillisena ohjauksena, silla va-
paaehtoisia on vahan, mutta ldheisten merkitys kasvaa.

Matkalla uuteen toimintakulttuuriin

Aktiivisen kansalaisuuden edistdminen muuttaa julkisen
vallan ja kansalaisten valisid suhteita. Julkisen vallan
roolia pyritddn muuttamaan palveluiden tuottajan sijaan
tai liséksi “mahdollistajaksi” Néin ollen se luo kansalai-
silleen tilan ja pelisadnndt, joiden puitteissa kansalainen
voi huolehtia omasta hyvinvoinnistaan. (esim. Leinonen
2014, 11; Newman 2005, Gilbert 2005, Koskiaho 2008,
Rose 1999.)

Valinnanvapauslakiehdotukseen sisaltyva henkilokohtai-
nen budjetointi tarvitsee kehittydkseen tietoa asiakkai-
den ja tyontekijoiden kokemuksista, tutkimusta ja kokei-
luja. Uudessa lakiehdotuksessa HB ndahdéaan kapeana,
kun sen kohteena on "jatkuvaa ja laaja-alaista avun tai
tuen taikka hoidon ja huolenpidon tarvetta ja jotka pysty-
vat joko itse tai tuettuna suunnittelemaan ja hankkimaan
omat palvelunsa” (Valinnanvapauslakiehdotus 2017)

Piloteissa johdon ja esimiesten tuki nahtiin keskeiseksi,
kun HB-kokeiluja kdynnistetaan ja kehitetédan piloteissa.
Useilla alueilla on meneillaén organisaatiouudistuksia,
jotka koskevat tulevaa maakuntahallintoa. Maakuntien
sote-muutosjohtajien mukaan tarkeimméksi taidokseen
he nimesivat sen, miten he kykenevat motivoimaan kun-
nat ja niiden tyontekijat uudistukseen. Maakuntatasolla
uudistuksen edistdminen olisi helpompaa, jos edettéisiin
yksi askel kerrallaan ensin maakuntahallinto ja sitten
valinnanvapaus. (Kivinen 2017; Ojansivu 2016, 26.)

HB:n arvioinnin yleisista tavoitteista, kuten asiakaslah-
tOisyydestd, osallisuudesta ja itsemaaradmisoikeudes-
ta, muodostuivat arvioinnin tarkennetut hyvin toimivan
HB-toimintamallin kriteerit. Siihen kuuluvat ihmisen
valtautuminen ja toimijuus omassa eldmassaan, mika
siséltdd valinnanvapauden ja oikeuden vaikuttaa omiin
asioihinsa. Organisaatiokulttuurissa kumppanuus koos-
tuu johdon tuesta ja luottamuksesta tydntekijaan ja ha-
nen tyoskentelyynsa. Henkilon oikeudet nakyvéat pal-
velujen monipuolistumisena, jolloin palvelut vastaavat
paremmin hdnen tarpeitaan ja ne ovat saatavilla seka
oikea-aikaisia. Se sisaltdd myds haavoittuvassa asemas-
sa olevan ihmisen tukemisen esimerkiksi tukihenkildlla.




Alla olevassa taulukossa on ryhmitelty joitakin HB-mallin
alkuvaiheessa kaytettyja palveluja ja aineellista tukea,
jotka ovat padosin perinteisten sote-palvelujen ulkopuo-
lella.

Helpotusta
Tukea Liikuntaa ja arkeen ja
ja apua hyvinvointia toiminta-
mahdollisuuksia
H0|t_z_aja Ratsast_us Tabletti
kotiin Tanssi
Kasvatu_ksen Kuntosali Auton korjaus
tuki
Hieroja Loma llmalampdpumppu
Tukihenkild Koiranpentu

Lahde: Sirkka Rousu ja Katja Ihamaki 2018.

HB-mallissa kaytettyjen soten ulkopuolisten palvelujen
kirjo on laaja. Hankkeessa on kannustettu kokeiluihin,
jotta saadaan tietoa mitd ihmiset tosiasiallisesti valitsi-
sivat niiden tuen ja palvelutarpeiden ratkaisuksi, joihin
heilld eri lakien mukaan on oikeus.

Henkilékohtaisen budjetoinnin arvioinnin kriteerit koos-
tuvat monipuolisista lahtokodista. Se tarkoittaa asiakas-
prosessin nakokulmasta sitd, ettd palvelun kayttajalla
on todellinen mahdollisuus paasta niihin palveluihin ja

tukitoimiin, joita han tarvitsee. Silloin palvelun kayttaja
pystyy vastaamaan HB:n kaytostd. Sen liséksi hanel-
& on mahdollisuus myds HB-tukihenkildon. Thmisen
osallisuus oman eldmansa ratkaisuissa laajenee uusiin
yhteisoihin.

Henkiloston ja tydprosessin kehyksesta HB:n arvioinnin
kriteerit tarkentuvat tyontekijan mahdollisuuteen toteut-
taa HB-prosessia asiakaslahtdisesti ja kokonaisvaltai-
sesti. Niin ikdan palvelujarjestelman ohjauksen ja johta-
misen kriteerien tarkastelussa, palvelut ja jarjestelmét
kehittyvat henkildiden HB-valintojen ja tarpeiden mu-
kaisesti. Lisdksi lainsaadannon nakokulmasta arvioinnin
kriteereissa ihmisillda on yhdenvertainen mahdollisuus
valita tarpeidensa pohjalta henkildkohtainen budjetointi.
Talloin yksilolla on kaytettavissdan asianmukaista tietoa
ja ohjausta valintojensa tueksi.

Pilottien HB-kokeilujen konkreettisissa tuloksissa nakyy,
ettd HB:ta on kaytetty sosiaali- ja erilaisiin muihin palve-
luihin seka materiaaliseen apuun. Naiden sidoksisuus ih-
misten hyvinvoinnin lahteena voi nakya siing, etté korja-
tulla autolla padasee itsendisesti asioimaan ja tapaamaan
muita ihmisia. Seuraavassa luvussa perehdyn haastat-
telujen ja tyGpajojen arvioinnin tulosten yhteenvetoon.

Suhtautuminen henkilokohtaisen
budjetoinnin mahdollisuuksiin

Kehittdvan arvioinnin aineistojen analyysin ja arvioinnin
kriteerien perusteella aineistosta nousseet teemat on
tyypitelty. Tyypit ovat usein ihannemalleja ja apuvélineita,
joiden avulla tietoa ja kokemuksia tehdaan ymmarretta-
vaksi ja ndkyvaksi. Ideaalityyppi on karikatyyri, ryhmani-
mi, jonka sisélle mahtuu useita tapauksia ja paallek-




kaisiakin piirteita. llmididen tarkastelulla kristallisoidaan
ominaisuudet, jotka ovat keskeisia kehittamistehtavan
nakokulmasta (Anttila 2000, 296-297).

Aineistojen analyysin mukaan tyypit eivat ole aina yk-
siselitteisia, silla HB:n kaytossa eri piloteissa seistaan
eri vaiheissa eri asioissa samassakin pilotissa. Siten
jos niitad kuvataan astumisella eri askelmille, jollain jalat
ovat haara-asennossa kahdella portaalla samanaikaises-
ti. Nain ollen esimerkiksi henkilékohtaisen budjetoinnin
palveluvalikko voi jadda niukaksi, mutta silti asiakasosal-
lisuus saattaa olla vireda.

HB:n kayttokokemusten perusteella toimintatavat jasen-
nettiin nihkeisiin (eristaytyjat), yrittajiin (ponnistelijoihin)
ja polunraivaajiin (esitaistelijat/tukipilarit).

HB:n kayttajien asiakaskokemukset, osallisuus ja itse-
maaraamisoikeudet olivat mydnteisia polunraivaajien
kohdalla, kun he saivat itse maaritelld budjetin kayton
omien tarpeidensa mukaisesti. Ihmisen itseméaaraamis-
oikeus kytkettiin eldmanhallinnan tukemiseen ja itsenéi-
seen selviytymiseen seka itsensa toteuttamiseen. Osal-
lisuuteen kuuluu myds tiedon ja palvelujen saavutetta-
vuus sekd myonteiseen organisaatiokulttuuriin sisaltyva
luottamus johdon, tyontekijoiden ja asiakkaiden valilla.

Konkreettisina toimenpiteind polunraivaajien ryhmassa
nakyi myos olosuhteiden kuten asumismukavuuden
lisdantyminen ja laheisverkoston tukeminen. Myds joh-
don tuki asiakastyontekijalle ja lainsdadannon kokeilun
mahdollisuudet otettiin organisaatioissa laaja-alaisesti
kayttoon.

Yrittdjat halusivat kokeilla HB:t4 ja olivat jo valmistautu-
neet konkreettisiin toimenpiteisiin, silla he [0ysivat myos

sopivia valiinputoaja-asiakasryhmia, joiden tavoitteita
henkildkohtainen budjetointi tukee. Riittavien resurssien
puute esti kuitenkin kokeilun taysimittaista toteutusta,
vaikka henkildkohtaista budjettia oli aloitettu harjoittaa.
Tulokset olivat palvelun kayttdjien nakokulmasta mydn-
teisid. Johto tuki asiakastyontekijoiden kokeiluja, mutta
tydntekijat toivoivat lisda voimavaroja tydhonsa. Yrittaji-
en ryhmalla oli suunnitelmia HB:n kayton kehittamiseen
kuten asiakasraadit, jotta tiedoksi saadaan laaja-alaisesti
myos palvelun kayttajien nakokulma.

Henkilokohtaisen budjetin kokeilusta nousi esiin myos
nihkeiden eli pudonneiden ryhmia, jotka eivat olleet
paasseet vield HB:n toimintaan mukaan. Nihkeat-ryh-
massa kaynnistyvien HB-kokeilujen tiukat rajaukset
seka johdon tuen puute supistavat ja rajoittavat HB:n
tavoitteiden mukaista toimintaa, asiakaslahtoisyyttd,
ihmisten itsemaaraamisoikeutta ja osallisuutta. Yleisesti
nihkeiden ryhmassa tuotetaan kylla asiakaspalautteita,
muftta asiakasryhmien suppeat valinnanmahdollisuudet
rajoittavat palautteiden hyddyntdmista. HB-hankkeen
ja lainsaadantdehdotuksen kehittamisen kokeilumah-
dollisuuksia ei kaytetd tdssa tyypissa tdysimaaraisesti
hyvéksi. Se kaventaa myds asiakaslahtdista itsemaara-
misoikeutta ja osallistumista.




Asiakastyontekijoiden haastattelujen seka asiakastyodntekijoiden ja esimiesten tydpajojen
aineistojen tyypittely HB:n toimintamalliin pohjautuen. N=12+47

Asiakas- e HB:n kohderyhman e etsitaan HB:lle rajattu HB:n kohderyhma
lahtoisyys asiakasymmarrys vahvaa soveltuvia kohderyhmia asiakasymmarrys niukkaa
e ennalta ehkaiseva tuki e asiakasymmarrysta tunnistetaan ihmisten
myos mukana lisataan tarpeita
e palvelun kayttajan ja tyon- organisaatio ei tue
tekijan kanssa tehty asiakas- toimintaa, jolloin sita ei
suunnitelma ja seuranta vieda kaytantoon
e kartoitetaan asiakkaan
tilanne
e vastataan monipuolisesti
hanen tarpeisiinsa
e HB-tyontekija tukee asiakas-
tyontekijaa
e monipuolinen palveluvalikko
Osallisuus | e tyontekijan rooli e kartoitetaan HB:n suomia kuullaan palvelun kayttajaa
mahdollistaja ja asiakas mahdollisuuksia asiakas hyvaksyy palvelun
on paamies e haetaan oppia muilta kuntayhtymalta tai
e asiakas ja tyontekija HB-piloteilta ostopalveluista
keskustelevat laajasta ® tiedotusta HB:sté lisdtéaén suppea palveluvalikko
palvelutarjonnasta seka tyontekijoille etta tarjolla
e palvelun kayttaja (voi olla asiakkaille
my0s laheisia) osallistuu e ihmisille esitellaan
aktiivisesti tukensa HB-mallia ja sen suomia
kartoittamiseen mahdollisuuksia
e tuen ehdotus voi lahtea
palvelun kayttajalta
Itse- e henkilo esittelee toiveensa, | ® suunnitellaan rakenteita, asiakas joko hyvaksyy
maaraamis- josta viranomainen tekee joilla henkildkohtaista palvelun tai kieltaytyy siita
oikeus paatoksen budjettia toteutetaan
laajemmin
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Taman pilottien alkutilanteen kartoituksen perusteella
kehittdmisessa eletdan parhaillaan vaihetta, jossa ollaan
siirtymassa pilottien yleisesta kiinnostuksesta, henkilo-
kohtaisen budjetin yksittdisiin HB-kokeiluihin tietyissa
kohderyhmissa asiakkaiden kanssa. Laajempi organi-
saation kehittéminen on vield kesken samoin kuin HB-
toimintamallin rakentaminen. Myo6s organisaatio- ja
toimintakulttuurit ovat muuttumassa. Koska HB:n toi-
mintaymparistéon kuuluvat julkisten palvelujen liséksi
yritykset ja jarjestdot seka muut lédheiset, toimintamalli
tuo alkuvaiheessa lisatyotd. Monien yritysten kanssa
kaupungit eivat olleet tydskennelleet aiemmin, joten
esimerkiksi niiden palveluista laskuttaminen oli epasel-
vaa. Niin ikaan asiakkaille sopivien erityisten palvelujen
|0ytyminen vei runsaasti tyoaikaa ja niitéd oli toisinaan
vaikea |0ytaa.

Seuraavassa taulukossa tarkastellaan yhteenvetona
nykyisen sosiaalipalvelujarjestelman toimivuutta asia-
kaslahtdisyyden nakdkulmasta, kun henkilokohtainen
budjetti ei viela ole ollut juurikaan kéaytdssa.

Moni asia toimii jo nyt hyvin palvelujarjestelmassa, silla
ne luovat toimivan pohjan HB-mallin rakentamiselle. Sen
avulla lisatéadn organisaatioiden joustavuutta ja tukea,
mutta myos ihmisten osallisuutta ja hyvinvointia.

Asiakastydntekijahaastattelujen ja kehittdvan arvioinnin
tydpaja-aineistojen analyysin pohjalta koostettiin viela
henkilokohtaisen budjetin kehittémisen etenemisté ku-
vaava porrasmalli, jossa nékyy seka lahtdtilanne etta
tavoitetila. HB-toimintamallin “kypsymisen” tasoissa
on nahtavissa vanhojen rakenteiden purkua. Sen ohella
siind on uutta strategista tarkastelua HB-mallin kayt-
toonotossa. Erityisesti sen soveltamista valiinputoaja-
asiakkaiden kohdalla kartoitetaan seka ennalta ehkaise-
vaa tyotetta. Lyhytaikaisen tyon mahdollisuuksia tukea
ihmista tarkastellaan.

HB-toimintamallia kokeillaan yksittaisissa tapauksissa.
Myb&hemmin pilottien valilla sovitaan yhteisista toiminta-
tavoista. Viimeisella portaalla toimintamallia harjoitetaan
laajamittaisena organisaatio- ja toimintakehyksena.

Estavat

Edistavat

Sektorikohtainen tydskentely ja palvelut

Asiakasymmarrys kaikilla toiminnan tasoilla,
asenteet ja arvot

Kohtaamattomuus: yli- ja alikaytt6a, asiakkaan
kokonaisvaltaista tilannetta ei huomioida, pallottelu

Asiakassuunnitelma

Suppea palveluvalikko

Sosiaalihuoltolain periaatteiden ja mahdollisuuksien
laaja soveltaminen

Lahde: Sirkka Rousu ja Katja Ihamaki 2018.




Kun edella kuvattuja tyyppeja tarkastellaan porrasaskel-
milla, erdat HB-pilotit ovat padosin ensimmaiselld as-
kelmalla. Tosin jokin vaihe voi olla edennyt jo lahemmas
seuraavaa porrasta, tai harppausta kohti uutta askelmaa
valmistellaan. Ensimmaiselld portaalla organisaatiossa
suunnitellaan henkildkohtaisen budjetin harjoittamista
myds kaytdnnon asiakasprosessina. Samassa tasossa
asiakastyontekijoita ja palvelun kayttajaa kuullaan. Niin
ikdan henkilokohtaisesta budjetista hyotyvia asiakasryh-
mia kartoitetaan ja etsitdan jatkuvaluontoisesti.

Seuraavalla askelmalla HB:ta ryhdytdan kokeilemaan ja
siitd kerdatédn monipuolista palautetta. Ensin asiasta on
tiedotettu ja kayty keskusteluja sekad asiakastyonteki-
joiden ettd palvelun kayttajien kanssa. Lisdksi kokeiluja
tuetaan johdon ja organisaation tasolta. Taméan ohella
ei ole luotu tiukkoja ohjeita henkilékohtaisen budjetin
toteutukseen. Palautteita kerataan HB-kokeilusta ja niita
pohditaan organisaatiossa. Haetaan myds asiakaskoke-
muksia ja palautteita kehittamisen tueksi.

Viimeiselle portaalle kavuttua tydén hedelmia alkaa laa-
jemminkin nakya. HB-ohjeistus sisaltdd yhdenmukai-
suuksia eika tyontekijan tarvitse luottaa enaa vahvasti
vain omaan viitekehykseensa ja intuitioonsa. Palveluva-
likko alkaa muotoutua monipuoliseksi, jossa on mukana
moninaisia palveluja ja tukea. Kuitenkin tiedetdan, etta
valmiin valikon ulkopuolella olevia asiakkaiden tarpeita
vastaavia toimintoja on runsaasti. Joskin niiden kartoit-
taminen vaatii tydskentelya, silti ratkaisuja haetaan ja
raataloidaan henkilon tueksi.

Hyvia kaytantoja loytyy asiakassuunnitelman yhteiseen
tekemiseen ja asiakasprosessi on sujuvaa. Kaytannot
organisaation ulkopuolisten tahojen kanssa alkavat luon-

nistua. Seka asiakastyontekijat ettd palvelun kayttajat
tietdvat HB:n kohderyhmat, kayttotavat ja seurannan.
Lainsdadanto, paattajat ja johto tukevat oikeudenmu-
kaista rakenteellista ja yksilokohtaista asiakastyota.
Voimavaroja on kanavoitu riittdvasti tyon tekoon. Kaikki
osapuolet ovat tyytyvaisia, kun ihminen saa toivomaan-
sa tukea.

Yleisesti kehittdvassa arvioinnissa on nahtavissa sen eri
tasot, johon toimintaa kussakin pilotissa voidaan verrata.
Visualisoinnista voi myds néhda palautetta oman toi-
minnan kehittdamisen tueksi ja mita silla tavoitellaan eri
tasoilla organisaatiossa ja asiakkaiden kohdalla.

Nyt kun Henkilokohtaisen budjetoinnin — Avain kansalai-
suuteen -hanketta on harjoitettu vuoden ajan eri pilotti-
paikkakunnilla, HB:n toteuttamisessa on piloteissa laajaa
vaihtelua. Yhteiskehittaminen etenee pienin askelin ja
sen tydstaminen vaatii kaikkien osapuolten tydpanosta
ja aikaa. HB-toimintamalli kehittyy vaiheittain asiakkaan
ndkokulmasta kohti organisaation tukevaa toimintaa
seka lainsaadannon kehittdmista. Eraiksi henkildokoh-
taisen budjetin tavoitteeksi on asetettu viranomaisriip-
puvuuden vahenemisen seka henkildn aktivoitumisen
ja elamanhallinnan paranemisen, kun han voi vaikuttaa
kokonaisvaltaisemmin omaan tilanteeseensa.

Koska kaupungit kehittavat HB-toimintamallia, se edel-
lyttdd myos uuden tyyppisia hallinnon rakenteita ja si-
toutumista pitkajanteiseen toimintaan. Tahan tarvitaan
hyvinvointi- ja palvelustrategioita ja suunnitelmia. Sopi-
musten ohella tarvitaan myos yhteyshenkildita ja yhteis-
ty6foorumeita. Samanaikaisesti kokeilujen tasolla pilotit
harjoittavat yhteiskehittémisella HB-mallin toimintaa.




Henkilokohtaisen budjetin
toimintamallin kehittyminen
vaiheittain portailla kohti
tavoitettaan

— Kokeilukulttuurin luominen,
avoin suhtautuminen
kehittdmiseen.

— Organisaation ja johdon
tuki asiakastydntekijoille

— |a asiakasprosessin
kehittdmiseen.

— Asiakastyontekijalla roolin
muutoksen opettelua,
johon kuuluu my6s uusia
kaytantoja.

Lainsdadannoissa ja asiakasorganisaa-
tioissa toteutuu asiakasldhtdinen
HB-toimintamalli, jossa huomioidaan
sen mahdollisuudet myods toimia
varhaisen tuen jarjestamistapana.

HB-mallin soveltamisessa on kaytossa
valtakunnallista tukea, ohjeistusta seka
kaytantoja ja tietojarjestelmia.
Asiakasprosessissa asiakas on
paamies ja tyontekija mahdollistaja.
Ihmisten voimavarat, nédkemykset ja
kokemukset ovat keskidssa.

Asiakas voi laatia elamaansa ja hyvin-
vointiaan edistavan tukisuunnitelman
tarvittaessa ldheistensa tuella. Sen
pohjalta laaditaan yhdessa tyontekijan
kanssa HB-asiakassuunnitelma ja
budjetti.

Asiakas voi |0ytaa tarpeisiinsa soveltuvaa
tukea ja palveluja — palvelumahdollisuudet
monipuolistuvat.

Asiakas voi seurata ajantasaisesti omaa
budjettiaan ja siihen tehdaan tarvittavia
muutoksia.

Asiakkaalla on mahdollisuus maksuttomaan
HB-tukihenkilon tai vastaavaan tukeen.

Tyontekijoilla on mahdollisuus kohdentaa
tybaikaansa asiakkaan tarpeiden mukaan,
ja muutoinkin toimia asiakaslahtdisesti.



Tiedolla ja kokemuksella eteenpdin

Yhteiskehittdmisen ydin on prosesseissa, jossa pilotti-
alueet sitoutuvat yhteisiin paamaariin. Matkan varrella
tapahtuu paljon myos toisilta oppimista tydpajojen, yh-
teisten seminaarien, kokousten ja keskustelujen avulla.
Yhteisty® vaatii paljon tyoskentelyd, koska yhteistyon
tiivistdminen tapahtuu monenlaisten ongelmien ja jan-
nitteiden keskella (Haveri ja Majoinen 1997) Sen raken-
tuminen etenee eri tavalla eri piloteissa. Kaupungit ovat
erilaisia ja sama toimintamalli ei sovi kaikille. Yhteistyon
prosessi etenee alhaalta ylos -periaatteen mukaan.
Silloin toimintaa laajennetaan ruohonjuuritasolta ja pal-
velukohtaisista sopimuksista kohti koko organisaatiota
koskevia kaytantoja ja mallia. Usein tata yhteisty6ta on
edeltdnyt esimiesten ja asiakastyontekijoiden tiimimai-
nen tyoskentely, jossa on tutustuttu toinen toisensa tyo-
tapoihin ja menettelyihin. (Meltaus ja Peltoniemi 2004;
Majoinen, Méki ja Tamsnmi 2003.)

Rinnakkaisen yhteistyon etenemisen avulla varmiste-
taan kaikkien toimijoiden osallisuus prosessissa ja si-
ten niiden parempi sitoutuminen yhteisiin tavoitteisiin.
Yhteistyon esteiksi nousevat usein reviiriajattelu, nurk-
kakuntaisuus ja pitkat valimatkat. Pulmia l6ytyy myo6s
taloudessa ja suunnittelussa seka henkildstévajaukses-
sa. Vastaavasti yhteistyota voidaan edistaa lainsaadan-
t0a kehittamalla, resursseja lisdamalla seka hyodynta-
malla hyvia malleja ja esimerkkeja. Myos taloudellisen
tuen suuntaaminen ja laajemmat maakunnalliset hallin-
nolliset ratkaisut parantavat toimintaa. Lisdksi yhteiset
kehittdmishankkeet sekéa saannolliset kokoontumiset sy-
ventavat yhteistyota. (Meltaus ja Peltoniemi 2004 2004;
Majoinen, Sahala, ym. 2003.)

Asiakastydntekijoiden ja esimiesten lahtotilanteen alku-
kartoituksessa tuli esille asiakkaita, jotka tarvitsivat
tukea, mutta sitéd ei ollut heille tarjolla. Kaikille naille
“pudokkaille” henkildkohtainen budjetti toisi mahdolli-
suuksia valita heidadn tavoitteisiinsa ja toiveisiinsa sopivat
toimintatavat heidan itsemaaradmisoikeuttaan kunnioit-
taen (Vrt. Woods ja Pratt 2005). Kuudessa pilotissa on
harjoitettu henkilokohtaista budjetointia eri tahtisesti.
Toiset ovat lahteneet viemaan sitéd eteenpéin ennak-
koluulottomasti kokeillen, kun taas osassa ollaan viela
tunnusteluvaiheessa ja osassa lahtokuopissa.

Alkukartoituksen perusteella voi todeta, etta yhteiskehit-
telyn tavoitteista puuttuu viela palvelun kayttajan osalli-
suus. Toisaalta HB-kokeilut ovat vasta hiljan kaynnisty-
neet, joten asiakkaan kokemukset henkildkohtaisesta
budjetista ovat vield lyhytkestoisia. TyOpajojen jatkoke-
hittamisen ehdotuksissa tuli esille, ettd perustettaisiin
HB-asiakasraateja, joissa palvelun kayttajat kertovat HB-
kokemuksistaan. HB:n asiakasmaaria tulee lisata, silla
monipuolisia kokemuksia tarvitaan kehittémisen tueksi.

Sosiaalisen investoinnin teoriassa sosiaaliturva nahdaan
kannustavana. Sen tarkoituksena on aktivoida ihmisia ja
hanen laheisidan, jotta hyvinvointia saadaan vahvistet-
tua. Jotta henkild voi kdyttaa kykyjaan ja kapasiteettiaan
taysimaaraisesti, sosiaaliturvan avulla palvelun kayttaja
saa tarvittavan tuen. Nain ollen henkild kayttaa kykyjaan
ja voimavarojaan tdysimaaraisesti. Siten sosiaaliturva
vahentaa koyhyytta ja syrjaytymista seka naiden ohella
poistaa passiivisuutta. (Morel, Palier ja Palme 2016, 18.)

Henkilokohtainen budjetti sosiaaliturvan osana lisaa
henkildn autonomiaa, kun han saa valita omaan tilan-
teeseensa parhaiten sopivat toiminnot. Sen avulla asi-




akkaan osallisuus ja valtautuminen vahvistuvat (lsola
ym. 2017).

Kehittavan arvioinnin tydpajoissa jokainen osallistuja
vastasi taustalomakkeella kahteen kysymykseen, joiden
keskeinen viesti on alla olevassa kuviossa.

Asiakastyontekijoiden haastattelujen ja kehittavan arvi-
oinnin tydpajojen perusteella asiakkaiden kanssa tehta-
vassa tyossa valinnat ja ehdotukset olivat HB:n myo6ta
moninaisempia kuin mita perinteisesti sosiaalipalveluis-
sa tarjottiin. Sen vuoksi ne kohdentuivat useissa tapa-
uksissa paremmin ihmisten tarpeisiin ja toiveisiin. Osin
myos paremmin kuin perinteinen sosiaalityd. Palvelun

Minka toivot muuttuvan asiakas-
kohderyhmasi palveluissa ja asiakas-
prosessissa?

Asiakaskeskeisyys ykkoseksi:

— autonomia, kompetenssin lisddntyminen,
joustavus ja oikea-aikaisuus palveluissa,
vaihtoehtojen lisdéantyminen, tasavertaisuus
asiakassuhteessa, asiakkaan oma vastuunotto

Tyotapojen ja asenteiden muuttuminen
ihmisldahtoiseen toimintatapaan

(vrt. palvelu- ja asiantuntijaléhtoinen;
sektorikohtainen tydskentely

kayttajat kokivat, ettd HB:n tuomat mahdollisuudet ja
paatantavalta helpottivat heidan arkeaan ja voimaannut-
tavat heita yksildina ja perheena.

Yleinen tahtotila joidenkin pilottien organisaatiokulttuu-
rissa, myds johdon taholta, on jatkuvasti kehittaa toimin-
taa. My0Os asiakaslahtoisyytta ja lisata kokeilukulttuuria
lisataan. Naissa kokeiluissa poliittiset paatoksentekijat
tukivat kehittdmisté entista asiakaslahtdisemmaksi. Sil-
loin tydntekijoilla oli mahdollisuus seké kokeilla, mutta
myos epaonnistua. Esimiesten tuki koettiin tarkeaksi,
mutta sen ohella myos tyontekijdiden tuki esimiehelle.
Silloin organisaation strategia ja arvot tukevat kehitta-
mistoimintaa.

Minka arvioit muuttuvan HB:n
kayttoonoton myota?

— Asiakkaan aani ja toiveet paremmin kuulluiksi-
Asiakkaan vastuu kasvaa.

— Joustavuus lisdantyy palveluissa. Niiden kirjavuus
ja epamaaréisyys kasvaa. Valvonta/laatu?

— Havaitaan palveluaukot paremmin.

— Vaikutukset kasvavat, kun asiakas on enemman
osallinen.

— Tydskentelytavat ja asenteet muuttuvat.
— Tyomaara ainakin aluksi kasvaa.

— Kustannustietoisuus lisaantyy kaikilla osapuolilla.




Seka palvelun kayttajalle etta tyontekijoille HB:n myo-
td on tapahtumassa asennemuutos kumppanuudeksi,
mika valtauttaa asiakkaita, heidan laheisidan ja myos
asiakastyontekijoita sekd muita toimijoita. Se on lisannyt
myos avoimuutta ja asiakkaan nakemistd kokonaisval-
taisesti elaméankulkuineen ja toiveineen. Tama sisaltaa
myos mahdollisuuden vastata henkilon tarpeisiin raa-
taloidysti. Henkildkohtaisen budjetin tarkoituksena on
vahvistaa ihmisen itsendista elamaa ja myonteisia ko-
kemuksia seka itseméaaraamisoikeutta.

Kehittamiskohteiksi ja esteiksi jaivat eraiden pilottien tiu-
kat rajaukset siitd, miten henkildkohtaista budjettia voi-
daan toteuttaa. Myds valinnanvapauslakiehdotuksessa
on HB:n kohdalla liian kapea nakodkulma. Siitd puuttuvat
niin ennaltaehkaisevat kuin asiakkaan laajempien voi-
mavarojen kayttdénoton mahdollisuudet. Lainsdadantda
tulee kehittéd hyddyntaen tutkimuksesta ja kokeiluista
saatuja tuloksia.
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Ulla Huhtalo ja Katja Kyllidinen

Avain kansalaisuuteen - valinnanvapautta palveluihin

Hanke ja projekti ovat haasteellisia markkinoida kiirei-
selle perustyota tekevalle sosiaalialan ammattilaiselle.
Hankkeisiin liittyy aina kehittamista ja vaikuttavuuden-
tutkimusta. Tutkimukseen liittyy haastatteluja, kyselylo-
makkeita, hallinnointiin kuuluvia kirjallisia tehtavia. Han-
ketyO saattaa vaikuttaa lyhytjanteiseltd ja epavarmalta
tai kuivakkaalta ja byrokraattiselta. Vaikka hankkeilla on
huono maine ja hankkeista sanotaan, etta ne tulevat ja
menevat, eldmaan ne eivat jaa, moni hyva palvelu on
silti saanut alkunsa hankkeena. Onnistuneet hankkeet
on osattu vakiinnuttaa osaksi perustydté ja palveluja —
hanke on jaanyt elamaan. Henkilokohtainen budjetointi
on tulevaisuutta ja tuo osallisuutta ja valinnanvapautta
asiakastyohon.

Vaikuttavuuden mittaaminen

Sosiaalitydlta vaaditaan vaikuttavuuden arviointia, jonka
perusteella voidaan osoittaa empiirisesti eri toimintamal-
lien toimivuus. Toisin sanoen sosiaalityon tulisi perus-
tua nayttoon perustuvaan tietoon. (Kivipelto ym. 2014)
"Sosiaalitydn vaikuttavuuteen liittyvid intresseja on tai
ainakin pitaisi olla kuntalaisilla palvelujen rahoittajina ja
(potentiaalisina) kayttdjina, asiakkailla palvelujen kaytta-
jina, tyontekijoilla sosiaalitydn toteuttajina seka johtajil-
la, jotka vastaavat palvelujen tuottamisesta rahoittajien,
asiakkaiden ja tydntekijdiden suuntaan.” (Kemppainen
ym. 2010)

Arnkill ym. (2005) mukaan omasta toiminnasta oppi-
minen on eras tarkea elementti tiedon siirtymisessa
kaytantoon. Nain myos hyvat kdytdnnot luodaan aina
ainakin osittain paikallisesti. (Kemppainen ym. 2010).
Myos tassa hankkeessa ja vaikuttavuuden arvioinnissa
on lahtokohtana se, ettd tyontekijat kehittavat omaa
tydtaan, jotta itse tuotettu tieto siirtyy osaksi omia am-
matillisia kaytantoja.

Kemppainen ym. (2010) toteavat, ettd vaikuttavuuden
arvioinnissa sosiaalitydssa on tarkeaa ottaa huomioon
kaytannon toimijoiden littdminen tiedon tuotannon pro-
sessiin. Sosiaalitydn keskeisten toimijoiden, tyonteki-
jan ja asiakkaan, tuottama tieto ei ole keskenaan eika
muidenkaan toimijoiden tiedolla korvattavissa. Tassa
hankkeessa on tarkoituksena kehittaa uusi toimintamalli,
jossa ovat mukana seka asiakkaat etta tydntekijat.

Uuden toimintamallin vaikuttavuudesta pyritédn saa-
maan tietoa sekd maaréllisen etta laadullisen tutkimuk-
sen avulla. Asiakkaat vastaavat erilaisiin toimintakykya
ja hyvinvointia mittaaviin kyselyihin. Vaikuttavuustietoa
saadaan suhteessa asiakastyontekijan toimintatapoihin
ja prosessien toimivuuteen liittyen. Avain kansalaisuu-
teen -hankkeessa kaytettavat mittarit ovat Kykyviisari ja
Kompassi. Lisdksi asiakkaat vastaavat asiakastyytyvai-
syyskyselyyn. Paivakirjan kirjoittaminen on myds mah-
dollista seka asiakkaille etta tyontekijoille.




Kykyviisari ja Kompassi -kyselymenetelmét

"Kykyviisari on ty6- ja toimintakyvyn arviointimenetelma
kaikille tyoikéisille. Kykyviisarin avulla vastaaja voi itse
arvioida tyo- ja toimintakykyédéan ja sen muutostarpeita.
Kykyviisari on suuntaa-antava arviointimenetelmaé, jonka
avulla vastaaja voi selvittad omaa tilannettaan, keskeisia
vahvuuksiaan ja kehittdmiskohteitaan. Vastaaja voi myds
seurata tyd- ja toimintakyvyssédéan tapahtuneita muutok-
sia, mikéli arviointi toistetaan.” (TyGterveyslaitos)

“Kykyviisari on helppokéyttdinen kysely, johon voi vasta-
ta verkossa tai paperilomakkeella. Kykyviisari antaa vas-
taajalle henkilokohtaista palautetta ja ehdottaa tarvitta-
essa jatkotoimia hyvinvoinnin yllapitdmiseksi tai paranta-
miseksi. Kykyviisarin osa-alueita ovat: yleinen hyvinvoin-
ti, osallisuus, mielen hyvinvointi, arjen sujuminen, taidot,
fyysinen toimintakyky seké tyd ja tulevaisuus.”(emt.)

"Kykyviisaria voidaan kéyttda osallistujien tilanteen
kartoittamiseen, tyd- ja toimintakyvyn arviointiin seké
mahdollisten muutostavoitteiden asettamiseen. Toi-
saalta Kykyviisari voi toimia asiakastydssd ohjaavana
ja keskusteluja avaavana tydkaluna. Lisdksi Kykyviisari
auttaa hanketta oman toimintansa arvioinnissa ja rapor-
toinnissa.” (emt.)

Kykyviisarin kysymyksista puuttuu kuitenkin erityisesti
perhepalveluissa arvioitava kyky toimia vanhempana.
Hankkeessa paatettiin kehittdd Kykyviisarin tyokaluun
mydhemmin liitettavaksi kysymyksia vanhemmuudesta
ja perheen arjesta.

Vanhemmuuden arviointia tehddan Suomessa erilai-
silla mittareilla. Tassa vanhemmuuden arviointilomak-
keen kehittdmisessa ldhtdkohtana kaytettiin Suunta-

hankkeessa luonnosteltua mittaristoa vanhemmuuden
arvioinnin kysymyksiksi seké Terveystarkastukset las-
tenneuvolassa ja kouluterveydenhuollossa: Menetelma-
kasikirjan ja Lapset puheeksi lokikirjan vanhemmuuden
vahvuuksien ja haavoittuvuuksien ndkdkulmia. Vanhem-
muuden arvioinnin kysymykset laadittiin Kykyviisarin
mallin mukaisiin vaittamiin ja vastaukset skaalattiin Kyky-
viisarin mallin mukaisesti, jolloin kysymykset voi tarvitta-
essa helposti liittéa tulevaisuudessa Kykyviisarin osaksi.
Vanhemmuuden arvioinnin lomaketta testattiin Eksoten
alueella lapsiperhepalveluissa ja lomaketta muokattiin
testin tulosten pohjalta lopulliseen muotoonsa.

Kompassi-menetelma on kaytdssa Hameenlinnan pilo-
tissa. Kompassi on helppokayttdinen ohjelmistokokonai-
suus, jolla kartoitetaan asiakkaan eldmantilanne hdanen
oman arviointinsa mukaan. Kompassissa on kuusi eri
osa-aluetta: tydelama, terveys, psyykkinen hyvinvointi ja
toimintakyky, arjen hallinta, talous, osallisuus ja sosiaa-
linen tilanne. Kyselyn avulla seka asiakkaan etta tyonte-
kijan on helpompi hahmottaa asiakkaan elaméntilanne.
Sen perusteella asiakas voi alkaa pohtia, mitd hanen pi-
taisi tehda ja mité han tarvitsee, jotta jokin asia eldmasséa
muuttuisi. (Kettunen 2016.)

Mittareiden tuottamia tietoja ei ole analysoitu viela ta-
han julkaisuun. Tama tehdaan hankkeen paattéraportis-
sa. Hankkeen asiakkaat ovat kayttdneet kyselyja mm.
osana palveluntarpeen arviointia. Asiakastyontekijéiden
palaute Kykyviisarista ja Kompassista on ollut kannusta-
va: on koettu hyvana, ettd on vélineita joilla asiakas voi
peilata omaa tilannettaan, saada tayttémastaan kyse-
lystd palautetta, ja pohtia tavoitteitaan seké keskustella
naista tyontekijan kanssa. Itsearviointi jasentaa asioita
asiakkaalle itselleen.




Paivakirjat

Hankkeen yksi tiedonkeruumenetelma on Kuinka asi-
ointi sujui -paivakirjan kirjoittaminen. Tama on vapaaeh-
toista sekéa asiakkaille etté tydntekijdille. Kirjoittaminen
on mahdollista sekéd paperiversiona ettd sahkodisessa
muodossa. Paivékirjan kirjoittaminen on kokonaan va-
paamuotoista.

Paivakirjat antavat autenttista tietoa todellisista tapah-
tumista ja niiden herattdmista tuntemuksista asiakas-
prosessissa. Paivakirjoja voidaan kayttaa myds toteute-
tun tiedonkeruun laadun arviointiin. Ne ovat hyodyllisia
etenkin tutkittaessa itsetdytettdvia paivakirjoja, silla
paivakirjamuotoisessa tiedonkeruussa vastaaminen on
haastatteluita ja kyselyitda véahemman rakenteellista ja
vastaaja voi muotoilla antamansa tiedot monella eri ta-
valla. (Tilastokeskus.) Paivakirjojen avulla voidaan saada
tietoa asiakkaiden kokemuksista eri nakdkulmasta kuin
mité kyselyiden avulla saadaan. Kirjoittajalla on mahdolli-
suus myos tuoda esille tuntemuksiaan, ajatuksiaan seka
mahdollisia kehittdmisehdotuksia. Nain saadaan tarkeaa
lisdarvoa mm. vaikuttavuuden arviointiin.

Asiakastyytyvaisyyskysely

Asiakastyytyvaisyyskyselyn avulla saadaan tietoa asiak-
kaan kokemuksista HB-asiakkuuteen ja toimintamalliin
littyen. Kyselyn avulla saadaan myos tietoa palvelupro-
sessin etenemisestéd ja toimivuudesta sekad budjetin
kdyton toteutumisesta. Hankkeen vaikuttavuustietoa
pyritddn osoittamaan myaos verrokkiasiakkailla, jotka vas-
taavat myos heille laadittuun kyselyyn. Nama kysymyk-
set on laadittu soveltumaan “perinteisen” toimintamallin
asiakkaille. Tassa vaiheessa hanketta ei vieléd ole yhtaan

vastausta, joiden perusteella voisi tehda paatelmia HB-
mallin toimivuudesta, silla yksikaan asiakkuus ei ole
vield paattynyt.

Kyselylomake on kehitetty Henkildkohtainen budjetointi-
hankkeen asiakkaille. Valmista kyselylomaketta ei ollut
olemassa, silla HB-toimintamalli ei ole viela laajalti kay-
tOssé sosiaalipalveluissa. Kyselylomaketta laadittaessa
on pyritty ottamaan huomioon sen toimivuus HB-asi-
akkaille. Lomake on laadittu asiantuntijoiden toimesta,
jotka tuntevat kohderyhman erityispiirteet. Lomakkeen
testaajien mielesta kysely oli sopivan mittainen ja kysy-
mykset olivat ymmarrettavia.

Asiakkaana Avain kansalaisuuteen
-hankkeessa

Kehittamistyon erilaiset haasteet ovat hidastaneet
asiakkuuksien alkamista vuoden 2017 aikana. Pilotti-
en asiakasmaarat ovat jaaneet odotettua ja toivottua
pienemmiksi. Jokaisessa pilotissa on kuitenkin alkanut
HB-asiakkuuksia, joten tietoa HB-asiakkuuksista on saa-
tavilla. Esittelemme tassa raportissa pilottien asiakas-
maaria seka kerromme, millaisia asiakkuuksia on aloitet-
tu. Myds joitakin yksittaisia asiakasesimerkkeja tuodaan
esille, samoin HB-mallin mahdollisuuksia asiakastydssa.

Kehittamisen kohteena

Avain kansalaisuuteen -hankkeen ensimmaisen toimin-
tavuoden (6.2016-6.2017) aikana tavoitteena oli kayn-
nistda ja kehittéd henkildkohtaiseen budjetointiin (HB)
perustuvaa palvelujen jarjestémisen toimintamallia Ha-
meenlinnan, Porin, Tampereen ja Vantaan kaupunkien
seka Etela-Karjalan sote-kuntayhtyma ja Kainuun sote-




kuntayhtyma alueilla. Eri piloteissa asiakasryhmat ovat ° vammaispalvelujen asiakkaat ja

vaihdelleet. ¢ omaishoidon asiakkaat

Asiakkaista HB-toimintamallin ovat voineet valita Hankkeen pilottien véestdpohja, asiakasmaarat, asia-

° nuoret aikuiset, jotka ovat sosiaalityon tai kasryhmat ja HB:n valinneet asiakkaat ovat kootusti alla
lastensuojelun jalkihuollon asiakkaita olevassa taulukossa.

° muut sote-palvelujen asiakkaat,
kuten aikuissosiaalityon asiakkaat

* lapsiperheiden peruspalveluissa olevat perheet
ja lyhytaikaista tukea tarvitsevat lapsiperheet

Hémeenlinna Lapsiperhepalvelut (3), :
kuu 2017 Met |
68 000 as. vammaispalvelut (3) SyysKuu elropola
Porin Jalkihuolto, lapsi- ja perhepalvelut (1),
yhteistoiminta-alue aikuispalvelut (1), vammaispalvelut, lokakuu 2017 Diak
103 000 as. terveyspalvelut (3) ja (1 verrokki)
Aikuispalvelut, lapsi- ja perhepalvelut,
Tampere L . . . .
omaishoito tai vastaava tuki (15), helmikuu 2017 Metropolia
229 000 as. .
vammaispalvelut (3)
Vantaa
s o, Jalkihuolto (2), lapsi- ja perhepalvelut (1) | huhtikuu 2017 Metropolia
Kainuun sote
oy Omaishoito tai vastaava tuki lokakuu 2017 Diak
75000 as.
Aikuispalvelut, jalkihuolto,
Eksote lapsi- 'Z erhe Jalvelut 3) huhtikuu 2017 | Saimia
132 000 as. pst1a permep '

vammaispalvelut




Eri pilottien asiakasmaarat 31.12.17

Lapsi-/perhepalvelut 3 (2)* 0 3 8
Omaishoito 15 15
Vammaispalvelu 3 8 6
Jalkihuolto 1 2 3

Aikuispalvelut 1 1

Yhteensa 6 3 18 3 3 &
*asiakkuus alkamassa, budjetti vieléd laatimatta

Asiakkuudet piloteissa

Avain kansalaisuuteen -hankkeen ensimmaisen toimin-
tavuoden aikana asiakkaita piloteissa on ollut yhteensa
33. Suurimmat asiakasmaéaarat (15) on ollut omaishoi-
dontuessa. Muissa asiakasryhmisséa asiakkaita on ollut
vain muutamia. Tassa vaiheessa HB-toimintamallin vai-
kuttavuutta asiakkaitten hyvinvointiin ja toimintakykyyn
on havaittavissa, mutta johtopaatdksia ei voi viela tehda.

Lapsi ja perhepalveluissa HB-vaihtoehdon valinneet
asiakasperheet kokevat nain hankittujen palvelujen
vastaavan paremmin juuri heidéan tarpeisiinsa. Perheille
raataloidyt yksilolliset palvelut soveltuvat erityisen hyvin
erilaisten perheiden tarpeisiin ja huomioivat eri perheen-
jasenten yksildllisen tuen tarpeen. Lapsi ja perhepalve-
luissa on yleensa tarjolla kotipalvelua, perhetyotéd seka
tukihenkil® ja -perhetoimintaa.
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Henkildkohtaisen budjetoinnin valinneet perheet ovat
esim.

¢ vaihtaneet kotipalvelua tai perhety6td ammatilliseen
tukihenkildpalveluun,

maksaneet tuetun loman omavastuuosuuden
hankkineet apua lumitéihin, lastenhoitoon

tai siivoukseen,

kayttaneet kauppakassipalvelua, pesulapalveluja,
lasten "ulkoilutuspalvelua’/ talonmiespalveluja
tuetun loman aikana,

ostaneet fysioterapiaa/osteopatiaa vanhemmille
taikka

hankkineet tarvikkeita taloremonttiin, jotta esim.
kodin keittid saadaan suurperheelle toimivaksi.

Lisaa esimerkkeja asiakkaiden valinnoista on myds Katja
lhamaen artikkelissa s. 52.



Henkilokohtaisen budjetoinnin valinneet asiakkaat ko-
kevat tulleensa kuulluksi palveluntarpeen arvioinnissa
ja paatoksenteossa. He kokevat saaneensa “itselleen
sopivaa tukea omaan arkeensa’ Asiakastyontekijan
kanssa kaytyjen keskustelujen aikana asiakkaat voivat
itsekin paremmin ymmartaa mita ja millaista tukea he
kaipaavat.

“Itkin ilosta, kun olin saanut oikeanlaisen, minulle sopi-
van tavan hyddyntda omaishoitajan vapaita ja budjettia.”

Henkilokohtaisessa budjetoinnissa asiakkaat ovat myos
voineet paremmin vaikuttaa palvelujen maaraan ja aika-
taulutukseen, miké on vahvistanut sitoutumista palve-
lujen kayttoon.

Vammaispalveluissa henkilokohtaisen budjetti toimin-
tamalli on mahdollistanut perheen kokonaistilanteen
paremman huomioimisen. HB-toimintamalli on myo6s
laajentanut asiakkaiden mahdollisuuksia apuvalineiden
tai palveluiden hankinnassa silloin, kun tuen laatu ja
siséllét ovat muutoin melko tarkasti maaritelty. Tama
on mahdollistanut mm. perheen yhteisia harrastuksia ja
hoidon jarjestamista.

Henkilékohtaisen budjetoinnin valinneiden omaishoidon
asiakkaiden perheisséd on omaishoitoa tarvitsevan lap-
sen lisdksi usein myos muita lapsia. Sosiaalipalveluna
omaishoitajille tarjottu omaishoidon vapaa ei aina vastaa
perheiden toiveita. Henkildkohtainen budjetointi laajen-
taa asiakkaiden sosiaalipalveluja perinteisid sosiaalipal-
veluja kattavammaksi.

“Omaishoitajan tyd on kovaa ja vaatii voimia. HB-asiakkuus
on antanut mahdollisuuden “tankata” voimia irtautumalla
arjesta matkustamisen merkeissé, silloin kun lapset ovat
olleet toisella huoltajalla”

HB-toimintamallin valinneet asiakkaat kohentavat hyvin-
vointiaan ja toimintakykyaéan sosiaalipalvelujen ohella
mm. terveyspalveluilla, likunnalla, taiteella ja kulttuurilla.
Naytta silta, ettd kun asiakas paasee vaikuttamaan palve-
lujen valintaan ja maaraan ja saa sen, minka uskoo aut-
tavan, motivaatio kayttaa palveluja hytdykseen kasvaa.

“Voin sanoa omalta osaltani vain pelkkdé positiivista
palautetta tdstd henkilékohtaisesta budjetista. Koen,
ettd minun yksildlliset tarpeeni omaishoitajana on nyt
otettu oikeasti huomioon ja tété kautta auttaa minua
Jaksamaan paremmin lapseni hoidossa ja tukemisessa.”
Avain-hankkeen asiakaspalaute 17.8.2017

Asiakkaan kuulluksi tuleminen ja itsemaardamisoikeu-
den kunnioittaminen korostuvat HB-asiakkuudessa. Jo
tdma itsessaan saa aikaan ihmisessa positiivisuuden
ja tyytyvaisyyden tunteita. HB-toimintamalli laajentaa
asiakkaiden mahdollisuuksia valita se kenen palveluja he
kayttavat. Nain asiakkaiden mahdollisuudet hallita omaa
eldmaansa kasvavat. Myos tama vahvistaa toimintaky-
kya ja hyvinvointia.




HB-tuki

Vaikka henkildkohtainen budjetointi pohjaa vahvasti
asiakkaan itseohjautuvuuteen ja toimintamallissa luo-
tetaan asiakkaan kykyyn tehdd elamaansa koskevia
ratkaisuja, on asiakkaalla mahdollisuus kayttda HB-tu-
kihenkildon palvelua. HB-tukihenkil® avustaa tarvittaessa
suunnitelman laadinnassa, kaytannon valintojen tekemi-
sessa ja budjetin hallinnassa.

Avain kansalaisuuteen -hankkeessa HB-toimintamalliin
on siséllytetty HB-tukihenkildn toiminta. HB-tukihenkilo-
na voi toimia perehdytetty kokemusasiantuntija, vapaa-
ehtoistoimija jarjestdista tai tukiperheiksi/tukihenkildiksi
koulutettu tai alalle ammattiin opiskeleva henkild. Myos
asiakkaan laheinen voi toimia HB-tukihenkiléna.

HB-tukihenkild tehtdvdna on tukea ja avustaa asiakkaita.
Tukihenkild verkostoituu alueen eri toimijoiden kanssa
luoden uusia kontakteja niin palvelujen tuottajiin kuin
palveluita kayttaviin kuntalaisiin. HB-tukihenkilon tyos-
kentely on asiakaskeskeisté ja kumppanuusperiaatteella
tapahtuvaa yhteistyota.

Talla hetkelld HB-tukihenkildtoiminta on vahéista. Avain
kansalaisuuteen -hankkeen aikana on kartoitettu jarjes-
tojen ja yhteis6jen mahdollisuuksia koordinoida HB-tu-
kihenkilotoimintaa. Sopivaa kumppania ei ole 10ytynyt.
My&s HB-tukihenkildn palvelujen maksullisuus ja toimin-
nan koordinointi seka HB-tukihenkildiden valmennus on
viela ratkaisematta. Onko HB-tuki osa HB-toimintamallia
vai onko se osa henkilokohtaisella budjetilla tuotettuja
palveluja? Kuka HB-tukihenkildtoimintaa koordinoi, mis-
téd HB-tukihenkilon saa? Ja mitéd HB-tuki maksaa?
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Katja Kyllidinen

Millainen olisi asiakaslahtdinen HB-prosessi?

Sote-palvelurakenneuudistuksen tavoitteena on varmis-
taa sosiaali- ja terveydenhuollon laadukkaiden, vaikut-
tavien ja oikea-aikaisten palveluiden saatavuus. Sosiaa-
lialan palvelujen kehittdminen perustuu erilaisten hank-
keiden kautta kehittamiseen. Palvelujen kehittdminen ja
toimintamallien muuttaminen asiakaslahtoisiksi vaativat
johtamista, sitoutumista, osallisuutta ja aikaa.

Sitoutumisella tarkoitetaan tydntekijan positiivista asen-
netta omaa organisaatiotansa ja tyotansa kohtaan. Si-
toutua voi organisaation toimintaan ja/tai organisaation
arvoihin. Sitoutunut tyontekija yrittdd parhaansa orga-
nisaation hyvaksi ja hdnen on helppo sitoutua organi-
saation tavoitteisiin. Toimintamalleja kehitettdessa ja
totuttuja toimintamalleja muutettaessa, osallistuminen
uuden suunnitteluun ja rakentamiseen vahvistaa hen-
kilon sitoutumista muutokseen. Nain erityisesti silloin,
kun muutos ei taysin tayta tyontekijan toiveitaan tai odo-
tuksiaan. Kehittdmisen ideaali I1dahtdkohtana olisi tilanne,
jossa koko organisaatio luo yhdessa tulevaisuutta, uusia
toimintamalleja, oppii uutta ja jakaa yhteisen unelman.

HB-toimintamallin sisaistaminen ja omaksuminen on
erittain tarkeaa. Uuden toimintamallin omaksuminen
vaatii tydnkuvan muutoksen hyvéaksymisen seka asen-
nemuutosta. Tyontekijan olisi sisdistettava, ettd “muu-
tostyd alkaa minusta” Tyontekijén on tarkeda saada riit-
tavasti aikaa, jotta muutos siirtyisi kaytannon tyohon.
HB-toimintamallissa keskeistéd on, ettd asiakkaaseen
luotetaan ja hanella on enemman vastuuta palveluiden
laadusta kuin perinteisessa toimintamallissa.

Tyontekijan nakdkulmasta olennaista olisi sisaistaa, etta
muutoksen tulee lahtea itsesta: "Mika minussa pitaa
muuttua?” Usein muutosta ei sisdisteta aluksi vaan aja-
tellaan: “Nainhdn me jo tehdaan.” Tyontekijan on tarkeaa
ymmartaad mita lisdarvoa muutos tuo omaan tydhon
tai asiakkaan hyvinvointiin. Muutokselle on olennaista
asenteen muuttuminen. Tydorientaation muutos, asiak-
kaan vapaus — sosiaalipalvelujen kontrolli!

Uuden toimintamallin omaksuminen vaatii aikaa. Taman
lisaksi HB-toimintamallin ideologia vaatii sosiaalityolta
muuttumista. Sosiaalipalveluihin on vahvasti tuen rin-
nalle liitetty kontrolli. HB-toimintamallissa kontrollista
osin luovutaan, mutta jaljelle jaa sosiaalityon vastuu niin
asiakkaan hyvinvoinnin vahvistamisesta kuin toisaalta
julkisten varojen kayttamisesta. HB-toimintamallin ideo-
logian omaksuminen ja siirtdminen kdytannon tyohon
vaatii aikaa ja yhteista puhetta toimintamallin mahdolli-
suuksista ja uhkakuvista.

Osallisuutta tarkasteltaessa huomaa nopeasti osallisuu-
den ja vallan yhteyden. Osallisuuden vahvistamisessa
on kysymys my0s vallan jakamisesta ja nakyvéaksi teke-
misesta. Tyontekijaltd osallisuus edellyttdd oma roolinsa
tarkastelua ja niiden asioiden I0ytdmista, joihin vaikutta-
misen asiakkaat kokevat tarkedksi. Osallisuus edellyttaa
tyontekijan ja asiakkaan asiantuntijuuden jakamista ja
muutosta koko organisaation systeemissa.




Osallisuuden ja valinnanvapauden vahvistuminen sosi-
aalipalveluissa edellyttda uudenlaista tydotetta. Uusi toi-
mintamalli pakottaa miettimaan kaytetyn ajan ja uuden
toiminnan hyotyja. Saammeko muutoksella toivottua
lisdarvoa asiakkaan hyvinvoinnin tukemiseen?

Asiakasosallisuudessa palvelujen kayttajat otetaan mu-
kaan palvelujen suunnitteluun. Se on osa sosiaalista
osallisuutta, jolla toteutetaan, varmistetaan ja lisataan
asiakaslahtoisyytta ja osallisuutta palvelujarjestelméassa
ja asiakastyossa. Osallisuus edellyttaa, ettd asiakkaal-
la on jonkinlainen vaikutus palveluprosessiin. Asiakas
on osallisena aina jotakin muuta kuin vain palautteen
antaja. Asiakas on talldin vaikuttaja, laadun kehittaja ja
johtaja, joka maérittelee palveluiden raamit. (Leemann
& Hamalainen 2015.)

Tama on HB-toimintamallissa keskeinen toimintaa ohjaa-
va osa-alue. HB-asiakkaat saavat valita itselleen sopivat
palvelut seka nain ollen vaikuttaa palveluidensa laatuun.
Kun asiakkaalle annetaan valtaa, on han myds enemman
vastuussa oman hyvinvointinsa lisddntymisesta. Voidaan
myos olettaa, ettd asiakkaat haluavat vaikuttaa yhteis-
kunnassa, jos heille annetaan todellinen mahdollisuus
sithen. Tama jo itsessaan liséda hyvinvointia.

Tyontekijoille ei ole vield kokemuksia koko prosessin
toimivuudesta tai asiakkaiden kokemuksista, silld suuri
osa asiakkuuksista on viela kesken. Talla hetkelléd lahes
kaikissa piloteissa on lahdetty liikkeelle siita, etta HB-
toimintamallia tarjotaan sellaisille asiakkaille, joilla on
pitka asiakkuus ja palveluvalikon palvelut eivéat ole olleet
asiakkaille sopivia tai tyydyttavia. Asiakasvalintaa on tul-
lut tehtyd myos sen perusteella, ettd motivoituneelle
asiakkaalle henkilokohtaisen budjetin “markkinointi”
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on ollut helppoa. HB:n markkinointi koetaankin tassa
vaiheessa hanketta haastavaksi ja tyontekijat kaipaavat
tukea ja kokemuksien jakamista pilottien kesken siihen
littyen. My0s julkista tiedottamista kansalaisille kaivat-
taisiin lisda. Tama onkin yksi hankkeen paateemoista
vuoden 2018 aikana.

Tyontekijoillda on haasteena myds uuden toimintamallin
kehittdminen "tyhjasta’ koska valmista mallia ei ole.
Toisaalta tyontekijat ovat tottuneet tarjoamaan palve-
luita jo olemassa olevasta palveluvalikoimasta, jota ei
HB-mallissa ole. Talla hetkellda osa HB:n valinneista asi-
akkaista ovat kokeneet taman kuitenkin hyvaksi asiaksi.

"Kokemuksemme mukaan asiakkaat ovat tykanneet sii-
t4, ettd he saavat itse pdéttdd, mité palveluita hankkivat.
Erds asiakas oli halukas osallistumaan hankkeeseen,
koska haluaa olla omien sanojensa mukaan koekaniini,
on kiinnostunut uudenlaisen tavan kokeilemisesta.”

Toisaalta asiakkaat ovat ilmaisseet myds epdvarmuutta
ja hAmmennysta prosessin etenemisen suhteen. Asiak-
kaat ovat puheissaan tuottaneet suurta epavarmuutta
littyen budjetin kaytdn suunnitelman laadintaan. Heidan
on ollut vaikeaa ymmartaa suunnitelman sisaltéa tai
budjetin hallintaan liittyvid asioita. Palveluiden etsinta
on tuntunut aluksi joistakin asiakkaista hyvin vaikealta
ja he ovat nojautuneet valinnoissaan ja suunnitelmis-
saan paljon budjettia tarjonneeseen tyontekijaan. Kaikki
mukana olevat asiakkaat ovat kuitenkin |0ytdneet tuen
ja keskustelujen jalkeen palveluita ja palveluntarjoajia. Ta-
man vuoksi on tarkeéaa, etta asiakkaille tarjotaan tukea ja
ohjausta. Talla hetkelld se on mahdollisuuksien mukaan
oma tyontekija, omainen. HB-tukihenkild voi olla myos
vaihtoehto, jos sellainen on saatavissa.



Jo nyt nayttaa silta, ettd asiakaslahtdisyys ja itsemaa-
raamisoikeus vahvistuvat HB-toimintamallissa. Voi olla,
ettd hankkeen aikana ei tavoiteta kaikkia niita asiakkaita,
jotka hydtyisivat mallista. Markkinoinnin haasteellisuus
ja asiakkaan puutteelliset voimavarat ja kyvyt voivat
vaikuttaa HB-asiakkuuden valintaan. Toisaalta voidaan
olettaa, ettd hankkeen aikana tavoitetaan riittava maara
niista sosiaalipalveluiden asiakkaista, joille malli sopii.

Jokainen pilotti on rakentanut toimintaorganisaatioon-
sa ja -ymparistoonsa seka kohderyhman nakokulmasta
omanlaistaan HB-toimintamallia ja kdytannon manuaalia.
Hankkeen paattyessa nama arvioidaan ja koostetaan
HB-toimintamalli.
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Tuula Pehkonen-Elmi

Kustannukset, vaikutukset ja kustannus-vaikuttavuus

Hankkeen yhtena tavoitteena on kustannus-vaikutta-
vuustyyppisen taloudellisen analyysin edellytysten
kehittdminen henkildkohtaisen budjetoinnin (HB) toi-
mintamallin arviointiin. Arvioinnissa tarvitaan tietoa HB-
toimintamallin ja tavanomaisen toimintatavan (verrokki-
ryhmat) kustannuksista ja vaikutuksista, joita voidaan
verrata keskenaan.

Kuten yleisestikin yhteiskunnassa my6s sosiaali- ja ter
veydenhuollossa panokset halutaan suunnata palvelui-
hin ja toimintamalleihin, joilla kohderyhmalle pystytaan
tuottamaan eniten hyvinvointia. (Klemola, Uusi-lllikainen
& Askola 2014, 11). Tamé edellyttaa sita, ettda ennen kuin
voidaan tehda paatoksia voimavarojen kohdentamises-
ta, on tiedettdva mitka palvelut ja toimintamallit tuotta-
vat hyvinvointia, toisin sanoen parantavat tai yllapitavat
toimintakykya ja elamanlaatua eli ovat vaikuttavia. Yhta
lukuun ottamatta kaikissa hankkeen piloteissa palve-
luiden vaikutuksia asiakkaan toimintakykyyn mitataan
Kykyviisarilla (H&meenlinnassa Kompassi). Palvelun vai-
kuttavuuden mittaaminen vaatii sopivan kontrolliryhman
maarittelya, jotta hyvinvoinnin erotus palvelua kayttavien
ja palvelua kayttamattdmien henkildiden valilla voidaan
arvioida (Linnosmaa & Vaisanen 2014). Verrokkiryhmien
muodostaminen ja vaikuttavuustiedon kerdadminen Ky-
kyviisarilla on esitelty tarkemmin edellda Ulla Huhtalon
ja Katja Kylligisen artikkelissa.

Tassa luvussa kerrotaan, miten lahtotilanteessa kustan-
nus-vaikuttavuustyyppisen analyysin edellytykset toteu-
tuvat piloteissa ja millaisia suunnitelmia ja toimenpiteita

tarvittavan tiedon tuottamiseksi ja kerdadmiseksi on tehty
hankkeen alkuvaiheessa. Painopiste on kustannuksissa,
vaikuttavuudesta tarkemmin Ulla Huhtalon ja Katja Kyl-
lidisen artikkelissa. Ensin esitelldaan lyhyesti kustannus-
vaikuttavuusanalyysia kokeilun arviointiasetelmaan sovi-
tettuna. Seuraavaksi esitellddn kustannusten arvioinnin
viitekehys seka kokeilussa kerattavat kustannustiedot.
Kunnissa on kaytdssa hyvin erilaisia tietojarjestelmia,
joten myos lahtdkohdat tarvittavan kustannustiedon ke-
raamisen ja seurannan jarjestamiselle kdytdnnossa ovat
erilaiset. Kustannus- ja vaikuttavuustiedon lahtdkohtia
ja kustannustiedon kerdamisen jarjestamisté piloteissa
tarkastellaan ennen yhteenvetoa ja alustavia tuloksia.

Kustannus-vaikuttavuusanalyysin
edellytykset

Kustannus-vaikuttavuusanalyysista

Kustannus-vaikuttavuuden arviointi on taloudellista arvi-
ointia ja tarkoittaa toiminnan tai palvelun tuottamiseen
tarvittavista voimavaroista aiheutuneiden kustannusten
arviointia, toiminnalla tai palvelulla aikaan saatujen tavoi-
teltujen, lahtdkohtaisesti hyvinvointiin liittyvien vaikutus-
ten arviointia seka kustannusten ja vaikutusten valisen
suhteen tutkimista ja vertaamista. Tavoitellut vaikutuk-
set (impact; outcomes; effectiveness) liittyvat sosiaali- ja
terveydenhuollossa lahtokohtaisesti palvelun tarvitsijan
hyvinvointiin ja eldmanlaatuun. Toiminta on kustannus-
vaikuttavaa, kun kaytetyista voimavaroista aiheutuneil-
la kustannuksilla saadaan hyvinvointia ja elémanlaatua
kohderyhmélle enemmaén kuin muilla samaan tavoittee-




seen pyrkivilla vertailtavilla toimintatavoilla. Toiminta on
kustannus-vaikuttavaa myds silloin, kun toiminta tuottaa
saman hyvinvoinnin ja eldmanlaadun pienemmilla kus-
tannuksilla kuin vertailtavana olevat toimintatavat.

Toisin sanoen kustannus-vaikuttavuuden arviointi edel-
lyttaa tietoa kustannuksista ja vaikutuksista seka niiden
vertailua vaihtoehtoisten toimintatapojen valilla, koska
vasta talléin on mahdollista arvioida, onko joku tai jom-
pikumpi vaihtoehdoista seka kustannukset etta vaiku-
tukset huomioon ottaen “parempi” eli kustannus-vai-
kuttava. (Esim. Sefton ym. 2002; Drummond ym. 2005.)

Seka kustannus- ettd vaikuttavuustietojen on taytettava
tietyt kriteerit ollakseen vertailukelpoisia ja tuottaakseen
hyodyllisia arvioita kustannusten ja vaikutusten suh-
teesta. Taloudellisessa arvioinnissa, myos kustannus-
vaikuttavuusanalyysissa, palvelun kustannukset pyritaan
ottamaan huomioon mahdollisimman laajasti, joten on
tarkedad maaritella kenen ja mitéd voimavaroja palvelun
tuottamiseen tarvitaan. Tieto palvelujen kustannus-vai-
kuttavuudesta auttaa kohdentamaan julkisia voimava-
roja tehokkaalla tavalla (Linnosmaa & Vaisénen 2014).
Kustannus-vaikuttavuusanalyysia varten hankitun tiedon
avulla voidaan tarkastella myds kustannusten jakautu-
mista ja jakautumisen muutoksia eri tahoille.

Henkildkohtaisen budjetoinnin kustannus-vaikuttavuus-
arvioinnin edellytyksia kehitettdessa on vastattava seu-
raaviin kysymyksiin:

e Mitd voimavaroja HB-toimintamalli edellyttaa ja
mitka voimavarat sisallytetédn henkilokohtaiseen
budjettiin?

e Kuinka paljon ja mitd voimavaroja kohderyhman
tuen ja palvelujen tuottamiseen kaytetaan tavan-

omaisessa toimintatavassa ja HB-toimintamallissa?
e Paljonko kaytetyista voimavaroista aiheutuu
kustannuksia HB-toimintamallissa ja
tavanomaisessa toimintatavassa?
e Miten Kykyviisarilla ja mahdollisilla muilla
mittareilla keratty vaikuttavuustieto kuvaa tavoiteltua
vaikuttavuutta hyvinvointiin ja elémanlaatuun seka
soveltuu kustannus-vaikuttavuustyyppiseen
arviointiin?

Lisaksi on vastattava kysymyksiin:

e Kenelle kustannukset kohdistuvat tavanomaisessa
toimintatavassa ja HB-toimintamallissa?

e Mista kustannustiedot saadaan ja miten
jarjestelmia mahdollisesti tulisi kehittaa?

Luotettavan nayton hankkimiseksi satunnaistettu koe-
asetelma on tavoiteltavin. Talldin voidaan varmimmin
todeta, ettd havaittava vaikutus on juuri arvioitavan toi-
minnan aikaansaamaa. Usein sosiaaliseen hyvinvointiin
liittyvissa toimenpiteissa ja varsinkin silloin, kun mukana
on moninainen toimijoiden verkosto, satunnaistettu koe-
asetelma voi olla vaikeasti toteutettavissa, epaeettinen
ja runsaasti resursseja vieva. Kuitenkin tietoja toimenpi-
teiden ja palvelujen tehokkuudesta halutaan ja tarvitaan.
Talldin on etsittdva vaihtoehtoisia tapoja tai joustetta-
va satunnaistetun koeasetelman periaatteista. (Esim.
Pehkonen-Elmi ym. 2015, 24-25).

Hankkeen piloteissa verrokkiryhman asiakkuutta tar-
jotaan niille asiakkaille, jotka eivat valinneet henkil6-
kohtaista budjetointia tai verrokkiasiakkaiksi otetaan
muutoin mahdollisimman samankaltaisia palveluissa jo
asiakkaina olevia henkil6ita.




Kyky-viisari, Kompassi, asiakaskysely
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Y

Kyselyt, tietojarjestelmat, tilastot

Kuvio 1. Henkil6kohtaisen budjetoinnin (HB) ja tavanomaisen toimintamallin kustannusvaikuttavuuden elementit
(Mukailtu Knapp 2017) ja hankkeen tiedonkeruun menetelmat.

Kokeilussa kerdttavat kustannustiedot

Kustannustietoa kerataan kaikista piloteista pilotoinnin
ajalta seka tavanomaisesta (verrokkiryhma) ettd HB-
toimintamallista. Tavoitteena on selvittdéd molemmissa
toimintamalleissa palveluntuottamisen kokonaiskustan-
nukset. Toisin sanoen otetaan huomioon kaikki kustan-
nukset riippumatta siitd, kenelle ne kohdistuvat tai kuka
ne lopulta maksaa. Kun kokonaiskustannukset on saatu
selville, voidaan selvittda ja tarkastella kustannusten
kohdistumista eri tahoille (kunta, asiakkaat, laheiset).

Hankkeen tavoitteena on selvittdd jo olemassa olevia
tai kehitettévissa olevia edellytyksia, jotka mahdollista-
vat toimintamallien vertailun ja paatelmien tekemisen
kustannus-vaikuttavuudesta kaytannon asiakastydssa.

Sosiaalipalvelujen onnistunut toteutus edellyttaa asiak-
kaan ja palvelunantajan voimavaroja kuten ammattitai-
toinen henkildsto ja toimitilat (Lehmuskoski & Kuusisto-
Niemi 2012). HB-toimintamallin tavoitteena on vahvistaa
asiakaslahtoista ja osallistavaa tyoskentelykulttuuria, jos-
sa asiakas on valtautettu asiantuntija myos palvelujen
kehittdmisessa. Omien palvelujen kehittamisen lisaksi
asiakkaalle siirtyy vastuuta palvelujen hankkimisesta (va-
litsemisesta). Henkilokohtaisessa budjetoinnissa asia-
kas tekee tukisuunnitelman itse tai léheistensa kanssa,
jolloin molemmille aiheutuu siitd myos kustannuksia.
Voidaankin olettaa, ettd asiakkaan roolin vahvistuminen
ja tydskentelykulttuurin muutos aiheuttavat muutoksia
kustannuksissa ja etenkin niiden kohdistumisessa eri
tahoille.




Henkilokohtaisella budjetilla hankittavien palvelujen kus-
tannusten ja kustannusten muutosten arvioimiseksi tie-
toa voimavarojen kaytosta keratdan myoOs asiakkailta
ja laheisilta. Tieto ldheisten kayttamistd voimavaroista
kerataan otoksin opiskelijoiden oppimistehtavina ja opin-
naytetdina. Muutoin tiedot kerataan kuntien eri tietojar
jestelmista ja kyselylomakkeilla. Kunnan HB-toiminta-
mallin seké tavanomaisen toimintamallin palvelujen ja
tuen tuottamiseen osallistuneiden tydntekijdiden kuten
omatyodntekija ja sosiaalityontekija eri tydtehtaviin kayt-
tamaa tydaikaa mitataan jatkuvasti tai kuukauden ajalta
myohemmin sovittavana ajankohtana.

Tavanomaisessa toimintatavassa kunnan kustannukset
jaetaan yleisesti valillisiin ja valittdmiin kustannuksiin,
mika on ldhtdkohtana myds HB-toimintamallin kus-
tannuksia arvioitaessa. Molemmissa toimintatavoissa
syntyy kustannuksia asiakkaalle ja laheisille, joille HB-
toimintamallissa saattaa siirtyda muun muassa hallinnol-
lisia kustannuksia. Hankkeessa kehitetdan HB-tukihen-
kilotoimintaa kuten tukihenkildn tehtévankuvaa ja pohdi-
taan, pitdisikd HB-tukihenkildn kustannukset siséallyttaa
henkildkohtaiseen budjettiin. Kustannusten arvioinnin ja
tiedonkeruun viitekehys on esitetty kuviossa 2.

Henkilokohtainen budjetti (HB)

Hankkeessa kerataan tietoa asiakkaan henkildkohtaisel-
la budjetillaan hankkimien palveluiden kustannuksista.
Tavanomaisessa toimintatavassa joidenkin palveluiden
kustannuksia on ollut mahdollista tarkastella ja niista on
tuotettu tilastotietoa erilaisina yksikkdkustannuksina ku-
ten euroina kayntia, hoitovuorokautta tai toimintapaivaa
kohti. Henkildkohtaisessa budjetoinnissa palvelut eivat
ole enaa valttdmattd mitattavissa yhtenaisina yksikoéina
kuten kaynteina tai toimintapaiving, koska asiakas voi

hankkia eri palveluntuottajilta tarpeidensa mukaisia yksi-
I6llisia palveluja seka yksittaisia laitteita ja tavaroita. Tasta
syysta henkilokohtaisella budjetilla hankitut kuten kaikki
muutkin henkilékohtaisesta budjetoinnista aiheutuvat
kustannukset kohdistetaan asiakkaalle, jolle hankkeessa
luodaan asiakasnumero yksildintia ja seurantaa varten.
Samaa asiakasnumerointia kdytetaan kaiken asiakaskoh-
taisen tiedon keraamisessa.

Talla hetkelld (helmikuu 2018) voimassa olevassa sosiaa-
li- ja terveydenhuollon lainsdddannossa ei ole maaritelty
henkildkohtaisen budjetin kasitetta, joten verottajan tul-
kinnan mukaan rahana maksetusta henkilokohtaisesta
budjetista on tehtava ennakonpidéatys (Sola, Kortesniemi
& Patronen 2015). Siten hankkeen piloteissa asiakas ei
paasaantoisesti saa budjettisummaa kateisena tai pank-
kitililleen vaan hanelle annetaan joko maksusitoumus tai
palveluseteli, jolla han voi hankkia asiakassuunnitelman
mukaisia palveluita yksityisilta toimijoilta kuten yrityksil-
ta, jarjestoilta ja yhdistyksilta. Piloteissa kokeillaan myds
palvelujen hankkimista niin sanotuilta henkildpalvelun-
tuottajilta kuten laheisilta. Kokeilussa henkildkohtaisen
budjetoinnin valinnut henkild voi kayttad myds julkisia
palveluja. Jos ne on sisallytetty henkilon budjettiin, ke-
rataan tietoa myos niiden kustannuksista.

Palveluntuottajan laskuttaessa kuntaa henkildkohtaisella
budjetilla hankituista palveluista kustannuksia seurataan
kunnan kirjanpidossa ja télldin naihin kunnan omissa
nimissa tehtyihin hankintoihin sisaltyvan arvonlisaveron
kunta saa kasitella palautettavana verona (Suorto 2012),
joten asiakkaan kustannuspaikalla tai erillisilla taulukoilla
seurataan henkilokohtaisen budjetin arvonlisdverotto-
mia kustannuksia.




KUSTANNUKSET (C1), Tavanomainen toimintamalli

Valittémat kustannukset Vililliset kustannukset

e valittomat tyokustannukset e hallintokustannukset (palvelutarpeen selvittaminen,
e valittdbmat aine- ja tarvikekustannukset palvelujen tarveharkinta ja luovuttaminen, kayton

e muut valittomat kustannukset valvonta)

e kiinteistokustannukset

e ostopalvelut (esim. yrityksilta, jarjestoilta S Y -

ja muilta kunnilta)

Asiakkaan kustannukset

Laheisten kustannukset

Valittomat kustannukset = Henkil6kohtainen budjetti Vililliset kustannukset
- : _ . . 1) e i
e henkilokohtaisella budjetilla hankitut palvelut yksityisilta halllht?kt{stannukset ('palvelutarpegn
o . . e . selvittéminen, palvelujen tarveharkinta
toimijoilta (esim. yritykset, jarjestot, yhdistykset) ; ; o
ja luovuttaminen, kayton valvonta) 2)

e julkisen sektorin (muut kuin sote-) palvelut * kiinteistokustannukset
L e e i e e muut yleiskustannukset

e HB-tukihenkilon kustannukset -

1) HB-tukihenkilon roolia, tehtavia ja kustannusten sisaltymista henkilokohtaiseen budjettiin ei ole viela taysin maaritelty.

2) Henkilokohtaisessa budjetoinnissa asiakkaan rooli muuttuu valinnanvapauden myo6té ja hanelle siirtyy vastuun myoéta erilaisia
tehtavia, jotka tavanomaisessa toimintamallissa ovat kuuluneet kunnalle.

Kuvio 2. Kustannusten arvioinnin ja tiedonkeruun viitekehys (mukailtu Tyni, Myllyntaus & Suorto 2012, 63-67)
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Toimintakustannukset (valilliset)

Palveluiden jarjestamisesta henkilokohtaisen budjetoin-
nin toimintamallia kdyttden aiheutuu kunnalle henkilds-
t6-, hallinto-, tila- ja muita kustannuksia. Henkildstokus-
tannuksia ovat palkka-, henkildsivu- ja muut henkildstds-
té aiheutuvat kustannukset.

Naitd kustannuksia kutsutaan toimintakustannuksiksi
eika niitéd voida kohdistaa suoraan HB-toimintamallille,
jos sosiaali- ja terveyspalvelujen tydntekijdiden tehta-
vat kohdistuvat useammalle kuin yhdelle palvelulle tai
asiakasryhmalle. Lisdksi on huomioitava se, ettd osa
naista kustannuksista voi olla valittomia ja osa valillisia
kustannuksia.

Henkil6kohtainen budjetointi on Suomessa uusi toimin-
tamalli, eika siitd siten ole saatavilla tilastotietoa. Kun-
tien palkoista ja henkildtydvuosista henkildstoryhmit-
tain esimerkiksi sosiaalityontekijat ja -ohjaajat on tietoa,
mutta henkildston suhteellisesta osallistumisesta ei ole
saatavilla tietoa. Suhteellinen osallistuminen tarkoittaa
sitd osuutta tydntekijan tydajasta, joka kuluu jossakin
tietyssa tyotehtavassa.

Hankkeessa toimintakustannusten kohdistamista var
ten kehitettiin tydajanseurantalomake, jonka avulla saa-
daan selville asiakastydntekijoiden henkilokohtaiseen
budjetointiin kayttdma tydpanos asiakaskohtaisesti.
Siten kaikki toiminnan kustannukset voidaan kohdistaa
asiakkaalle asiakastydntekijan kayttdman tydajan ja ko-
konaistydajan suhteella.

Tybajanseurantalomakkeella pyritddn saamaan tietoa
myos siitd, kuinka paljon tyoaikaa kaytetaan eri tehta-
viin kuten hallinto, ohjaus ja neuvonta. Tavanomaisessa
toimintamallissa nama tehtavat ovat kuuluneet kunnan
tyontekijdille. Hankkeen piloteissa on tarkoitus kehittaa
ja kokeilla HB-tukihenkildiden toimintaa, jossa esimerkik-
si palvelujen valintaan liittyvia tehtavia siirtyy henkildkoh-
taisen budjetoinnin idean mukaisesti HB-tukihenkildlle.
Tieto eri tehtaviin kaytetyista voimavaroista auttaa myos
paattamaan siita, tulisiko HB-tukihenkilén kustannukset
siséllyttaa henkilokohtaiseen budjettiin.

Kustannukset on kerattava bruttokustannuksina. Toisin
sanoen seka HB- ettd verrokkiasiakkailta kyseisista pal-
veluista mahdollisesti perittyja asiakasmaksuja ei vahen-
netd, vaan tiedot asiakasmaksuista kerdtaan erillisina.

Asiakkaan, HB-tukihenkilon ja laheisten
kustannukset

Henkilbkohtaisen budjetoinnin valinnut asiakas tekee
joko taysin itse tai asiakastyontekijan, HB-tukihenkilon
ja/tai laheistenséa avustamana asiakassuunnitelman seka
etsii tarvitsemansa palvelut. Tavanomaisessa toiminta-
mallissa asiakkaalla ei yleensa ole ollut naité tehtavia.
Sekd HB- etta verrokkiasiakkaan, HB-tukihenkilon ja
ldheisten ajankaytdstd sekd muista mahdollisista HB-
toimintamalliin liittyvista kustannuksista kerataan tietoa
lomakkeilla tai otoksin.




Asiakasmaksut

Kustannusten jakautumisen tarkastelua varten selvite-
taan kunnan tavanomaisista palveluistaan perimat asia-
kasmaksut sekd HB-asiakkailta perityt asiakasmaksut.
Tammikuussa 2018 julkaistun valinnanvapauslakiluon-
noksen yksityiskohtaisten perustelujen (Valtioneuvosto
2018, 6, 45) mukaan asiakasmaksulakia sovellettaisiin
myods valinnanvapautta koskevien palvelujen asiakas-
maksuihin ja henkilékohtaisen budjetin valinneen asiak-
kaan omavastuuosuus palvelujen kustannuksista olisi
sama kuin muulla tavalla jarjestetyissa palveluissa eli
asiakasmaksun suuruinen.

Palveluntuottajien tulisi ilmoittaa asiakkaiden saamat
palvelut ja muut asiakasmaksun maaraamisen edel-
lyttdmat tiedot maakunnalle, joka lahettaisi asiakkaalle
laskun saadusta palvelusta. Asiakkaalta perittdva maksu
ei vaikuttaisi palveluntuottajan saamaan korvaukseen.
Asiakas voisi hankkia palveluntuottajan kanssa sopi-
miaan lisapalveluita omalla, henkilokohtaisen budjetin
ulkopuolisella rahalla. Sdadoksellda on merkitystd myos
kustannusten seurannan jarjestamisen kannalta. Jotta
kustannusten seurantaan saataisiin mukaan kaikki kus-
tannukset, tulisi palveluntuottajien ilmoituksen sisaltaa
asiakkaiden palveluiden kaytté myds euroina.

Kustannus- ja vaikuttavuustiedon
keruun lahtokohdat piloteissa

Seuraavien alalukujen tiedot on saatu pilottien esityksis-
téd Avain kansalaisuuteen -hankkeen eri seminaareissa,
piloteissa eri kokoonpanoilla pidetyista tydpajoista ja
-kokouksista sekd sahkopostikeskusteluista pilottien
hankkeessa mukana olevien tyontekijdiden ja hankkee-

seen nimettyjen yhdyshenkildiden kanssa. Myds pilot-
tien mahdollisista aikaisemmista henkildkohtaisen bud-
jetoinnin kokeiluista raportoimia tietoja on hyddynnetty.

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin kuntayhtyma
Kustannustieto

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin kuntayhtymassa
(Eksote) henkilokohtaisen budjetoinnin toimintamallin
kokeiluun valitaan asiakkaiksi perhepalveluiden ja jalki-
huoltonuorten yksikdiden seké aikuissosiaalipalvelujen
jo olemassa olevia asiakkaita, mutta myos uusille asi-
akkaille tarjotaan henkilokohtaisen budjetoinnin toimin-
tamallia. Eksotessa on kokeiltu henkilékohtaista budje-
tointia jo aiemminkin ja vammaispalveluissa osa henki-
|6kohtaisen budjetoinnin asiakkuuksista jatkuu edelleen.
Naita jo olemassa olevia HB-asiakkaita otetaan mukaan
myos Avain kansalaisuuteen -hankkeen kokeiluun. Ver
rokkiryhméa muodostetaan niisté jo olemassa olevista tai
uusista asiakkaista, jotka eivéat valitse HB-toimintamallia.
Henkildkohtaisen budjetin suuruuden maarittamiseen
Eksotessa kaytetdan olemassa olevien palveluiden kus-
tannuksia.

Eksoten yhtenéa tavoitteena kokeilussa on vertailla HB-
asiakkaiden ja verrokkiasiakkaiden palveluiden kayttoé ja
kustannuksia. Pitkalld aikavalilla tavoitteena on perhe- ja
sosiaalipalveluiden kokonaiskustannusten alentaminen
HB-toimintamallia kayttaen. Tavoitteena on myds vah-
vistaa perhe- ja sosiaalipalvelujen arviointiin tulevien
asiakasperheiden omaa osallisuutta ja itsemaaraamisoi-
keutta ottamalla tydskentelyyn mukaan laheisverkosto ja
lisaamalla perheiden valinnanvaputta julkisten palvelujen
liséksi jarjestdjen, yhdistysten ja yritysten tuottamien
palvelujen osalta.




2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017/ 1-5 | Kaikki yht.

KU10 - Kuntoutus 49 259 4 970 3104 15 397 6 094 8 644 87 468
KU1030 - Kuntoutuskeskus 43 224 5 461 5 430 54 115
KU1040 - Terapiapalvelut 113 146 399 658
KU1050 - Tyo-ja toimintakyvyn osaamisk. 5923 4 825 3104 14 997 633 3214 32 696
PS30 - Aikuisten psykosos palvelut 7 567 7 567
PS3040 - Psykososiaalinen kuntoutus 7 567 7 567
PS40 - Vammaispalvelut 17 767 | 53830 | 39 905 40 943 38 637 | 43989 12 754 247 824
PS4020 - Vammaispalveluiden avopalvelut 6 492 | 52452 36 771 40 349 38 292 43 763 12 754 230 874
PS4030 - Vammaispalv toiminnalliset palv. 133 1378 3134 594 189 96 5523
PS4040 - Vammaispalv ymparivuorok palv. 11 142 156 130 11 428
TV20 - Avoterveydenhuolto 1202 590 109 847 1 630 1452 137 5 967
TV2020 - Terveysasemien vastaanotot 1202 590 109 847 1231 373 137 4 488
TV2050 - Suun terveydenhuolto 400 1079 1479
TV30 - Hoiva 3 556 6 457 6 988 7 365 7 702 8 266 2 341 42 675
TV3020 - Kotona asumisen tuki ja lyhytaik. 3 530 6 428 6 988 7 365 7 702 8 266 2 341 42 621
TV3030 - Kotihoito 26 29 55
TV40 - Akuuttisairaala 16 444 1743 1168 314 3908 3272 -19 25 830
TV4020 - Ensihoito ja Tehosa 36 363 52 832 409 1692
TV4030 - Paivystys ja Nova 6 409 794 459 254 7917
TV4050 - Vuodeosastot 8 663 8 663
TV4060 - Poliklinikat 211 557 658 314 401 169 -19 2 290
TV4090 - Laboratoriokeskus 2421 2 695 5116
TV4095 - Kuvantamiskeskus 124 28 152
KU10 - Kuntoutus 2 270 3903 999 1388 1 909 1255 11 724
KU1040 - Terapiapalvelut 40 122 162
KU1050 - Tyo-ja toimintakyvyn osaamisk. 2270 3903 999 1388 1 869 1134 11 662
PS40 - Vammaispalvelut 107 109|103 166 | 148 946 | 127 475 | 161 663 | 157 291 44 204 849 854
PS4020 - Vammaispalveluiden avopalvelut 532 1 394 2043 3799 2910 3 180 1401 15 259
PS4030 - Vammaispalv toiminnalliset palv. 23671 24 153 26 546 19 607 17 421 20 211 5 203 136 811
PS4040 - Vammaispalv ympaéarivuorok palv. 82906 | 77 619|120 357 | 104 069 | 141 332 | 133 900 37 600 697 783
TV20 - Avoterveydenhuolto 617 508 1125
TV2020 - Terveysasemien vastaanotot 350 373 723
TV2050 - Suun terveydenhuolto 267 135 402
TV40 - Akuuttisairaala 351 1463 7 201 9 015
TV4030 - Paivystys ja Nova 90 90
TV4060 - Poliklinikat 261 261
TV4090 - Laboratoriokeskus 1463 7 201 8 664

Taulukko 1. Eksoten tiedolla johtamisen jarjestelmasta tulostettu koonti kahden vammaispalvelujen henkilokohtaisen
budjetin asiakkaan palvelujen kdytdsta ja kustannuksista (€) vuosina 2011-2017 (tammi-toukokuu)
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Kuvio 3. Eksotessa henkilokohtaisen budjetoinnin vammaispalvelujensa jarjestdmistavaksi valinneen asiakkaan
kustannusten jakautuminen (%) eri palveluiden kesken vuosina 2011-2017 (tammi-toukokuu).

Eksotessa on kédytdssa tietojohtamisen jarjestelma, jol-
la voidaan seurata mita palveluja ja kuinka paljon eri
asiakasryhmat ja asiakkaat ovat kayttdneet. Lisaksi jar
jestelmallda on mahdollista seurata, kuinka paljon re-
sursseja palvelujen tarjontaan on kaytetty. (Klemola ym.
2014, 15). Eksoten tietojohtamisen jarjestelman avulla
on mahdollista tehda eri palveluiden asiakaskohtaista
kustannuslaskentaa. Tiedot myds paivittyvat vahintaan
kerran vuorokaudessa ja ovat siten ajantasaisia.

Tietojohtamisen jarjestelmastd saadaan tietoa myds
henkilokohtaisen budjetin valinneiden asiakkaiden pal-
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velujen kaytdsta ja niiden kustannuksista. Taulukossa 1
on tietojohtamisen jarjestelmasta tulostettuna kahden
henkilokohtaisen budjetoinnin  vammaispalvelujensa
jarjestamisen tavaksi valinneen asiakkaan palveluiden
kayttd ja kustannukset seitsemaltd vuodelta. Tietojoh-
tamisen jarjestelmastéd taulukkoon on poimittu myos
naiden asiakkaiden muiden kuin henkilokohtaisella bud-
jetilla hankittujen sosiaalipalvelujen, perusterveydenhoi-
don ja erikoissairaanhoidon kayttdé kustannustietoihin
yhdistettyna toisin sanoen palveluiden asiakaskohtaiset
kustannukset. Taulukoiden tiedoista on mahdollista saa-
da myds havainnollisia kuvioita (Kuvio 3).



Vaikuttavuustieto

Eksotessa tietojohtamisen malli sisaltaa talous-, henki-
|0sto-, potilas- ja asiakastietojen lisdksi indikaattoritie-
toja ulkoisista tietolahteista. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen (THL) Sotkanetista ladataan terveyden ja hy-
vinvoinnin mittarit, jotka ovat joko kunta-, maakunta- tai
maakohtaisia, eivat asiakaskohtaisia. Indikaattoritiedon
avulla saadaan muun muassa yleiskuva Eksoten alueen
terveydentilasta suhteessa muihin alueisiin. Alueellisten
indikaattoreiden ohella mallin tuottamia tietoja hyodyn-
netddn Eksotessa esimerkiksi kuntoutuksen vaikutta-
vuuden seurannassa, vanhusten palveluiden kayttéen-
nusteessa seka vanhusten palveluiden raskaampien
palveluiden ennaltaehkéaisyssa. Mallin avulla voidaan
seurata ikdantyneen vaestdn avopalveluiden kayton
toistuvuutta, mika puolestaan auttaa ikdantyneiden ras-
kaampien palveluiden kayttotarpeen ennakoinnissa. Ek-
soten mallissa vaikuttavuuden indikaattoreita ovat kayn-
tien toistuvuus, suurkuluttajaryhman koko ja peittévyys.
(Klemola ym. 2014, 39-42, 54-63, 84.)

Hameenlinna

Kustannustieto

Hameenlinnassa kokeiluun otetaan henkildkohtaisen
budjetoinnin asiakkaiksi kotipalvelun, perhetydn, per
heneuvolan, vammaispalvelun tai lastensuojelun avo-
huollon jo olemassa olevista tai palveluun ohjautuvista
asiakasperheista keskenaan erilaisia perheita. Henkilo-
kohtaista budjettia voi kayttda yksityisten yritysten, jar
jestojen, seurojen ja yhdistysten seka julkisen sektorin
tuottamiin palveluihin. Henkilokohtaisten budjettien ra-
hoittamiseen Hameenlinna on suunnitellut kayttavansa
saamiaan testamenttivaroja.

Ennen kokeilun alkamista — ja edelleenkin — kunkin pal-
velun sahkoiseen asiakasrekisteriin on kirjattu asiakkai-
den ja kdyntien maarat, kayntien sisaltod kuten arviointi,
tutkimus, tukikdynti, ohjaus tai neuvonta, ja palveluun
ohjautumisen syy seka erilaiset tehdyt paatokset. Asia-
kasrekistereista on mahdollista saada asiakkaiden ika,
asuinalue ja perheiden kokoonpano. Asiakastietojarjes-
telméasta saatavien tietojen sisaltd vaihtelee jonkin ver
ran palveluittain.

Hameenlinnassa joidenkin palveluiden kuten ostopal-
velujen, maksusitoumusten seka harkinnanvaraisen
ja ehkdisevan toimeentulotuen kustannukset saadaan
suoraan tietojarjestelmista. Palveluiden tuotteistami-
sen yhteydessa on tehty kustannuslaskentaa, mutta
kustannustiedon ajantasaistamiseksi osassa palveluita
tyGajanseurantoja taytyisi tehdad uudelleen. Palveluiden
tilastointi ei ole taysin yhtenevaa, mika heikentaa palve-
luiden kustannusten vertailtavuutta.

Hameenlinnassa henkildkohtaisen budjetin kayton ja
asiakaskohtaisten kustannusten seurantaa on hanket-
ta varten valmisteltu toteutettavaksi Excel-taulukoiden
avulla. Palvelusihteeri yllapitda Excel-taulukkoa, johon
kootaan HB-asiakasperheille myodnnetyt henkildkohtai-
set budjetit sekéa niiden toteutuminen rahankayton seu-
raamiseksi kaupungin nakokulmasta. Kokeiluvaiheessa
asiakkaalle annetaan maksusitoumus palvelun hankki-
mista varten. Asiakas saa kayttéonsa Excel-taulukon,
johon han kirjaa rahankayttéaan, jonka seuranta on asiak-
kaan omalla vastuulla.




Henkilokohtaisen budjetin summa muodostuu arvioi-
dusta palveluiden tarpeesta seka kustannuksista, jotka
aiheutuisivat asiakkaan kayttaesséa kaupungin itse tuotta-
mia palveluja. Apuna budjettisumman maarittelyssa voi
kayttdad myods tietoja kdytetyistd ostopalveluista.

Toimintakustannusten asiakaskohtaista kohdistamista
varten kehitettya tydajanseurantalomaketta ei ole viela
otettu kayttéon vaan asiakastyontekijoiden henkilokoh-
taiseen budjetointiin kayttamaa tyOpanosta seurataan
manuaalisesti.

Vaikuttavuustieto

Hameenlinnassa vaikutuksiin liittyvaa tietoa ei ole kerty-
nyt suoraan sahkdisiin rekistereihin. Palveluiden vaiku-
tuksia on saatettu arvioida kayntien maaria, asiakkuuden
kestoa ja mahdollisia muita tietoja yhdistelemalla. Vaiku-
tuksia arvioidaan lahinna asiakkaiden kokeman hyodyn
kautta. Lastensuojelussa seurataan seké uusien asiak-
kuuksien ettd asiakkuuksien kokonaismaaraa.

Muista piloteista poiketen Hameenlinna kayttaa vaiku-
tusten mittaamiseen Perhekompanssi 1.0 -kyselya, joka
sisaltaa seka hyvinvointiosion kysymykset etta asiakkaan
toimintaverkoston. Talla hetkella palvelujen kustannuksia
ja vaikutuksia ei tarkastella suunnitelmallisesti yhdessa.

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma

Kustannustieto

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman
(Kainuun sote) palvelujen kayttotietoja kertyy sosiaali- ja
terveydenhuollon sahkdisiin rekistereihin. Terveyden-
huollon kdynnit ja hoitojaksot seka sosiaalihuollon paa-

tokset, kayttopaivat ja asiakasmaarat ovat poimittavissa
rekistereista henkildtunnuksen avulla. Kayttotietoja voi-
daan poimia ikdryhmittain ja paatoksia palveluittain.

Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-kokeilussa
henkilokohtainen budjetti on paatetty maarittaa kustan-
nusneutraalius-periaatteen mukaisesti vastaamaan kus-
tannuksia, jotka syntyisivat Kainuun soten tuottaessa
itse hoitopalvelut omaishoitajan vapaan ajaksi. Kainuun
soten vammaispalvelut on maaritellyt keskeisten pal-
veluidensa omatuotantohinnat. Talouspalvelut on méaa-
ritellyt myos muiden palvelujen omatuotantohintoja.
Omaishoidon vapaiden palvelusetelin arvon maaritta-
miseksi Kainuun sotessa ei ole laskentamallia, mutta
palvelusetelin arvo (100 €) perustuu hintaan, jolla ym-
parivuorokautinen hoito ostetaan (Taneli Pikkarainen,
henkilokohtainen tiedonanto 21.12.2017).

Kainuun HB-kokeilussa on kaytdssa maksusitoumusme-
nettely. Rahaa ei siirreta asiakkaan kayttoon kateisena tai
pankkitilille, vaan budjetti toteutetaan maksamalla palve-
luntuottajalle taman asiakkaalle tuottamista palveluista.
Palveluntuottaja voi laskuttaa enintdan asiakkaalle myon-
netyn omaishoidonvapaan palvelusetelin arvon verran.

Erityislasten omaishoidon HB-kokeilussa henkil6koh-
taisella budjetilla hankittujen palvelujen kustannusten
seuranta- ja tiedonkeruuprosessi etenee siten, etta
asiakkaan omatyontekija merkitsee tiedon henkilékoh-
taisesta budjetista asiakastietojarjestelmaan (Pro Con-
sona). Omatyontekija merkitsee myds myonnetyn hen-
kildkohtaisen budjetin maaran hyvinvoinnin ja terveyden
palvelukanavalla (Omasote) olevaan asiakkaan Excel-tau-
lukkoon, johon asiakas kirjaa hankkimansa palvelut ja nii-
den hinnat budjetin seuraamista varten. Vammaispalve-




lujen toimistosihteerin tehtavana on palveluntuottajalta
tulleen laskun asiatarkastus, tilidinti erilliselle menotilille
ja kirjaaminen asiakastietojarjestelmaan asiakkaan pal-
velupaatokseen. Kokeilussa on tarkoitus selvittda hen-
kildkohtaisen budjetoinnin kokonaiskustannukset, joten
palveluntuottajan Kainuun sotelle osoittamasta laskusta
tulisi kayda ilmi perityt asiakasmaksut seka mahdollinen
asiakkaan maksama lisdosuus.

Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-kokeilussa
seurataan omatyontekijoiden seka HB- ettd verrokki-
asiakkaiden kanssa tydskentelyyn kdyttdmaa tydaikaa
hankkeessa tdté varten kehitetylld tydajanseurantalo-
makkeella. Omatyontekijan HB-asiakkaan kanssa tyos-
kentelyn ja kokonaistydajan suhteella kohdistetaan
muun muassa tila- ja tietojarjestelmakustannukset HB-
asiakkaalle. Samaa menetelmaéa kaytetaan kustannus-
ten kohdistamisessa myos silloin, kun kysymyksesséa
on verrokkiasiakkaat. Henkildst6- ja muita kustannuksia
seurataan asiakaskohtaisesti joko asiakkaan kustannus-
paikalla, alatililla tai Excel-taulukoilla.

Vaikuttavuustieto

Ennen pilotoinnin alkamista tietoa palvelujen vaikutta-
vuudesta ei ole keratty jarjestelmallisesti. Tydntekija
on voinut kirjata tietoa palveluiden vaikutuksista asia-
kaskertomukseen, josta ei kuitenkaan ole mahdollista
saada erillista tilastotietoa. Asiakastietoja kirjatessaan
tyontekija on voinut yksildétasolla tarkastella palvelun
onnistumista ja vaikutuksia.
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Porin yhteistoiminta-alue

Kustannustieto

Porissa henkilokohtaisen budjetoinnin pilotissa tarvit-
tavat asiakaskohtaiset kustannus- ja maaratiedot poi-
mitaan manuaalisesti asiakastieto-, palveluseteli- seka
taloushallinnonjarjestelmista. Sosiaali- ja terveydenhuol-
lon (SosiaaliEffica, TerveysEffica) asiakastietojarjestel-
mista voidaan poimia erilaisia suoritetietoja kuten kayn-
nit, hoitotoimenpiteet, hoitovuorokaudet ja kayttopaivat.
Tietoja ei kuitenkaan saada kaikista asiakasryhmista.
Joistakin palveluista kuten vammaispalvelut suoritetie-
toja on mahdollista saada ian mukaan jaoteltuina. Tervey-
denhuollossa suoritetietojen saaminen on vaikeaa. Kus-
tannustiedot ovat yleisella tasolla kuten hoitotoimen-
piteet, toimintayksikot ja sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkilot.

Porissa kuten muissakaan hankkeen piloteissa henkilo-
kohtaisen budjetoinnin kustannusten arvioinnissa ei voi-
da kayttaa valtakunnallisten tilastointisddntéjen mukai-
sesti perusturvasta keréattavia kustannus- ja maaratietoja
niiden erilaisen rakenteen vuoksi. Rakennetta ei voida
muuttaa, koska tilastotiedot on pystyttava raportoimaan
pilotoinnista huolimatta. Tilastotietojen kerdamiseen se-
ka toimintolaskentaperusteiseen tuotteistamiseen kay-
tetdan Porissa Opiferus-toimintolaskentajarjestelmaa.
Vammaispalveluiden asumispalveluiden tuotteistami-
nen on jo valmis, mutta muiden palvelujen tuotteistami-
nen on viela kesken.

Opiferus-toimintolaskentajarjestelméa mahdollistaa myds
kustannus- ja suoritetietojen yhdistamisen, laskennan ja
raportoinnin asiakaskohtaisesti. Henkilokohtaisen bud-
jetoinnin kokeilua varten toimintolaskentajarjestelmaan



luotiin kustannusten laskentamalli, johon tarvittavat kus-
tannus- ja suoritetiedot tuodaan Excel-tiedostoilla seka
syottamalla kasin kuukausittain.

Laskentamallissa kuten kéytdnnossakin asiakastyon-
tekijalld (tai omatydntekijd) voi olla useita nimettyja
HB- ja/tai verrokkiasiakkaita. HB-asiakkaalle myonnetyn
henkilokohtaisen budjetin summa viedaan malliin asia-
kastyontekijan SosiaaliEfficaan tekeméasta paatoksesta
tai asiakassuunnitelmasta tai asiakastyontekijan Ter-
veysEfficaan tekemasta tiivistelmasta. HenkilGtietojen
poistamisen jalkeen paatdkset, asiakassuunnitelmat ja
tiivistelmat toimitetaan nama tiedot malliin syottavalle
henkildlle paperilla tai sahkopostilla, koska tietojen poi-
mimista asiakastietojarjestelmista ei ole pilotissa koet-
tu riittdvan joustavaksi. Tiivistelméa on TerveysEfficassa
oleva asiakaskohtainen lomake, joka on otettu kayttdéon
pilotoinnin alkaessa henkilékohtaiseen budjetointiin liit-
tyvien arviointitietojen keraamista varten.

Pilotoinnin alkaessa henkildkohtaisen budjetin suuruus
on suunniteltu maariteltdvaksi omakustannushintaan
perustuen. Omakustannushinta lasketaan siten, etta
vaélillisten ja valittdmien kustannusten summasta vahen-
netaan asiakasmaksut ja muut tuotot (Tyni, Myllyntaus
& Suorto 2012, 63-67). Omakustannushintalaskentaa
kdytetadn myds laskettaessa vieraskuntalaskutuksen
hintoja toisin sanoen hintoja, joilla laskutetaan esimer
kiksi Turun kaupunkia turkulaisten kaynneista Porin
palveluissa. Palvelun omakustannushinnan voi laskea
kayttaen erilaisia jakoperusteita kuten suoritemaaria
ja tilojen nelioita. Toisin sanoen omakustannushinnat
voidaan laskea esimerkiksi toimintapaivaa tai asumis-
vuorokautta kohti. Asiakkaan henkildkohtainen budjetti
maaraytyy siten kertomalla asiakkaan tarvitsemien toi-
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mintapaivien maara toimintapaivien hinnalla. Esimerkik-
si jos palvelutarpeen arvioinnissa asiakkaan tarpeeksi
todetaan 12 toimintapdivaa kuukaudessa ja toiminta-
paivan omakustannushinta on 85 euroa, niin asiakkaan
henkilokohtainen budjetti on 1 020 euroa kuukaudes-
sa. Reunaehdoksi Porin kaupunki on maaritellyt, ettei
henkildkohtaisen budjetoinnin pilotoinnista saa syntya
palveluihin lisékustannuksia.

Porissa kokeilua ei ole rajattu vain joihinkin palveluihin,
vaan henkilékohtaisen budjetoinnin toimintamalli on
kdytdssa kokonaisvaltaisesti kaikissa palveluissa (mm.
neuvolapalvelut, yksityisladkarit, synnytyksessa dou-
lat). Siten HB-asiakkaalla voi olla useita budjetteja, jotka
kootaan laskentamalliin otsikon Valittomat kustannukset
alle. Kun asiakas hankkii palvelusuunnitelman mukai-
sesti tarvitsemiaan palveluita (esimerkiksi terapia- tai
kuntosalipalveluja), tuodaan niiden kustannukset kirjan-
pidosta laskentamalliin sen budjetin kohdalle, josta ne
on myonnetty (esimerkiksi mielenterveys- tai vapaa-ajan
palvelut). Siten laskentamallissa voidaan seurata hen-
kilokohtaisen budjetin jaljella olevaa maaraa. Tallainen
seuranta vastaa kaupungin taloushallinnon tarpeisiin,
mutta ei kuitenkaan ole reaaliaikainen tai yksityiskoh-
tainen eika nainollen asiakkaan tietotarpeisiin riittava.

Porin laskentamallissa valittdmiin kustannuksiin on si-
sallytetty myos HB-tukihenkilén kustannukset. Hank-
keen téssé vaiheessa (helmikuu 2018) ei kuitenkaan ole
viela taysin selvaa se, tulisiko HB-tukihenkilén kustan-
nukset siséllyttda henkildkohtaiseen budjettiin. Porissa
perusturvan tyontekijoiden lisdksi HB-tukihenkildiksi on
suunniteltu perheenjasenia, kokemusasiantuntijoita,
opiskelijoita sekéd kolmannen sektorin toimijoita. Talla
hetkellda monien naiden toimijoiden tydpanos perustuu




useimmiten vapaaehtoisuuteen, jolloin ty6panoksen
kustannukset eivat kohdistu palvelun jarjestajalle tai
kayttajalle. On kuitenkin syytd kysya, sailyyko vapaa-
ehtoistoiminta “ilmaisena” HB-tukihenkilétoiminnan
mahdollisesti yleistyessa. Voidaan myds olettaa, etta
ainakin osa HB-tukihenkildiden tehtavistd on sellaisia,
joita asiakastyontekijat tekevat tavanomaisessa toimin-
tamallissa. Olennaisin kysymys liittyy kuitenkin oikeu-
denmukaisuuteen toisin sanoen taytyyko asiakkaan,
joka ei itse kykene |6ytamaan tarvitsemiaan palveluita
tai muutoin toteuttamaan budjettiaan tai jolla ei ole osoit-
taa tehtavaan laheisia, kayttaa henkilokohtaista budjet-
tiaan HB-tukihenkildn kustannuksiin ja ndin hanelle jaisi
vahemman rahaa varsinaisten tarpeidensa mukaisten
palveluiden hankkimiseen. Asiakkaan neuvonta ja ohjaus
ovat viranomaiselle kuuluvia asiakkaalle maksuttomia
palveluja.

Asiakastyontekijat kirjaavat HB- seké verrokkiasiakkai-
den asioiden hoitamiseen kayttdmansa tyoajan joko So-
siaaliEfficaan tai hankkeen tyajanseurantalomakkeelle,
jolloin HB-toimintamallin toteuttamisesta aiheutuneet
henkildstokustannukset (tydntekijoiden palkka- ja henki-
|6sivukustannukset) voidaan kohdistaa asiakkaalle. Kay-
tetyn tyoajan suhteella kohdistetaan asiakkaalle myds
esimerkiksi tila- ja tietojarjestelmakustannukset. Kun
naihin lisataan viela yleishallinnolliset ja palvelualuekoh-
taiset vyorytykset saadaan henkilékohtaisen budjetoin-
nin toimintakustannukset eli valilliset kustannukset.

Valittémat ja valilliset kustannukset muodostavat yh-
dessa asiakkaan HB-kustannukset (brutto). On kuitenkin
syyta korostaa, etta valilliset kustannukset eivat vahen-
na HB-asiakkaalle mydnnetyn budjetin méaaraa. Porin
kayttdma laskentamalli tuottaa tiedon henkilokohtaisen
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budjetoinnin nettokustannuksesta kunnalle, koska pal-
veluista mahdollisesti perityt asiakasmaksut kohdenne-
taan asiakkaalle, jolloin voidaan laskea asiakaskohtaiset
henkildkohtaisen budjetoinnin nettokustannukset. (Tau-
lukko 2).

Vaikuttavuustieto

Porissa ennen pilotoinnin alkamista manuaalisia toi-
mintakyvyn mittareita on ollut kaytdssa yksittaisissa
palveluissa, mutta vaikuttavuustietoja ei ole tallennettu
asiakastietojarjestelmiin eika vaikuttavuus- ja kustan-
nustietoja ole voitu yhdistaa toisin sanoen tarkastella
kustannus-vaikuttavuusanalyysin tapaisesti. Uuden ra-
portointiohjelman myota tama lienee kuitenkin mahdol-
lista lahivuosina.

Tampere

Kustannustieto

Tampereella henkilokohtaisen budjetoinnin (HB) kokeilu
on palvelukohtainen, ei asiakaskohtainen. Tama tarkoit-
taa sitd, ettd henkilokohtaiseksi budjetiksi voi muuttaa
kokeiluun valitut palvelut, jotka ovat kehitys- ja vaikea-
vammaisten tyo- ja paivatoiminta, alle 21-vuotiaiden
omaishoidon tuen vapaan palveluseteli seké lapsiper
heiden tilapainen kotipalvelu. Vuonna 2018 lapsiperheet
on jatetty pois ja uutena asiakasryhmanéa ovat tulleet
mukaan myds yli 21-vuotiaat omaishoitajat. Lisaksi
vammaispalveluissa kokeilun piirissa olevia palveluja on
laajennettu muun muassa palveluasumiseen. Asiakas-
kohtainen HB-kokeilu tarkoittaisi sitd, etta asiakas voisi
sisallyttaa budjettiinsa eri sektoreiden kuten terveyden-
huollon palveluita. HB-asiakkaiden palvelujen kayttotie-
toja muiden kuin kokeiluun valittujen palvelujen osalta
ei kerdtda manuaalisesti tai sahkdisesti seurantaa varten.



Teksti Kustannus Henkilékohtainen Jaljella
budjetti
01 Sosiaaliohjaaja/terveydenhoitaja tms. 2627,12¢€ 39 284,00 36 656,88
ASO01 Paula Pilotti 767,09 € 12 700,00 11 932,91
HB-kustannukset 767,09 € 12 700,00 11 932,91
Vililliset kustannukset 17,09€ 0,00 -17,09
Tilat ja tietojarjesteimat 553 € -5,53
Sosiaaliohjaajan palkka 10,79 € -10,79
Yieishallinnolliset ja 0,78 € -0,78
palvelualuekohtaiset vyorytykset
Vilittémét kustannukset 750,00 € 12 700,00 11 950,00
Kotiin annettavat palvelut 1 000,00 1 000,00
Avoterveydenhuolto 0,00
Mielenterveyspalvelut 200,00 € 2 400,00 2 200,00
Vapaa-ajan palvelut 50,00 € 1 800,00 1 750,00
Paivatoiminta 1 500,00 1 500,00
HB-avustaja 500,00 € 6 000,00 5 500,00
Tyotoiminta 0,00
AS02 Helja Henkilo 1 860,03 € 26 584,00 24 723,97
Asiakasmaksut -264,00 € 0,00 264,00
-264,00 € 0,00 264,00
Kotiin annettavat palvelut -199,56 € 199,56
Péivatoiminta -64,44 € 64,44
HB-kustannukset 2124,03€ 26 584,00 24 459,97
Vililliset kustannukset 17,09 € 0,00 -17,09
Sosiaaliohjaajan palkka 10,79 € -10,79
Tilat ja tietojarjestelmat 553 € -5,53
Yieishallinnolliset ja 0,78 € -0,78
palvelualuekohtaiset vyorytykset
Vialittomat kustannukset 2106,94 € 26 584,00 24 477,06
Kotiin annettavat palvelut 570,00 € 6 840,00 6 270,00
Avoterveydenhuolto 2494 € 1 000,00 975,06
Mielenterveyspalvelut 500,00 500,00
Vapaa-ajan palvelut 100,00 100,00
Pdivatoiminta 1512,00 € 18 144,00 16 632,00
Tydtoiminta 0,00

Taulukko 2. Porin henkilbkohtaisen budjetoinnin (HB) asiakaskohtaisten kustannusten laskentamalli

103




Asiakkaalle myonnetyn henkilékohtaisen budjetin koko-
naiskustannuksia seurataan SAP-jarjestelmassa siséisel-
l& tilausnumerolla. Kaikki yksikdt ovat ottamassa kayt-
t60Nn palveluseteli- ja ostopalvelujarjestelman (PSOP),
jonka HB-ominaisuuden kehittdmiseen Tampere on si-
toutunut. Ennen kehitystyon valmistumista kokeilu to-
teutetaan maksusitoumuksilla. Tampereella ei ole henki-
|okohtaiselle budjetoinnille erillista maararahaa, vaan se
rahoitetaan yksikén maéararahoista henkildkohtaiseksi
budjetiksi muunnetun alkuperaisen palvelun kohdalta.

Tampereella tavoitteena on saada mukaan henkildkoh-
taisen budjetoinnin kokeiluun yhteensa 40 asiakasta
siten, etta kullakin asiakastyontekijalla olisi 1-2 henkilo-
kohtaisen budjetoinnin valinnutta asiakasta. Asiakkaita
otetaan mukaan kokeiluun vaiheittain ja syksyn 2017
suunnitelmien mukaan lapsiperheiden tilapaisissa ko-
tipalveluissa HB-asiakkaita otetaan vasta vuonna 2018.

Tampereella tavoitteena on saada mukaan henkildkoh-
taisen budjetoinnin kokeiluun yhteensa 40 asiakasta
siten, etta kullakin asiakastyontekijalla olisi 1-2 henkilo-
kohtaisen budjetoinnin valinnutta asiakasta. Tampereella
Omat digiajan hyvinvointipalvelut (ODA) -hankkeessa
on jo maaritelty asiakasprosessien vaatimaa tydaikaa
omaishoidon palveluissa, joissa suurin osa henkilékoh-
taisen budjetoinnin asiakkaista oli syksylla 2017. ODA-
hankkeen mukaan yhden HB-asiakkaan koko prosessiin
kuluu keskimaarin 4,5 tuntia asiakastyontekijan aikaa.

Vaikuttavuustieto

Tampereella ei ole arvioitu henkildkohtaisen budjetoin-
nin avulla jarjestettyjen palvelujen vaikutuksia tai vai-
kuttavuutta ennen Avain kansalaisuuteen -hankkeen
pilotointia. Tampereella henkilokohtaista budjetointia
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kokeiltiin kuitenkin jo vuoden 2014 aikana 17 omaishoi-
toperheessa. Kokeilun jalkeen toteutetun kyselyn mu-
kaan moni kokeiluun osallistuneista omaishoitajista koki
oman jaksamisensa selvasti parantuneen henkilékohtai-
sen budjetin kokeilun aikana. Kolmen hoidettavan fyysi-
nen vointi oli hieman kohentunut, seitseman vointi ol
sdilynyt ennallaan ja loppujen huonontunut. Omaishoito-
perheet kokivat henkildkohtaisen budjetoinnin kokeilun
antaneen kimmokkeen aktivoitua kodin ulkopuoliseen
eldmaan. (Sola ym. 2015, 28-37)

Vantaa

Kustannustieto

Vantaan perhepalvelut kokeilee henkildkohtaisen budje-
toinnin toimintamallia aikuissosiaality®ssa, lastensuoje-
lussa ja psykososiaalisissa palveluissa. Henkildkohtainen
budjetti voidaan myontaa sosiaalihuoltolain ja lastensuo-
jelulain mukaisten palvelujen ja tukitoimien jarjestami-
seen. Myonnettavan budjetin suuruuteen vaikuttavat
seka asiakkaan palvelujen tarve etta perinteisella tavalla
jarjestetyn palvelun kustannukset. Lisdksi on maaritelty,
etta kustannukset eivat paasaantoisesti saa ylittaa aiem-
pia kustannuksia. Asiakkaan henkilokohtaisen budjetin
seurantaan Vantaa on ottanut oman lomakkeen, johon
asiakastyontekija tayttaa ensin asiakkaan perustiedot.
Asiakaskohtaisia kustannustietoja ei saada Vantaalla
kdytossa olevasta SAP-raportointijarjestelmastd, jossa
kustannustiedot kuten palkka- ja ostopalvelumenot ovat
yksikkokohtaisia.

Vantaan sosiaalipalveluissa on kaytossa yli 40 vuotta
vanha VATJ-asiakastietojarjestelma, josta saatavat palve-
luiden kayttotiedot vaihtelevat palveluittain. Talla hetkella
asiakastietojarjestelmasta ei pystyta poimimaan henki-



|6kohtaisen budjetoinnin piirissa olevia tietoja. Palvelu-
seteleiden jakelua ja palveluntuottajaksi hakeutumista
varten Vantaalla otettiin kayttéon palveluseteli- ja osto-
palvelujarjestelmé (PSOP) vuoden 2017 alusta lukien.
PSOP-jarjestelma on kuitenkin tydlas, koska jarjestel-
massa on oltava palvelusetelimuotoisena useampia pal-
veluita. Talla hetkelld vain lapsiperheiden kotipalvelu on
palvelusetelimuodossa. Nykyiset tietojarjestelmat eivat
mahdollista systemaattista tiedon tuottamista henkilo-
kohtaisen budjetoinnin asiakkaista. Asiakassuunnitelma
ja paatds henkilokohtaisesta budjetista voidaan tehda
sahkoiseen jarjestelmaan, muutoin seuranta on tehtava
manuaalisesti. Apotti-asiakastietojarjestelma, jota Van-
taa kehittaa yhteistydssa Helsingin, Kirkkonummen seka
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS) kans-
sa, on tarkoitus ottaa kayttéon syksylld 2018. Vantaan
hanketoimijat tekevat yhteisty6ta jarjestelman toimittaji-
en kanssa henkildkohtaisen budjetoinnin toimintamallin
littamiseksi osaksi Apotti-asiakastietojarjestelmaa.

Vaikuttavuustieto

Vantaan perhepalveluiden asiakkaille tehdaan palaute-
kysely vuosittain. Kyselyn avulla kerataan asiakkaiden
kokemuksia saadun tiedon ja neuvonnan riittavyydesta,
kohtelun asiallisuudesta ja palvelun nopeudesta, asian-
tuntevuudesta seka palvelun vastaavuudesta tarpeisiin.
Tietoa halutaan my0s siitd, onko asiakas kokenut saa-
vansa osallistua nykyisten palvelujensa suunnitteluun
ja arviointiin. Vuoden 2015 kyselyn mukaan noin 70 pro-
senttia seka aikuissosiaalityon (n=144) etta lastensuoje-
lun (n=171) asiakkaista oli joko taysin tai osittain samaa
mielta siita, ettd saatu palvelu oli parantanut hanen ela-
mantilannettaan.
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Yhteenveto ja alustavia tuloksia

Lahtokohdat kustannus-vaikuttavuustyyppisen ana-
lyysin edellytysten kehittamiselle vaihtelevat varsin
paljon hankkeen piloteissa. Vaikuttavuustiedon osalta
ongelmana on se, ettei sitad joko ole, sita ei kerata sys-
temaattisesti tai se ei sovellu palveluiden kustannus-
vaikuttavuustyyppiseen analyysiin. Hankkeen alkaessa
missaan hankkeen kuudesta pilotista — paitsi Eksotessa
—tavanomaisen ja henkildkohtaisen budjetoinnin toimin-
tamallien kustannus-vaikuttavuustyyppisen analyysin
edellyttémia asiakaskohtaisia kustannustietoja ei ollut
mahdollista saada suoraan yhdesta tietojarjestelmasta.
Kustannusten seurantaa varten piloteissa luotiin proses-
sit, joissa tietoja poimitaan manuaalisesti erilaisista jar
jestelmista, yhdistelldan Excel-taulukoiden avulla ja jos
mahdollista tallennetaan laskentajarjestelmaan kuten
Porissa Opiferus-toimintolaskentajarjestelmaan.

Usein prosessissa on maaritettava jakoperusteita ja teh-
tava erilaisia laskelmia jokaisen asiakkaan ja mahdollises-
ti myos palveluun jollakin tavalla osallistuneen tyonteki-
jan kohdalla erikseen. Etenkin silloin kun tavanomaisten
palvelujen tuotteistamista ei ole tehty, henkilokohtaisen
budjetoinnin toimintamallissa jakoperusteiden maaritte-
Iyt ja laskenta joudutaan tekemaan kahdesti, ensin pal-
velutarpeeseen perustuvan henkildkohtaisen budjetin
maarittamiseksi ja sitten toimintamallin kustannusten
seurantaa ja arviointia varten.

Yleisesti tiedonhallinnassa tavoitteena oleva kertakirja-
uksen periaate toteutuu heikosti henkilokohtaisen bud-
jetoinnin talous-, kustannusten seuranta- ja hallinnollisis-
sa prosesseissa nykyisilla tietojarjestelmilla. Palvelujen
jarjestajan tietotarpeiden lisdksi henkilokohtaisessa



budjetoinnissa myo6s asiakkaan ja omatyontekijan tulisi
pystyd seuraamaan budjetin kayttéd mahdollisimman
ajantasaisesti. Pilotoinnin alkaessa asiakkaat tekevat sita
manuaalisesti tai Excel-taulukon avulla.

Pilotit ovat rajanneet henkilokohtaisen budjetoinnin toi-
mintamallin kokeiluun otettavat asiakasmaarat suhteel-
lisen pieniksi, noin 15-40 asiakkaaseen. Talla hetkella to-
teutuneet asiakasmaarat ovat olleet vieldkin pienempia
ja jo nailla asiakasmaarillda manuaalista tiedonkerdysta ja
-siirtoa sisaltava kustannusten seuranta on osoittautu-
nut hyvin tyolaaksi. Henkildkohtaisella budjetilla jarjes-
tettavien palveluiden arvoksi sosiaali- ja terveysminis-
terid (STM) on arvioinut 1,5 miljardia euroa vuodessa
1.72020 alkaen (Sosiaali- ja terveysministerio 2018). Tuol-
loin kaikkien maakuntien on tarjottava henkildkohtaista
budjettia, vaikkakin rajatummalle asiakasryhmalle kuin
tassa hankkeessa. Pilottien kokemuksiin perustuen on-
kin aiheellista kysyé, kuinka STM:n arvioiman rahavirran
hallinnointi ja seuranta onnistuu tulevissa maakunnissa
nykyisilla henkilostomaarilla ja tietojarjestelmilla.

Joidenkin pilottien asiakastydntekijat ovat kokeneet, ettéa
asiakkaan asioiden hoitoon kuluu vahemman tyoaikaa ja
siten muille asiakkaille jdd8 enemman aikaa. Aluksi hen-
kilokohtaisen budjetoinnin prosessi on vaatinut enem-
man tyontekijdiden panostusta, mutta kokonaisuutena
tybajankaytdn on koettu vahentyneen. Tyon sisaltdé on
asiakastydntekijdiden mukaan muuttunut siten, etta niin
sanottua paperitydtd on vahemman. Tyohon on tullut
uutena tehtavana palvelujen etsinta sellaisten asiakkai-
den kanssa, jotka eivat siihen itse kykene tai joilla ei
ole laheisia. Osasyyna tahan lienee myds se, etta HB-
tukihenkildita ei viela ole kdytettavissa.

ARVIO(NTA

URA-
VALMENNUS
TowMmL!

Maarallista tietoa tydajankaytdn muutoksista keratdan
hankkeessa kehitetylla tydajanseurantalomakkeella, jon-
ka tayttamisen tyontekijat kokevat hankalaksi ja kaipaa-
vat tilalle yksinkertaista, helppoa vélinetta. Tydajankayt-
t6a on kunnissa mitattu lahinna tuotteistamista varten
tai erilaisten hankkeiden yhteydessa. Henkildkohtaisen
budjetoinnin oletetaan kuitenkin muuttavan asiakas-
palveluprosessia ja tyontekijdiden roolia seka tehtavia
merkittavasti, joten henkildstokustannusten arviointia
varten tarvitaan helppo, luotettava ja nykyaikainen tyo-
ajan mittausmenetelma.

Asiakkaille henkilokohtainen budjetointi on merkinnyt
lisatydtd, mutta eldmanlaadun koetaan tasta huolimat-
ta parantuneen. Asiakasmaarien kasvaessa pilotoinnin
edetessa saadaan lisaa kokemuksia ja myds maarallista
tietoa muutoksista toimintakyvyssa ja eldaméanlaadussa.
Toimintakyvyn mittarina hankkeessa on Kykyviisari, jon-
ka kaytosta HB-asiakastydssa on ollut myonteisia koke-
muksia. Toisaalta sen kayttd on koettu liilan vaativaksi ja
joillekin asiakasryhmille soveltumattomaksi.
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Esko Paaskyla

Henkilokohtaisen budjetoinnin (HB) digialusta
voi sovittaa yhteen asiakkaan, palveluntuottajan
seka palvelujen jarjestdjan intressit

Millainen henkilokohtaisen budjetoinnin (HB) digialus-
ta tarvitaan, jotta voidaan luoda win-win-win-tilanne
asiakkaan, palveluntuottajan ja palvelujen jarjestajan int-
ressien valille? Tama kirjoitus ei pyri antamaan asiasta
kattavaa kokonaiskuvaa, vaan kiinnittdmaan huomion
yksittaisiin kysymyksiin, jotka voivat olla ns. kriittisia
menestystekijoita henkilokohtaisen budjetin digialustan
rakentamisessa joko asiakkaan, palveluntuottajan tai pal-
velujen jarjestajan kannalta. Kirjoituksessa tuodaan esille
myos sudenkuoppia, joita tulisi valttaa.

Kirjoitus perustuu kirjoittajan seitsemanvuotiseen teo-
reettiseen harrastukseen HB:n parissa. Avain kansa-
laisuuteen — henkilékohtaisen budjetointimallin avulla
osallisuutta, itsemaaraamisoikeutta ja valinnanvapautta
-hankkeen (AVAIN-hankkeen) Kainuun HB-kokeilun suun-
nittelu yhdessa kehittajaasiakkaiden kanssa on tuonut
hyvin esille asiakkaiden tarpeet. Kdytannon asiakastyon
suunnittelu yhdesséa palvelujen jarjestajan edustajien
kanssa on osoittanut, kuinka uuden toimintatavan viemi-
nen kaytantoon jo ennen lakimuutosta uhkaa jatkuvasti
térméta voimassa olevaan lainséadantoon. Hyvinvoinnin
palvelutarjottimen monivuotinen kehittdminen on edel-
lyttdnyt tiivistd yhteistyotaé palveluntuottajien kanssa,
joten myos heidan intressinsa ovat tuttuja.
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Palvelujen jarjestajan eli nykyisten kuntien tai kuntayh-
tymien, mydhemmin maakuntien, intressit HB:n digi-
alustan osalta kohdistuvat ainakin suunnitteluvaiheessa
HB:n tietojarjestelmiin. Mielenkiinnon kohteena ovat ol-
leet mm. integraatio taloushallintoon, sahkdisen palvelu-
setelijarjestelman kehittdminen HB-jarjestelméksi seka
integraatio valtakunnallisiin tietojarjestelmiin. Nykyisten
sahkoisten palvelusetelijarjestelmien muuttaminen HB-
jarjestelmiksi vaatisi erillisen laajan tarkastelun. Siihen
ei tassa kirjoituksessa ole mahdollisuutta. Myos integ-
raatiot taloushallinnon jarjestelmiin yms. tekniset asiat
jatetdan tasta tarkastelusta pois.

Palvelujen jarjestajan nakdkulma kuitataan alla suppealla
motivaatiotarkastelulla. On ikavaa, mutta valttdmatonta
muistuttaa reunaehdoista, joiden puitteissa toimitaan.
Jotta uudesta HB-toimintamallista voisi tulla toteutta-
miskelpoinen, on mallin oltava sote-uudistuksen hen-
gen mukaisesti taloudellisesti kestava. HB-prosessin
digitalisoinnilla voidaan saavuttaa saastoja ja hillitéa kus-
tannusten kasvua hallinnossa. Tassa on selkea analogia
palvelusetelin sdhkoistamiseen. Valtakunnallisessa kes-
kustelussa ei viela ole paasty hallintoa pitemmmalle, vaik-
ka merkittdvammat saastot voidaankin ehké saavuttaa
asiakastyossa. Lisaksi digitalisointi voi osaltaan ratkaista
haasteen, miten jarjestaa asiakkaiden tuki ja vertaistuki
henkildkohtaisen budjetin kdytossa.



Asiakaslahtoisyys on keskeinen arvo jokaiselle nykyi-
selle ja tulevalle palvelujen jarjestajalle. Tavoite lisata
asiakkaan valinnanvapautta on sote-uudistuksen keskei-
nen tavoite — soten kustannusten kasvun hillitsemisen
lisdksi. Asiakkaan valinnanvapauden lisdamistd ei alla
tarkastella palvelujen jarjestajan, vaan asiakkaan nako-
kulmasta.

Asiakkaiden toiveita HB:n toteutuksesta on kartoitettu
16-jasenisen kehittdjaasiakasryhman toimesta. Kaksi
toivetta on noussut yli muiden. Asiakkaat toivovat help-
pokayttoistd kayttoliittymaa, johon kaikki HB:iin liittyvat
asiat on koottu. HB:n hallinnan tarkeimmaksi toimin-
noksi on nahty mahdollisuus seurata omaa budjettia
reaaliaikaisesti.

Asiakkaalle on myods tarkeaa, ettd palveluja on helppo
|0ytaa ja vertailla. Tama on olennainen osa HB-proses-
sin digitalisointia. Valtakunnalliset ratkaisut, kuten sote-
palvelujen tarpeeksi kattava vienti Kantaan, on Kelan
arvion mukaan vuosien paassa. Eri HB-kokeiluissa on
huomattu, ettd palveluntuottajien innostaminen mukaan
on haastavampaa, kuin voisi luulla. Kainuussa kuitenkin
téssa asiassa saadaan ns. lentava lahto, koska Kainuun
sote on jo vuosien ajan kehittanyt Hyvinvoinnin palvelu-
tarjotinta, josta asiakas saa yhdelld haulla tiedon seka
yritysten, jarjestojen etta julkisista palveluista. Tieto an-
netaan aina hintaan ja laatuun perustuvana vertailutieto-
na. Digitalisointi voi helpottaa sen maarittamista, mita
palveluja asiakas voi HB:lla hankkia, mutta samalla se
uhkaa my06s kaventaa asiakkaan valinnanvapautta.

Kun HB:ta pilotoidaan jo ennen kuin HB:n mahdollistava
laki asiakkaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveyden-
huollossa (valinnanvapauslaki) astuu voimaan, joudutaan
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kokeilu toteuttamaan muun kaytettavissa olevan lain-
saadannon puitteissa. Paperisilla tiettyyn euromaaraan
sidotuilla palveluseteleilla on vaikea toteuttaa arkipaivan
taloudellista paaténtavaltaa, jonka tulisi olla HB:n yti-
messa.

Asiakkaan kannalta maksukaytdnnot ovat erittdin kes-
keisessa roolissa. Kainuun kehittajaasiakkaiden toive
yhdesté keskitetysta HB:n hallinnoimisen paikasta liit-
tyy tarpeeseen seurata omaa budjettia reaaliaikaisesti.
Toimivan, kokonaisvaltaisen HB:n digialustan suunnit-
telun ndkdkulmasta tdssa on kyse asiakkaan kayttoliit-
tyman jarkevasta toteutustavasta. Jos se toteutetaan
pohjautuen palvelun jarjestajan jo kaytossa oleviin tie-
tojarjestelmiin ja taloushallinnosta saatavaan tietoon
palvelutuottajien laskutuksesta, ovat sen tiedot autta-
matta vanhentuneita. Jotta asiakas voisi paasté reaaliai-
kaisuuteen budjettinsa seurannassa, vaikuttaa ainoalta
vaihtoehdolta asiakkaan kayttoliittyman rakentaminen
maksuvalinejarjestelmaan.

Kehittajaasiakkaiden toiveisiin on kuulunut myos mah-
dollisuus mobiilimaksamiseen. Kainuussa paastaan hen-
kildkohtaisessa budjetoinnissa tiettdvasti ensimmaista
kertaa Suomessa kokeilemaan kaytannossa ratkaisua,
joka mahdollistaa seka mobiilimaksamisen etta reaaliai-
kaisen budjetin seurannan.

Sujuva maksaminen ja laskutus ovat myos palvelun-
tuottajien intressilistalla korkealla. Suurimpana uhkana
palveluntuottajat nakevat HB:iin liittyvat byrokraattiset
velvoitteet. Tarkastelen alla asiaa HB:n toteutusta uhkaa-
vien sudenkuoppien muodossa.



Win-win-win-tilanne palvelujen jarjestajan, asiakkaan ja
palvelujen jarjestajan intressien valilla edellyttaa paitsi
eri nakdkulmien huomioimista, myos ratkaisujen etsi-
mista eri digitaalisista jarjestelmista. Valmista kattavaa
HB:n digialustaa ei ole kaytettavissa, mutta HB-kokeilua
varten sellainen on hyva rakentaa. Kun nain toimitaan,
kiinnitetdan huomio toiminnallisuuksiin, jotka on jatkos-
sa syyta huomioida, kun kaikenkattavaa HB:n digialustaa
tullaan suunnittelemaan ja rakentamaan.

Kainuun soten erityislasten omaishoidon
HB-kokeilu = AVAIN-asiakaskokeilu

AVAIN-hankkeen kuusi eri henkilékohtaisen budjetoin-
nin (HB) kokeilua toteutetaan kukin kdytdnnon asiakas-
tydssa. Kainuussa kohderyhma on rajattu tarkemmin,
kuin viidessa muussa kokeilussa. Kainuussa on noin 75
erityista tukea tarvitsevan lapsen eli erityislapsen omais-
hoidon sopimuksen tehnyttd vanhempaa, joille tarjo-
taan mahdollisuus vaihtaa nk. omaishoidon lakisaateiset
vapaat osittain tai kokonaan HB:ksi. Budjettia voidaan
kayttda lapsiperheiden kotipalvelun tai alkuvaiheessa
noin 15 eri kotipalvelun tukipalvelun, kuten siivouksen
tai vaikkapa ateriapalvelun hankintaan.

Kainuun sote on aloittamassa my0s toista, laajempaa
hallituksen karkihankkeeseen kuuluvaa HB-kokeilua
vanhus-, vammais- ja kehitysvammapalveluissa (STM:n
palvelusetelikokeilun laajennus). Vaarinkasitysten valt-
tamiseksi Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-
kokeilun markkinointinimeksi on valittu AVAIN-asiakas.
Vastaavasti kokeilun nimeksi on vakiintumassa AVAIN-
asiakaskokeilu.
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Kainuun erityistehtdvana HB:n digialusta

AVAIN-hankkeen kuusi HB-kokeilua poikkeaa toisistaan
paitsi kohderyhman, myo6s mm. juridisen viitekehyk-
sen ja erityistehtavien osalta. Kun kokeilut poikkeavat
toisistaan, saadaan kokemuksia erilaisista HB:n toimin-
tamalleista. HB-kokeilujen siséllét poikkeavat toisistaan
etupaassa siitd syysta, ettd uusi toimintamalli tuodaan
erilaisiin toimintaymparistoihin. Projektisuunnitelmassa
vain Kainuulle on maaritetty erityistehtavia. Nelja osa-
hankkeen viidesta projektisuunnitelmassa asetetusta
tehtavasta liittyy HB:n digialustaan tai mallinnokseen.

Kainuun erityistehtavana Palvelusetelilain
mukainen kokeilu

Kainuun AVAIN-asiakaskokeilu poikkeaa muista viidesta
AVAIN-hankkeen HB-kokeilusta siing, ettd se pohjautuu
selkedasti lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusete-
listd (569/2009) eli Palvelusetelilakiin, kun muut kokei-
lut vaikuttavat pohjautuvan juridisesti Palvelusetelilain
ja Sosiaalihuoltolain (1301/2014) soveltavaan tulkintaan.
Projektisuunnitelman mukaan Kainuussa pilotoidaan
Tekes-rahoitteisen Aktiiviasiakashankkeen vuonna
2013 julkistama monikayttopalvelusetelin toimintamalli
(https://sote.kainuu.fi/sarja-d-monistesarjat -> D:6).

Palvelusetelilaki mahdollistaa varsin pitkalle HB:n pilo-
toinnin, mutta tuo samalla velvoitteita. Laki edellyttaa
mm. palveluntuottajien hyvaksymismenettelyn (PSL 4
§ 2 mom.) seké velvoitteen julkaista netissa palvelun-
tuottajat, palvelut ja niiden hinnat (PSL 4 § 3 mom.).
Nama ovat haasteita, joihin voidaan vastata digitalisaati-
on keinoin. Kainuussa voidaan hyddyntaa Hyvinvoinnin
palvelutarjotinta, kun taas muualla talléin ovat sahkdiset
palvelusetelijarjestelmat keskeisessa roolissa.



HB:n digialusta sddstéda tydaikaa hallinnossa

Sote-uudistuksen tavoitteena on jarjestaa palvelut siten,
ettd kustannusten kasvua saadaan hillittyd. Voidaanko
HB-prosessin digitalisoinnilla hillitd kustannusten kas-
vua? Palveluseteliprosessin digitalisoinnilla on jo saavu-
tettu kiistattomia séastdja hallinnossa. Yksittaisten toimi-
joiden saavuttama saastd on laskettu jopa kymmenissa
henkildtyovuosissa. Keskeisimpiin sahkaoisiin palveluse-
telijarjestelmiin ollaan tiettdvasti suunnittelemassa hen-
kilokohtaisen budjetoinnin toiminnallisuuksia, mutta vas-
ta sitten, kun lopulliset muotoilut lainsdadannon osalta
saadaan aikaisintaan kesélla 2018. Sen jalkeen tarvitaan
aikaa maaritysten tekemiseen ja testaamiseen. AVAIN-
hankkeen HB-kokeilujen osalta aikataulu on ongelmalli-
nen, silla kaytdnnon kokeilujen seuranta paattyy vuoden
2018 lopulla.

Valtakunnalliset soten valinnanvapauden tiedonhallin-
tapalvelut rakennetaan varsin pitkélla aikajéanteelld Ke-
lan Kanta-palveluun ja ne tulevat ndkymaan asiakkaalle
Omakannassa. Valtakunnalliset soten valinnanvapauden
tiedonhallintapalvelut tuovat saastoja hallinnossa, mutta
ty6 alkaa sote-keskuksen valintapalvelusta ja HB:n osal-
ta toteutuksen voidaan Kelan tiedotteiden perusteella
arvioida menevan pitkalle 2020-luvulle.

Mista satoja tai tuhansia uusia
koulutettuja asiakastyontekijoita?

Hallinto ei ole HB:n eniten tydaikaa vieva toiminto pal-
velujen jarjestajalle, vaan asiakastyd. Suomessa hen-
kilokohtaista budjetointia on jo pilotoitu muutamissa
kokeiluissa. Niissé asiakasmaarat on laskettu kymme-
nissa henkildissa. Jos ja kun sote-uudistus tuo HB:n

pitkdaikaista tukea tarvitsevien ikdantyneiden ja vam-
maisten henkildiden subjektiiviseksi oikeudeksi, tullaan
asiakasmaarat laskemaan jopa kymmenissa tuhansissa.

Suomessa aiemmin toteutettujen HB-kokeilujen loppu-
raporteista ei juuri |0ydy tietoa, edellyttadakd HB uutena
palvelujen jarjestamisen tapana enemman tydaikaa asia-
kasohjaajalta, kuin normaalitoiminta. Aiempiin kokeilui-
hin osallistuneiden projektiammattilaisten kanssa kay-
dyista keskusteluista on syntynyt kuva, ettéd HB-asiakas
vaatii keskimaarin enemman tydaikaa, joskin lisdantynyt
tydajan tarve keskittyy muutamille yksittaisille asiak-
kaille.

Eraassa AVAIN-hankkeen HB-kokeiluista on tehty myds
alustava vastakkainen johtopaatds, ettd HB ei sitten-
kdan lisaisi tydajan tarvetta. Alkuvaiheen lisdantynyt
tydaika korvaantuu myohemmin silla, etta asiakas al-
kaa ottaa vastuuta ja toimia aiempaa itsendisemmin,
jolloin han tarvitsee vdhemman omatydntekijan tukea.
AVAIN-hankkeen HB-kokeiluissa tyoajan kayttoa tullaan
mittaamaan. Jos HB uutena palvelujen jarjestdmisen
tapana kasvattaa ty0ajan tarvetta, voivatko lisdéntyneen
tydajan tarpeen kautta karanneet kustannukset nousta
jopa HB:n laajamittaisen toteutuksen esteeksi?

Ennen kuin aletaan miettid, mista l6ydetaan satoja tai
tuhansia uusia koulutettuja asiakastyontekijoita, lienee
syyta ensin pohtia, onko kysymys sittenkin toimintata-
voista. Jos henkilokohtaista budjettia toteutetaan sosi-
aalitydn nykyisten toimintatapojen mukaan, tultaneen
tarvitsemaan uutta tyovoimaa, mutta toisaalta toimin-
tatapoja voidaan muuttaa. Soten digitalisaatio ja HB-
prosessin digitalisointi sen osana auttaa muuttamaan
sosiaalitydn toimintatapoja.




Osa asiakkaan ja omatyontekijan vdlisesta
viestinnadsta on digitalisoitavissa

Tarkein syy lisddntyvaan tydajan kayttéon on tarve li-
saantyvalle dialogille asiakkaan ja omatydntekijan valilla.
Se on valttamatonta, jotta HB:n avulla asiakas voi oma-
tyontekijan tuella raataléida itselleen mahdollisimman
hyvin toimivan palvelukokonaisuuden. HB-prosessin
alussa tapahtuu palvelutarpeen arviointi ja asiakassuun-
nitelman laadinta. Kainuussa seka asiakastyontekijoiden
etta kehittajaasiakkaiden kasitys on, etta naita asiakkaan
ja omatydntekijan valisia tapaamisia ei voida digitali-
soida. Jos kommunikointi tapahtuisi videoneuvotteluna,
se saastaisi jossain maarin tydaikaa, mutta ainoastaan
matka-ajan osalta. Merkittdvia ty0ajan saastoja ei tasta
syntyisi, koska nailtd osin asiakastyossa ei voida tieto-
suojasyista siirtya henkilokohtaisesta palvelusta esim.
ryhméamuotoiseen toimintaan.

Palvelutarpeen arvioinnin ja asiakassuunnitelman laa-
dinnan jalkeinen asiakkaan ja omatydtekijan valinen
dialogi sen sijaan voidaan digitalisoida. Kainuun AVAIN-
asiakkailta edellytetaan, etta he alkuvaiheen jalkeen kes-
kittavat omatyontekijan kanssa kdymanséa keskustelun
Kainuun sotessa muutenkin kaytdssa olevaan sahkoi-
seen asiointipalvelu Omasoteen. Tampereen omaishoi-
don HB-kokeilussa vuonna 2014 todettiin, ettd suurin
syy lisddntyneeseen tyoajan tarpeeseen oli, etta kokeilu
toteutettiin paperisen palvelusetelin muodossa. Jos ei
tarkastella hallinnollista ty6téa vaan asiakastyo6ta, lisaan-
tynyt tydajan tarve ei koskenut kaikkia asiakkaita, vaan
kohdistui yksittéisiin asiakkaisiin, jotka tarvitsivat muita
enemman tukea HB:n kayttdon. Kainuun AVAIN-asiakas-
kokeilussa seurataan omatyontekijan ajankayttda, joten
ainakin suuntaviivoja voidaan saada, miten hyvin télle

kohderyhmalle sopii omatydntekijan kanssa kaytavan
viestinnan vieminen sahkoiseen asiointipalveluun ja na-
kyyko tdma myds omatydntekijan ajankdytossa.

Omasote luottamuksellisen
viestinndn alustana

Kainuun Omasote (ks. http://omasote.kainuu.fi-> esitte-
lyvideo) on suosittu sdhkoinen asiointipalvelu. Omasotel-
la on jo yli 20 000 kayttajaa Kainuun soten toimialueen
75 000 asukkaasta. Omasotessa asiakas voi esim. uusia
reseptin, pitda ylld omia hyvinvointitietoja ja jakaa ne
sote-ammattilaisen kanssa, tehda sahkoisen terveystar
kastuksen ja viestia tietoturvallisesti sote-ammattilaisen
kanssa. Vastaavia sahkoisia asiointipalveluja on kaytdssa
eri puolella Suomea eri nimilla.

Asiakas voi Omasotessa lahettda viestin haluamalleen
sote-ammattilaiselle. Toiminto on jo kdytdssa useissa
Kainuun soten tulosyksikdissa ja kokemuksen mukaan
digitaalinen asiakkaan kanssa viestiminen saastaa tyo-
aikaa verrattuna siihen, ettéd asiakas soittaisi puhelimel-
la samasta asiasta — varsinkin, kun asiakas ehtii usein
soittaa useammalle sote-ammattilaiselle, jos ei saa oike-
aa henkiléa heti kiinni. Asiakkaalle luvataan Omasoten
kautta jatettyyn viestiin vastaus 3-5 arkipaivan kuluessa,
mutta kdytanndssa han valtaosassa tapauksista saa sen
jo samana tai seuraavana arkipaivana.

Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-kokeilussa
kaikki AVAIN-asiakkaan ja omatydntekijan valinen vies-
tintd pyritdan ohjaamaan Omasoteen palvelutarpeen
arvioinnin ja asiakassuunnitelman laatimisen jalkeen.
Tavoitteena on paitsi testata, missa maarin digialustan
kdyttd voi tehostaa omatyontekijan tydajankayttoda,




myoOs koota laadullista tietoa siitd, miten asiakkaan ja
omatyontekijan valisessa keskustelussa esimerkiksi lin-
jataan, mita palveluja HB:lla voi hankkia.

Kehittajdasiakkaiden toiveet
HB:n digialustalle

AVAIN-asiakaskokeilun suunnittelu on alusta asti perus-
tunut asiakkaiden toiveiden tarkkaan kuuntelemiseen,
miten heiden tarpeitaan vastaavat palvelut on jarkevaa
jarjestaa. Kainuun soten kehittdmistyossa kdytetaan laa-
jasti kehittaja- ja kokemusasiakkaita. Eri asiakasryhmia
edustavia kehittajaasiakasryhmia on koottu yli 20 kpl eri
kehittdmistarpeisiin. 16-jaseninen Kainuun soten erityis-
lasten vanhempien kehittajaasiakasryhma perustettiin
vuoden 2017 alussa sekd AVAIN-hankkeen ettd varsin-
kin hallituksen omaishoidon karkihankkeeseen kuuluvan
ErinOmainen-hankkeen tarpeisiin (https://sote.kainuu.fi/
erityislasten-omaishoidon-kehittaminen-erinomainen).

Asiakkaiden tarpeisiin ja ideoihin HB:n toteutuksesta
voi tutustua erillisesséa blogikirjoituksessa: http://henki-
lokohtainenbudjetointi.fi/henkilokohtainen-budjetti-vai-
perhebudjetti/.

Kehittdjaasiakkaiden kaytannén HB-toimintaa koskevat
toiveet voidaan kiteyttdaa kahteen toisiinsa liittyvaan
asiaan. AVAIN-asiakkaan tulisi 10ytaa kaikki HB:iin liit-
tyvat tiedot keskitetysti yhdestéd paikasta. Taté paikkaa
kutsutaan asiakkaan kayttoliittymaksi. Sen tarkeimpana
toiminnallisuutena kehittdjaasiakkaat ovat pitaneet mah-
dollisuutta seurata budjetin kayttda reaaliaikaisesti.
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HB-laskuri

Kainuussa laadittiin jo kesalla 2017 maaritykset henkil6-
kohtaisen budjetin laskurin teettdmisestd Omasoteen.
Maaritykset kattoivat myos hyvaksymismenettelyt kos-
kien asiakkaan esitystd HB:n kaytosta ja saadun palve-
lun laskutuksen oikeellisuuden kuittausta. HB-laskuria
ei kuitenkaan ole Omasoteen teetetty, koska ei vie-
|& tiedetd, olisiko kyseessad pysyva ratkaisu. Tulisiko
AVAIN-asiakkaan (ja laajemman kokeilun HB-asiakkaan)
kayttoliittyma HB-laskureineen sijoittaakin Omasoten si-
jaan sahkoisen palvelusetelijarjestelman yhteyteen, tai
mahdollisesti sittenkin osaksi maksuvélinejarjestelmaa?
Ainakaan osaksi valtakunnallista Omakantaa se ei tule
viela vuosikausiin, joten sitd on tassa vaiheessa turha
edes spekuloida.

AVAIN-hankkeen projektisuunnitelmaan kuuluu osio,
jossa Metropolia AMK:n opiskelijat kehittavat asiakkaan
kayttoliittyman prototyypin yhdesséa kokeilujen kanssa.
Asiakkaan kayttoliittymaa muutenkin kehittavat Kainuun
soten ja Eksoten kokeilut ovat valikoituneet tdhan roo-
liin. Kainuun osahankkeessa jo tehty maaritystyd antaa
aineksia prototyypin suunnittelulle.

HB-laskurin karvalakkiversio

AVAIN-asiakkaiden akuuttiin HB-laskuritarpeeseen on
laadittu kehittdjaasiakkaiden tuella Excel-muotoinen HB-
laskuri. Laskurista on eri versioita, kuten versio, johon
on maaritelty kentéat, jotka omatyontekija tayttéa paa-
toksen mukaisesti ja joihin asiakas ei paase. Asiakas ei
tadssa versiossa paase myoskaan laskentakenttiin, vaan
kirjaa pelkastaan palvelujen hankinnan paivamaarineen
ja hintoineen. Lisaksi han saa kyseisena kuukautena kay-



tdssa olevan maksimin tietoon, kun merkitsee yhdella
numerolla, monesko kuukausi on menossa. Eri kentat

on merkitty eri varein.

Tee-se-itse-HB-laskuri taas perustuu ajatukseen, etta
asiakas on itse vastuussa budjetistaan ja siten myos
HB-laskurista. Asiakas itse asettaa laskuriin paatoksen

mukaiset summat. HB:n kaytén kirjaaminen palvelu-
jen hankintaan on kummassakin asiakkaan vastuulla.

Laskuri olisi kdytannollisempi osana Omasotea, mutta

kokeilua varten laaditussa karvalakkiversiossa HB-laskuri
ldhetetadn Omasoten viestin Excel-litetiedostona. Tar
vittaessa omatyontekija voi verrata laskelman paikkaan-
sa pitavyytta palvelujen jarjestajan kirjanpitoon.

Vipuvoimaa

WW EU:lta

2014-2020  Eircopn ont
L et

Asiakaskoodi: 34
Omatyontekija:
Budjetti ajalle:

My@dnnetty koko kaudelle

Kaytossa vield € koko kaudelle

Monesko kk
Vertaa kuluvan menossa? €/kk
kk maksimiin
PVM Palvelu

Asiakas kayttanyt/varannut € alla olevassa laskelmassa

.5'9 Henkildkohtainen budjetointi

Avain kansalaisuuteen

AVAIN-asiakkaan HB-laskuri

Versio 1.2
Kauden pituus yht: kk
Vapaa-
Budjetti € paivid
0,00 0
0,00 0
Maksimi yhteensd Siirtyy  Pdi- Max pv
€ HB-kauden alusta seur.  vid tdhdn
alkaen kk:lle  /kk  asti
0 0 0
Vapaa-
Palveluntuottaja Hinta € péivia

Omatyédntekija tayttaa
vaaleanpunaiset kohdat.

Keltaiset kohdat ovat
automaattisia laskenta-
kenttia.

Asiakas tayttad valko-
pohjaiset kohdat.

Asiakkaan nimeé ei tuoda
esille, silla dokumenttia
kdytetdan arvioinnissa.

Asiakkaan oma budje-
tin seuranta tdydentaa
Kainuun soten talous-
hallinnon raportteja HB:n
kéytosta eri palveluihin.

HB-laskuri on vapaasti
muokattavissa muiden
omaan Kkayttoon.

AVAIN-asiakkaan HB-laskuri, versio 1.2. Kehittdjdasiakkaiden toivomuksesta laskurissa on myos vapaapdéivien kadytén

seuranta, silld osa AVAIN-asiakkaista vaihtaa vain osan lakisdéateisista vapaapdéivistd HB:iin.



Sudenkuoppa nro 1:
tiukka rajaus sote-palveluihin

Palvelusetelilain tuomiin haasteisiin voidaan helposti
vastata digitalisaation keinoin. Ongelmaksi muodostuu,
jos ennakolta maarataan, mita sote-palveluja HB:lla voi-
daan hankkia, samalla rajataan ulos suuri joukko palve-
luja. Jo pelkka rajaus sote-palveluihin on ongelmallinen,
silla mydés muut kuin varsinaiset sote-palvelut voivat
toimia hyvin osana asiakkaan palvelukokonaisuuttaja
vastata tarpeisiin, jotka on merkitty asiakassuunnitel-
maan palvelutarpeen arvion pohjalta. HB:n digialusta
voi osoittautua hyvéaksi rengiksi, kun on tarve palvelujen
|oytémiselle ja vertaamiselle, mutta isannaksi sitd ei
voi paastaa. HB:n digialusta voi hukata HB:n kantavan
idean, jos se palvelujen tiukalla kategorisoinnilla rajaa
asiakkaan valinnanvapautta. Tatd voidaan kutsua HB:n
digialustan rakentamisen sudenkuopaksi nro 1.

Ratkaisuna 'sosiaalipalvelujen’
kasitteen laaja tulkinta

Hallituksen esitysluonnoksessa 22.1.2018 laiksi asiak-
kaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveyspalveluis-
sa puhutaan sosiaali- ja terveyspalveluista, mutta lain
perusteluissa myds sosiaalipalveluna annettavista pal-
veluista. Esimerkiksi siivous ei sinansa ole sosiaalipal-
velu, mutta se voidaan antaa sosiaalipalveluna kuten
muutkin sosiaalihuoltoasetuksessa kuvatut kotipalvelun
tukipalvelut, sekd muut kotipalvelun tukipalvelut, joita
ei ole asetuksessa kuvattu. Vastaavasti voidaan tulkita,
ettd asiakkaan HB:lla hankkimat palvelut voidaan tulkita
sosiaalipalveluiksi, jos ja vain jos HB perustuu asiakkaan
palvelutarpeen arvioon ja siltd pohjalta laadittuun asia-
kassuunnitelmaan.

Sudenkuoppa nro 2:
tiukat kategoriat hyvaksyttaville
HB:n palveluille

'Sosiaalipalveluna annetun palvelun’ kasite valttaa ongel-
mat, joita termin 'sote-palvelu’ tiukka tulkinta toisi. Se
ei kuitenkaan viela ratkaise toista siihen liittyvaa uhkaa.
Digitaalinen jarjestelma edellyttaa aina yhdenmukaista-
mista. Jotta palveluja voidaan jarkevalla tavalla vertailla
missa tahansa digitaalisessa jarjestelmassa, tulee olla
yhteinen nimi, yhteinen hinnoitteluperusta jne. Uhkana
on, etta jos HB-asiakkaalta edellytetdan valitsemaan vain
HB-n digialustalle valmistelluista vaihtoehdoista, rajaa
se valintaa.

Pitkalla aikajanteelld sosiaali- ja terveyspalvelut eli sote-
palvelut tullaan viemaan Kanta-palveluun. Valtakunnalli-
sissa suunnitelmissa ei sen sijaan ole huomioitu muita
kuin sote-palveluja, jotka ovat tarkeassa roolissa HB:n
toteutuksessa. Muille kuin sote-palveluille on jossain
maarin tarjolla erilaisia portaaleja, mutta niiden heik-
koutena on yleensa rajautuminen vain jonkun sektorin
(esim. yritykset tai jarjestot) palveluihin. Kainuun sote on
usean vuoden ajan kehittanyt Hyvinvoinnin palvelutarjo-
tinta, josta asiakas l6ytaa yhdella haulla seka julkiset, yri-
tysten etta jarjestojen palvelutarjonnan. Sen hyodynta-
misestd HB:n muiden kuin varsinaisten sote-palvelujen
vélityksen digitalisoinnissa enemman alla.




Sudenkuoppa nro 3:
Kanta-palvelun kustannukset estavat
HB-palvelujen tarjonnan

Nykyisten valtakunnallisten suunnitelmien mukaisesti
Kela tulee toimimaan keskitettyna valinnanvapauden
tiedonhallinnan valtakunnallisena keskuksena. Kelan
nettisivujen mukaan (www.kela.fi/kela-ja-sote, viitattu
13.2.2018): "Kela toteuttaa soten valinnanvapauden
tiedonhallintapalvelut vaiheittain yhteistydssa muiden
valtakunnallisten toimijoiden kanssa. Ensimmaisessa
vaiheessa Kela rakentaa tietojarjestelman sote-keskus-
ten suoran valinnan pilotille. Suoran valinnan palveluissa
asiakas voi valita haluamansa yksityisen tai julkisen sote-
keskuksen. Pilottien yhteydessa toteutetaan myos kiin-
tean korvauksen maksatus valituille palveluntuottajille.
Tyon eteneminen riippuu siitd, miten valinnanvapauden
laajentaminen etenee. Mydhemmisséa vaiheissa Kela
toteuttaa tietojarjestelméat suun terveydenhuollon ja
maakunnan liikelaitosten valinnanvapaudelle seké valin-
nanvapauslaissa maaritellyt kansalliset tietojarjestelmat
henkildkohtaiselle budjetille ja asiakasseteleille.

Kelan valinnanvapausjarjestelma tulee olemaan kansalli-
nen tietovaranto, johon tallennetaan asiakkaan tekemat
valinnat, asiakkaan saamat palvelut, palveluntuottajille
maksetut korvaukset, tiedot sopimuksen tehneista pal-
veluntuottajista. Kaikki tarvittava tieto tulee olemaan
valtakunnallisesti eri toimijoiden kaytdssa.”

HB:n toteutuksen kannalta huolestuttavaa on, etté laina-
uksessa ei puhuta palveluntuottajista, vaan sopimuksen
tehneista palveluntuottajista. Miten palveluntuottajat ja
varsinkin HB:ssa tarvittava laaja palvelutarjonta saadaan
Omakantaan, on vield avoin kysymys ja edellyttaa pitkaa
prosessia.
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Jo kevaalla 2017 Kelan tiedotteessa nimeltd 'Sote-uu-
distuksessa edettava vaiheittain, jotta valinnanvapau-
den hyddyt saavutetaan’ (28.3.2017) varoitettiin, etta
"valinnanvapautta koskeva lainsdadanto edellyttaa myos
tdysin uusien tietojarjestelmien ja toimintamallien raken-
tamista. Kelan aiemman kokemuksen mukaan tietojar
jestelmamuutosten toimeenpanolle ja kayttéonotolle on
varattava riittdvasti aikaa: esimerkiksi toimeentulotuen
tietojarjestelmakokonaisuuden rakentaminen kesti 2,5
vuotta. Kokonaisuus sisalsi toimeentulotuen kasittelyjar
jestelman lisaksi lukuisia eri tukijarjestelmia, palveluita
seké integraatiota muihin jarjestelmiin paaosin yhden
organisaation sisélld. Sote-uudistuksen vaatimat jarjes-
telméamuutokset ovat mittaluokaltaan huomattavasti
laajemmat.”

Osana sote-uudistusta kaikki Suomen sosiaali- ja ter
veyspalvelutarjonta tullaan pitkalla aikataululla kokoa-
maan Kelan Kanta-palveluun. HB:n sudenkuopaksi nro
3 voidaan nostaa se, etta pienet toimijat, varsinkin muut
kuin varsinaisten sote-palvelujen tuottajat voivat jaada
ulos HB-tuottajien joukosta taloudellisista syista, jos
kaikilta palveluntuottajilta edellytetddn Kanta-palveluun
littymista.

HB:n idea on, ettd asiakas voi raataldida juuri hanelle
parhaiten sopivan palvelupaketin osin myds muista kuin
sote-palveluista. Talldin potentiaalisten palveluntuotta-
jien lukumaéara nousee valtakunnallisesti kymmeniin
tuhansiin, jolloin keskimaarin yhdelta palveluntuotta-
jalta hankitut palvelut voidaan arvioida jadvan keskimaa-
rin vahaisiksi. Nykyiset Kanta-palveluun liittymisen kus-
tannukset ovat median mukaan noin tuhat euroa per
palveluntuottaja. Se on liikaa varsinkin pienille toimijoille,
mutta myos suurille toimijoille, jotka tarjoavat muita kuin



sote-palveluja ja HB tuo heille vain vahan uutta myyn-
tid. HB-asiakas voi siten joutua tilanteeseen, jossa han
palvelun jarjestdjan luvalla voisi kadyttda HB:ta hanen
palvelutarpeitaan parhaiten palvelevalla tavalla, mutta
esteeksi nousee, ettei alalla tai ainakaan lahialueilla ole
hyvaksyttyja palveluntuottajia.

Sudenkuoppa nro 4:
muiden kuin sote-palveluntuottajien
passiivisuus

Tammikuussa 2018 jarjestetyssa AVAIN-hankkeen val-
takunnallisessa seminaarissa padosa hankkeen HB-ko-
keiluista toivoi, etta heidan kaytdssaan olisi digitaalinen
palvelutarjotin, josta asiakas voisi I16ytaa ja verrata pal-
veluja. Sen puuttuessa on omatyontekija joissain ko-
keiluissa etsinyt palveluntuottajat asiakkaalle ja jossain
kokeilussa on suositeltu asiakkaalle googlettamaan itse
tarvitsemansa palvelut.

Jos omatyodntekija suosittelee asiakkaalle jotain tiettya
palveluntuottajaa, toimii han heikoilla jailla. Yhden palve-
luntuottajan suosiminen muiden kustannuksella voidaan
tulkita kilpailun vaaristamiseksi. Myoskaan asiakkaan
valinnanvapaus ei toteudu, jos valinnan tekee omatyon-
tekija asiakkaan puolesta. Lisdksi riskina on, ettéa asiakas
voi aiempien kokemustensa ohjaamana jopa luulla, etté
jollei han valitse hénelle suositeltua palvelua ja palvelun-
tuottajaa, voi han jaada kokonaan ilman palvelua.

Myos asiakkaalle annettava ohje googlettaa palvelunsa
itse tai omatydntekijan avustamana on ongelmallinen.
Googlettamalla saadaan kylla hajanaista tietoa, mutta ei
kattavan vertailun muodossa. Voidaan kysya, rajautuuko

asiakkaan valinnanvapaus, jos hanella ei ole mahdolli-
suutta palveluntuottajien vertaamiseen hinnan ja laadun
suhteen.

Palveluntuottajien passiivisuus on yllattdnyt monessa
HB-kokeilussa. Erdas Kainuun kehittajaasiakkaista toimii
itsekin sivutoimisena yrittdjana tarjoten mm. kotipal-
velun tukipalveluja. Yksi niiden ALV-vapaana myymisen
ehdoista on, ettd palveluntuottaja on ilmoittautunut ko-
tipalvelun tukipalvelujen palveluntuottajalistalle. Kehit-
téjaasiakas kertoi jattdneensa haun kesken, koska koki
asian lilan byrokraattiseksi. Mahdollisuus myyda ALV-
vapaita palveluja ei siis ollut hanelle riittéva palkinto tasta
vaivasta.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen osalta asia on ratkaistu lain-
saadannolla. Sote-palveluntuottajien on liityttdva Kanta-
palveluun. Muita kuin sote-palveluja tuottavien osalta
palvelutarjonnan ilmoittaminen digitaaliselle palvelutar
jottimelle perustuu vapaaehtoiseen valintaan. Uhaksi
voidaan asettaa, ettéd vain listautuneet palveluntuottajat
voivat myyda palveluja HB-asiakkaille. Tama uhka itse
asiassa tulee palvelusetelilaista niissa kokeiluissa, joissa
kokeilu toteutetaan palvelulainsaadannon puitteissa. Var
sinkin kokeilujen aikana tdma uhka on varsin kevyt, jos
palveluntuottaja arvioi saavansa vain vahan lisdmyyntia
HB-palveluntuottajana. Mitd muuta palveluntuottajalle
voisi luvata, jotta han kiinnostuisi asiasta?




Ratkaisuna Hyvinvoinnin palvelutarjotin
- sekd asiakkaalle ettd palveluntuottajalle
maksuton palvelujen loytdamisen ja
vertaamisen markkinapaikka

Kainuun AVAIN-asiakaskokeilulla on hyvat edellytykset
valttaéd HB:n sudenkuoppa nro 4 eli vaikeuden saada
palveluntuottajat mukaan. Kainuun sote on kehittdnyt
jo vuodesta 2012 alkaen Hyvinvoinnin palvelutarjotin-
ta (http://palvelutarjotin.kainuu.fi/), josta asiakas |6ytaa
yhdelld haulla seka julkiset, yritysten etta jarjestdjen
palvelut. Tarjolla on ldhes 400 eri palvelua ja yli 200
palveluntuottajaa.

Hyvinvoinnin palvelutarjotin on paitsi asiakkaille, myos
palveluntuottajille maksuton arkipaivan lahipalvelujen,
siis muidenkin kuin sote-palvelujen, digitaalinen markki-
napaikka. Palvelutarjottimen palvelutarjontaa voi kutsua
yleistermillda "arkipdivan lahipalvelut’ joista vain pieni
osa on sote-palveluja.

Hyvinvoinnin palvelutarjotinta ei ole luotu HB:ta varten,
vaan kohderyhmana on ollut huomattavasti laajempi
asiakaskunta. Kun HB-kokeilujen asiakasmaara laske-
taan kymmenissa, lasketaan palvelutarjottimen asia-
kasmaard tuhansissa ja potentiaalinen asiakasmaara
on sama, kuin alueen asukasluku lisattyna muilla paik-
kakunnilla asuvilla omaisilla, jotka kayttavat palvelutar
jotinta palvelujen etsimiseen esimerkiksi ikaantyneille
vanhemmilleen. Palveluntuottajien ensisijainen intressi
tarjota palvelujaan Hyvinvoinnin palvelutarjottimella ei
ole tavoittaa HB-asiakkaita, vaan ylipaansa asiakkaita,
olivatpa nama itse maksavia tai julkisesti tuettujen pal-
velujen ostajia.

Historia osoittaa 1990-luvulta alkaen, ettad kehittamisra-
hoituksella luodut palveluportaalit ovat yleensa kaatu-
neet silloin, kun ne on jouduttu muuttamaan palvelun-
tuottajille maksullisiksi. Kainuun sote on pitanyt Hyvin-
voinnin palvelutarjottimen maksuttomana seka asiak-
kaille etté palveluntuottajille. Kainuulaisten hyvinvoinnin
edistamiseen kuuluu sen varmistaminen, etta palveluja
on koko maakunnan alueella hyvin saatavana muidenkin
kuin julkisten palvelujen osalta. Yksi tavoista edistaa
hyvinvointipalvelumarkkinoiden kehittymisté on tarjota
yrityksille, jarjestoille, kuten myds julkisen sektorin pal-
veluntuottajille maksuton digitaalinen markkinapaikka.
Liséksi Hyvinvoinnin palvelutarjotin on nappara digitaali-
nen asiakasohjauksen tydkalu sote-ammattilaisille.

Tulevat maakunnat suunnittelevat paraikaa, miten sote-
palvelujen ja sote-palveluna annettavien muiden palve-
lujen valitys tullaan jarjestdmaan. Kanta ratkaise paljon
sote-palvelujen osalta, mutta se ei riita. Hyvinvoinnin
palvelutarjottimen toimintatapa on varteenotettava vaih-
toehto kustannustehokkaaksi tavaksi jarjestdd myds
muiden kuin sote-palvelujen digitaalinen valitys.

Palvelujen laadun mittarina
palvelulupausjarjestelma

Asiakasta kiinnostaa paitsi palvelun hinta, myds laatu.
Valtakunnallisessa keskustelussa on joskus nahty, ettei
palvelujen laatua voi objektiivisesti mitata tai jos ulko-
puolisen arvioinnin jarjestelma rakennettaisiin, tulisi se
todella kalliiksi. Hyvinvoinnin palvelutarjottimella laatua
kuitenkin mitataan jopa kahdella eri jarjestelmalla.




Kehittdjaasiakasryhman ja palveluntuottajatydryhman
vélisessa dialogissa on kehitetty palvelulupausjarjestel-
ma. Siind kullekin palveluryhmalle laaditaan kehittaja-
asiakkaiden ja palveluntuottajien yhteistyéna noin 15-20
palvelulupausta, joista uusi palveluntuottaja ruksittaa ne
kohdat, jotka katsoo voivansa asiakkaalle luvata. Asia-
kas nakee hintatietojen yhteydessa palvelulupaukset
numeraalisesti (esim. 12/16) ja hanellda on myds mah-
dollisuus kayda katsomassa palveluntuottajan omilta si-
vuilta, mitka palvelulupaukset tdma antaa ja mitkéa jaavat
antamatta.

Palvelujen laadun mittarina hymynaama
- vertaisarviointijarjestelma

Palvelujen laadun mittaamiseen on Hyvinvoinnin palve-
lutarjottimelle kehitetty myds vertaisarviointijarjestelma.
Asiakas voi arvioida saamansa palvelun asteikolla 1-5
hymynaama-arviona viiteen kohtaan. Tavoitteena on se-
ka kehittajaasiakkaiden etta palveluntuottajien toivomuk-
sesta ollut, ettd vastaamiseen menee alle yksi minuutti.
Asiakas voi my0s palvelutarjottimella lahettaa palautteen
suoraan palveluntuottajalle. Arvioitavat viisi kohtaa ovat:

.@@@Q

Palvelun laatu. Palvelun laatu vastasi odotuksianija
palvelu oli sovitun mukaista.

2. Asiakaspalvelu. Saamani palvelu oli ystavallista
ja koin ettd minua kuunneltiin.

3. Osaaminen ja ammattitaito. Saamani palvelu oli
ammattitaitoista ja osaavaa.

4. Hinta-laatusuhde. Palvelu oli hintansa arvoista.

5. Suositus. Voisin suositella palvelua muillekin.

Palvelusetelilaki asettaa kriteerit
AVAIN-asiakaskokeilun palveluntuottajille

Kainuussa AVAIN-asiakaskokeilu toteutetaan palveluse-
telilain viitekehyksessa, joka edellyttaa etta palveluntuot-
taja on hyvaksytty palvelusetelituottajaksi tai tama on
ilmoittautunut Kainuun soten vanhuspalvelujen yllapita-
maan kotipalvelun tukipalvelujen palveluntuottajalistalle.
Kokeilun kohderyhma on erityislasten omaishoitajavan-
hemmat. Niiden palvelujen osalta, joissa alaikdisten las-
ten kanssa toimivilta on edellytettava rikosrekisteriote,
edellytetdan hakemista erilliselle palvelusetelituottaja-
listalle. Kainuun kokeilun omatydntekijat ovat maaritta-
neet téllaisiksi palveluiksi lapsiperheiden kotipalvelun,
tilapaisen lastenhoidon kotona seka kylvetyspalvelun.

Monelle pienelle palveluntuottajalle jo nykyinen byrokra-
tia on noussut ylivoimaiseksi esteeksi. Useat tarjoavat
palvelujaan Hyvinvoinnin palvelutarjottimella tavallisina
palveluntuottajina, vaikka heilla olisi kaikki edellytykset
hakea myo6s palvelusetelituottajaksi. AVAIN-hankkeen
aikana on tarkoitus selkeyttda palveluntuottajille suun-
nattua viestintaa "toimi nain"-tyyppiseksi ohjeistuksek-
si. Kainuun sote pyrkii jatkossa yhteen palveluntuottaja-
rekisteriin ja mahdollisesti hakuprosessin sahkoistami-
seen, joka myds tulee vahentdamaan byrokratiaa.

Tavoitteena on, ettd myos AVAIN-asiakkaat levittavat tie-
toa kokeilusta palveluntuottajille, joilta haluavat palveluja
ostaa. Palveluntuottajille on laadittu esite, jota asiakkaita
pyydetaan levittamaan. Aiempien kokemusten mukaan
maksavalta asiakkaalta saatu pyynté liittya palvelutarjot-
timelle toimii hyvin.




Asiakas etsii palvelua, ei organisaatiota

Hyvinvoinnin palvelutarjottimen palvelujen tarjonnan ja
haun logiikka perustuu siihen, etta asiakas ei etsi organi-
saatioita, vaan palveluja, jotka tarjotaan eléamantilanteen
mukaisina palveluryhminé. Yhdelld ja samalla haulla asi-
akas saa tiedon seka julkisista, yritysten etta jarjestojen
palveluista hinta- ja laatutietoineen.

Kotipalvelun tukipalveluja
Hyvinvoinnin palvelutarjottimelta

Kainuussa AVAIN-asiakkaat voivat hankkia HB:lla joko

lapsiperheiden kotipalvelua tai kokeilun alkuvaiheessa
noin 15 eri kotipalvelun tukipalvelua. Alkuvaiheessa on

Ohjattu haku VELEERGIS L

palveluntarjonnan alueellisessa kattavuudessa viela run-
saasti tdydennettavaa, mutta kevatkauden 2018 aikana
palveluntuottajat kartoitetaan systemaattisesti ja houku-
tellaan mukaan.

Kokeilussa selviaa, miten laaja tulkinta tullaan antamaan
Sosiaalihuoltoasetuksen § 9:lle:

“Kotipalveluina jdrjestetaén: 1) kodinhoitajan tai koti-
avustajan antamaa kodissa tapahtuvaa yksildn ja per
heen tydapua, henkilékohtaista huolenpitoa ja tukemis-
ta; 2) tukipalveluja, kuten ateria-, vaatehuolto-, kylvetys-,
siivous-, kuljetus-, saattaja- seka sosiaalista kanssakay-
misté edistavia palveluita”

Alue, jolta palvelua haetaan: Kainuun soten kunnat BUCILEERITTE

Valittu asiakasryhma: AVAIN-asiakas

Vaihda asiakasryhma

Valitse palvelun paaluokka

Valitse paaluokka
Kuka on AVAIN-asiakas?
Siivouspalvelu
| Tilapainen lastenhoito kotona - palvelusetelituottajat
Sosiaalista kanssakaymista tukevat palvelut
Asiointi- ja kauppakassipalvelu
Saattaja- ja ulkoilutuspalvelu
Ateriapalvelu
Kylvetyspalvelu
Vaatehuolto
Kotitalkkari
Muut kotipalvelun tukipalvelut

Hyvinvoinnin palvelutarjottimen palveluryhmét AVAIN-asiakkaille. Kukin ryhmdé sisaltda useampia palveluja.
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Mita ovat kotipalvelun tukipalvelut?

Jotta AVAIN-asiakkaalle olisi helppoa ja vaivatonta l0ytaa
lapsiperheiden kotipalvelua tai kotipalvelun tukipalveluja,
on Hyvinvoinnin palvelutarjottimelle on luotu uusi asia-
kasryhma nimelta AVAIN-asiakas. Kun asiakas valitsee
taman asiakasryhman, naytetaan hanelle ainoastaan pal-
velut, joita HB:lla voi AVAIN-asiakaskokeilussa hankkia.

Kainuun projektiryhma on linjannut, ettd lapsiperhei-
den kotipalvelua tai tyypillisia kotipalvelun tukipalveluja,
kuten siivous-, asiointi- tai ateriapalvelua asiakas voi
hankkia budjetillaan ilman erillistéa luvan kysymista oma-
tyontekijalta. Sosiaalihuoltoasetuksessa (607/1983, 9 §)
kotipalvelun tukipalveluista annetulla esimerkkilistalla
erityisesti "sosiaalista kanssakaymista edistavat palve-
lut” on palveluryhma, jonka hankinnasta HB:lla asiak-
kaan tulee ensin neuvotella omatyodntekijansa kanssa
Omasotessa. Taméa on valttamatontd AVAIN-asiakkaan
oikeusturvan kannalta. HB:n kéyton peliséénnot tulee
olla niin selkeat, ettei jalkikateen tarvitse neuvotella
siitd, vaikkapa lisasikd paasylipun osto lavatansseihin
omaishoitajan jaksamista ja oliko kyse "sosiaalista kans-
sakdymista edistavan palvelun” hankinnasta.

Seka kehittdjaasiakkaat etta palveluntuottajat on haastet-
tu kertomaan, mita palveluja Hyvinvoinnin palvelutarjot-
timelle tulisi lisata, mutta ehdotuksia on saatu yllattavan
vahan. Passiivisuus voi johtua toiminnan aloitukseen
liittyvasta asian outoudesta tai siitd, ettéd keskeisimmat
asiakkaiden tarvitsemat ja toivomat kotipalvelun tukipal-
velut jo 16ytyvat palvelutarjottimelta. Kuvaavaa on, ettéd
kaikki téassa julkaisussa Kainuun kehittajaasiakkaiden na-
kemyksia kartoittavassa artikkelissa sivulla 49 mainitut
palvelut I6ytyvat jo Hyvinvoinnin palvelutarjottimelta.

Palveluldhtdisyydesta tarveldahtdisyyteen

Uudessa sosiaalihuoltolaissa on painotus palvelulah-
toisyydesta siirtymisesta tarvelahtoisyyteen. Kainuun
AVAIN-asiakaskokeilussa HB voi koskea vain omaishoi-
tajan lakisédateisia vapaita. Lain perustelujen mukaan
omaishoitajan lakiséateisten vapaiden tarkoitus on
omaishoitajan jaksamisen edistdminen. Omatydnteki-
jan harkinnassa on, ovatko esim. kylpylaviikonloppu tai
lavatanssit sellaisia sosiaalista kanssakdymista edistavia
palveluja, jotka asiakassuunnitelman mukaisesti edis-
tdvat omaishoitajan jaksamista arvokkaassa tydssaan.

HB voi onnistua vain, jos omatyotekijélle annetaan aitoa
paatantavaltaa, jolla han mahdollistaa asiakkaalle HB:n
jarkevan kayton taman palvelutarpeisiin parhaiten vas-
taavalla tavalla. Palvelulahtdisyydesta tarvelahtdisyyteen
siirtyminen jaa puolinaiseksi, jos asiakas voi valita vain ja
ainoastaan digialustalle jo koottuja palveluita.

Sudenkuoppa nro 5:
haasteet sote-ammattilaisten asenteiden
ja toimintakulttuurin muuttamisessa

Kaikki AVAIN-hankkeen kaytdnnon asiakastyon pilotoin-
nit ovat enemman tai véhemman mydhastyneet aikatau-
lustaan lukuun ottamatta Tamperetta, jolla on jo aiempaa
kokemusta HB-kokeiluista. Kainuun AVAIN-asiakaskokei-
lun kaytannon asiakastyon aloituksen myodhastymisen
syita ei ole tarkasti analysoitu, mutta yksi selittdva asia
on noussut vahvasti esille. Jotta omatyontekija voisi
kéyttdd enemman HB:n edellyttdmaa harkintaa, tulee
se voida tehda turvallisesti ilman jatkuvaa uhkaa virka-
virheesta. Kainuun osahankkeessa on kaytannossa huo-
mattu, ettd merimerkit eri lainsdadantdjen valimaastossa




luovimiseen on oltava kunnossa. Myos esim. asiakkuu-
teen, tietosuojaan, vastuisiin yms. liittyvat kysymykset
tulisi olla ratkaistuna ennen kaytannon asiakastyon aloi-
tusta. Tama on hyva huomioida HB:n myohemmassa
laajamittaisessa kayttddnotossa.

Yhteiskehittémisessa lahdetdan kaytannossa kokeile-
maan ja muutetaan suunnitelmia aina kuin on tarve,
jotta yhdessé lopulta 16ydetaan uusi parhaiten toimiva
toimintamalli. Yhteiskehittdmisen toimintatapa on ehkéa
koettu olevan ristiriidassa vallitsevan toimintakulttuurin
kanssa.

Kainuun AVAIN-asiakaskokeilun asiakastyontekijoista
kaytetdan nimitysta ‘omatyontekija’. Kokeilun omatyon-
tekijat ovat olleet innoissaan mahdollisuudesta lisata
asiakkaiden valinnanvapautta, mutta toimiminen alimie-
hityksella ei ole otollisin lahtékohta uusien toimintatapo-
jen kayttdonottoon.

Alustava johtopaatds koskien sote-ammattilaisten asen-
teiden ja toimintakulttuurin muuttamista on, ettd HB:n
laajamittaisessa kadyttodnotossa ei suurin este tule ole-
maan tyontekijoiden asenteet, vaan organisaatioiden
toimintatapojen jahmeys, joka rajaa tyontekijoiden toi-
mintamahdollisuuksia. Organisaatioiden toimintatavoilla
tarkoitetaan tdssa paitsi séantoja ja ohjeistusta, myos ja
erityisesti vakiintunutta toimintakulttuuria. Mikali HB:n
valtakunnallinen kdyttodnotto halutaan onnistuvan, tulee
asiakastydntekijat rohkaista kdyttamaan harkintaansa,
jolla asiakkaalle mahdollistetaan HB:n kaytt6 uudella luo-
valla tavalla. Vain nain HB vastaa asiakkaan tarpeisiin,
jotka on merkitty asiakassuunnitelmaan palvelutarpeen
arvioinnin pohjalta.

Digitaalinen tuki HB:n kdyttoon
(digi-HB-tuki)

AVAIN-hankkeen projektisuunnitelman mukaan yhtena
yhteisista elementeista hankkeen toimenpiteissa on,
ettd "jokaisella asiakkaalla on omatydntekija seka tarvit-
taessa lahitoimijana henkilokohtainen HB-avustaja, joka
auttaa esimerkiksi HB-palvelujen valinnoissa. Tallaisiksi
coutsaajiksi hankkeessa valmennetaan vapaaehtoisjar
jestdjen aikuisia, kokemusasiantuntijoita tai haluttaessa
myds ammattialaa opiskelevia. - - (s. 14)"

Termistéa 'HB-avustaja’ on sittemmin luovuttu, jottei sita
ja termié "henkildkohtainen avustaja’ sotkettaisi toisiin-
sa. Uusina termeina on otettu kayttéon "HB-tuki’ ja "HB-
tukihenkil®d’, Kainuussa aiemmin mainitun pohjalta myos
'digi-HB-tuki’. Tama vastaa myds hallituksen esitysluon-
noksessa 22.1.2018 laiksi asiakkaan valinnanvapaudesta
sosiaali- ja terveydenhuollossa kaytettyd terminologiaa
(8 32 Valinnanvapauden kayttdmiseen liittyvé ohjaus,
neuvonta ja tuki).

Kainuun AVAIN-asiakkaat ovat erityislasten vanhempia
ja ialtdan padosin 25-50-vuotiaita, joten digitaalinen
asiointi on heille tuttua. Osa heista on toiminut myds
sosiaalisen median (somen) vertaistukiryhmissa, kuten
Leijonaemojen Kajaanin ja valtakunnallisissa suljetuissa
Facebook-ryhmissa. Suunniteltaessa Kainuun osahank-
keen HB-tuen tarvetta ja tulevaa toteutustapaa yhdessa
kehittdjaasiakkaiden kanssa kevaalla 2017 nousi luonte-
vaksi vaihtoehdoksi toiminnan toteuttaminen sosiaali-
sessa mediassa.




Kainuun osahankkeen kesalla 2017 toteuttamassa julkis-
tamattomassa selvityksessa some-HB-avustajamallista
todettiin, ettd Facebookin suljetutkaan ryhmat eivat ole
tarpeeksi tietoturvallisia, jotta sosiaali- ja terveyspalve-
lujen jarjestdamisesta vastaava viranomaistaho voisi niita
tarjota asiakkaiden kaytt6on. Ratkaisu tahan oli helppo:
vastaava suljettu ryhméa on mahdollista perustaa jo kay-
t0ssd olevaan sdhkoiseen asiointipalvelu Omasoteen,
joka takaa viestinnan vahvan suojauksen.

Sosiaalisen median vertaistukiryhmien kirjo on laaja, ku-
ten niiden funktiokin. Kokemusten vaihto voi olla niissa
tarkedmpaa kuin tiedon levitys. Somen vertaistukiryhmi-
en tehtdvana on toimia myods paineen purkajina. Talldin ei
voida valttya myoskaan yksipuolisen tai jopa virheellisen
tiedon leviamiseltd. Omasoten vertaistukiryhmien mo-
deroinnista vastaa sote-ammattilainen, joten virheelli-
nen informaatio voidaan korjata lahes reaaliaikaisesti.

AVAIN-asiakkaiden digi-HB-tuki tultaneen perustamaan
Omasoteen kesélla 2018. Vastaavan toiminnan pilotointi
on jo aloitettu Kainuun soten erityislasten vanhempien
kehittdjaasiakasryhmaén toimesta. Ryhméan moderaatto-
rina toimii ErinOmainen-hankkeen sosiaalialan koulutuk-
sen saanut henkild.

Verrattuna HB-tuen muihin toimintamalleihin Kainuun
digi-HB-tuen toimintamallin voidaan ennakkoon arvioi-
da olevan kustannuksiltaan kevyt, silld se ei perustu
kustannuksia tuovaan kahdenkeskiseen tukeen, vaan
sote-ammattilaisen valvomaan, ajasta ja paikasta riippu-
mattomaan vertaistukeen.

Digi-HB-tuen toimintamallilla on kuitenkin rajoitteen-
sa, silla kaikki HB:ta kayttavat asiakasryhmat eivat ole
yhté valmiita toimimaan somessa, kuin erityislasten
omaishoitajavanhemmat. Myos jarjestdjen koulutettu-
ja vapaaehtoistydntekijoitd, kokemusasiantuntijoita tai
alan opiskelijoita tarvitaan HB-tuen jarjestamisessa, jotta
asiakkaalle olisi tarjolla sellainen tuen muoto, kuin han
tarvitsee.

HB:n maksukortti- tai muu sahkdinen maksujarjestelma
Henkildkohtainen budjetointi (HB) ei vield ole Suomessa
yksi palvelujen jarjestdmisen tavoista, joten meilla ei
ole myoskaan ehditty kehittdd HB-maksukorttia, kuten
eraissa muissa maissa, esimerkiksi Hollannissa.

Mikéli HB:lla tarkoitetaan pelkdstédn saannoéllisen jul-
kisen palvelun korvaamista saannolliselld yksityisella
palvelulla, ei HB-maksukorttia tarvita. Jos asiakkaan ja
palveluntuottajan valinen sopimus tehdaan kerralla koko
vuodeksi, ei itse asiassa kyse ole aidosta HB:sta, vaan
nykyista palvelusetelia tai tulevaa asiakassetelia vastaa-
vasta toiminnasta. Jos sen sijaan HB:lla halutaan antaa
asiakkaalle aitoa arkipaivan taloudellista paatantavaltaa,
jolloin asiakas hankkii palveluja kulloisenkin tilanteen-
sa mukaisesti, on sahkoinen maksukortti varsin kateva
tyokalu.

Asiakkaan kannalta helpointa olisi, jos kaytossa olisi
sahkdinen, mielelldadn myds mobiilisti kdytettdva maksu-
jarjestelma. Toiminnallisuuksiensa osalta sen tulisi vas-
tata palvelusetelia silta osin, ettd sen saldojarjestelman
avulla asiakas voi osoittaa oikeuden palvelun hankintaan.
Lisaksi silla tulee voida maksaa palvelu.




Palvelujen jarjestajan kannalta maksujarjestelmaan tulee
voida asettaa rajoitteita. Ensiksikin jo verottaja edellyt-
taa, ettei kyse ole vapaasti kaytettavasta saldosta, jottei
sité tule tulkita tuloveron alaiseksi tuloksi. Asiakkaalle
maksujarjestelmaan luotu saldo tulee olla kaytettavissa
vain sote-palveluihin tai sote-palveluina jarjestettaviin
muihin palveluihin, ei vapaasti kaikkiin niihinkaan, vaan
asiakassuunnitelman mukaisiin palveluihin. Kaytannos-
sa siis kukin palveluntuottaja saa oikeuden myyda vain
tiettyja palveluita HB:lla. AVAIN-asiakaskokeilussa raja
on jo vedetty. HB:lla voi hankkia kotipalvelua tai kotipal-
velun tukipalveluja, kuten siivousta, ateriapalvelua tai
noin 15 muuta kotipalvelun tukipalvelua.

Maksujarjestelman tulee taipua paitsi rajaamaan HB:lla
hankittavissa olevat palvelut, myds tekeméaan se kunkin
HB-asiakkaan kohdalta erikseen. Kainuun AVAIN-asiak-
kaat saavat kayttda HB:a vain kotipalveluun tai johonkin
kotipalvelun tukipalveluun, mutta kyseesséa on kokeilus-
ta aiheutuva rajoite. Asiakkaan palvelutarpeen pohjalta
laadittavassa asiakassuunnitelmassa on syyta yksilo-
kohtaisesti maarittéa juuri kyseisen henkilon tarpeisiin
vastaavat palveluryhmat. Asiakkaan valinnanvapauden
toteutuminen voi riippua myos siita, millaiset ohjeet
omatyontekijoilla on asiakassuunnitelman laadinnassa.
Jos asiakassuunnitelmaan merkitaan joku yksittdinen
kotipalvelun tukipalvelu, rajautuu valinnanvapaus siihen,
mutta jos kadytetdan yleisempaa termia "kotipalvelun tu-
kipalvelut’, avaa se asiakkaalle enemman valinnan mah-
dollisuuksia.

Aiemmin todettiin, ettd digitaalisen palveluvélityksen
edellyttama palvelujen kategorisointi voi rajata asiakkaan
valinnanvapautta. Kainuun AVAIN-asiakkaille Hyvinvoin-
nin palvelutarjottimelle kootussa palveluvalikoimassa ta-

ma on ratkaistu ottamalla mukaan palveluryhma nimelta
"Muut kotipalvelun tukipalvelut — sovi omatyontekijasi
kanssa” Sen palvelukuvauksessa kerrotaan:

Kainuun soten erityislasten omaishoidon HB-kokeilu
toteutetaan omaishoidon lakisaateisten vapaiden osit-
taisena tai kokonaan vaihtamisena joko lapsiperheiden
kotipalveluun ja/tai kotipalvelun tukipalveluihin. - - Hyvin-
voinnin palvelutarjottimelle on koottu joukko suosittuja
kotipalvelun tukipalveluja aina siivouksesta alkaen. Kaik-
kia mahdollisia kotipalvelun tukipalveluja ei kuitenkaan
palvelutarjottimelta 16ydy. Henkilokohtaisen budjetin
tarkoitus on lisata asiakkaan valinnanvapautta ja auttaa
l0ytamaan palvelut, jotka parhaiten sopivat juuri kysei-
sen asiakkaan palvelutarpeeseen. AVAIN-asiakkaana
voit yhdessa omatydntekijasi kanssa sopia, mitd koti-
palvelun tukipalveluja voit budjetillasi hankkia juuri sinun
tapauksessasi.

AVAIN-asiakkaat voivat siis kdyttaa budjettiaan vapaas-
ti yleisimpien kotipalvelun tukipalvelujen hankintaan,
mutta monitulkintaisten “muiden kotipalvelun tukipal-
velujen” ja “sosiaalista kanssakdymista edistavien pal-
velujen” osalta edellytetédn asiakasta kayvan asiasta
keskustelun omatyontekijan kanssa Omasotessa. Mak-
sujarjestelman kannalta ei ole ongelmaa luoda jarjestel-
maan nama kategoriat, jotka mahdollistavat omatyonte-
kijalle tarvittavan harkinnan.

Reaaliaikainen HB:n seurantamahdollisuus

Kirjoituksen alussa kysyttiin, mika olisi luontevin paikka
asiakkaan kayttoliittymalle HB:n digialustaan kuuluvissa
tietojarjestelmissa? Olisiko se maakunnallinen sahkoi-
nen asiointipalvelu Omasote, johon muutenkin haluttai-




siin asiakkaan asiointi mahdollisimman pitkalle vieda?
Vai olisiko se sittenkin sahkdisesta palvelusetelijarjestel-
maéstéa kehitettava HB-jarjestelméa? Entds vuosien paasta
valtakunnallinen Omakanta?

Omakanta jaa pois tarkastelusta aikataulusyista.
Omasoten tai séhkdisen palvelusetelijarjestelman on-
gelmana ovat viiveet, jotka aiheutuvat siitd ettd niiden
tiedot perustuvat taloushallinnon kirjanpitoon, jossa pal-
veluntuottajien laskutukset voivat viivdastya kuukausia.
HB:n asiakkaan kayttoliittyméan sitominen sahkdiseen
nettipohjaiseen maksuvalineeseen vaikuttaa olevan ai-
noa reaaliaikainen tyokalu asiakkaan budjetin seuran-
taan. Kainuun AVAIN-asiakaskokeilussa nykyisin kdytos-
sa olevaa asiakkaan omatoimiseen seurantaan perustu-
vaa Excel-pohjaista HB-laskuria ei tdssa huomioida sen
muiden puutteiden takia.

Keskitetty HB:n digialusta
asiakkaan ndakokulmasta

Tormaamme ristiriitaan asiakkaiden toiveiden ja suun-
nitellun toteutusmallin vaélilla. Asiakkaille yhtd tarkeaa
kuin budjetin seurannan reaaliaikaisuus on, ettd HB:n
hallinta on keskitetty yhteen paikkaan. Siis tarvitaan
HB:n asiakkaan kayttoliittyma, joka kattaa seka budjetin
reaaliaikaisen seurannan, luottamuksellisen viestinvali-
tyksen omatydntekijan kanssa, palvelujen Idytdmisen
ja vertaamisen, maksuvélineen jne.

Ristiriita on vain ndenndinen. Omasote voi toimia HB-
asiakkaan kokonaisvaltaisena keskitettyna kayttoliit-
tymana ja porttina HB:n digialustalle siten, ettéd kaikki
muut sahkoiset palvelut integroidaan siihen. Mydhem-
min, kun asiakkaalle on tarjolla sote-palvelujen tarjon-
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ta Omakanta-palvelun kautta, on luontevaa ettd siihen
paastaan maakunnallisen sahkoisen asiointipalvelu
Omasoten kautta, aivan kuten jo nyt Kannan reseptien
uusimistoiminto 16ytyy Omasoten kautta. Vastaavasti
palvelujen Idytaminen ja vertaaminen voi hyvin tapahtua
Hyvinvoinnin palvelutarjottimella, kunhan sen banneri on
|0ydettavissa Omasotesta asiakkaan HB-sivulta. Samoin
asiakkaan sahkdinen nettipohjainen maksuvaline, joka
mahdollistaa reaaliaikaisen budjetin seurannan, tulee
|6ytya helposti Omasotesta. Tassa kohdin tulee huoma-
ta, ettd silti asiakasta ei voi velvoittaa menemaan mak-
sujarjestelmaan aina Omasoten kautta, vaan varsinkin
mobiilisti toimivana sen tulee olla kaytettavissa yhta hel-
posti ja vaivattomasti, kuin muukin mobiilimaksaminen.

Kainuun osahanke alkoi selvittaa joulukuussa 2017, voi-
taisiinko nettipohjaista mobiilia maksujarjestelmaa kayt-
téa AVAIN-asiakaskokeilussa. Léhtokohtana oli havainto,
ettd Suomessa on jo olemassa sahkoisia maksujarjes-
telmia, jotka voisivat olla muutettavissa henkildkohtai-
sen budjetoinnin (HB) maksujarjestelmiksi. Esimerkiksi
sahkoiset lounas-, liikunta-, kulttuuri-, hyvinvointi- yms.
setelit tarjoavat valmiin, usein myds mobiilikayttddn so-
veltuvan digitaalisen maksujarjestelman, joka on muo-
kattavissa HB-maksujarjestelmaksi.

Alkuperéiseen projektisuunnitelmaan taman vaihtoeh-
don tutkiminen ei kuulu, mutta hyville hankkeille on
tyypillistd, ettd muuttuviin olosuhteisiin kyetdan rea-
goimaan ja tarkennetaan entisia ja asetetaan uusia ta-
voitteita sen mukaisesti. Kainuun AVAIN-asiakaskokeilu
aloitettiin paperisella palvelusetelilla, mutta Kainuun pro-
jektiryhmé on jo tehnyt ehdollisen paatoksen siirtymi-
sestéd kehittdjaasiakkaiden toivomaan mobiilimaksami-
sen jarjestelmaan. Henkilostdéetuuksien vélittdmisessa



laajassa kaytossa oleva ePassi (www.epassi.fi/) otetaan
HB-kayttoon, kun taustaselvitykset liittyen mm. tieto-
suojaan ja taloushallintoon on saatu valmiiksi.

Kokonaisvaltainen suunnitelma
henkilokohtaisen budjetoinnin (HB)
digialustasta

AVAIN-hankkeen Kainuun osahankkeen erityistehtavak-
si on annettu HB:n digialustan maarittdmiseen ja osittain
myos kdytdnnon asiakastydssa pilotointiin liittyvia teh-
tavia. Vuonna 2018 kokeilu toteutetaan HB-digialustalla,
joka koostuu kolmesta elementista:

¢ Hyvinvoinnin palvelutarjotin

(http://palvelutarjotin.kainuu.fi/):

— Maakunnallinen palvelu

— Asiakkaalle palvelujen |6ytamisen digialusta

—Yhdella haulla tieto seka julkisesta, yritysten etta
jarjestdjen palvelutarjonnasta

— Asiakas voi verrata palveluja seké hinnan etta
laadun osalta; laatu mitataan palveluntuottajan
asiakkaalle antamien palvelulupausten muodossa

— Asiakkaalla mahdollisuus arvioida sote-palvelunsa
tai muu arkipaivan lahipalvelunsa hymynaama-
arviointina (viisi arvioitavaa kohtaa, asteikko 1-5,
vastausaika alle 1 min.)

— HB-asiakas valitsee palvelutarjottimelta ensin
paikkakuntansa ja sen jalkeen asiakasryhmakseen
AVAIN-asiakas (kokeilun markkinointinimi), jolloin
hanelle avautuvat vain ne palvelut, joita han voi
hankkia HB:lla; tdsséa kokeilussa kotihoito tai
kotipalvelun tukipalvelut, joita on noin 15 erilaista
ja lisda valmistellaan tarpeen mukaan

— AVAIN-asiakkaalle palvelutarjottimella aukeavat
palvelut (kuten siivous, kauppakassipalvelu,
saattajapalvelu, ateriapalvelu jne.) ovat paaosin
vapaasti valittavia, mutta "sosiaalista kanssa-
kdymista edistavista palveluista” on aina ensin
sovittava omatyontekijan kanssa.

— Palveluntuottajalle maksuton digitaalinen
markkinapaikka

— Palveluntuottaja on samalla tavalla vastuussa
palvelutarjottimelle antamistaan tiedoista, kuin
muustakin markkinoinnistaan

Omasote

(http://omasote.kainuu.fi/)

— Maakunnallinen palvelu

— Laajassa kadytdssa oleva Kainuun soten
sahkoinen asiointialusta

—Tuo tydajan saastoja asiakastydohon, kun asiakas
viestii sahkoisesti

— Luottamuksellinen viestintd HB-asiakkaan ja
omatyontekijan valilla: tayttaa tiukimmatkin
tietosuoja- ja tietoturvavaatimukset

— Mydéhemmin my6s asiakkaiden digi-HB-tuki
(somen suljettu vertaistukiryhma
+ sote-ammattilainen moderaattorina
+ toteutus tietoturvallisella digialustalla)

Mobiilimaksujarjestelma

— Kainuussa otettaneen kayttoon ePassi
(www.epassi.fi/), HB:n mobiilimaksamisen
jarjestelmaksi AVAIN-asiakaskokeilussa

— ePassi on laajassa kaytdssa jo oleva henkildsto-
etuuksien mobiilimaksujarjestelma, jossa on jo
14 000 palveluntuottajaa ja 800 000 asiakasta




— Osa ePassin palveluntuottajista on tulevia
HB-palveluntuottajia

— Jarjestelma on jo testattu palvelusetelikaytdossa

— Asiakas voi maksaa helposti antamalla palvelun-
tuottajalle tunnuksensa, jona kdytetaan puhelin-
numeroa; edes fyysistd maksukorttia ei tarvita,
joten jarjestelmaa voidaan kutsua digitaaliseksi
maksukortiksi

— Asiakas voi hankkia vain asiakassuunnitelman
mukaisia palveluja eli ostovoima on rajattu
yksildityihin sotepalveluihin ja sotepalveluina
annettaviin palveluihin (esim. kotipalvelun tuki-
palvelut kuten siivous) eika siten verrattavissa
rahaan, joka voitaisiin tulkita tuloveron alaiseksi
etuudeksi

—Asiakas ei voi ylittad budjettia, silla ePassi ei toimi,
jos tilin kate ei riita

—Tarkein ominaisuus kehittdjaasiakkaiden mielesta
on mahdollisuus aidosti reaaliaikaiseen asiakkaan
budjetin seurantaan internetissa ja alykannykassa

— Palvelujen jarjestajalle HB:n kaytdn reaaliaikainen
seuranta seka asiakaskohtaisesti etta kokonai-
suutena

— Puuttuu 3/2018: integraatio séahkodiseen palvelu-
setelijarjestelmaan ja siten myos valtakunnallisiin
tietohallintojarjestelmiin

Kokonaisvaltaisen HB-digialustan edellyttdmat neljas ja
viides elementti ovat HB-toiminnoilla tdydennetty sah-
koinen palvelusetelijarjestelma seka valtakunnalliset tie-
tohallintojarjestelmat. Niita ei aikataulullisista syita voida
ottaa kayttdon vuoden 2018 lopulla paattyvassa Kainuun
AVAIN-asiakaskokeilussa:

e Sahkoinen palvelusetelijarjestelma

— Kainuun sote on ottamassa kayttdéon PSOP:n
(www.parastapalvelua.fi) sdhkdisen palvelusetelin
hallintaan, mukaan lukien taloushallintointegraatio
seka yhtenainen tulos- ja vastuualueet yhdistava
palveluntuottajarekisteri

— Integraatio valtakunnallisiin tietojarjestelmiin,
kuten Kanta

— Puute 3/2018: HB:n edellyttamia toiminnalli-
suuksia ei ole vield kehitetty

e Kanta

—Valtakunnallinen palveluntuottaja- ja palvelutieto-
varanto

— Puute 3/2018: vasta pieni osa yksityisista
palveluntuottajista mukana

— Pysyva (?) puute: koskee vain sote-palveluja,
ei muita sosiaalipalveluna annettavia arkipaivan
|ahipalveluja (kuten siivousta tai muita kotipalvelun
tukipalveluja), jotka ovat keskeisia HB:ssa

Kokeilun aikana kokonaisvaltaista HB:n digialustaa ei
ole saatavilla, vaan se on rakennettava useasta eri ele-
mentistd. HB:n laajamittaiseen kayttdonottoon 7/2020
mennessa voidaan olettaa, etta eri elementit yhdistavia,
valtakunnallisesti tarjolla olevia, maakunnallisesti kayt-
t06nN otettavia ratkaisuja on jo kehitetty.

HB tulee, olemmeko valmiit?

Henkilokohtainen budjetointi (HB) ei uutena sote-pal-
velujen jarjestamisen tapana ilmesty tyhjasta, vaan on
looginen askel asiakkaan valinnanvapauden lisaamisen
prosessissa, joka alkoi jo 1990-luvun puolivalissa eli rei-
lut pari vuosikymmenta sitten palvelusetelin kdyttdonot-




tona. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelista
(569/2009) saatiin kuitenkin vasta vuonna 2009. HB on
talla hetkella samassa tilanteessa, kuin palveluseteli en-
nen vuotta 2009. HB:ta voidaan toteuttaa, vaikka nykyi-
nen lainsdadanto tekeekin siitd hieman hankalaa.

Palvelun jarjestajalle on tarkeaa, ettd uuden sote-jar
jestelman (sote-keskus, asiakasseteli, HB) hallinto saa-
daan jarjestettya kustannustehokkaasti. Valtakunnalliset
ratkaisut, kuten Kanta, ovat siindg térkedssa roolissa.
Samoin palvelun jarjestajélle on tarkeaa, etta sote-uudis-
tuksen ytimessa oleva asiakkaan valinnanvapaus toteu-
tuu. Asiakkaan valinnanvapaus toteutuu sote-keskuksen
valinnassa ja asiakassetelin kautta, mutta laajimmin ni-
menomaan henkildkohtaisessa budjetoinnissa. Uutena
palvelujen jarjestdmisen tapana HB tarjoaa tydkalun, jol-
la asiakkaan tarpeet voidaan tyydyttda aiempaa luovem-
malla tavalla, hyodyntden myos muita kuin perinteisia
sote-palveluja. HB:n erityispiirteet tulee ottaa huomioon,
kun palvelunvalitysta digitalisoidaan.

Palvelujen jarjestajan ei tulisi jaédda HB-prosessin digi-
talisoinnissa pelkastdan hallinto- ja talousprosessien
tasolle. Jotta HB voidaan toteuttaa taloudellisesti kes-
tavalla tavalla, myds osa asiakastyostd on digitalisoi-
tava samalla, kun toimintatapoja muutetaan asiakkaan
valinnanvapautta tukeviksi. HB:n kdyton tuki on osalle
asiakkaista jarjestettavissa kustannustehokkaasti yhdis-
tamalld somen vertaistukimalliin sote-ammattilaisen tuki
digitaalisessa ymparistossa.

Palveluntuottajille HB:n kayttdénotto on mahdollisuus.
HB luo uutta palvelukysyntda. HB-prosessin digitalisaa-
tiolta palveluntuottajat odottavat kahta asiaa. Maksu-
likenteen on oltava sujuvaa esim. mobiilimaksamisen
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kayttdonoton myota. Toisekseen HB-prosessin digitali-
sointi ei saa tuoda turhaa byrokratiaa palveluntuottajaksi
hakeutumiseen, perusteettomia hakuehtoja tai ylivoi-
maisia kustannuksia suhteessa liséédntyneestd myyn-
nisté saatavaan hyotyyn.

Asiakkaan kannalta tarkeaa on, ettéa HB toimii kaytan-
non tasolla. HB-jarjestelman tulee tarjota mahdollisuus
tehda arkipaivan valintoja juuri kyseiselle asiakkaalle so-
pivien palvelujen hankkimiseksi asiakassuunnitelmassa
maaritellyissa rajoissa. Asiakas jakaa palveluntuottajan
odotuksen siita, ettd pelisédnnot HB:n kayttdéon ovat
selkeat, valinnanvapaus laajaa, palvelutarjonta helposti
|Oydettavissa ja vertailtavissa seka maksuliikenne help-
poa ja budjetin kaytto reaaliaikaisesti seurattavissa. Tata
tukee asiakkaan mahdollisuus kdyda luottamuksellista
keskustelua omatydntekijan kanssa digitaalisesti. Asi-
akkaalle on sama, sijaitseeko hanen kayttoliittymansa
Omasotessa, sahkodisen palvelusetelijarjestelman yh-
teydessd, valtakunnallisessa Omakannassa tai mobiili-
maksujarjestelman osana, kunhan se toimii.

Kainuun erityislasten vanhempien kehittdjaasiakasryh-
massa tama kiteytettiin: "Ei sen nyt luulisi olevan niin
vaikeaa!”

Artikkelissa esitetyt nakemykset perustuvat pitkdaikai-
seen kokemukseen soten digitalisaation asiakaslahtois-
tdjana. Nakemykset ovat osin henkildkohtaisia, eivatka
ne valttamatta kaikilta osin vastaa Kainuun soten nake-
mysta.

Kirjoittaja
Esko Paaskyla on hankkeen Kainuun pilotissa toimiva
suunnittelija.



Sirkka Rousu

Henkilokohtaisen budjetoinnin kehitystyo jatkuu

Hankkeen asiakasty®dssa henkilokohtaisen budjetoinnin
kokeilut ovat kaynnistyneet alkuperdista aikataulua hi-
taammin. Syksylld 2017 toteutetun hankkeen sisaisen
itsearviointikyselyn perusteella, piloteissa on ollut vai-
keuksia saada kohdennettua niin asiakastyontekijoiden
kuin esimiestenkin tydpanosta eli tydaikaa kehittdmi-
seen. Samaan aikaan on vireilld lukuisia organisaatioiden
kehitys-ja muutosprosesseja. Myos valtakunnallinen
sote-uudistus ja Sipilan hallituksen lukuisat karkihank-
keet ovat sitoneet tydntekijdiden ja esimiesten tyodai-
kaa. Tama on heijastunut HB-asiakastydn kaynnistymis-
vauhtiin.

Syksylla toteutuneet kehittéavan arvioinnin tydpajat seka
muut projektin kokoukset ja tydpajat, kuvastavat pilot-
tien henkiléston ja esimiesten olevan tydaikapaineis-
ta huolimatta innokkaita kehittdéméaan henkilokohtaista
budjetointia — kehittamistavoitteiden nahdaan edistavan
asiakaslahtoista tydskentelya ja hyodyttavan asiakasta.
HB-asiakkaiden maaran jaadessa viela pieneksi, ei asiak-
kaita mydskaan ole voitu organisoidusti kytked mukaan
kehittdmistydhon: jokainen asiakas on osallistunut oman
palvelukokonaisuutensa suunnitteluun, mutta esimer
kiksi asiakkaat eivat ole olleet mukana pilottien HB-
tiimin/projektiryhméan tyopajoissa tai kokouksissa, tai
erityisessa kehittajaasiakkaiden ryhmasséa. Ainoastaan
Kainuun sote-pilotin HB-projektiryhméssad on mukana
kehittajaasiakkaiden ryhman edustajat.

Hankkeen yksi tavoite on yleisen tietoisuuden lisaa-
minen henkildkohtaisesta budjetoinnista. Tasta syysta
viestinta ja vuorovaikutuksellisten koulutuksellisten tilai-
suuksien toteuttaminen ovat olleet keskidssa hankkeen
toiminnassa. Hankkeella on oma nettisivusto, josta I0y-
tyy ajankohtaista tietoa henkildkohtaisesta budjetoin-
nista uutisina ja blogeina, tietoa pilottien toiminnasta,
aihepiirin julkaisuista ja koulutuksista seka tydpajoista.

Henkilokohtaista budjetointia on kuvattu erikseen
asiakkaille, asiakastyontekijdille sekd organisaatioille ja
palveluntuottajille. Sivuilta 10ytyy myos ohjausryhman
muistot seka koulutuksellisten seminaarien aineistot,
mukaan lukien seminaarien videotallenteet. Koulutuksis-
sa on kuultu esityksid muissa maissa sovelletuista HB-
toimintamalleista ja niiden tuloksista ja vaikutuksista.

Tilaisuudet ovat verkostoineet mukaan paljon toimijoita.
Hanke on lahestynyt myds Suomen maakuntien sote-
muutosjohtajia ja muutoksen viestinndsta vastaavia
yhteistyotarjouksella. Uusimaa2019-hankkeen kanssa
mm. jarjestettiin yhteinen seminaari 21.9.2019, jossa oli
puhumassa tohtori John Woolham erityisesti Englannin
kokemuksista ikaihmisten HB-malleista ja suoramak-
sumallista. Vuoden 2018 alussa julkaistiin Youtube-ka-
navalla myds piirrosvideo, joka kuvaa henkilokohtaisen
budjetin prosessia asiakkaan nakokulmasta.




Valtakunnallisesti toteutuneen viestinnan ohella on akti-
voitu pilottiorganisaatioiden alueilla toteutuvaa viestin-
taa, kuten artikkeleiden julkaisemista paikallislehdesséa
ja organisaation henkiléstolehdessa. Taté tullaan tehos-
tamaan 2018. Tavoitteena on, ettd asiakkaat tietdisivat
laajemminkin HB:sté ja mahdollisuuksistaan tulla mu-
kaan henkilbkohtaisen budjetin kokeiluun ja kehittamis-
kumppaniksi.

MUSIKK 1-
TERAP\A

A RYUMA

Vuosien 2018-2019 suunnitelmista

Hankkeessa keskitytdan tehostetusti asiakastyon pilot-
tien toimintaan, jotta HB-asiakkaiden maara saadaan
kasvatettua. Kunkin pilotin tarpeet ja toimintaymparisto
ovat erilaisia. Kehittdmistydssa paneudutaan esimerkiksi
oman pilotin HB-manuaalin ja asiakasdokumentaation
tydstdmiseen ja budjetin laskennan yhdenmukaistami-
seen sekd linjaamaan yhteisia periaatteita HB-asiakas-
paatoksille. Piloteissa toimiville jarjestetadn myos eri
teemoista tarvittavaa raatalditya koulutusta ja tyopajoja.

HALLINTA-



Asiakkaita kutsutaan eri tavoin mukaan yhteiskehitta-
miseen mm. avaamalla HB-kehittédjat avoin Facebook-
ryhma ja koostamalla osallisuuden palasia yhteisty0ssa
tyontekijdiden ja Sokra-hankkeen kanssa. Myos pal-
veluntuottajia kutsutaan info- ja tyOpajatydskentelyyn.
Eri kohderyhmille jarjestetdédn HB-kahvitreffeja, myds
paikalliselle medialle. Hy6dynnetdan tehostetusti HB-
piirrosvideota ja muuta viestintémateriaalia henkildston,
asukkaiden ja asiakkaiden informoinnissa.

Hanke kadynnistda asiakkaiden ohjauksen ja lahituen
kartoittamis- ja kehittdmisprosessin HB-tukihenkildtoi-
minnasta: millaisia tarpeita ja mahdollisuuksia on seka
millaisia rekry- ja valmennusmalleja tarvitaan ja miten
toimintaa lahdetdan kehittdméaan. Lisaksi tutkitaan asi-
akkaan ja tyontekijan roolin muutosta.

Ideoimme asiakkaan kayttoliittyman protomallin tarpei-
ta seka tydstetaan palvelumuotoilun ja yhteiskehittami-
sen idealla ehdotukset testattavaksi sovittujen pilottien
kanssa. Kehittéminen tehdéaan yhteistydssa Metropolian
hyvinvoinnin ja terveydenhuollon teknologian insinori-
opiskelijoiden kanssa. Laaditaan kartoitus HB-toiminta-
mallin edellyttamista tietojarjestelmatarpeista.

Jatkamme aktiivista ja saanndllista viestintaa. Lisaksi
selvitimme myos mahdollisuudet eri piloteissa videoida
asiakasesimerkkejd, kuten millaisia tarpeita HB-asiak-
kailla on ollut, millaista palvelua ja tukea asiakkaat ovat
budjetilla hankkineet ja millaisia asiakkaan kokemukset
ovat olleet.

Tiedon ja kokemusten perusteella tuotteistetaan HB-
toimintamalli ja sen manuaali seka kootaan toimivia asia-
kastyon kaytantoja ja asiakasesimerkkeja. Loppurapor
tissa kuvataan: keille HB soveltuu, millaisia vaikutuksia
on syntynyt, mikd on muuttunut, missa onnistuttiin, mis-
sa ei ja miksi ei, ehdotukset kustannusvaikuttavuustie-
don jatkokehittamistarpeista seka kootaan nakemykset
HB:n lainsdannosten kehittdmistarpeista. Kansainvali-
sen tiedon ja kokemusten vaihtamista jatketaan myds
opintokaynnilla Skotlantiin.

Hanke jarjestaa loppuseminaarit jokaisessa pilotissa
erikseen seka valtakunnallisen seminaarin hankkeen
tuloksista kutsuen mukaan kansainvalisia kumppaneita.
Kirjallisen loppuraportin liséksi tuotetaan myds video,
jossa on asiakas- ja tyontekijadhaastatteluja, HB-esimerk-
keja, HB-tukihenkildon valmennuksesta tietoa, tietoa va-
lituista palveluista ja niiden tuottajista sekad hankkeen
keskeiset tulokset.
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