Resumé

Aldringstjanster: Regelbunden hemvard

Antalet personer i Finland som har fyllt 75 & har forutspéits i det
narmaste férdubblas under &ren 2009-2030. Ar 2030 uppskattas
deras antal till néra 850 000. Ett s starkt dldrande hos befolkningen
inverkar pa hallbarheten for socia- och hélsovardssystemets finan
siering, men ocksa pa det, hur det offentliga formar hdla sina a
medborgarna givna |6ften om service. Hemvard dvs. ett forenande
av hemtjanst och hemgjukvard &r ett exempel pa en innehdllsméssig
och strukturell reform av tjansterna, med vilken man inom
Aldringsservicen har sokt en l6sning pa servicebehovet och kost-
nadstkningen. Man har genomfért reformen genom att hdlla sig till
de gamla riksomfattande riktlinjerna for ddringsvarden, men samti-
digt har man borjat alt kraftigare understryka utnyttjandet av
aldringarnas egna resurser och ett rehabiliterande grepp i arbetet.

Aldringstjansternas andel av &dringsutgifterna (16,3 miljarder
euro) var 11,6 procent ar 2008. Av utgifterna for ddringstjanster var
hemtjanstutgifternas andel ca 24 procent. Utgifterna for hemsk-
varden ingdr for sin del i socialutgiftsstatistiken i huvudtiteln sjuk-
vard och hdlsa, dar utgifterna emellertid inte specificeras enligt
Aldersgrupper. De totala kostnaderna for hemvarden okas ocksa av
andra social- och halsovardsutgifter som stoder boende i hemmet.
Hemvardens karaktar av nétverk och problemen med statistikforin-
gen av social- och hadlsovardsutgifterna bidrar till att det inte gar att
lagga fram en riksomfattande uppskattning av de totala kostnaderna
for hemvarden.

Syftet med revisionen var att klargora, hur hemvarden for ad-
ringar dvs. personer dver 75 ar fungerar. Vid revisionen undersoktes
huruvida vard- och serviceplanen och tilldmpandet av ett reta
biliterande grepp i arbetet fungerar i det praktiska klientarbetet s3,
att de stoder vard av klienten i hemmet sa lange som méjligt och
sdledes framjar att den riksomfattande malséttning som har upp-
stéllts for hemvardens tackningsgrad uppnas. Vid revisionen kart-
lades dessutom i vilken proportion hemvérdens resurser stod i



forhdlande till de for hemvarden uppstallda malsittningarna. Revi-
sionsmaterialet bestod narmast av intervjuer med chefer som ansva-
rar for hemvéarden eller ddringsarbetet och med forman som star
narmare det praktiska vardarbetet, samt av registerkalkyler som
gdler hemvérden. Vid revisionen klarlades inte det, hur samarbetet
fungerar mellan hemvarden och andra tjanster som stoder boende i
hemmet, andra tjarster inom Oppenvarden och anstaltsvarden inom
sjukvarden, tjanster inom Oppenvarden och anstaltsvarden inom
specialsjukvarden och rehabiliteringen.

Revisionen visade, att en vard- och serviceplan och ett rehabilite-
rande grepp i arbetet tilldmpas i klientarbetet, men att de inte funge-
rar i enlighet med kvalitetsrekommendationerna om adringstjans-
ter. Att de inte fungerar beror delvis pa att for hemvarden har upp-
stéllts nya maséttningar vid sidan av de gamla malsattningarna utan
tillrécklig resurstilldelning. | praktiken har detta lett till att man har
varit tvungen att reagera pa persona knappheten genom att férsvaga
servicens kvalitet. Exempelvis har serviceutbudet skurits ner, forfa-
randena vid beviljande av tjanster har skarpts och langden for beso-
ken hos klienterna har forkortats.

Observationerna vid grarskningen av hemvardens struktur visade
att hemvard som begrepp ger rum fér tolkningar. Detta innebér, att
de dldre regionalt sett far hemvard pa varierande niva. De inne-
hadllsmassiga skillnaderna i hemvarden innebér ocksa att de statisti-
ska data som gédler hemvéarden inte & jamforbara sinsemellan pa
riksplanet. Revisionsverket anser darfor, att socia- och halsovard-
sministeriet klart borde definiera vad som avses med hemvard.

Observationerna vid granskningen av hemvardens innehall visa-
de ocks3, att servicenivan i hemvarden har angetts som basvard dvs.
att trygga lakemedelsvard, sukvard, kost och hygien. Daremot har
tjanster som stoder klienten att reda sig gavstandigt och som fram-
jar livskvaliteten och deltagande i det samhalleliga livet flyttats bort
ur hemvarden.

Hemvardens klientavgifter lyfte fram den brokiga prisséttningen
av hemvarden, olika prisséttningsgrunder och olika tolkningar av
det, nér klienten definieras som en regelbunden klient hos hemvar-
den. Revisionsverket anser att i lagen om klientavgifter borde pre-
ciseras vad som avses med en klient som fortlépande och regelbur+
det far hemvéard. Ocksa for de méanatliga avgifterna borde definieras



en enhetlig bestamningsgrund. Likas& borde grunderna for hem
vardens manatliga avgifter utredas.

Hemvarden & frenad med tanken att den i ekonomiskt hanse-
ende &r en billigare serviceform &n anstaltsvard. Enligt revisionen ar
sa inte alltid nodvandigtvis fallet. Revisionen visade, att det hander
att man besoker klienten flera ganger per dygn eller 6ver 100 tim
mar per manad, men att besoken varar synnerligen kort tid. For att
lyckas forutsétter hemvard ocksd andra socia- och halsovardstjan
ster som stéder boende i hemmet. Enligt observationerna vid revi-
sionen har emellertid socia- och halsovardsministeriet eller kom
munerna inte ndgon ordentlig dvergripande uppfattning om hem-
vardens totala kostnader. Utan dessa grundldggande fakta & en
diskussion om hemvardens billighet i forhallande till anstaltsvérd
féfang.

Enligt observationerna vid revisionen hade vard- och servicepla-
nen och den process for utvardering av servicebehovet som ar dess
sk. stenfot befast sig val som en del av forfarandena inom hemvaér-
den. Daremot forverkligas inte den i kvalitetsrekommendationen om
Adringstjanster inskrivna malsittningen, att de tjanster som ges &t
klienten skall styras av en enda skriftlig plan. Detta beror pa att den
servicehelhet som hemvéarden av klienten innebér & splittrad pa
verksamhet mellan olika serviceproducenter. Aven om den service
som produceras av privata aktorer registreras i den av kommunen
uppgjorda vard- och serviceplanen, utarbetar de privata servicepro-
ducenterna vid behov tillsasmmans med klienten ocksa sin egen
vard- och serviceplan.

Enligt riktlinjerna for aldringsvarden ska ett rehabiliterande
grepp i arbetet tillampas i ala aldringstjanster. Revisionen visade
anda, att i hemvarden tillampades ett rehabiliterande grepp synner-
ligen lite. Detta berodde framfor allt pa otillrécklig personalstyrka.

En central princip i social- och halsovardspolitiken har varit, att
manniskornas behov av tjanster bedoms pa ensartat sitt. Enligt ob-
servationerna vid revisionen anvands i kommunerna som ett verktyg
for bedomning av servicebehovet olika slags métare av funktiors-
formagan och/eller system for bedomning av funktionsformagan.
Forutom att olika system anvénds & det problematiskt, att i de
kommuner som utnyttjar system fér beddémning av funktionsfor-
magan, ar det indexvérde pa basis av vilket hemvard beviljas vari-



erande. Detta leder till att ddringarna & i olika stallning i fraga om
tillgangen pa hemvard, beroende pai vilken kommun de & bosatta.
Under detta decennium har dlderspolitiken i Finland dominerats
av det synsattet, att ocksa de aldre som omfattas av vardtjanster och
behdver olika dlag av tjanster &r resurser for samhéllet. Att beakta
resurserna mojliggor att klienter vilkas funktionsforméga & pa
samma niva kan bemotas pa olika sétt. Observationerna vid revi-
sionen tyder pa att beaktandet av resurserna har blivit ett sitt pa
vilket en reell jdmlikhet mellan manniskorna foérverkligas. | den
reella jamlikheten &r det frdga om att tjanster inriktas mera pa de
klienter, som ur olika synvinklar betraktat har de svagaste re-
surserna. Resursperspektivet forverkligar sdlunda den i projektet
Véfardsstatens granser utvecklade etiska princip, enligt vilken tjan
sternaii forsta hand inriktas pa dem som &r i stort behov av hjap.



