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Tules-kurssi

1 Yleista

Kelan kuntoutuksen palvelukuvaukset ovat kaksiosaisia. Osat ovat yleinen osa ja
kuntoutuspalvelua koskeva osa. Nama osat tdydentavat toisiaan eika niitd voi soveltaa erillisind
Kelan jarjestamaa kuntoutusta toteutettaessa. Tama palvelukuvaus koskee Tules-kursseja.

Tules-kurssin palvelukuvauksessa on maaritelty kurssin tavoitteet, rakenne, sisaltd, toteutus ja
henkildstd kurssin suunnittelussa ja toteutuksessa. Palvelukuvaus antaa mahdollisuuden ottaa
huomioon yksittdisen kuntoutujan tarpeet seka kuntoutukselle asetetut tavoitteet ja toteuttaa ne
hanen kuntoutumisprosessissaan. Nama toimenpiteet dokumentoidaan palvelukuvauksen
yleisen osan ohjeen mukaan. (Ks. palvelukuvauksen yleinen osa luvut Palvelukuvausten
kayttotarkoitus ja tavoitteet sekd Dokumentaatio.)

Kuntoutuskurssi tukee kuntoutujan fyysista, psyykkista, kognitiivista ja sosiaalista ty6-/opiskelu-
tai toimintakykya seka aktiivisuutta ja osallisuutta arjen eri ymparistoissa ja verkostoissa.
Kuntoutuskurssilla on keskeista oppia ymmartamaan omaan sairauteen ja sairastumiseen
littyvd muuttunut eldamantilanne. Elamantilanteeseen vaikuttavat lisaksi kuntoutujan yksilo- ja
ymparistotekijat.

Kuntoutuminen vahvistuu kuntoutuskurssilla ja jatkuu sen jalkeen kuntoutujan arjen
toiminnoissa. Kuntoutuskurssilla kuntoutuja oppii ja omaksuu sellaisia omatoimisia ja aktiivisia
toimintatapoja, joiden avulla kuntoutuja suoriutuu paivittaisista tehtavistaan ja voi itse hallita
sita, miten sairaus vaikuttaa hanen elamaansa. Osallistujia yhdistda sama tai samankaltainen
sairaus, mika mahdollistaa kokemusten jakamisen kuntoutujien kesken.

Kurssi toteutetaan rynmamuotoisena kuntoutuksena. Ryhmassa toteutuvista ja yksildllisista
osuuksista muodostuu tarkoituksenmukainen ja tavoitteellinen kokonaisuus. Ryhmatilanteissa
mahdollistuva vertaistuki ja yhteisten kokemusten jakaminen edistavat yksildllisia kuntoutumis-
prosesseja.

Tules-kurssi toteutetaan harkinnanvaraisena kuntoutuksena (KKRL 12 §). Suomenkieliset
Tules-kurssit toteutetaan alueellisesti ja ruotsin- ja saamenkieliset kurssit valtakunnallisesti.

2 Kurssin yleiset tavoitteet

Kelan jarjestama Tules-kurssi tukee niiden konkreettisten ja yksildllisten tavoitteiden
saavuttamista, jotka terveydenhuollossa on asetettu yhdessa kuntoutujan kanssa. Tavoitteet
perustuvat ICF-viitekehykseen (International Classification of Functioning, Disability and
Health). Kuntoutuksen tavoitteena on kuntoutujan suoriutumisen ja osallistumisen
mahdollistaminen seka kuntoutujan aktiivisuuden lisdaminen kuntoutujalle merkityksellisissa
arjen toiminnoissa.

Kuntoutus toteutetaan moniammatillisesti. Siind hyddynnetaan palveluntuottajan tuki- ja
likuntaelinsairauksien kuntoutuksen erityisosaamista.

Kuntoutujan suoriutumisen ja osallistumisen tukemisen lisaksi kurssilla on esimerkiksi
seuraavia yleisia tavoitteita:



kuntoutuja ymmartaa likunnan ja muiden terveiden elintapojen merkityksen oman
toimintakykynsa kohentamiseen, ja kuntoutuja saa tukea itsehoitoon ja kuntoutuk-
sen motivointiin

tydssa oleva kuntoutuja etsii keinoja ty6olosuhteidensa parantamiseen (mm. tyder-
gonomiaan), ja kuntoutuja on aktiivinen vahvistamaan kehoa siten, etta se kestaa
tydn tuoman kuormituksen paremmin

kuntoutuja on aktiivinen ottamaan kuntoutuksessa opitut hyvat toimintamallit osaksi
arkea valitehtavien avulla

kuntoutuja tunnistaa kivun syntymekanismit ja kivunhallintakeinot

kuntoutuja on aktiivinen yhteistydssa verkostonsa kanssa, niin ettéd kuntoutuspro-
sessi yhdistyy kotipaikkakunnalla, tydpaikalla ja tyoterveyshuollossa tai terveyden-
huollossa toteutuviin jatkotoimenpiteisiin.

Kurssin alussa maaritelldan kuntoutujaryhman ja kuntoutujan yksilélliset tavoitteet kurssin
yleisten tavoitteiden mukaisesti. Yksilolliset tavoitteet ja ryhman tavoitteet maaritelldan
tarkemmin luvussa 6 Kurssin toteutus.

3 Kuntoutuja

Kohderyhmana ovat tule-sairauksia sairastavat aikuiset, jotka ovat opiskelemassa,
tybelamassa, palaamassa tyéhon, kuntoutustuella tai poissa tydelamasta. Kurssi myénnetaan
henkildille, joiden suoriutumista ja osallistumista arjen toimintoihin voidaan tukea kuntoutumisen
keinoin. Tama arvio perustuu asiakkaan ja terveydenhuollon yhteiseen nakemykseen.

Kuntoutustarpeen tulee olla todettu julkisessa tai yksityisessa terveydenhuollossa tai opiskelija-
terveydenhuollossa tai tyoterveyshuollossa.

Tules-kursseille valitaan kuntoutuijia,

— joilla on asianmukaisesti diagnosoitu selkasairaus, niskan, hartian tai ylaraajan tule-
sairaus tai alaraajan tule-sairaus

— joilla tule-oireilu on kestanyt yli 3 kuukautta.

— joille on tehty terveydenhuollossa tarpeellisiksi katsotut tutkimukset.

— jotka tarvitsevat moniammatillista aktivoivaa ryhmakuntoutusta ja toiminnallista har-
joittelua ja pystyvat hyétymaan ryhmassa toimimisesta.

— joiden tyd-/opiskelu- ja toimintakyvyn heikkeneminen vaikeuttaa selviytymista tyos-
sd, kotona ja / tai muissa arjen toiminnoissa. Ty0 voi aiheuttaa fyysista ylikuormi-
tusta, ergonomisia ongelmia ja oireisiin liittyvaa psyykkista rasitusta.

— jotka ovat motivoituneet ty6-/opiskelu- ja/tai toimintakykynsa parantamiseen seka
eldmantapamuutokseen.

Tules-kurssille ei valita henkil6ita, joilla on

— akuutti tai vakava kuntoutusprosessia vaikeuttava sairaus, joka estaisi kuntoutuk-
seen osallistumisen.

— sairaalloinen lihavuus (BMI yli 40), joka estaisi kuntoutukseen osallistumisen.

— joilla kuntoutustarve liittyy terveydenhuollon hoidon jalkeiseen valittbmaan jatkohoi-
toon ja kotiutumisvaiheen kuntoutukseen

— vaikea muistihairié

— sairaus, joka estdd ryhmamuotoiseen kuntoutukseen osallistumisen

Toteutuksessa kurssit kohdennetaan kuntoutujille seuraavasti:
— tybdelamassa olevat niska-hartiaoireiset aikuiset, kuntoutuskurssi
— tybelamassa olevat selkaoireiset aikuiset, kuntoutuskurssi



— tybeldamassa olevat alaraajan tule-sairautta sairastavat aikuiset, kuntoutuskurssi

— tydelamasta poissa olevat alle 68-vuotiaat niska-hartia-, selka- ja alaraajan tule-
sairautta sairastavat aikuiset, kuntoutuskurssi, kaikki sairausryhméat samalla kurssil-
la.

— tybelamasta poissa olevat yli 68-vuotiaat niska-hartia-, selka- ja alaraajan tule-
sairautta sairastavat aikuiset, kuntoutuskurssi, kaikki sairausryhmat samalla kurssil-
la.

Palveluntuottajalla on oltava valmius toteuttaa kaikkien edella mainittujen kohderyhmien
kuntoutusta. Kela ilmoittaa palveluntuottajille, miten kurssit sairaus- ja ikaryhmille toteutetaan
sopimuskauden aikana.

Kurssille osallistuu 10 kuntoutujaa.

Tules-kurssille ei osallistu omaisia.

4 Kurssin rakenne

4.1 Avo- ja laitosmuotoiset kurssit
Kurssi toteutetaan avo- ja laitosmuotoisena kuntoutujan yksildllisen tarpeen mukaan.
Kurssi sisaltaa

— yksi ennakkoyhteydenotto ennen ensimmaisen kuntoutusjakson alkua (luku 6.1
Kuntoutukseen valmistautuminen)

— kurssi kestda yhteensa 15 vuorokautta. Kuntoutusjaksot voiolla5 + 5 + 5
vuorokautta. Kurssi toteutetaan aina vahintaan kolmessa jaksossa. Jaksojen pituus
on vahintaan 3 vuorokautta.

— valitehtavan antanut tydéryhman jasen on puhelimitse tai videopuhelun avulla
yhteydessa kuntoutujaan molempien jaksojen valiaikana vahintdan yhden kerran.
(Kela korvaa jokaisen jakson valissa yhden yhteydenoton)

— kuntoutusjaksojen jalkeen seurantayhteydenottoja 2—4 kertaa puolen vuoden
aikana (luku 6.5 Kuntoutumisen seuranta).

Kurssin kaikki jaksot on toteutettava 9 kuukauden aikana ensimmaisen jakson toteutumisesta.
Jaksot sovitetaan 9 kuukauden ajalle tasaisin valein.

Kuntoutuksen ajoitus

Avo- ja laitosmuotoinen kurssi toteutetaan maanantain ja lauantain valisena aikana. Lauantaina
kuntoutusohjelma vastaa sisalléltdan ja kestoltaan muina arkipaivina jarjestettavaa
kuntoutusohjelmaa.

4.2 Kuntoutuspaivan pituus

Avo- ja laitosmuotoiselle kurssille osallistuvan kuntoutujan kuntoutuspaiva kestaa enintaan 8
tuntia. Tahan sisaltyvat siirtymiset tiloista toiseen, ohjelman mukaiset tauot seka lounas- ja
valipalatauot. Kuntoutuksen osuuteen sisaltyvat kuntoutujien tarpeelliset lepotauot. Tyéryhman
toteuttama kuntoutusohjelma on seka avo- etta laitosmuotoisesta kuntoutuspaivasta keski-
maarin 5 tuntia.



4.3 Haastattelujen, tapaamisten ja keskustelujen kestot

Yksilolliset haastattelut, tapaamiset ja loppukeskustelut kestavat keskimaarin 60 minuuttia.
Tama aika voidaan jakaa pienemmiksi kokonaisuuksiksi kuntoutujan tarpeen mukaan.
Ryhmamuotoiset aloitus- ja loppukeskustelut kestavat keskimaarin 2 tuntia, joka voidaan jakaa
pienemmiksi kokonaisuuksiksi kuntoutujien tarpeen mukaan. Tapaamisten ja haastattelujen
tarkat aikamaarat ovat luvussa 6 Kuntoutuksen toteutus.

Yksilollisten haastattelujen liséksi palveluntuottaja tarjoaa jokaiselle kuntoutujalle mahdollisuu-
den yksildlliseen tapaamiseen tyéryhmaan kuuluvan jdsenen kanssa. Tapaaminen on kuntou-
tujalahtdista ja perustuu hanen yksildlliseen tarpeeseensa. Tapaaminen sijoitetaan kuntoutus-
ohjelmaan siten, ettd kuntoutujan osallistuminen muuhun kuntoutusohjelmaan hairiintyy mah-
dollisimman vahan. Palveluntuottaja varaa riittavat aika — ja henkildstéresurssit tapaamisia
varten.

4.4 Pienryhmatyoskentely

Kuntoutusta toteutetaan pienryhmatyoskentelyna. Kurssista vahintaan 15 tuntia toteutetaan
siten, etta kuntoutujaryhma jaetaan kahteen ryhmaan kuntoutujien tarpeen mukaan.

Tilanteissa, joissa kurssille osallistuu lahes puolet vahemman kuntoutujia kuin mita on alun
perin suunniteltu, ei pienryhmiin jakoa ole tarvetta tehda. Pienryhmatydskentely toteutuu silloin
jo automaattisesti. Palveluntuottaja kayttaa naissa tilanteissa harkintaa ja ratkaisu
dokumentoidaan kurssin viikkosuunnitelmaan.

5 Kuntoutuksen sisalto

5.1 Kuntoutuksen periaatteet

Kuntoutumisprosessi on jokaiselle kuntoutujalle erilainen ja yksildllinen kokemus. Yksilollisen
kuntoutumisprosessin tunnistaminen auttaa henkiléstda tukemaan kuntoutujia aktiivisesti
heidan tavoitteidensa mukaisesti. Kuntoutuksessa voidaan talléin kayttaa soveltuvia ohjaus- ja
harjoitteluvaihtoehtoja. Kun kuntoutujalle syntyy realistinen kasitys omista ty6- ja opiskelu- ja
toimintakykya edistavistd kuntoutumismahdollisuuksista, hanen kuntoutusmotivaationsa,
aktiivisuutensa ja osallisuutensa vahvistuvat.

Hyva kuntoutuskaytantd on asiakaslahtdista seka kuntoutujan arjen tarpeista lahtevaa ja niita
tukevaa toimintaa. Lahtdékohtana on, ettd ymmarretdan kuntoutujan toimintakyvysta ja
toiminnallisista nakodkohdista lahtevat tarpeet ja tavoitteet ja yhdistetdan ne asiantuntijoiden
nakemykseen. (Ks. Yleisen osan luku Hyvé kuntoutuskéytanté.)

Kuntoutuksessa otetaan huomioon tuki- ja liikuntaelinsairauksien Kaypa hoito -suositusten
linjaukset (www.kaypahoito.fi). Naitd huomioon otettavia suosituksia ovat esimerkiksi

— Alaselkasairaudet

— Niskakipu (aikuiset)

— Polvi- ja lonkkanivelrikko
— Kipu

— Olkapaan jannevaivat

— Liikunta



Tules-kurssin palvelukuvaus on kuitenkin ensisijaisempi kuin K&ypa hoito -suositus.

Palveluntuottaja huomioi ICF-viitekehyksen hyvassa kuntoutuskaytanndssa (ks. Yleisen osan
luku ICF Kelan kuntoutuksessa). Sen avulla palveluntuottaja ja kuntoutuja hahmottavat
kokonaisvaltaisesti kuntoutujan toimintakyvyn, sen muutokset ja niihin vaikuttavien tekijéiden
vuorovaikutussuhteet. ICF-viitekehyksen avulla palveluntuottaja arvioi, milla
kuntoutustoimenpiteilla naihin tekijéihin voidaan vaikuttaa.

Tarkoituksena on, etta kuntoutuja saa voimavaransa kayttéon ja etta kuntoutuminen mahdollis-
taa tyOsta, opiskeluista tai muista toimista suoriutumisen mahdollisimman optimaalisella tavalla.
Palveluntuottaja tekee tarvittaessa yhteistyéta kuntoutujan lahitoimijoiden kanssa. Kuntoutuk-
sen tiedollisten ja taidollisten elementtien tulee liittya kiintedsti kuntoutujan elamaan asiakas-
Iahtdisella tavalla.

Kuntoutuksen periaatteisiin liittyy tavoitteellisuus, joka lapaisee koko kuntoutuksen, riippumatta
kuntoutuksen kestosta. Tavoitteita ja niiden toteutumista tarkastellaan jaksotetussa
kuntoutuksessa my0s jaksojen valilla ja seuraavan jakson alussa. Kuntoutuksen sisallon ja
toteuttamisen painotus lahtee seka ryhman ettd yksilon tavoitteista. Henkildstd huomioi
kuntoutujien tarpeet ja yksildlliset tavoitteet, vaikka kuntoutus on paaosin ryhmamuotoista.
Henkildstd kohtaa kuntoutujat avoimesti ja kiireettémasti sekd huomioi erilaiset yksildlliset ja
ryhman vaiheet kuntoutumisprosessissa.

Kuntoutujan yksilolliset tavoitteet

Kuntoutujan yksil6lliset tavoitteet kurssijaksolle perustuvat kuntoutujan Laakarinlausunto B:ssa
olevan kuntoutussuunnitelman tavoitteisiin.

Kuntoutujan yksil6llisten tavoitteiden asettamisessa toimintakykya tarkastellaan laaja-alaisesti
ICF-viitekehyksen mukaisesti.

Kuntoutujaryhman ja kuntoutujan tavoitteiden asettaminen kuvataan tarkemmin luvussa 6.2.
Aloitusjakson toteutus.

Kuntoutusprosessit etenevat rauhallisesti ja joustavasti kuntoutujien yksildllisten oppimis- ja
sisaistamisprosessien mukaisesti. Kuntoutuksen rytmitys ja tempo suunnitellaan ja toteutetaan
tiedollisesti ja toiminnallisesti kuntoutujille soveltuvasti. Kuntoutuksessa on mahdollisuus pitkiin,
tauotettuihin prosessimaisiin kuntoutustilanteisiin, joissa voidaan esimerkiksi syventaa kuntou-
tujaryhmien valitsemia teemoja, kerrata ja harjoitella opittua seka jakaa kokemuksia.

Kuntoutuksen henkildston yhteistyd kuntoutujan kanssa lisdavat ymmarrysta kuntoutujan
elamantilanteesta, yksilo- ja ymparistétekijoista, voimavaroista ja tarpeista. Henkiléstdé huomioi
nama asiat suunniteltaessa kurssin yksildllisten kuntoutujakohtaisten osuuksien sisaltoa.

Kuntoutuksen sisalté tukee kuntoutujien tavoitteiden saavuttamista. Palveluntuottaja toteuttaa
kurssin ymparistdssa, joka tukee kuntoutujien aktiivista harjoittelua ja toimintaa. Kaytettavat
harjoitteet tukevat kuntoutujien itsenaista kotiharjoittelua ja ovat jatkettavissa kotiymparistdssa.

Ryhmatoiminta
Suurin osa kuntoutustoiminnasta toteutuu ryhmamuotoisena. Henkildsté sopii ensimmaisella

tapaamiskerralla kuntoutujaryhman kanssa ryhmatoimintaa ohjaavat sdannét seka suunnittelee
ryhmatydskentelyn sisallon yhdessa kuntoutujien kanssa. Kuntoutujaryhma tyostaa jatkossa



yhdessa asettamiaan tavoitteita tydryhman jasenten tuella kaytantdon liittyvien harjoittelujen ja
vuorovaikutusta edistavien keskustelujen ja toiminnan avulla. Kuntoutujat toimivat osittain
itsenaisesti ryhmana ja tassa tyoskentelyssa heita tukevat tydéryhman jasenet edistden ryhman
muutosprosessin vahvistumista.

Ryhmatydskentelyssa tydoryhman jasenet kayttavat ryhmaytymista tukevia ja ryhman eri
vaiheisiin soveltuvia menetelmia. Henkildstd suunnittelee kuntoutusohjelman sisallén ryhman
tarpeiden ja kykyjen mukaan niin, ettéd kuntoutujien ryhma kokee sen mielekkaana ja itselleen
soveltuvana. Aloitusvaiheessa kiinnitetaan erityista huomiota kuntoutujien ryhmaytymisen
tukemiseen seka jatkossa myods ryhmaytymisen vahvistumiseen. Kuntoutuksen lopussa
tydryhman jasenet kasittelevat yhdessa ryhmalaisten kanssa ryhmaprosessin paattymista seka
sita, miten kuntoutumisen jatkuminen varmistetaan kuntoutujien arjessa.

5.2 Kurssien ohjelma

Kurssien ohjelma painottuu sen mukaan, onko kurssit tarkoitettu niska-hartia-ylaraaja-, selka-
tai alaraajaoireisille.

Tules-kursseilla fyysisen aktivoinnin ja -ohjauksen osuus on vahintdan 50 % koko
ryhmaohjelmasta.

— Niska-, hartia- ja ylaraajaoireisilla kuntoutujilla ohjelma painottuu oirealueen li-
hasryhmien riittdvan kuormittavaan ja pitkakestoiseen lihasvoimaa tai -kestavyytta
seka liikkkuvuutta parantavaan harjoitteluun.

— Selkaoireisilla kuntoutujilla ohjelma painottuu toimintakykya parantavaan kuntou-
tukseen. Se sisaltaa yleiskuntoa, lihasvoimaa ja liikkuvuutta parantavaa toiminnal-
lista harjoittelua.

— Alaraajaoireisilla kuntoutujilla ohjelma painottuu liikkuvuus-, lihasvoima- ja yleis-
kuntoharjoitteluun seka toiminnallisiin harjoituksiin.

5.3 Teemat

Kuntoutuksessa kaytettavat teemat ovat valinnaisia. Henkildst6 ja kuntoutujat valitsevat teemo-
jen painotukset, jotka parhaiten soveltuvat kuntoutujien tavoitteisiin ja tarpeisiin. Henkildsto
auttaa teemojen avulla kuntoutujaa I6ytdmaan omat vahvuutensa ja voimavaransa. Henkilosto
toteuttaa valitut teemat kayttdmalla erilaisia menetelmia niin, ettd kuntoutus etenee
tavoitteellisesti ja edistda kuntoutujien aktiivista osallistumista.

Tyoéryhman jasenet ohjaavat teemoihin perustuvaa tyoskentelya

Fyysinen aktivointi ja ohjaus
Henkildstd etsii kuntoutujien kanssa sellaisia liikunnallisia menetelmia tai toimintoja, jotka
lisdavat kuntoutujien osallisuutta, omatoimisuutta ja yhdessa tekemista. Henkiléston kanssa

yhteistydssa kartoitetaan keinoja, joilla voidaan parantaa fyysista kuntoa, liikkumistaitoa ja -
valmiuksia seka 16ytaa kuntoutujan oma mieluisa liikkunnallinen harrastus.



Tietoa kivun syntymekanismeista ja kivunhallintakeinoista

Henkildstd antaa tietoa kivun syntymekanismeista ja etsii kuntoutujan kanssa kuntoutujalle
soveltuvia kivunhallintakeinoja ja ohjaa niiden kayttoa.

Tietoa ja ohjausta terveytta ja toimintakykya tukevaan vapaa-ajan liikkuntaan

Henkildstd kasittelee kuntoutujan kanssa terveyteen ja liikuntaan liittyvia aiheita.

Arjessa toimiminen

Henkildstd etsii yhteistydssa kuntoutujan kanssa tukikeinoja ja toimintatapoja tyéhon ja arkeen.
Ravitsemusohjaus

Henkil6std ja kuntoutujat tutustuvat yhdessa terveelliseen ruokavalioon ja painonhallintaan.

Ravitsemusohjauksessa on hyva ottaa huomioon uusin valtion ravitsemusneuvottelukunnan
julkaisu: Suomalaiset ravitsemussuositukset (www.ravitsemusneuvottelukunta.fi).

Psykososiaalinen ohjaus ja neuvonta

Henkildstd kartoittaa kuntoutuksen aikana kuntoutujan psykososiaaliseen hyvinvointiin liittyvia
asioita. Henkilost6 tukee kuntoutujaa maarittamaan ja jasentamaan omia yksilollisia
tavoitteitaan ja tydskentelemaan niiden suuntaisesti. Tarvittaessa henkildstd auttaa kuntoutujaa
jarjestamaan pidempikestoista psykososiaalista tukea omalta asuinpaikkakunnaltaan.

Opiskelussa tai tyoelamassa suoriutuminen

Henkilostd selvittdd opiskelevan kuntoutujan kanssa hanen tilannettaan, etsii tarvittavia
ratkaisukeinoja, antaa ohjausta ja tekee yksildllisen tarpeen mukaan verkostoyhteistyota.
Tybssa olevan tai tyota hakevan kuntoutujan suoriutumista tydéelamassa henkilostd edistaa
parantamalla kuntoutujan tyéelamavalmiuksia.

Osallisuuden lisdaminen arjessa

Henkilostd etsii kuntoutujan kanssa keinoja lisata kuntoutujan osallisuutta arjen
elinymparistéssdan. Tama tapahtuu kannustamalla kuntoutujaa harrastusmahdollisuuksien ja
sosiaalisen vuorovaikutuksen lisaamiseen.

5.4 Kuntoutuksen tyomenetelmat ja -valineet

Henkildstd kayttaa monipuolisesti erilaisia kuntoutuksen tydmenetelmia. Toteutuksessa painot-
tuvat erilaiset kuntoutujaryhmalle soveltuvat toiminnalliset menetelméat. Seuraavia menetelmia
on kaytettava tassa kuntoutuspalvelussa. Lisaksi palveluntuottaja voi kayttaa muita
kuntoutuksen tydmenetelmia.

Keskustelut
Kuntoutukseen siséltyy ohjattuja ryhmakeskusteluja. Tyéryhman jasenet toteuttavat lyhyet

keskustelujen alustukset kuntoutujaryhman tarpeiden pohjalta, ja niissa annetaan tilaa
vuorovaikutukselle seka kuntoutujien kysymyksille. Ryhmakeskusteluissa kuntoutujat jakavat



kokemuksiaan ja oppivat toisiltaan. Tyéryhman jasenet kannustavat kuntoutujia siirtdmaan
hyvaksi havaitut kokemukset tai asiat omaan arkeensa. Ryhmakeskustelujen toteutuksessa
hyédynnetaan toiminnallisuutta mahdollisuuksien mukaan.

Ryhmakeskustelun toteutus etikuntoutuksena

Palveluntuottaja voi toteuttaa joitakin ryhmakeskusteluja etdkuntoutusmenetelmilla.
Menetelman kaytdssa on huomioitava samat salassapito- ja turvallisuusvelvoitteet kuin
kasvokkain tapahtuvassa kuntoutuksessa. Etakuntoutusmenetelman kayttd rajataan
ryhmakeskustelun toteuttamisessa enintdan 2 tuntiin/paiva. Etakuntoutusmenetelmaa ei voi
kayttaa ryhmamuotoisissa aloitus- ja lopetuskeskusteluissa. (Katso yleisen osan luku
Kuntoutuksen sisalto ja kuntoutusohjelma/Etakuntoutus.)

Jos palveluntuottaja kayttaa etakuntoutusmenetelmaa ryhmakeskusteluissa, silloin samassa
tilassa kuntoutujaryhman mukana keskustelemassa on tyéryhman jasen ja etayhteydella tahan
keskusteluun osallistuu muu tyéryhman jasen.

Palveluntuottaja varmistaa, etta etakuntoutus toteutuu vuorovaikutteisesti ja keskustelussa
varataan aikaa kuntoutujien kysymysten esittamiseen. Etakuntoutusmenetelmaa ei kayteta
sellaisen kuntoutujaryhman kanssa, jolla on erityisia vuorovaikutukseen liittyvia vaikeuksia.

Pienryhmétyoskentely

Pienryhmatydskentelya toteutetaan tilanteissa, kun esimerkiksi kuntoutujien tarpeet, ika-
jakauma, kuntoutumisen tehostaminen ja eteneminen, valitun teeman kasittely tai opitun
kertaaminen niin vaativat. Palveluntuottaja varaa riittavasti tyontekijaresursseja pienryhmien
suunnitteluun ja ohjaamiseen seka tilanteiden Iapikdymiseen. Tydryhman jédsenet kertovat
kuntoutujille pienryhmien tarkoituksen, jotta he itse voivat mahdollisuuksien mukaan osallistua
pienryhmatoiminnan suunnitteluun ja toteutukseen, mika tehostaa kuntoutumista.

Toiminnalliset menetelmat

Kuntoutujat harjoittelevat ryhmissa mm. arjen hallintaa erilaisin toiminnallisin menetelmin.
Naiden menetelmien avulla voidaan saada asioihin uusia nakdkulmia seka kasitella myos
asioita, joista on vaikea puhua. Kuntoutujaa tuetaan ilmaisemaan itseaan.

Tyoéryhman jasenet hyddyntavat erilaisia luontevia itseilmaisun keinoja kuntoutujien kanssa.
Heilla on riittavat tiedot ja taidot kayttaa kyseistd menetelmaa. Palveluntuottaja huomioi taman
henkiléston kokoonpanossa.

Tybéryhman jasenet liittavat kaikki toiminnalliset harjoitukset ja tehtavat kiinteasti ja
ymmarrettavasti kuntoutuksen teemoihin. Liséksi tydryhman jasenet varaavat riittavasti aikaa
harjoituksissa opittujen asioiden ja kokemusten kasittelyyn. Kuntoutusohjelma on kiireeton ja
samalla vaihteleva kokonaisuus, joka yllapitdd osallistumismotivaatiota.

Verkostotyo
Verkostotyon tavoitteena on hyva kuntoutus- ja hoitoketju seka kuntoutuksen yhdistyminen koti-

paikkakunnalla, tyopaikalla ja tyoterveyshuollossa ja/tai terveydenhuollossa tapahtuviin
toimenpiteisiin.



Verkostoty® kaynnistyy kurssin alkuvaiheessa ja jatkuu koko kuntoutusprosessin ajan.
Kuntoutuksen lopussa palveluntuottaja siirtda tiedon kuntoutujan maarittdmalle verkostolle.

Henkildstd voi olla kurssin aikana kuntoutujan luvalla yhteydessa kuntoutumisen kannalta
tarpeelliseen yhteistyétahoon, esimerkiksi tydnantajaan, tyéterveyshuoltoon tai muuhun tahoon.

Jos palveluntuottaja tekee kuntoutuspalautteeseen suosituksen mahdollisesta
jatkokuntoutuksesta, tuottaja on yhteydessa kuntoutujan omaan hoitotahoon ja varmistaa, etta
suositus on toteutettavissa.

Kuntoutuja selvittaa tydryhman tuella kotipaikkakuntansa yhteistydverkoston, joka edistaa ja
tukee kuntoutumista.

Verkostoyhteistyon kehittymista voidaan seurata verkostokartan avulla. Samalla varmistetaan
yhdessa kuntoutujien kanssa, etta kotipaikkakunnalla ja terveydenhuollossa on riittdva kuntou-
tujien yksiléllisen tarpeen mukainen verkosto kurssin aikana ja sen jalkeen.

Terveydenhuollolla on vastuu kuntoutustarpeiden havaitsemisesta seka kuntoutumisen seuran-
nasta ja tarvittavista jatkotoimista. Ehjaan hoito- ja kuntoutuspolkuun kuuluu riittdva verkosto-
yhteistyd asiakkaan tarpeiden mukaisesti seka hyva tiedonkulku kaikkien kuntoutumista edista-
vaan toimintaan osallistuvien kesken.

Vilitehtavat

Valitehtavien tavoitteena on tukea kuntoutumisen jatkumista arjessa kuntoutusjaksolla laadittu-
jen yksil6llisten tavoitteiden mukaisesti. Kuntoutuja tydstaa jaksotetun kuntoutuksen valiaikana
tavoitteitaan tehtavien avulla. Valitehtavat kdydaan lapi seuraavalla jaksolla.

Valitehtdvan antanut tydryhman jasen on puhelimitse tai videopuhelun avulla yhteydessa
kuntoutujaan molempien jaksojen valiaikoina vahintdan 1 kerran. Tyéryhman jasen keskustelee
kuntoutujan kanssa valitehtavien ja tavoitteiden toteutumisesta ja kannustaa kuntoutujia
jatkamaan tyoskentelya tavoitteiden saavuttamiseksi.

Liséksi henkildstd voi motivoida, sitouttaa ja kannustaa kuntoutujaa tyéskentelemaan
digitaalisen viestinnan keinoin omien tavoitteidensa saavuttamiseksi molempien
kuntoutusjaksojen valiaikoina. Naita viestinnan keinoja ovat esimerkiksi henkilokohtaiset
tekstiviestit ja erilaiset sosiaalisen median sovellukset (ks. Yleisen osan luku Etakuntoutus).

Valitehtdvat suunnitellaan kuntoutujan kanssa yhteistydssa, ja han saa niiden tekemisesta
kirjalliset ohjeet. Valitehtavat tukevat yksildllisten tavoitteiden saavuttamista.

Pakollinen valitehtava on

— sovittujen tehtavien toteuttaminen yksil6llisten tavoitteiden saavuttamiseksi

— yksildllisten fyysisten ja liikunnallisten harjoitteiden tekeminen. Fysioterapeutti laatii
kuntoutujan kanssa kurssijaksojen valiajoille fyysista tyo- ja toimintakykya kehitta-
van harjoitusohjelman.

— ty6ssa olevat kuntoutujat tekevat tydhon liittyvan harjoituksen, kokeilun tai selvitys-
tydn

— kuntoutujat, jotka eivat ole tydssa tekevat opiskeluun tai arkiymparistoon liittyvan
harjoituksen, kokeilun tai selvitystyon
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Yksil6llisen tarpeen mukaan muita valitehtavia voivat olla esimerkiksi

— elintapamuutosten tyéstaminen ja itsearvioiminen
— liikunta-aktiivisuuspaivakirjan pitaminen
— ruokapaivakirjan pitaminen ja painonseurannan kirjaaminen.

5.5 Arviointi

Kuntoutumisen arviointi perustuu kokonaisvaltaiseen, tarkoituksenmukaiseen ja luotettavaan
arviointiin. Erilaisia arviointimenetelmia ovat kuntoutujan havainnointi, haastattelu ja mittaami-
nen seka testaaminen. Naita voidaan kayttda rinnakkain ja toisiaan taydentaen kuntoutujan
toimintakyvysta ja tilanteensa riippuen. Arviointia toteutetaan koko kurssin ajan.
Ryhmatilanteiden arvioinneissa kaytetaan niihin soveltuvia menetelmia.

Tyoéryhman jasenet toimivat arvioijina, ja he kayttavat patevia ja luotettavia arviointimenetelmia.
Erikoislaakari tai tydryhman jasen arvioi tarvittaessa, mitkd arviointimenetelmat eivat sovi tai
eivat ole tarkoituksenmukaisia. Arvioijalla on riittava koulutus ja hyva kokemus kyseisen
arviointimenetelman kayttéodn ja tulosten tulkintaan. Arvioinnissa otetaan huomioon terveys- ja
turvallisuus- seka tarkoituksenmukaisuus- ja asiakaslahtdisyysnakdkohdat seka kuntoutujan
ika.

Henkildstd tekee arvioinnin yhdessa kuntoutujan kanssa, mika on oleellinen osa asiakaslahtois-
ta kuntoutumisprosessia. Henkildsto kertoo kuntoutujalle, miten ja miksi hanta arvioidaan
kuntoutuksen eri vaiheissa. Kuntoutujan kanssa keskustellaan arviointimenetelmien
perusteista, arviointituloksista ja tuloksissa tapahtuneista muutoksista. Kuntoutuja tietda, miten
arviointitulokset vaikuttavat hanen kuntoutuksensa suunnitteluun, toteutukseen ja arjessa
selviytymiseensa. Arviointi ja mittaustulokset kasitellddn kuntoutujan kanssa kuntoutuksen
aikana. Jos tuloksista ilmenee sellaisia oireita tai asioita, joita ei voida kasitelld kuntoutuksen
aikana, kuntoutuja ohjataan hoitoon terveydenhuoltoon.

ICF-viitekehyksen mukaisesti kokonaisvaltaiseen arviointiin sisaltyvat kuntoutujan toimintakyvyn
ja osallisuuden seka yksilo- ja ymparistotekijoiden eri osa-alueiden arviointi ja seuranta. Arvioin-
nissa otetaan huomioon kuntoutujan itse kokema toimintakyky ja sen muutokset.

Kaikkia arviointituloksia hyddynnetdan kuntoutuksen suunnittelussa ja tavoitteiden asettami-
sessa. Kuntoutuksen loppuvaiheen arviointitulokset auttavat myés kuntoutujan jatkosuunnitel-
mien tekemista. Terveydenhuollon kanssa sovitaan yhtenevista menettelytavoista, jos tervey-
denhuolto kayttda samoja arviointimenetelmia.

Suositeltavia ja arvioituja mittareita on koottu TOIMIA-mittaripankkiin (www.toimia.fi).

Pakolliset mittaus- ja arviointimenetelmat
Kelalle toimitettavat tuloksellisuuden seurantatiedot:

Tavoitteet: GAS-menetelma (Goal Attainment Scaling, Omat tavoitteeni -lomake,
www.kela.fi/lomakkeet) (tavoitteiden toteutuminen kuntoutuksen lopussa).

Elamanlaatumittari: WHOQOL-BREF (kuntoutuksen alussa ja lopussa)

Mieliala: Masennusoireiden vakavuusaste BDI 21 (Beck Depression Inventory),
vaestotutkimukseen soveltuva versio (kuntoutuksen alussa ja lopussa)
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Tyokykykysymykset tyoikaisille: Lomake on osoitteessa www.kela.fi/lomakkeet.
(kuntoutuksen alussa ja lopussa).

Muut pakolliset mittaus- ja arviointimenetelmat

Palveluntuottaja valitsee vahintaan kaksi kuntoutujalle soveltuvaa fyysista suorituskykya
mittaavaa mittaus- ja arviointimenetelmaa kuntoutujan yksiléllisen tarpeen mukaan.

Fyysista suorituskykytestit (kuntoutuksen alussa ja lopussa)

— ylaraajojen dynaaminen nostotesti
—  kyykistystesti

— istumaannousutesti

— 6 minuutin kavelytesti

Kivun ja koetun haitan arvioinnit

— VAS-kipujana

Vapaaehtoiset mittaus- ja arviointimenetelmat

Palveluntuottaja voi kayttaa kuntoutujalle soveltuvia vapaaehtoisia mittaus- ja arviointimene-
telmid kuntoutujan yksiléllisen tarpeen mukaan. Niitd ovat esimerkiksi

— painoindeksi (BMI) ja vyétaréonymparyksen mittaus
— vapaa-ajan liikkunta-aktiivisuuskysely'

6 Kurssin toteutus

6.1 Kuntoutukseen valmistautuminen

Kun palveluntuottaja on saanut kuntoutuspaatdksen, se lahettda kuntoutujalle kutsukirjeen ja
ennakkokyselylomakkeen palvelukuvauksen yleisessa osassa annettujen ohjeiden mukaisesti
(ks. palvelukuvauksen yleinen osa, luku Kuntoutusta edeltavat toimenpiteet). Palveluntuottaja
kysyy ennakkokyselyssa kuntoutujan alustavia tavoitteita kurssille. Nama tavoitteet ohjaavat
kuntoutuksen sisallon suunnittelua. Samassa yhteydessa palveluntuottaja I&hettda kuntoutujalle
kattavan ennakkoinformaation kurssista ja ilmoittaa ennakkoyhteydenotosta.

Tybéryhma tutustuu alustavasti kuntoutujien asiakirjoihin, suunnittelee teemojen valintaa,
kuntoutuksen aikatauluja ja henkildstoresursseja. Tyoryhma ennakoi kuntoutujien toimintakykya
asiakirjojen perusteella ja valmistelee tarvittavat pienryhmat jo ennen kuntoutuksen alkamista.
Pienryhmien kokoonpanoa muutetaan joustavasti, kun tydéryhma on kartoittanut kuntoutujien
tarpeet.

1 Palveluntuottaja voi lahettéé kyselylomakkeen kuntoutujalle etukéteen taytettivaksi kutsukirjeen ja
ennakkokyselyn yhteydessa.
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Ennakkoyhteydenotto
Palveluntuottaja ilmoittaa kuntoutujalle ennakkoyhteydenotosta kutsukirjeessa.

Ennen kuntoutuksen alkamista nimetty tydéryhman jasen ottaa kuntoutujaan yhteytta
puhelimitse tai videopuhelulla. Yhteydenoton tarkoituksena on, etta tyéryhman jasen luo
kuntoutujaan vuorovaikutussuhteen seka antaa kuntoutujalle tietoa kuntoutuksesta ja sen
toteutumisesta. Kuntoutujalla on mahdollisuus tarkentaa omilla kysymyksillaan hanelle
epaselvia asioita, jotka liittyvat kuntoutuksen toteutukseen. Tydryhman jasenelld on samalla
mahdollisuus tarkistaa kuntoutujalta asioita, jotka voivat vaikuttaa kuntoutuksen toteutukseen.

6.2 Aloitusjakson toteutus

Kuntoutujan aiemmin alkanut kuntoutuminen vahvistuu aloitusjaksolla ja jatkuu kurssin jaksojen
valilla esimerkiksi valitehtavien avulla.

Kurssin alussa kuntoutujat saavat palveluntuottajalta alkuinformaation palvelukuvauksen
yleisessa osassa annettujen ohjeiden mukaisesti. (Ks. palvelukuvauksen yleinen osa, luku
Kuntoutuksen alku- ja paatésvaihe.)

Kurssin ensimmainen paiva kaytetadan ryhman muodostamiseen. Tama vaihe sisaltaa tutustu-
misen, kokemusten jakamisen ja yhteisten tavoitteiden kartoittamisen seka aloituskeskustelun.
Tybéryhman jasen ohjaa aloituskeskustelua.

Ensimmaisen paivan aikana kuntoutujat tutustuvat henkiléston tukemana ryhméana omien
tavoitteidensa laadintaan. Kuntoutujan yksil6llisia tavoitteita tyostetdan vasta seuraavina
kurssipaivina yksil6llisissa tapaamisissa. Tavoitteiden laatiminen GAS-menetelmalla liitetdan
luontevaksi osaksi kurssin toteutusta siten, ettd lomakkeessa asetettuja tavoitteita arvioidaan
yksildtapaamisissa tai ryhmatilanteissa saanndllisesti. Tarvittaessa tavoitteita muokataan
tilanteiden mukaan. Tavoitteiden asettaminen ja arvioiminen tulevat siten osaksi kurssin
toteutusta.

Henkildstd toteuttaa jakson kuntoutusohjelman sovittujen teemojen mukaisesti.

Yksilolliset haastattelut ja tavoitteiden asettaminen

Henkiléstd varaa kuntoutujille ja tydryhmalle riittavasti aikaa kuntoutujien tavoitteiden,
kuntoutuksen sisallon ja kokonaistilanteen arvioimista varten. Kokonaistilanne arvioidaan
yhdessa kuntoutujan ja kuntoutuksen kannalta keskeisten tydntekijéiden kesken.

Arviointien (haastattelut, tutkimukset, mittaukset) pohjalta henkil6sté maarittelee kuntoutujan
kanssa hanen konkreettiset kuntoutustavoitteensa. Kuntoutuja ja tydryhman jasen tai jasenet
kirjaavat konkreettiset tavoitteet GAS-menetelman avulla (kela.fi/gas-menetelma).
Tavoitekeskustelut lisdavat eri osapuolten nakemysta kuntoutujan tarpeista ja kuntoutuksen
erilaisista mahdollisuuksista juuri hanen tilanteessaan.

Aloitusjakson aikana:
— Tydryhman erikoisladkari haastattelee ja tutkii kuntoutujan ja arvioi hdnen
kokonaistilannettaan. Tapaamiseen varataan keskimaarin 45 minuuttia.
— Fysioterapeutti haastattelee kuntoutujan ja tekee fyysisen toimintakyvyn
tutkimuksen.



13

— Sairaanhoitaja tai terveydenhoitaja tai tyoterveyshoitaja haastattelee kuntoutujan ja
tekee terveyteen ja ladkitykseen liittyvat kyselyt ja haastattelut.

Fysioterapeutti ja sairaanhoitaja tai terveydenhoitaja tai tydterveyshoitaja voi toteuttaa
haastattelun erikseen niin, ettd kumpikin tyéntekija haastattelee ja arvioi kuntoutujaa
keskimaarin 60min/hl6. Haastattelu tai arviointi voidaan toteuttaa myés pareittain. Talldin kaksi
tydryhman jasenta haastattelee ja arvioi kuntoutujan yhdessa haastattelussa, joka kestaa
keskimaarin 60 min.

Lisaksi kuntoutuksen aloitusjaksolla mahdollisimman pian haastattelujen yhteydessa tai niiden
jalkeen tyoryhman jasenet laativat 1-3 tavoitetta yhdessa kuntoutujan kanssa. Tydssa olevien
kuntoutujien kanssa laadittavista tavoitteista vahintaan 1 liittyy tyéelamaan, tydssa
parjaamiseen ja tybolosuhteiden parantamiseen, jos tule-sairaus vaikuttaa kuntoutujan tyésta
suoriutumiseen.

Henkildstd suunnittelee kuntoutusohjelman niin, etta yksildlliset haastattelut vaikuttavat mahdol-
lisimman vahan ryhmaytymiseen ja ryhmatydskentelyyn. Kuntoutusohjelmassa voi olla esi-
merkiksi sellaista tydskentelya, jonka kuntoutuja voi keskeyttaa ja jota han voi jatkaa niin, ettei
se vaikuta merkittavasti ryhman yhteiseen tydskentelyyn.

Kaikki kuntoutuksen toteutukseen osallistuvat tyontekijat toimivat omassa tydssdan samojen
asetettujen tavoitteiden suuntaisesti. Kuntoutuksen alussa laadittuja tavoitteita tarkennetaan
kurssin aikana, ja niiden etenemista ja muutoksia arvioidaan yhdessa kuntoutujan kanssa.

Kuntoutuja tai tyéryhman jasen kirjaa kuntoutujan tavoitteet Omat tavoitteeni -lomakkeelle.
Henkil6std tukee kuntoutujaa seuraamaan tavoitteiden toteutumista aktiivisesti. Vastuuhenkilot,
tavoitteet ja toimenpiteet kuvataan konkreettisesti ja kirjataan selkeasti kuntoutujan
asiakirjoihin. Omat tavoitteeni -lomake laitetaan liitteeksi kuntoutuspalautteeseen ja muut
arviointitulokset kuvataan kuntoutuspalautteessa (ks. palvelukuvauksen Yleinen osa luku
Kuntoutuspalaute). Kuntoutuja saa halutessaan kopion lomakkeesta.

Kuntoutuksen aikana, ryhma- ja yksilokeskusteluissa, henkilostd miettii yhdessa kuntoutujan
kanssa, kuinka kuntoutuksen aikana omaksutut hyvat kaytannat siirtyvat osaksi kuntoutujan
arjen toimintaa. Kuntoutujalta kysytaan ehdotuksia aikataulusta ja menetelmasta, kuinka
palveluntuottajan henkildsto voi tukea kuntoutuksen jalkeen tapahtuvaa seurantaa.
Keskusteluissa ja tapaamisissa sovitaan seurannan menettelyistd kuntoutujan kanssa.
Kuntoutumisen seuranta toteutetaan yksildllisesti luvun 6.5 mukaisesti.

Ryhman tavoitteet

Kuntoutujaryhmassa tydskennelldan yhteisten ja kuntoutujien yksildllisten tavoitteiden saavutta-
miseksi. Ryhman tavoitteet muodostuvat kuntoutujien tarpeiden mukaisesti. Ryhméatoiminnan
sisallét maarittyvat kurssikohtaisesti tdssa palvelukuvauksessa méaariteltyjen teemojen avulla.

Kuntoutujat ja yksi tydryhman jasen keskustelevat kurssijakson alussa ryhméassa kuntoutuksen
tavoitteista ja kuntoutusohjelmasta. Ryhman tavoitteet kootaan yhteisen keskustelun pohjalta.
Ryhman yhteiset tavoitteet tdydentavat ennakolta laadittua kuntoutusohjelmaa yksil6llisten
tavoitteiden lisdksi.

Jos ryhmatapaamisista ovat vastuussa eri tyontekijat, he huolehtivat keskinaisesta tiedon-
vaihdosta ja suunnittelusta siten, etta tydskentely ja ryhmaprosessi etenevat tapaamisesta
toiseen kuntoutujien kannalta luontevasti.
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Kuntoutuksen aikana, ryhmakeskusteluissa ja -tapaamisissa, henkilostd miettii yhdessa
kuntoutujien kanssa, kuinka kuntoutuksen aikana omaksutut hyvat kaytannot siirtyvat osaksi
omaa arjen toimintaa. Ryhmakeskusteluissa henkildstd kannustaa ryhmaa jatkamaan
kuntoutuksen aikana alkanutta vertaistoimintaa ja pohtii kuntoutujien kanssa keinoja, joiden
avulla he voivat pitda keskinaista yhteytta. Kuntoutuksen paattymisen jalkeen palveluntuottajan
rooli paattyy ja kuntoutujat jatkavat itsenaisesti yhteydenpitoa.

Kuntoutusohjelma ja yksildllinen suunnitelma

Henkildstd laatii kurssin alussa kuntoutujaryhmalle kirjallisen kuntoutusohjelman, joka sisaltda
esimerkiksi kurssin aikataulun. Kuntoutusohjelmaa tarkennetaan kurssin aikana osallistujien
tarpeiden ja tavoitteiden mukaiseksi.

Henkildsto laatii lisaksi kurssin alussa kuntoutujalle yksiléllisen suunnitelman, jossa otetaan
mahdollisuuksien mukaan huomioon henkilékohtaiset tavoitteet. Suunnitelma sisaltaa yhteista
kuntoutusohjelmaa taydentavan, kuntoutujan tavoitteiden mukaisen yksildllisen ohjelman,
tarvittavat toimenpiteet seka kunkin aihealueen vastuuhenkil6t. Yksilollista suunnitelmaa
taydennetaan tarpeen mukaan yksiléohjauksella. Suunnitelman tulee kattaa myos
kurssijaksojen valinen aika valitehtavineen ja yhteydenpitosuunnitelmineen.

Loppukeskustelu

Yksi tydryhman jasen ja kuntoutujat pitavat aloitusjakson lopussa yhdessa ryhméamuotoisen
loppukeskustelun. Siina tehdaan lyhyt tilannearvio kuluneesta jaksosta, arvioidaan mahdolliset
kuntoutusohjelman muutostarpeet ja annetaan jatko-ohjeet seuraavalle jaksolle. Samalla
kuntoutujat arvioivat tydntekijan kanssa kurssille yhteisesti asettamiensa tavoitteiden tilannetta
ja mahdollisia muutoksia, jotka kirjataan Omat tavoitteeni -lomakkeelle. Lisdksi pohditaan
tavoitteita ja sisaltoja seuraavalle jaksolle.

6.3 Keskimmaisen jakson toteutus

Jakson alussa henkildstd arvioi kuntoutujan kanssa valiajalla tapahtunutta kuntoutumista.
Kuntoutujan kanssa tarkistetaan hanelle edelliselld jaksolla asetettujen valitavoitteiden ja -
tehtavien toteutuminen seka kaydaan lapi hanen kurssisuunnitelmaansa, johon on kirjattu
kuntoutujan ohjelman liséksi ryhmamuotoisen ohjelman suunnitelma. Tavoitteena on nain tukea
kuntoutujan kuntoutumisen jatkumista seka kurssin aikana, etta sen jalkeen.

Henkildstd toteuttaa jakson kuntoutusohjelman ja sovittujen teemojen mukaisesti.
Yksilolliset haastattelut ja tapaamiset
Keskimmaisen jakson aikana:
— Fysioterapeutti haastattelee ja arvioi kuntoutujan kokonaistilannetta ja arjessa

selviytymista yhdessa kuntoutujan kanssa.

Arviointien perusteella fysioterapeutti voi ohjata kuntoutujan erityisen tarpeen mukaan
tydryhman erikoislaakarin tutkittavaksi.

Loppukeskustelu
Keskimmaisen jakson lopussa yksi tydryhman jasen tekee kuntoutujien kanssa ryhmassa

lyhyen tilannearvion kuluneesta jaksosta ja arvioi mahdolliset ohjelman muutostarpeet ja
jatkotoimenpiteet
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6.4 Paatosjakson toteutus
Henkildstd toteuttaa jakson kuntoutusohjelman sovittujen teemojen mukaisesti.

Kurssin paatdsvaiheessa kasitelladn ryhmaprosessin paattymista. Henkiléstd ja kuntoutujat
kokoavat keskustellen yhteen kuntoutujaryhman alussa laatimat tavoitteet ja niiden
toteutumisen. Keskusteluissa jaetaan kokemuksia ryhmassa opituista asioista ja rynman tuella
saavutetusta kuntoutumisesta. Samalla suunnitellaan kuntoutumisen jatkumista arjessa.

Yksilolliset haastattelut ja tapaamiset

Paatdsjaksolla henkildstd keskustelee kuntoutujien kanssa kuntoutumisen etenemisesta ja
siitd, onko tavoitteet saavutettu. Tavoitteen saavuttamisen tilanne merkitdan Omat tavoitteeni -
lomakkeelle. Henkildstd ja kuntoutuja pohtivat mahdollisia tarvittavia kuntoutustoimenpiteita,
joita voidaan paatdsjakson aikana toteuttaa. Lisaksi henkildsto ja kuntoutuja kayvat lapi
kuntoutuspalautteeseen kirjattavat asiat.

Paatdsjakson jakson aikana:

— Erikoislaakari haastattelee ja tutkii kuntoutujan yksiléllisesti, jolloin ovat
kaytettavissa tydryhman muiden jasenten yhteenvedot. Laakari arvioi kuntoutujan
kokonaistilannetta ja arjessa selviytymista yhdessa kuntoutujan kanssa.
Tapaamiseen varataan keskimaarin 30 minuuttia.

Loppukeskustelu

Kurssin paatosjaksolla kuntoutujalla on yksildllinen loppukeskustelu, joka toteutuu 3 viimeisen
paivan aikana. Keskusteluun osallistuu fysioterapeutti ja sairaanhoitaja tai terveydenhoitaja tai
tyéterveyshoitaja. Siina arvioidaan kurssin toteutumista ja varmistetaan tarvittavien kirjallisten
ohjeiden saaminen ja tukiverkoston olemassaolo. Loppukeskustelussa osallistujat yhdessa
arvioivat asetettujen yksildllisten tavoitteiden toteutumisen ja tekevat jatkosuunnitelmat, joilla
varmistetaan kuntoutujan kuntoutusprosessin jatkuminen. Kuntoutumisen jatkon turvaamiseksi
henkildstd on kuntoutujien luvalla yhteydessa niihin tahoihin, joita tarvitaan jatkosuunnitelmien
toteutumiseksi. Loppukeskustelussa kerrataan kuntoutumisen seurannan sovitut menettelyt.

6.5 Kuntoutumisen seuranta

Kuntoutujan kuntoutumisen seuranta toteutuu osana kuntoutuskokonaisuutta. Tyéryhman
jasenen yhteydenotot kuntoutujaan varsinaisen kuntoutuksen paattymisen jalkeen on
pakollinen osa kuntoutusohjelmaa.

Kuntoutumisen jatkuminen ja kuntoutujan toimintakyvyn yllapitaminen edellyttavat saannollisen
seurannan ja tuen jatkumista. Siten kuntoutujan sitoutuminen itsenaiseen harjoitteluun,
toiminnan muutoksiin ja luottamus omiin voimavaroihin pysyy vahvana ja toteutuu.

Viimeisen kurssijakson paattymisen jalkeen tydryhman jasen ottaa yhteytta kuntoutujaan héanen
yksildllisen tarpeensa mukaan. Yhteydenottoja on 2 - 4 kertaa puolen vuoden aikana.
Yhteydenotot toteutetaan kuntoutujalle parhaiten sopivalla tavalla (puhelu tai videopuhelu).
Yhteydenoton tarkoituksena on kannustaa kuntoutujaa ottamaan kuntoutumisen hyvat
kaytannoét osaksi omaa arjen toimintaa. Tyéryhman jasen sopii kuntoutujan kanssa yksil6llisen
seurannan ja sen kaytannon toteutuksen.
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Kuntoutumisen seurannan tavoitteena kurssijaksojen jalkeen on varmistaa kuntoutujan
kuntoutumisen jatkuminen kuntoutuksen jalkeen.

7 Henkilosto2

Palveluntuottaja nimeaa yksittaisen kurssin henkiléstdn, kun kurssin kuntoutujapaikat ovat
tayttyneet tai viimeistaan kuukautta ennen kurssin alkamista. Kuntoutuksen aikana,
kuntoutujien tarpeiden mukaan, on mahdollista vaihtaa valinnaisia tyéryhman jasenia.

7.1 Tyoryhma

Kelan jarjestama kuntoutus on moniammatillista. Téman vuoksi kurssista vastaa
moniammatillinen tyéryhma, joka vastaa kuntoutuksen suunnittelusta ja toteutuksesta seka
kuntoutusprosessin menetelmista, ajoituksesta ja kestosta. Tyoéryhmaan kuuluu yhteensa 6-8
jasenta, sisaltden pakolliset seka valinnaiset tydéryhman jasenet kuntoutujien tarpeiden
mukaisesti.

Pakolliset tydoryhman jasenet ja kuntoutujien tarpeen mukaan valinnaiset tyéryhman jasenet
pitavat kurssijaksoilla henkildston kokouksia. Niissa kaydaan Iapi kurssin ja kuntoutujien
tilannetta ja naiden kuntoutustavoitteita seka tavoitteiden toteutumista ja kuntoutusmenetelmien
toimivuutta. Kokouksissa esiin tulevat, kuntoutujaa koskevat asiat dokumentoidaan
kuntoutujakohtaisesti hanen asiakirjoihinsa.

Pakolliset tyoryhman jasenet
Tybéryhmaan kuuluvat pakollisena seuraavat tyéryhman jasenet, jotka ovat eri henkiléita:

— erikoislaakari (fysiatrian, tydterveyshuollon, yleisladketieteen tai liikuntalaaketieteen
erikoislaakari), jonka osuus kurssin toteutuksesta on vahintdan 15,5 tuntia

— 2 fysioterapeuttia AMK

— sairaanhoitaja AMK tai terveydenhoitaja AMK tai tyéterveyshoitaja.

Erikoisladkarilla on vahintaan 3 vuoden kokemus tule-sairauksia sairastavien kuntoutuksesta
jaltai hoidosta. Tama kokemus on hankittu viimeisten 10 vuoden aikana. Erikoistumisaikana
hankittu kokemus otetaan huomioon.

Pakollisen tydryhman yhdeltd muulta jasenelta edellytetdan seuraava tytkokemus:

Tyéryhman fysioterapeutilla tai sairaanhoitajalla tai terveydenhoitajalla tai tyéterveyshoitajalla
on kokemusta viimeisten 10 vuoden aikana vahintdan 1 500 tuntia tule-sairaiden kuntoutus-
jaltai hoitotydsta. Tuntien maarittelyn pohjana kaytetty yleistydaika on 38,25 tuntia/viikko ja se
vastaa noin 10 kuukauden taysipaivaista tydskentelya.

2 Henkildston kasitemaarittely ja patevyysvaatimukset ovat palvelukuvauksen yleisessa osassa (Liite 1
Ammatti- ja tehtavanimikkeet).
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Kokemukseksi hyvaksytaan tydryhman kyseisen ammattihenkilén palvelukuvauksen yleisessa
osassa liitteessa 1 (Ammatti- ja tehtavanimikkeet) edellytetyn koulutuksen ja patevyyden
jalkeinen tydkokemus.

Vahintaan yhdella muulla tyéryhman jasenella kuin l1aakarilla on vahintaan 200 tuntia kokemus-
ta ryhmien ohjaamisesta viimeisten 10 vuoden ajalta. Kokemustunteihin lasketaan kaytannossa
asiakkaiden kanssa tehty ryhman ohjaamisen tyo.

Valinnaiset tyoryhman jasenet
Palveluntuottajalla on lisaksi kaytettavissa kaikki seuraavat 4 valinnaista tydoryhman jasenta:

— psykologi

— ravitsemusterapeutti

— sosiaalityontekija tai sosionomi AMK tai kuntoutuksen ohjaaja AMK tai
yhteiskuntatieteiden maisteri (paaaine kuntoutustiede)

— liikuntaneuvoja tai liikunnanohjaaja AMK.

Naista neljasta valinnaisesta tydryhman jasenesta kaytetaan kurssilla kuntoutujaryhman /
kuntoutujien yksildllisen tarpeen mukaan vahintaan 2-4 tyontekijaa.

Liséksi muina valinnaisina tydryhman jasenina kuntoutuksen ja vapaa-ajan ohjelman
toteutukseen voi osallistua vahintaan ammatillisen tutkinnon suorittaneita oman ammattialansa
tehtavissa toimivia henkil6itd. Heidan osallistumisensa kuntoutuksen toteutukseen perustuu
kuntoutujien tarpeiden ja tavoitteiden mukaiseen tarpeellisuusarvioon.

Yksilo- ja ryhmatuntien kokonaistuntimaarasta toteutetaan seuraavasti:

— pakolliset tydryhman jasenet 60 — 70 %
— valinnaiset tydryhman jasenet 30 — 40 % (pois lukien muut valinnaiset tyéryhman
jasenet).

Erikoislaakarin tehtavat

Erikoisladkari on yksi tydryhman jasenista. Laakari arvioi kuntoutujan toimintakykya ja
tavoitteita. Laakari varmistaa, etta yksildllisesti suunniteltu kuntoutusohjelma soveltuu
kuntoutujalle ja ettei talla ole terveydentilaa akuutisti heikentavaa ja siten kuntoutusta estavaa
tai haittaavaa sairautta. Laakari selvittda alku- ja loppuhaastatteluissaan kuntoutujan
tiedontarpeen, joka liittyy tdman perussairauteen. Laakari pitda kurssilla myds kyseiseen
sairauteen liittyvia alustuksia, jotka jatkuvat aiheeseen liittyvilla keskusteluilla. Alustukseen ja
keskusteluun voi osallistua myos toinen tyéryhman jasen.

7.2 Palveluvastaava

Tules-kursseilla on palveluvastaava, joka toimii kaikkien palveluntuottajan toteuttamien Tules-
kurssien nimettyna yhteyshenkilona ja koordinoijana.

Palveluvastaava on terveydenhuollon ammattihenkil®, jolla on Valviran myéntama oikeus har-
joittaa ammattiaan laillistettuna ammattihenkiléna ja hanelld on ymmarrys ko. sairausryhman
erityistarpeista.
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Palveluvastaavalla on kurssien organisointi- ja koordinointivastuu. Liséksi han huolehtii siita,
ettd kuntoutuspalvelujen sisallét seka palveluntuottajan sisaiset kdytannot ovat yhtenevaiset.
Palveluvastaava varmistaa, ettad henkildsté ymmartaa kuntoutujaryhman erityistarpeet, tarvitta-
essa ohjaa henkildstda ottamaan ne huomioon seka arvioi henkil6ston sisdisen ja ulkoisen
koulutuksen tarvetta.

Palveluvastaavan tehtavat

Palveluvastaava vastaa kuntoutuksen palvelukokonaisuudesta ja sen tasalaatuisuudesta huo-
mioimalla kuntoutujien sairauden vaatimat erityistarpeet.

Palveluvastaava

— huolehtii kuntoutusohjelman toimivuudesta seka aikataulujen yhteensopivuudesta,
sujuvuudesta ja joustavuudesta

— varmistaa kuntoutuksen alussa, etta kuntoutujaryhméa saa kaiken tarvittavan tiedon

— on kuntoutujaryhman saavutettavissa ja kaytettavissa kuntoutuksen ajan

— huolehtii kuntoutujien tarvitsemien erityisruokavalioiden saatavuudesta ja tarjoilun
toimivuudesta

— varmistaa kuntoutuksen aikana tarvittavan sairaanhoidon ja sujuvan yhteistyén
toteutumisen paikallisten toimijoiden kanssa

— varmistaa kuntoutujaryhmalle sopivien tilojen (esim. ruokailutilojen, ryhmatydtilojen)
toimivuuden ja riittavyyden

— suunnittelee ja kehittaa toimintaa kuntoutujaryhmalle sopivaksi mm.
esitietolomakkeilta saadun tiedon ja asiakaspalautteiden pohjalta

— vastaa asiakaspalautteiden kasittelysta ja valittda ne johdolle tiedoksi ja tarvittavia
toimenpiteita varten.

Palveluvastaava ei kuulu palveluntuottajan organisaatiossa ylempaan johtoportaaseen. Hanel-
14 on edellytykset hoitaa tehtava tavoitteiden mukaisesti. Palveluntuottaja huolehtii, etta palve-
luvastaavalla on pateva sijainen. Palveluvastaavan tunteja ei lasketa luvun 7.4 Henkil6stére-
sursseihin.

7.3 Henkilostoresurssit
Palveluntuottaja varmistaa, etta silla on riittavat henkildéstoresurssit kuntoutuksen palvelunku-
vauksen mukaiseen kuntoutuksen toteuttamiseen. Henkilostoresurssitarvetta laskiessaan pal-

veluntuottaja kiinnittaa erityistd huomiota seuraaviin kohtiin:

— luku 4: kurssin kesto, kuntoutuspaivan pituus (kuntoutuja), haastattelujen,
tapaamisten ja keskustelujen kestot sekd pienryhmatydskentely

— luku 6: kuntoutukseen valmistautuminen (kohta 6.1), yksilolliset haastattelut ja
tapaamiset (kohdat 6.2 — 6.4) seka kuntoutumisen seuranta (kohta 6.5).

— Palveluntuottajalle korvataan erikseen kuntoutusta edeltavat yhteydenotot
(1/kuntoutuja), jaksojen valiset yhteydenotot ja kuntoutumisen
seurantayhteydenotot

— luku 7: henkiléston maaraa ja osaamista koskevat vaatimukset
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8 Palveluntuottajan kokemus

Palveluntuottajalle on kertynyt kokemusta* alla kuvatun kuntoutuksen toteuttamisesta viimeisen
6 vuoden sisalla vahintadan 2 vuoden ajalta:

o kuntoutujille on toteutettu tuki- ja liikuntaelinsairautta sairastavien kuntoutusta

e kuntoutus on ollut moniammatillista kuntoutusta (kuntoutusta on toteuttanut vahintaan 3
eri ammattiryhman henkila, joista yksi on ollut erikoislaakari)

e kuntoutujat ovat osallistuneet moniammatillisesti toteutettuun yksilékuntoutukseen ja/tai
kuntoutujat ovat osallistuneet ryhmassa toteutettuun kuntoutukseen

* Tama kokemus on kertynyt seuraavista moniammatillisesti toteutetuista kuntoutuksista: Kelan
vaativa laakinnallinen kuntoutus (lukuun ottamatta terapioita) ja/tai harkinnanvarainen laakinnal-
linen kuntoutus ja/tai vastaava muun maksajatahon toteuttama kuntoutus. Muina maksajatahoi-
na voidaan ottaa huomioon esim. terveydenhuolto ja vakuutusyhtitt.

9 Kuntoutustilat

Palveluntuottajalla on laitosyksikkd, jossa on palvelukuvauksen yleisessa osassa
laitosyksikdlle maariteltyjen tilojen lisaksi laitosyksikdssa kuntosali, liikuntasali, kaksi erillista
fysioterapiatilaa ja yksi ryhmatydtila. Taman liséksi palveluntuottajalla on laitosyksikdssa tai
kuntoutukseen kaytettavina muina tiloina allastilat.

Kuntoutuksessa kaytettavat muut allastilat sijaitsevat enintdén 20 minuutin tai 20 km:n
etaisyydella palveluntuottajan ko. yksikdsta. Palveluntuottaja jarjestaa kuntoutuijille
edestakaiset kuljetukset kuntoutuksen toteuttamisessa kaytettaviin allastiloihin.





