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Inledning  

Anpassningsträningen för barn med adhd är avsedd för barn över 5 år men under skol-

åldern och barn i lågstadieåldern samt deras familjer. De barn som deltar i anpass-

ningsträningen (nedan barnklienter) ska ha adhd eller adhd, huvudsakligen ouppmärk-

sam form (add), dvs. en utvecklingsneurologisk funktionsnedsättning, tidigare kallad 

neuropsykiatrisk störning. Den utvecklingsneurologiska funktionsnedsättningen ska ha 

diagnostiserats på behörigt sätt. 

Barnklienten och hens familj (nedan klientfamiljen) som deltar i anpassningsträningen 

behöver information, handledning och stöd för att kunna hantera sin livssituation. Kli-

entfamiljen behöver också metoder, hjälp och träning för att förstå de utmaningar som 

den utvecklingsneurologiska funktionsnedsättningen medför och för att kunna lösa 

eventuella praktiska problem. Ett viktigt syfte med anpassningsträningen är att stärka 

klientfamiljens fortsatta egenrehabilitering. 

Anpassningsträning är rehabilitering som genomförs i grupp, vilket ger klientfamiljen 

möjlighet att utbyta erfarenheter med andra i samma situation. Kamratstöd är en viktig 

behållning av anpassningsträningen. 

Anpassningsträningen omfattar rehabilitering ansikte mot ansikte vid serviceprodu-

centens verksamhetsställe och distansrehabilitering i form av videosamtal och digital 

rehabilitering. Barnklientens familj deltar i anpassningsträningens alla delområden till-

sammans med barnklienten. 

Den rehabiliteringsperiod som omfattar anpassningsträning ansikte mot ansikte ge-

nomförs med inkvartering (tidigare rehabilitering i sluten vård). 

De barn som deltar i anpassningsträningen är klienter som FPA har beviljat rehabilite-

ring enligt prövning eller krävande medicinsk rehabilitering (lagen om Folkpensions-

anstaltens rehabiliteringsförmåner och rehabiliteringspenningförmåner 566/2005). 

Servicebeskrivningens utformning 

FPA:s servicebeskrivning för rehabilitering består av 2 delar: 

• en del som beskriver rehabiliteringstjänsten 
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• en allmän del. 

 

De båda delarna av servicebeskrivningen följer här på varandra. Vardera delen har 

egen pärm och innehållsförteckning. Båda delarna ska tillämpas samtidigt när FPA-

rehabilitering genomförs. 

 

1 Klient inom anpassningsträningen 

Vid anpassningsträning som genomförs i form av en familjekurs betraktas såväl bar-

net som barnets familj som klienter.  

Som familj räknas barnklientens vårdnadshavare eller andra vuxna anhöriga eller när-

stående personer i barnklientens dagliga liv som familjen själv betraktar som familje-

medlemmar (nedan närstående). 

I anpassningsträningen deltar utöver barnet i regel 1–2 vuxna närstående som ingår 

i barnets dagliga liv.  

Därtill kan högst 2 syskon per barnklient delta i anpassningsträningen. 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 4.1 När-

ståendes deltagande. 

 Barnklientens rehabiliteringsbehov och funktionsförmåga 

Barnklienter som deltar i anpassningsträningen ska ha adhd eller adhd, huvudsakli-

gen ouppmärksam form (add) som diagnostiserats på ett behörigt sätt.  

Dessutom 

• kan barnklienten eventuellt  

o samtidigt ha beteende- och känslomässiga svårigheter som hänger sam-

man med den utvecklingsneurologiska funktionsnedsättningen eller 

med dess symtom 
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o ha störningar i den sensoriska integrationen/svårigheter att bearbeta 

sensorisk information, specifika motoriska svårigheter, språkliga svå-

righeter eller inlärningssvårigheter 

o ha någon annan utvecklingsneurologisk funktionsnedsättning. 

• ska barnklienten enligt en bedömning som gjorts inom hälso- och sjukvården 

vara i behov av anpassningsträning och ha nytta av sådan 

• ska barnklientens funktionsförmåga ha bedömts vara tillräcklig för att hen ska 

kunna delta i anpassningsträningen fullt ut utan att ständigt behöva en bety-

dande mängd assistans.  

 Rehabiliteringens lämplighet 

Adhd-anpassningsträning lämpar sig inte för barnklienter  

• för vilka grupprehabilitering inte är lämplig 

• som behöver nästan ständig eller särskilt krävande handledning, övervakning 

eller assistans i sina dagliga aktiviteter 

• som har ett destruktivt beteende mot omgivningen eller som beter sig våldsamt 

mot andra. 

 Målgrupperna för rehabiliteringen 

Anpassningsträningen ordnas utifrån typen av funktionsnedsättning i form av kurser 

för klienter med adhd och kurser för klienter med adhd, huvudsakligen oupp-

märksam form (add), som riktar sig till 

• barn som är över 5 år men under skolåldern 

• barn i lågstadieåldern. 

 

Observera: Serviceproducenten ska ha förutsättningar att tillhandahålla rehabilitering 

för alla de nämnda målgrupperna. 

 Inkvartering av klientfamiljen under anpassningsträningen 

Serviceproducenten ska genomföra anpassningsträningen under perioden med rehabi-

litering ansikte mot ansikte med inkvartering (tidigare rehabilitering i sluten vård). 

Närmare information: avsnitt 7.3 Inkvarteringslokaler. 
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Klientfamiljen kan ändå delta i anpassningsträningen under perioden med rehabilite-

ring ansikte mot ansikte också utan inkvartering (tidigare rehabilitering i öppen 

vård). 

 

Observera: Klientfamiljen väljer i samband med ansökan om anpassningsträningen 

ska genomföras med eller utan inkvartering utifrån vad som passar familjen bäst. 

 

 Behov av assistans  

 Närstående och syskon till en barnklient 

I princip måste barnklientens vuxna närstående och syskon ha sådan funktionsför-

måga att de klarar sig självständigt eller endast behöver alldeles lite hjälp och hand-

ledning av personalen i sina dagliga aktiviteter och för att röra sig. Under det inle-

dande samtalet ska serviceproducenten ta reda på om de närstående och syskonen har 

behov av assistans. 

 

2 God rehabiliteringspraxis 

Genomförandet av målinriktad rehabilitering av hög kvalitet förutsätter att man till-

sammans med klientfamiljen har kommit överens om sådana mål för rehabiliteringen 

som formulerats specifikt för klientfamiljen och som är realistiska och meningsfulla. 

Den nytta klientfamiljen har av rehabiliteringen ska också vara så betydande och lång-

varig som möjligt. 

För att målen ska nås väljer serviceproducenten utifrån sin sakkunskap 

• sådana arbetsmetoder som lämpar sig såväl för den enskilda klientfamiljen som 

för hela gruppen 

• yrkesutbildade personer till ett multiprofessionellt team som genomför peri-

oden med rehabilitering ansikte mot ansikte och distansrehabiliteringen, och 

som under hela rehabiliteringstiden tillsammans med den övriga personalen 

ansvarar för genomförandet av alla delområden som ingår i klientfamiljens re-

habiliteringshelhet. 
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Anpassningsträningen ska genomföras på ett sådant sätt att klientfamiljen  

• kan lita på att de metoder som används vid rehabiliteringen och de sätt på vilka 

rehabiliteringen genomförs grundar sig på de nationella riktlinjerna för vård 

och behandling (God medicinsk praxis, fi. Käypä hoito-suositus) och på veten-

skaplig evidens eller att de annars är etablerade och allmänt accepterade 

• upplever att serviceproducenten beaktar särdragen i barnets utvecklingsneuro-

logiska funktionsnedsättning 

• blir bemötta som individer och så att deras kognitiva, funktionella, emotionella 

och psykiska resurser och behov av stöd beaktas 

• upplever att kommunikationen är respektfull och att serviceproducenten är väl 

förberedd för klientfamiljens rehabilitering 

• medverkar i planeringen av rehabiliteringen (inklusive egenrehabiliteringen) 

och får sådan allmän samt specifik information som behövs för detta  

• förstår vilka faktorer som påverkar barnklientens funktionsförmåga, identifie-

rar såväl barnets begränsningar som barnets styrkor och upptäcker sådant 

(personliga faktorer och omgivningsfaktorer) som möjliggör anpassning till den 

förändrade situationen.  

 Målen för klientfamiljens rehabilitering styr genomförandet av rehabilite-

ringen 

Anpassningsträningen ska genomföras på ett sådant sätt att klientfamiljen 

• upplever att de individuella mål som formulerats för rehabiliteringen i samråd 

med det multiprofessionella teamet är viktiga för familjen själv 

o Serviceproducenten ska försäkra sig om att  

▪ målen är realistiska, tidsangivna, mätbara, registrerbara och 

ändamålsenliga 

▪ uppfyllelsen av målen och det arbete detta kräver utvärderas 

tillsammans med klientfamiljen under hela den tid som rehabili-

teringen pågår 

• inser att en förändring är möjlig och förmår engagera sig i det arbete som krävs 

för att målen ska nås 

• upplever att serviceproducenten beaktar familjemedlemmarnas livssituation, 

resurser och begränsningar 
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• upplever att man i anpassningsträningen fokuserar på sådant som är väsentligt 

för familjen 

• upplever att personalen arbetar i enlighet med de mål som formulerats för re-

habiliteringen.  

 

 Egenrehabilitering som en del av klientfamiljens vardag  

Anpassningsträningen ska genomföras på ett sådant sätt att klientfamiljen 

• får resurser för det aktiva arbete som rehabiliteringen kräver och klarar av att 

använda resurserna i sin vardag 

• upplever övningarna och de arbetsmetoder som stöder rehabiliteringen som 

meningsfulla och lätta att ta till sig   

• lär sig metoder med vars hjälp familjen kan förändra sina handlingssätt och sin 

livsmiljö så att de främjar rehabiliteringen och funktionsförmågan 

• upplever att man hittar lösningar på de utmaningar som den utvecklingsneuro-

logiska funktionsnedsättningen medför 

• får möjlighet att tillägna sig nya levnadsvanor och färdigheter. 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 1.3 

God rehabiliteringspraxis. 

 Samarbete krävs för att rehabiliteringen ska ge gott resultat 

Anpassningsträningen ska genomföras på ett sådant sätt att klientfamiljen 

• inser att samarbete med olika aktörer i vardagen (t.ex. hälso- och sjukvården, 

skol- eller socialväsendet) är av central betydelse vid målinriktad och långsiktig 

rehabilitering 

• upplever sig ha nytta av multiprofessionellt samarbete som förenar olika per-

spektiv och kompetens inom olika områden 

• upplever att de olika aktörerna arbetar i enlighet med de gemensamma målen  

• upplever att kommunikationen mellan de olika aktörerna fungerar och är tydlig 

och att den sköts på överenskommet sätt. 
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 Gruppverksamhet möjliggör kamratstöd 

Serviceproducenten ska försäkra sig om att klientfamiljen 

• upplever att gruppverksamhet lämpar sig för familjen och främjar familjens re-

habilitering 

• får möjlighet att utbyta kunskaper och goda inlärningserfarenheter i en grupp 

där medlemmarna har likartade behov av och mål för sin rehabilitering och be-

finner sig i ungefär samma livssituation. 

3 Principer för hur anpassningsträningen ska ordnas 

 Klientfamiljens rätt att välja serviceproducent 

Klientfamiljen väljer den serviceproducent som lämpar sig bäst för familjen bland de 

serviceproducenter som FPA godkänt för rehabiliteringstjänsten i fråga.  

 Deltagare 
 

I anpassningsträningen deltar 

• 8 barnklienter 

• 1–2 vuxna närstående per barnklient 

• 1–2 syskon per barnklient. 

 Formen och platsen för genomförandet 

Anpassningsträningen ska genomföras som en kombination av rehabilitering ansikte 

mot ansikte och distansrehabilitering. 

Serviceproducenten ska genomföra anpassningsträningen i form av 

• en period på 5 dygn med rehabilitering ansikte mot ansikte (genomförs 

mellan måndag och lördag)  

och  

• distansrehabilitering. 

Serviceproducenten ska genomföra  
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• rehabiliteringsperioden ansikte mot ansikte i form av grupprehabilitering vid 

serviceproducentens verksamhetsställe. Närmare information: kapitel 7: 

Lokaler som används vid anpassningsträningen. 

• distansrehabiliteringen i enlighet med servicebeskrivningen. Närmare inform-

ation: kapitel 4 Genomförandet av anpassningsträningen. 

 Längd och utformning 

Anpassningsträningen ska i sin helhet, inklusive inledande samtal och uppföljande 

kontakter, genomföras inom loppet av i genomsnitt 6 månader. 

Rehabiliteringshelheten ska omfatta följande:  

1. ett kallelsebrev till klientfamiljen inom 2 veckor från det att rehabiliteringsbe-

slutet har kommit 

2. ett individuellt inledande samtal med klientfamiljen i form av ett videosamtal 

cirka 3 veckor före perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte 

3. ett videosamtal i grupp, där klientfamiljerna introduceras till distansrehabilite-

ringen 

4. digital rehabilitering som inleds omedelbart efter det inledande samtalet och 

som avslutas genom ett videosamtal i grupp efter perioden med rehabilitering 

ansikte mot ansikte handledning i anslutning till digital rehabilitering ges sam-

manlagt 2 timmar per klientfamilj under hela den tid som rehabiliteringen på-

går 

5. ett videosamtal i grupp 1–2 veckor före perioden med rehabilitering ansikte 

mot ansikte för klientfamiljen 

6. en period (5 dygn) med rehabilitering ansikte mot ansikte vid serviceproducen-

tens verksamhetsställe 

7. ett videosamtal i grupp 2–4 veckor efter perioden med rehabilitering ansikte mot 

ansikte för klientfamiljerna den digitala rehabiliteringen avslutas genom detta 

videosamtal 

8. individuella uppföljande kontakter (1–2 st.) med klientfamiljen 2–3 månader 

efter perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte. 
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 Periodindelning av rehabiliteringen ansikte mot ansikte och familjens del-

tagande 

Anpassningsträningens 5-dygnsperiod med rehabilitering ansikte mot ansikte ska i sin 

helhet genomföras i enda period. Barnklientens familj deltar tillsammans med barn-

klienten i hela anpassningsträningen. 

4 Genomförandet av anpassningsträningen 

 Serviceproducentens uppgifter innan rehabiliteringen inleds  

 Kallelsebrev och begäran om förhandsuppgifter 

Ett kallelsebrev och en blankett för förhandsuppgifter ska skickas till klientfamiljen 

(per e-post eller post) inom 2 veckor från det att rehabiliteringsbeslutet har kommit. 

Närmare information och anvisningar: den allmänna delen av servicebeskrivningen, 

avsnitt 6.1.1 Kallelsebrev, och den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 

6.1.2 Begäran om förhandsuppgifter. 

 

Syftet med kallelsebrevet är att klientfamiljen på förhand ska få information bl.a. 

om 

• att det inledande samtalet som ingår i anpassningsträningen genomförs i form 

av ett individuellt videosamtal 

• tidpunkten (datum och klockslag) för det inledande samtalet och uppgifter 

om den person som kommer att ta kontakt (namn, yrke, telefonnummer) 

• den person som kan kontaktas (namn och telefonnummer) om klientfamiljen 

inte har en sådan enhet med internetuppkoppling (t.ex. dator, pekplatta eller 

smarttelefon) och behövlig kringutrustning (t.ex. webbkamera och hörlurar) 

som behövs för det inledande samtalet 

• genomförandet av distansrehabiliteringen 

o konkreta och tydliga anvisningar (t.ex. anvisningar med bilder eller vi-

deo) för deltagandet i distansrehabiliteringen  

o anvisningar om säkerhet, integritetsskydd, datasäkerhet och dataskydd 

• videosamtal i grupp 

o tidpunkten för introduktionen i distansrehabilitering 
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o det videosamtal som genomförs före perioden med rehabilitering an-

sikte mot ansikte. 

Observera:  

• Det inledande samtalet i form av ett videosamtal ska alltid genomföras innan 

rehabiliteringen ansikte mot ansikte inleds.  

• Om klientfamiljen inte kan nås på förhand trots flera försök, ska det inledande 

samtalet undantagsvis flyttas till början av perioden med rehabilitering an-

sikte mot ansikte. Detta innebär inte något hinder för klientfamiljens delta-

gande i rehabiliteringen.  

 

 Genomförande av det inledande samtalet i form av ett videosamtal 

Serviceproducenten ska genomföra det individuella inledande samtalet med klient-

familjen i form av ett videosamtal i genomsnitt 3 veckor före perioden med reha-

bilitering ansikte mot ansikte. Serviceproducenten ska använda de klientspecifika 

uppgifter som framkommit i samband med det inledande samtalet samt den blankett 

med förhandsuppgifter som klientfamiljen fyllt i. Närmare information: den allmänna 

delen av servicebeskrivningen, kapitel 7 Genomförande av distansrehabilitering. 

Det inledande samtalets längd är i genomsnitt 45 minuter. 

I det inledande samtalet deltar  

• den personliga handledaren 

• vid behov någon annan medlem i det multiprofessionella teamet, utifrån barn-

klientens individuella situation och behov. 

Innehållet i det inledande samtalet 

Det inledande samtalet med klientfamiljen ska genomföras bl.a. så att 

• serviceproducenten har bedömt klientfamiljens helhetssituation, rehabilite-

ringsbehov och rehabiliteringsmål med hjälp av de uppgifter som fåtts tidigare   

• man tillsammans försäkrar sig om att det är rätt tidpunkt för anpassningsträ-

ningen med beaktande av barnklientens hälsotillstånd och livssituation 

• klientfamiljen verkligen förstår vad man vill uppnå med anpassningsträningen 
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• klientfamiljen får närmare information t.ex. om 

o innehållet i anpassningsträningen 

o genomförandet av distansrehabiliteringen. Närmare information: ka-

pitel 4 Genomförandet av anpassningsträningen.   

• serviceproducenten uppmuntrar klientfamiljen att fundera över rehabilite-

ringsmål som är viktiga för barnklienten själv 

• klientfamiljen själv konkret deltar i planeringen av anpassningsträningen och i 

preciseringen av rehabiliteringsmålen 

• man tillsammans försäkrar sig om att  

o rehabiliteringsplanen är fungerande och realistisk samt att man har en 

gemensam uppfattning om innehållet i anpassningsträningen 

o klientfamiljen förbinder sig till sina egna rehabiliteringsmål och till ar-

betet i gruppen  

• serviceproducenten säkerställer att klientfamiljen förbinder sig till alla delom-

råden av anpassningsträningen, inklusive videosamtalen i grupp och den digi-

tala rehabiliteringen 

• serviceproducenten tar reda på deltagarnas  

o eventuella särskilda behov samt huruvida de har behov av assistans och 

i vilken omfattning de behöver assistans under anpassningsträningen 

• man tillsammans utreder vilka yrkesutbildade personers sakkunskap som be-

hövs i barnklientens individuella situation 

• serviceproducenten informerar om  

o vilka personliga tillbehör (t.ex. motionsredskap, hjälpmedel, blodsock-

ermätare osv.) som ska tas med till rehabiliteringen som genomförs an-

sikte mot ansikte 

o annat som anknyter till genomförandet av rehabiliteringen, exempelvis 

inkvarteringen  

o hur man ska gå till väga om någon i klientfamiljen är förhindrad att 

delta i den planerade anpassningsträningen på grund av plötslig sjuk-

dom eller av någon annan oförutsedd orsak  

o de allmänna målen för rehabiliteringen samt klientfamiljens rättigheter 

och skyldigheter 
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o förfaranden i anslutning till eventuella sjukdomsepidemier och faktorer 

som bör beaktas i sådana fall 

o de utvärderingar som görs under rehabiliteringen (intervjuer, under-

sökningar och mätningar) och den betydelse de har för bedömningen av 

barnklientens situation som helhet och formuleringen av konkreta reha-

biliteringsmål  

o försäkringsskyddet för klientfamiljen. Närmare information: den all-

männa delen av servicebeskrivningen, kapitel 16 Försäkringar i anslut-

ning till rehabiliteringen. 

Observera:  

• Det inledande samtalet i form av ett videosamtal ska alltid genomföras innan 

rehabiliteringen ansikte mot ansikte inleds.  

•  Serviceproducenten ska flytta det inledande samtalet till början av perioden 

med rehabilitering ansikte mot ansikte om  

o  samtalet med klientfamiljen undantagsvis inte kan genomföras i form 

av ett videosamtal. Serviceproducenten ska i så fall ordna det individu-

ella inledande samtalet för klientfamiljen under den första dagen 

med rehabilitering ansikte mot ansikte.    

o klientfamiljen inte kan nås på förhand trots flera försök. Detta innebär 

inte något hinder för klientfamiljens deltagande i anpassningsträningen. 

Om så är fallet antecknas det i barnklientens handlingar. 

 

 Säkerställande av förmedlingen av information om klienten   

Serviceproducenten ska utifrån förhandsuppgifterna och de uppgifter som framkommit 

under det inledande samtalet bedöma klientfamiljens helhetssituation, rehabiliterings-

behov och rehabiliteringsmål. De här sakerna ska gås igenom tillsammans med det 

multiprofessionella teamet, så att man inom gruppverksamheten beaktar klientfamil-

jens individuella behov, och så att hela det multiprofessionella teamet känner till 

dessa behov ända från början av rehabiliteringen. Serviceproducenten ska i den mån 

det behövs informera även annan personal som medverkar i anpassningsträningen för 

klientfamiljen om exempelvis familjens rehabiliteringssituation, behov och önskemål. 
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Serviceproducenten ska alltid säkerställa att de uppgifter som klientfamiljen har gett 

och kunskapen om familjens helhetssituation förmedlas till alla yrkesutbildade per-

soner i det multiprofessionella teamet under hela den tid som anpassningsträ-

ningen pågår, så att klientfamiljen inte behöver förklara sin sak separat för varje yr-

kesutbildad person. 

Alla samtal ska dokumenteras noggrant, så att de olika yrkesutbildade personerna har 

tillgång till uppdaterade uppgifter om klientfamiljen. Närmare information: den all-

männa delen av servicebeskrivningen, avsnitt 8.1 Dokumentation av genomförandet av 

rehabiliteringen. 

Vid förmedlingen av information ska digital rehabilitering utnyttjas. Detta möjliggör en 

dialog mellan de yrkesutbildade personerna i det multiprofessionella teamet och kli-

entfamiljen. De saker som kommer fram vid samtalen med klientfamiljen kan samman-

ställas på den plattform eller i den applikation som används för distansrehabilite-

ringen. Då kan medlemmarna i det multiprofessionella teamet och klientfamiljen bilda 

sig en gemensam uppfattning om barnklientens helhetssituation och säkerställa att 

uppgifterna förmedlas till alla parter. 

Observera: 

Om det i samband med det inledande samtalet framgår att anpassningsträningen i fråga 

om tidpunkt eller innehåll inte är lämplig eller inte fungerar, är det inte ändamålsenligt 

att inleda träningen. I så fall ska serviceproducenten omedelbart kontakta FPA.  

 Introduktion i distansrehabilitering 

Efter det inledande samtalet ska serviceproducenten genomföra ett videosamtal i 

grupp där klientfamiljerna får en introduktion i distansrehabilitering. 

Introduktionen ges av 2 personer som hör till serviceproducentens personal och som 

har den kompetens som krävs. Dessa kan vara yrkesutbildade personer i det multipro-

fessionella teamet eller andra personer som hör till serviceproducentens personal. 
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Alternativt kan videosamtalet i grupp genomföras så att klientfamiljerna delas in i små-

grupper. I så fall genomförs videosamtalet för varje smågrupp av 1 av de yrkesutbil-

dade personerna i det multiprofessionella teamet eller av någon annan som hör till ser-

viceproducentens personal och som har den kompetens som behövs för att introducera 

klienter i distansrehabilitering. 

Introduktionens längd är i genomsnitt 45 minuter. 

Introduktionen i distansrehabilitering ska genomföras så att klientfamiljerna un-

der videosamtalet 

• i praktiken övar hur den applikation eller plattform som ska används i distans-

rehabiliteringen fungerar   

• handleds och uppmuntras att delta i de delar av anpassningsträningen i grupp 

som genomförs i form av videosamtal (t.ex. gruppdiskussioner i samband med 

den digitala rehabiliteringen) under hela den tid distansrehabiliteringen pågår 

• får information om sådant som ska beaktas i samband med videosamtalen (t.ex. 

rummet där klientfamiljen deltar i videosamtal och hur klientfamiljen ska pla-

cera sig i förhållande till kameran under videosamtalen)  

• får veta hur man ska gå ska väga om det uppstår tekniska problem i samband 

med videosamtalen och den digitala rehabiliteringen  

• får anvisningar om säkerheten under videosamtal (t.ex. anvisningar för undan-

tagssituationer såsom en sjukdomsattack) 

• får anvisningar om hur integritetsskyddet, datasäkerheten och dataskyddet ska 

beaktas i samband med distansrehabiliteringen. 

 Serviceproducentens uppgifter under anpassningsträningen 

Serviceproducenten ska genomföra anpassningsträningen för klientfamiljen på ett sätt 

som stöder familjen i den förändrade situationen, alltid så att familjens individuella be-

hov och resurser samt gruppens behov och resurser beaktas. Serviceproducenten ska 

bedöma klientfamiljens helhetssituation, rehabiliteringsbehov och rehabiliteringsmål 

utifrån de uppgifter som framkommit under det inledande samtalet.  
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Klientfamiljen ska få hjälp med att gestalta sin livssituation och att agera så att de egna 

rehabiliteringsmålen kan nås. Anpassningsträningen ska genomföras i enlighet med de 

mål som formulerats och så att den är meningsfull och givande för alla deltagare.  

Serviceproducenten ska redan i början av anpassningsträningen möjliggöra och för-

säkra sig om att det skapas gruppsammanhållning mellan klientfamiljerna och vinn-

lägga sig om att sammanhållningen stärks under hela anpassningsträningens lopp. 

Rehabiliteringen ska genomföras så att klientfamiljen får  

• råd, handledning och konkreta verktyg för att kunna leva ett så fullgott liv som 

möjligt trots barnklientens utvecklingsneurologiska funktionsnedsättning 

• mångsidig information om barnklientens utvecklingsneurologiska funktions-

nedsättning 

• förutsättningar för att stärka sin upplevda självförmåga, sina resurser och styr-

kor och sin förmåga att hantera vardagen 

• verktyg för att gestalta sin livssituation och agera så att de egna rehabiliterings-

målen kan nås 

• träning för att så aktivt som möjligt kunna fungera i sin vardag och sin livsmiljö 

• möjlighet till kamratstöd som gör att familjemedlemmarna upplever att deras 

resurser ökar och som kan ge dem socialt stöd, framtidstro, verktyg och nya 

perspektiv  

• lära sig hur man själv kan påverka sin funktionsförmåga och sitt välbefinnande 

• möjlighet att hitta sådana metoder för egenrehabilitering som passar och som 

främjar en fungerande vardag för familjen 

• handledning för interaktion och samarbete med barnklientens närmaste nät-

verk 

• verktyg för att stärka barnklientens positiva självbild, självkänsla och emotion-

ella kompetens 

• verktyg för att modifiera sin omgivning så att den stöder och upprätthåller 

barnklientens funktionsförmåga 

• verktyg för att stärka barnklientens interaktion, kommunikation och sociala 

färdigheter i fråga om lek och kamrater, samt agerande på eget initiativ i barn-

klientens alla vardagsmiljöer  
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• anvisningar för att kunna gestalta barnklientens omgivning och kunna struktu-

rera hens tid och agerande med hjälp av olika hjälpmedel och metoder, till ex-

empel bilder, teckningar, texter eller teknik 

• stöd för att främja barnklientens allmänna välbefinnande genom att beakta 

skärmtid och den positiva inverkan av tillräcklig sömn, näring och motion. 

 

 Genomförandet av anpassningsträningen  

Utgångspunkten för arbetet är ett lösningsinriktat, flexibelt och reflekterande, 

coachande arbetssätt. Arbetet ska styras av klientfamiljens individuella och gruppens 

gemensamma mål. Klientfamiljens resurser och färdigheter ska alltid beaktas i arbetet. 

Serviceproducenten ska stödja klientfamiljen i enlighet med familjens mål. Klientfamil-

jen ska uppmuntras att rikta tankarna stadigt mot framtiden och i sin egen vardag söka 

stöd för sina mål.  

Genom aktiva diskussioner ska serviceproducenten och gruppen tillsammans söka kon-

kreta metoder som främjar funktionsförmågan i vardagen. Klientfamiljen ska regelbun-

det ges respons som stärker den upplevda självförmågan. 

Serviceproducenten ska sträva efter att skräddarsy innehållet i anpassningsträningen 

så att det i så stor utsträckning som möjligt svarar mot klientfamiljens behov. När an-

passningsträningens innehåll planeras ska serviceproducenten beakta de vanligaste 

symtomen vid barnklientens neuropsykologiska funktionsnedsättning och de eventu-

ella särdrag som är förknippade med dem, inom ramen för de möjligheter som service-

beskrivningen ger. 

Anpassningsträningen för klientfamiljen ska genomföras så att den mångsidigt 

omfattar 

• individuell handledning 

• gruppverksamhet där man tar upp sådana gemensamma teman som baserar 

sig på klientfamiljens individuella rehabiliteringsmål och önskemål samt på 

gruppens gemensamma mål och önskemål. I arbetet ska man använda konkreta 
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metoder som lämpar sig för situationen, som motsvarar målen och som aktive-

rar gruppen. 

• praktiska övningar, samtal som främjar interaktion och aktiviteter där olika 

metoder, verktyg och tekniker används 

• arbete i smågrupper för att säkerställa att klientfamiljens rehabiliteringsmål 

nås och familjen blir hörd samt för att säkerställa den inbördes interaktionen 

o olika metoder för smågruppsarbete ska mångsidigt användas 

o vid indelningen i smågrupper ska man vid behov beakta till exempel 

deltagarnas ålder, symtombilden, livssituation eller andra faktorer som 

inverkar på gruppindelningen 

• kamratstödsverksamhet för att klientfamiljer som befinner sig i en liknande 

situation ska kunna utbyta erfarenheter och på det sättet få nya infallsvinklar 

och stöd av varandra 

• individuella möten med de yrkesutbildade personerna om klientfamiljen 

med tanke på sin situation och rehabilitering har behov av personliga samtal och 

handledning med anknytning till de förändringar som den utvecklingsneurolo-

giska funktionsnedsättningen har fört med sig 

• samarbete med aktörer i klientfamiljens vardag, då barnklientens individuella 

situation kräver detta 

• ifyllning av enkäter och blanketter som anknyter till de mätinstrument som 

används. 

 

 Digital rehabilitering 

Serviceproducenten ska inleda den digitala rehabiliteringen som är oberoende av tid 

och plats efter det inledande samtal som genomförts i form av ett videosamtal. Den di-

gitala rehabiliteringen ska avslutas efter perioden med rehabilitering ansikte mot an-

sikte med ett videosamtal i grupp.   

Under den digitala rehabiliteringen avancerar klienten huvudsakligen självständigt 

exempelvis med hjälp av videor, ljudinspelningar och textmaterial som stöder anpass-

ningsträningen och genom att utföra övningar på nätet. I den digitala rehabiliteringen 
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ingår också interaktion med de andra medlemmarna i gruppen. Klientfamiljen intera-

gerar och för diskussioner på nätet också med medlemmarna i det multiprofessionella 

teamet.   

Handledning i anslutning till digital rehabilitering 

I den digitala rehabiliteringen ingår också handledning som är oberoende av tid och 

plats. Det är fråga om handledning och uppföljning som genomförs av det multiprofess-

ionella teamet. Handledning i anslutning till digital rehabilitering innebär att service-

producenten ger respons på uppgifter som klientfamiljen utfört och håller kontakt 

med klientfamiljen i samband med den digitala rehabiliteringen. 

I handledningen ingår också att leda och följa upp klientfamiljens gruppdiskuss-

ioner i samband med den digitala rehabiliteringen. 

Serviceproducenten ska genomföra handledningen i anslutning till digital rehabilite-

ring så att klientfamiljen under anpassningsträningen får handledning av olika yrkesut-

bildade personer. Handledningen ska alltid genomföras med ett klientorienterat 

grepp och på ett sätt som är lämpligt för klientfamiljen. Den genomförs enligt en tids-

plan som gjorts upp av det multiprofessionella teamet.  

Serviceproducenten ska under anpassningsträningen tillhandahålla handledning i an-

slutning till digital rehabilitering sammanlagt minst 2 timmar per klientfamilj. Hand-

ledningen genomförs alltid av 1 av de yrkesutbildade personerna i det multipro-

fessionella teamet åt gången. 

Gruppsammanhållning och kamratstöd  

Serviceproducenten ska säkerställa att klientfamiljen får kamratstöd också under di-

stansrehabiliteringen genom att 

• berätta för klientfamiljen om möjligheterna till och betydelsen av kamratstöd 

under distansrehabiliteringen (inklusive den digitala rehabiliteringen) 

• erbjuda klientfamiljen en genuin möjlighet till gemensam diskussion med låg 

tröskel samt teman för diskussionerna 
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• handleda och uppmuntra klientfamiljen att delta i videosamtalen i gruppform 

och diskussionerna i samband med den digitala rehabiliteringen 

• uppmuntra klientfamiljen att inom gruppen dela med sig av sina erfarenheter 

och tankar kring övningarna eller det övriga innehållet i den digitala rehabilite-

ringen. 

 

 Videosamtal i grupp före perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte 

Serviceproducenten ska med klientfamiljerna genomföra 1 videosamtal i grupp 1–2 

veckor före perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte. Videosamtalet ska ge-

nomföras så att alla klientfamiljer som deltar i anpassningsträningen också deltar i vi-

deosamtalet. 

Längden på videosamtalet i grupp är 60–90 minuter. 

Videosamtalet i grupp genomförs av 2 sådana yrkesutbildade personer i det multi-

professionella teamet som behövs med tanke på klientfamiljernas situation. 

Alternativt kan videosamtalet i gruppform genomföras så att klientfamiljerna delas in i 

smågrupper. I så fall genomförs videosamtalet av 1 av de yrkesutbildade personerna 

i det multiprofessionella teamet.  

Videosamtalet i grupp ska genomföras så att klientfamiljerna 

• blir bekanta med varandra  

• får stöd för gruppbildningen och så att kamratstödet kommer i gång 

• vid behov får mer information om genomförandet av anpassningsträningen, 

bland annat om lokalerna, programmet och de yrkesutbildade personerna i det 

multiprofessionella teamet  

• får möjlighet att ställa frågor och framföra önskemål om genomförandet av an-

passningsträningen. 

 

Observera:  

• Klientfamiljen kan delta i perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte, även 

om den inte skulle ha deltagit i videosamtalet i gruppform. 
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• Videosamtal kan vid behov genomföras också kvällstid (måndag–fredag). 

 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, kapitel 7 Genom-

förande av distansrehabilitering.  

 

 Genomförandet av perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte 

Rehabiliteringsdagens längd vid rehabilitering ansikte mot ansikte 

Längden på en rehabiliteringsdag är alltid minst 6 timmar för alla deltagare.  

Av den tiden utgörs i genomsnitt 4 timmar per rehabiliteringsdag av handledd re-

habilitering för klientfamiljen. 

Observera: I rehabiliteringsdagen (minst 6 timmar) ingår förflyttningar mellan lokaler, 

programenliga pauser samt pauser för lunch och mellanmål. 

Omfattningen av rehabiliteringen för barnklienten per rehabiliteringsdag 

För barnklienten ska serviceproducenten ordna separat handledd rehabilitering i 

genomsnitt 1–2 timmar per rehabiliteringsdag.  

 

Rehabilitering för barnklienten ska i huvudsak genomföras i form av grupprehabilite-

ring där det ingår arbete i smågrupper.  

 

Observera: En del av rehabiliteringen ska genomföras i form av individuella möten (i 

stället för grupp- eller smågruppsarbete) med de yrkesutbildade personer som behövs, 

alltid när det är nödvändigt med tanke på barnklientens rehabilitering och situation.  

Omfattningen av rehabiliteringen för de vuxna närstående per rehabiliteringsdag 

För barnklientens vuxna närstående ska serviceproducenten ordna separat handledd 

rehabilitering minst 1 timme per rehabiliteringsdag.  

 

Rehabiliteringen för barnklientens vuxna närstående ska i huvudsak genomföras i 

form av grupprehabilitering där det ingår smågruppsarbete.  
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En del av rehabiliteringen för barnklientens vuxna närstående ska genomföras i form 

av individuella möten (i stället för grupp- eller smågruppsarbete) med de yrkesutbil-

dade personer som behövs, alltid när det är nödvändigt med tanke på de närståendes 

situation. 

 

Omfattningen av rehabiliteringen för syskonen per rehabiliteringsdag 

För syskonen ska serviceproducenten ordna eget handlett program i genomsnitt 1 

timme per rehabiliteringsdag. I fråga om rehabiliteringsprogrammets innehåll och 

arrangemangen ska syskonens ålder och utvecklingsnivå alltid beaktas.  

 

Rehabiliteringen för syskonen ska huvudsakligen genomföras i form av gruppreha-

bilitering där smågruppsarbete ingår.  

 

En del av rehabiliteringen för syskonen ska genomföras i form av individuella möten 

(i stället för grupp- eller smågruppsarbete) med de yrkesutbildade personer som be-

hövs, alltid när det är nödvändigt med tanke på syskonets situation. 

 

Omfattningen av den övriga rehabiliteringen per rehabiliteringsdag 

För klientfamiljen ska det ordnas rehabilitering tillsammans med de andra familjerna i 

genomsnitt 3 timmar per rehabiliteringsdag.  

 

Rehabiliteringen ska huvudsakligen genomföras i form av grupprehabilitering där 

smågruppsarbete ingår.  

En del av rehabiliteringen för klientfamiljerna ska genomföras i form av individuella 

möten (i stället för grupp- eller smågruppsarbete) med de yrkesutbildade personer 

som behövs, alltid när det är nödvändigt med tanke på klientfamiljens situation. 

 

Längden på möten ansikte mot ansikte 

Längden på de individuella möten och gruppmöten som ingår i anpassningsträ-

ningen och som hålls mellan klientfamiljen och den yrkesutbildade personalen är 45–

60 minuter per möte. Längden kan variera enligt situation och den bestäms alltid uti-

från barnklientens individuella situation och behov samt gruppens situation och behov. 
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 Ledig kväll för barnklientens vuxna närstående 

Serviceproducenten ska ordna en möjlighet för barnklientens vuxna närstående att till-

bringa 1 ledig kväll tillsammans under perioden med rehabilitering ansikte mot an-

sikte. Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 

6.2.3 Genomförandet av en rehabiliteringsdag. 

 Avslutande samtal i samband med rehabilitering ansikte mot ansikte 

Serviceproducenten ska i slutet av perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte 

ordna ett individuellt avslutande samtal mellan klientfamiljen och familjens per-

sonliga handledare. 

 

Längden på det individuella avslutande samtalet är 45–60 minuter.  

 

Syftet med och innehållet i det avslutande samtalet är att man  

• tillsammans med klientfamiljen utvärderar uppfyllelsen av de mål som formule-

rats för rehabiliteringen och sammanfattar den rehabilitering som genomförts 

• tillsammans med klientfamiljen utarbetar en plan för fortsatt rehabilitering och 

diskuterar bland annat viktiga saker som ska antecknas i rehabiliteringsrappor-

ten 

• tillsammans med klientfamiljen går igenom det som familjen lärt sig och de råd 

som familjen fått under anpassningsträningen, för att säkerställa att klientfa-

miljens rehabilitering fortsätter i vardagen  

• säkerställer att klientfamiljen känner till tidpunkten för det videosamtal i grupp 

som kommer att genomföras efter perioden med rehabilitering ansikte mot an-

sikte 

• säkerställer att klientfamiljen vet vilka centrala aktörer i vardagen familjen vid 

behov kan kontakta 

• kommer överens med varje klientfamilj om tidpunkten för den uppföljande 

kontakt som ingår i anpassningsträningen och hur kontakten ska genomföras 

(telefonsamtal eller videosamtal), och att familjen informeras om vem av de yr-

kesutbildade personerna i det multiprofessionella teamet som kommer att kon-

takta familjen. 
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 Videosamtal i grupp efter perioden med rehabilitering ansikte mot ansikte 

Serviceproducenten ska genomföra 1 videosamtal i grupp 2–4 veckor efter perioden 

med rehabilitering ansikte mot ansikte. Videosamtalet ska genomföras så att alla klient-

familjer som deltar i anpassningsträningen också deltar i videosamtalet. 

Längden på videosamtalet i grupp är 60–90 minuter. 

Samtalet genomförs av 2 sådana yrkesutbildade personer i det multiprofessionella 

teamet som behövs med tanke på klientfamiljernas situation. 

Alternativt kan videosamtalet i gruppform genomföras så att klientfamiljerna delas in i 

smågrupper. I så fall genomförs samtalet för varje smågrupp av 1 av de yrkesutbil-

dade personerna i det multiprofessionella teamet. 

Videosamtalet i gruppform ska genomföras så att klientfamiljerna får 

• kamratstöd och aha-upplevelser i samband med det gemensamma samtalet, och 

så att familjen kan dela med sig av goda förfaranden i sin vardag  

• en tydlig avslutning på samarbetet med klientfamiljerna inom anpassningsträ-

ningen. 

 

Observera:  

• Videosamtal kan vid behov genomföras också kvällstid (måndag–fredag). 

• Den digitala rehabiliteringen ska avslutas med ett videosamtal i grupp efter pe-

rioden med rehabilitering ansikte mot ansikte. 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, kapitel 7 Genomfö-

rande av distansrehabilitering. 
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 Serviceproducentens uppgifter efter anpassningsträningen 

 Uppföljning av rehabiliteringen för klientfamiljen  

Klientfamiljen ska kontaktas inom 2–3 månader efter att perioden med rehabilitering 

ansikte mot ansikte har avslutats. Den uppföljande kontakten genomförs av den per-

sonliga handledaren eller någon annan av medlemmarna i det multiprofessionella tea-

met. 

En uppföljande kontakt genomförs 1–2 gånger per telefon eller i form av ett videosam-

tal. Längden på en kontakt är i genomsnitt 30 minuter per kontakt. 

Syftet med en uppföljande kontakt är att 

• säkerställa att klientfamiljen har en fungerande vardag och att egenrehabilite-

ringen fortsätter 

• stärka klientfamiljens funktionsförmåga i familjens egen livsmiljö 

• säkerställa att barnklientens funktionsförmåga bevaras och stärks 

• säkerställa att klientfamiljen förbinder sig att ändra sina handlingssätt 

• stärka klientfamiljens tro på sina egna resurser 

• skapa en tydlig avslutning på samarbetet. 

 

I samband med den uppföljande kontakten ska klientfamiljen och den personliga 

handledaren eller av någon annan av de yrkesutbildade personerna i det multi-

professionella teamet 

• bedöma klientfamiljens behov av fortsatt handledning 

• diskutera hur rehabiliteringen och egenrehabiliteringen kan fortsätta med stöd 

av aktörer inom välfärdsområdet eller andra aktörer i klientfamiljens vardag 

(t.ex. social- eller skolväsendet) och vilken sakkunnig familjen vid behov kan 

vända sig till. 
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5 Personal som genomför anpassningsträningen 

 Multiprofessionellt team  

Serviceproducenten ska bilda ett multiprofessionellt team som genomför rehabilite-

ringen tillsammans med klientfamiljen. Utgångspunkten för rehabiliteringen är kli-

entfamiljens behov och livsmiljö samt meningsfull aktivitet i vardagen.  

Alla medlemmar i det multiprofessionella teamet deltar i sina respektive roller i ge-

nomförandet av anpassningsträningen utifrån ett helhetsperspektiv och i enlighet med 

klientfamiljens och gruppens behov. De yrkesutbildade personerna deltar flexibelt uti-

från klientfamiljens rehabiliteringsmål. 

 Det multiprofessionella teamets uppgifter 

Det multiprofessionella teamet 

• ansvarar gemensamt för att alla delområden som ingår i anpassningsträningen 

(inklusive inledande samtal, digital rehabilitering och uppföljande kontakter) 

genomförs med hög kvalitet under hela rehabiliteringstiden 

• utarbetar en gemensam och tydlig plan som beskriver de gemensamma målen 

samt varje yrkesutbildad persons roll och uppgifter vid genomförandet av an-

passningsträningen för klientfamiljen 

• hjälper klientfamiljen att utvecklas som aktiv aktör så att familjemedlemmarna 

vid olika möten och i olika situationer har möjlighet att själva vara med om att 

formulera mål för anpassningsträningen, hitta lösningar och genomföra dem. 

Observera: 

• Alla medlemmar i det multiprofessionella teamet (inkl. specialistläkaren) har 

utifrån sina respektive roller ett gemensamt ansvar för teamets verksamhet 

och för att anpassningsträningen för klientfamiljen framskrider i enlighet med 

målen.  

• Medlemmarna i teamet ska aktivt samarbeta med varandra.  

• Medlemmarna i teamet ska utifrån sina respektive roller delta i de möten 

som behövs på det sätt som klientfamiljens individuella rehabiliteringsbehov 

och livssituation kräver. 
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 Det multiprofessionella teamets sammansättning  

Följande yrkesutbildade personer ska ingå i det multiprofessionella teamet: 

• 1 specialistläkare 

• 4 obligatoriska yrkesutbildade personer 

• minst 1 utbytbar yrkesutbildad person. 

Specialistläkare 

Specialistläkaren ska vara specialiserad på barnneurologi, barnpsykiatri, ungdoms-

psykiatri eller barnsjukdomar. 

 

Obligatoriska yrkesutbildade personer 

De 4 obligatoriska yrkesutbildade personerna i det multiprofessionella teamet 

ska vara    

1. en lärare eller lärare i småbarnspedagogik eller speciallärare 

2. en psykolog eller neuropsykolog 

3. en socialarbetare eller socionom (YH) eller rehabiliteringsledare (YH) 

4. en ergoterapeut (YH). 

 

Personlig handledare  

Serviceproducenten ska genomföra anpassningsträningen så att 1 av de obligatoriska 

yrkesutbildade personerna fungerar som klientfamiljens personliga handledare. 

Uppdragen som personlig handledare för olika klientfamiljer kan fördelas mellan de 

obligatoriska yrkesutbildade personerna i det multiprofessionella teamet. 

Kontaktperson 

Serviceproducenten ska genomföra anpassningsträningen så att 1 av de obligatoriska 

yrkesutbildade personerna fungerar som kontaktperson för klientfamiljerna under 

hela den tid som anpassningsträningen pågår. 

En och samma obligatoriska yrkesutbildade person kan fungera både som personlig 

handledare och kontaktperson.  
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Utbytbara yrkesutbildade personer  

Serviceproducenten ska därtill under anpassningsträningen ha tillgång till följande 

2 utbytbara yrkesutbildade personer:  

1. en näringsterapeut eller kostrådgivare 

2. en sjukskötare (YH) eller hälsovårdare (YH) 

 

Av dessa 2 utbytbara yrkesutbildade personer ska minst 1 medverka i anpassnings-

träningen. Serviceproducenten ska utse den utbytbara yrkesutbildade personen till det 

multiprofessionella teamet utifrån vilken typ av sakkunskap den klientgrupp som del-

tar i anpassningsträningen behöver. 

 Övrig personal som deltar i klientfamiljens rehabilitering 

Serviceproducenten ska alltid se till att det finns tillräckligt med övrig personal som 

medverkar i klientfamiljens anpassningsträning och genomförandet av fritidsprogram-

met. Den här yrkesgruppen ska vid behov ha kompetens att bland annat 

• assistera barnklienter som får krävande rehabilitering 

• använda kommunikationsmetoder som stöder eller ersätter tal. 

 Annan yrkesutbildad personal  

Serviceproducenten ska vid behov använda annan yrkesutbildad personal utifrån kli-

entfamiljens behov och mål för att komplettera det multiprofessionella teamets arbete 

och för att arbeta sida vid sida med teamet. 

Med annan yrkesutbildad personal avses personer som har avlagt minst yrkesexa-

men och som arbetar med uppgifter inom sitt eget yrkesområde. 

Observera: Annan yrkesutbildad personal kan inte i något fall ersätta någon av de 

yrkesutbildade personerna i det multiprofessionella teamet.  

 Assisterande personal och barnledare 

Med assisterande personal avses personer som har avlagt minst examen på andra 

stadiet inom social- och hälsovård eller examen i pedagogisk verksamhet och handled-

ning (t.ex. närvårdare eller barnledare).  
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Behörighetskraven för barnledare beskrivs i den allmänna delen av servicebeskriv-

ningen, bilaga 1: Yrkes- och uppgiftsbeteckningar. 

Bedömning av personalbehovet 

Serviceproducenten ska alltid säkerställa att det under anpassningsträningen finns 

tillräckligt med assisterande personal och barnledare för att i alla avseenden 

trygga barnklienternas och syskonens säkerhet och garantera dem omsorg av hög 

kvalitet. 

 

Serviceproducenten ska uppskatta behovet och mängden av sådan personal i god tid 

innan anpassningsträningen inleds. Serviceproducenten ska beakta att minst 1 med-

lem av den assisterande personalen och minst 2 barnledare alltid ska delta i ge-

nomförandet av familjerehabilitering. 

Uppskattningen av personalbehovet ska basera sig bland annat på   

• barnens ålder 

• antalet barn 

• barnklienternas funktionsförmåga 

• barnklienternas behov av hjälp, stöd och tillsyn 

• de uppgifter som serviceproducenten fått i samband med det inledande samta-

let innan anpassningsträningen börjat 

• förhandsuppgifter om klientfamiljen 

• serviceproducentens erfarenheter av att ordna högklassig assistans och barna-

vård i tillräcklig omfattning för klientfamiljer som deltar i anpassningsträning. 

Uppskattning av hur mycket assistans och barnavård som behövs under anpassningsträ-

ningen 

Serviceproducenten ansvarar för att säkerställa att klientfamiljerna alltid har 

tillgång till tillräcklig, trygg och högklassig assistans och barnavård under anpass-

ningsträningen. Det är särskilt viktigt att säkerställa och se till barngruppens säkerhet i 

situationer där barnen utan sina föräldrar deltar i verksamhet som ingår i anpassnings-

träningen (t.ex. i separata grupper för barnen eller medan föräldrarna deltar i små-

gruppsverksamhet eller under föräldrarnas lediga kväll). Serviceproducenten ska också 



 

32 (41)  

    Servicebeskrivning 

     Anpassningsträning för barn med adhd 

 

 

     

säkerställa att barnens säkerhet i alla avseenden beaktas vid förflyttningar mellan 

rehabiliteringslokalerna.  

 

Serviceproducenten ska i god tid innan rehabiliteringen inleds uppskatta hur 

mycket assistans och barnavård som behövs och säkerställa att behörig personal finns 

att tillgå. 

 

 Serviceansvarig 

Serviceproducenten ska bland personalen utse 1 serviceansvarig med uppgift att orga-

nisera, koordinera och säkerställa att anpassningsträningen fungerar och håller jämn 

kvalitet. Den serviceansvariga fungerar som utsedd koordinator för all den anpass-

ningsträning för personer med adhd som serviceproducenten genomför. 

Den serviceansvariga kan också vara 1 av medlemmarna i det multiprofessionella tea-

met. Hen kan även fungera som personlig handledare och som kontaktperson för an-

passningsträningen. 

Den serviceansvariga ska vara en sådan yrkesutbildad person inom hälso- och sjukvår-

den som av Valvira har beviljats rätt att utöva sitt yrke som legitimerad yrkesutbildad 

person och som har kunskap om de särskilda behov som personer i målgruppen i fråga 

har. 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 9.1.1 Ser-

viceansvarig. 

 Uppgifter och krav på erfarenhet för den personal som genomför anpass-

ningsträningen och för den serviceansvariga 

 Specialistläkare 

Uppgift  

Specialistläkaren 

• fungerar som medicinskt sakkunnig i det multiprofessionella teamet för anpass-

ningsträningen 
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• deltar utifrån sin roll i genomförandet av anpassningsträningen för klientgrup-

pen  

• deltar i genomförandet av anpassningsträningen för klientfamiljen på det sätt 

som familjens individuella situation kräver (t.ex. individuell handledning för 

klientfamiljen) 

• deltar vid behov och enligt situationen i planeringen av målinriktad anpass-

ningsträning för klientfamiljen samt i utvärderingen av anpassningsträningens 

kvalitet och resultat (t.ex. genom konsultation). 

Krav på erfarenhet  

För specialistläkaren är kravet på erfarenhet 

• minst 3 års erfarenhet under de senaste 10 åren av rehabilitering eller vård 

av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktionsnedsättning. 

o Erfarenhet som förvärvats under specialiseringstiden beaktas. 

 Yrkesutbildade personer 

Uppgifter  

De yrkesutbildade personerna  

• ansvarar utifrån sin yrkesroll för planeringen och genomförandet av anpass-

ningsträningen 

• har en central roll i handledningen av klientfamiljen och i stödjandet av klien-

tens anpassningsprocess 

• söker aktivt nya synvinklar och ny kunskap samt utvecklar tillsammans i egen-

skap av ett multiprofessionellt team nya lösningar för att klientfamiljens reha-

biliteringsmål ska uppnås. 

 

Krav på erfarenhet 

Obligatoriska yrkesutbildade personer 

• Minst 2 av de yrkesutbildade personerna ska ha förvärvat erfarenhet av rehabi-

litering eller vård av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktions-

nedsättning genom 12 månaders arbete på heltid eller motsvarande arbets-

mängd på deltid. Denna erfarenhet ska ha förvärvats under de senaste 6 åren. 
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• Minst 1 av de obligatoriska yrkesutbildade personerna ska ha minst 200 tim-

mars erfarenhet av att leda grupper. 

 

Rekommenderad utbildning 

• Rekommendationen är att 1 av de obligatoriska yrkesutbildade personerna har 

genomgått en utbildning i neuropsykiatrisk coachning (20 studiepoäng). 

 

Utbytbara yrkesutbildade personer 

• Minst 1 av de yrkesutbildade personerna ska ha förvärvat erfarenhet av rehabi-

litering eller vård av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktions-

nedsättning genom 6 månaders arbete på heltid eller motsvarande arbets-

mängd på deltid. Denna erfarenhet ska ha förvärvats under de senaste 6 åren. 

Rekommenderad erfarenhet 

• För såväl de obligatoriska som de utbytbara yrkesutbildade personerna är re-

kommendationen erfarenhet av rehabilitering eller vård av vuxna med en ut-

vecklingsneurologisk funktionsnedsättning. 

 

 Annan yrkesutbildad personal  

 Uppgift  

Annan yrkesutbildad personal medverkar i enlighet med sin yrkesroll i anpassnings-

träningen för klientfamiljen och i gruppverksamheten tillsammans med det multipro-

fessionella teamet. 

Rekommenderad erfarenhet 

För annan yrkesutbildad personal är rekommendationen erfarenhet av rehabilite-

ring eller vård av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktionsnedsättning. 

 Assisterande personal och barnledare 

Uppgift  

Assisterande personal och barnledare 
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• hjälper i enlighet med sin yrkesroll barnklienterna med olika aktiviteter utifrån 

deras individuella hjälpbehov, till exempel med att röra sig, förflytta sig, äta, 

sköta sin personliga hygien och att klä av och på sig. 

o Vid assistansen och handledningen ska man beakta målen för barnklien-

ternas anpassningsträning, och assistansen och handledningen ska all-

tid genomföras under handledning av det multiprofessionella tea-

met. 

• medverkar (förutom genom att assistera) i enlighet med sin roll i genomföran-

det av barnklienternas och deras syskons rehabiliteringsprogram och i grupp-

verksamheten, alltid tillsammans med det multiprofessionella teamet.  

Observera: Den assisterande personalen sköter aldrig ensam ovannämnda 

uppgifter.   

• ansvarar och sörjer på ett övergripande sätt för att barnklienterna och deras 

syskon får vård och omsorg av hög kvalitet under hela rehabiliteringstiden, 

också vid förflyttningar mellan lokaler. 

Rekommenderad erfarenhet  

För assisterande personal och barnledare är rekommendationen erfarenhet av reha-

bilitering eller vård av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktionsned-

sättning. 

 Serviceansvarig  

Uppgift 

Den serviceansvariga  

• fungerar vid verksamhetsstället i fråga som utsedd kontaktperson för all den 

anpassningsträning för personer med adhd som serviceproducenten genomför  

• ansvarar för anpassningsträningen som helhet och för att den håller jämn kvali-

tet genom att beakta de särskilda behov som barnklienternas adhd och adhd, 

huvudsakligen ouppmärksam form (add) medför 

• ser till att programmet för anpassningsträningen fungerar samt att tidspla-

nerna passar ihop och att de är smidiga och flexibla 

• ser i början av anpassningsträningen till att klientfamiljerna får all behövlig in-

formation om genomförandet av träningen  
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• är anträffbar och står till klientfamiljens förfogande under den tid som anpass-

ningsträningen pågår  

• ser bland annat till att eventuella specialdieter som klientfamiljen behöver finns 

att få och att serveringen fungerar under perioden med rehabilitering ansikte 

mot ansikte 

• säkerställer att det finns tillgång till nödvändig sjukvård under anpassningsträ-

ningen och att samarbetet med lokala aktörer är smidigt 

• ser till att det finns fungerande och tillräckliga lokaler för klientfamiljerna, ex-

empelvis matsal och grupparbetsrum. 

Rekommenderad erfarenhet  

För den serviceansvariga är rekommendationen erfarenhet av rehabilitering eller 

vård av barn eller unga med en utvecklingsneurologisk funktionsnedsättning. 

 

6 Serviceproducentens erfarenhet   

Serviceproducenten ska under de senaste 6 åren ha förvärvat följande erfarenhet* av 

att genomföra rehabilitering: 

Alla nedanstående kriterier ska uppfyllas: 

• Rehabiliteringen har genomförts multiprofessionellt. 

• Rehabiliteringen har genomförts av personer som representerar minst 3 olika 

yrkesgrupper. 

• Klienterna har varit barn under 16 år. 

• För klienterna har rehabilitering för personer med en utvecklingsneurologisk 

funktionsnedsättning genomförts. 

Vidare ska följande kriterier uppfyllas:  

o För åtminstone en del av klienterna har orsaken till att de deltagit i reha-

biliteringen varit autismspektrumtillstånd eller adhd/add. 

o Åtminstone en del av klienterna har behövt rehabiliteringen för att trygga 

sin skolgång och funktionsförmåga. 

• Rehabiliteringen har genomförts som individuell rehabilitering för minst 20 kli-

enter 
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ELLER  

• som minst 3 kurser i form av grupprehabilitering. 

 

* Denna erfarenhet ska ha förvärvats genom följande slag av multiprofessionell 

rehabilitering:  

krävande medicinsk rehabilitering (frånsett terapi) och/eller medicinsk rehabilitering 

enligt prövning som ordnats av FPA och/eller medicinsk rehabilitering som ordnats 

som utvecklingsverksamhet som gäller FPA-rehabilitering och/eller motsvarande reha-

bilitering där betalaren varit någon annan. Andra betalare som kan beaktas är t.ex. 

hälso- och sjukvården/välfärdsområdet och försäkringsbolag. 

 

Rehabilitering för klienter som själva betalar för sin rehabilitering beaktas inte som er-

farenhet, eftersom behovet av rehabilitering inte har konstaterats på samma sätt som 

vid FPA-rehabilitering.  

7 Lokaler som används vid anpassningsträningen 

 Lokaler vid serviceproducentens verksamhetsställe 

Anpassningsträningen ska genomföras vid serviceproducentens verksamhetsställe. 

Verksamhetsstället ska vara en slutenvårdsenhet. De krav som ställs på en sådan slu-

tenvårdsenhet som förutsätts vid anpassningsträning anges i den allmänna delen av 

servicebeskrivningen i avsnitt 11.1: Rehabiliteringslokaler. 

 

Vid serviceproducentens verksamhetsställe ska det finnas sådana lokaler som anges 

för slutenvårdsenheter i den allmänna delen av servicebeskrivningen, och dessa lokaler 

ska vara belägna vid själva verksamhetsstället. 

Dessutom förutsätts att verksamhetsstället har registrerats på det sätt som anges i den 

allmänna delen av servicebeskrivningen. Närmare information: den allmänna delen 

av servicebeskrivningen, avsnitt 20.1 Genomförandet av rehabiliteringstjänsten. 

Utöver de lokaler som måste finnas vid en slutenvårdsenhet ska det vid serviceprodu-

centens verksamhetsställe finnas 
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• ytterligare ett rum för grupparbete 

• ytterligare ett rum för individuella möten med barnklienten (och hens närstå-

ende)  

• en motionssal. 

 

 Övriga lokaler än de som krävs inom anpassningsträning 

Utöver de lokaler som anges och som krävs inom rehabiliteringstjänsten kan ser-

viceproducenten ha också andra rehabiliteringslokaler (t.ex. ett sinnesrum) som an-

vänds vid genomförandet av anpassningsträningen. Närmare information: den all-

männa delen av servicebeskrivningen, avsnitt 11.3: Övriga lokaler än de som krävs 

inom rehabiliteringstjänsten. 

 Inkvarteringslokaler 

Klientfamiljerna som deltar i adhd-anpassningsträningen ska inkvarteras vid det 

verksamhetsställe där anpassningsträningen genomförs.  

 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, kapitel 12 In-

kvartering. 

 Observera i fråga om inkvarteringen av klientfamiljen  

Serviceproducenten ska ordna inkvarteringen på ett sådant sätt att klientfamil-

jen   

• får tillgång till sitt rum genast vid ankomsten till inkvarteringsstället den dag då 

rehabiliteringen inleds 

och 

• har rummet till sitt förfogande tills rehabiliteringen avslutats.  

 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 12.2 

Överlämnande av rum på ankomstdagen och avresedagen. 

 



 

39 (41)  

    Servicebeskrivning 

     Anpassningsträning för barn med adhd 

 

 

     

 Assistans i anslutning till inkvarteringen  

Serviceproducenten ska i samband med inkvarteringen av barnklienter i den här mål-

gruppen ordna eventuell assistans och övervakning kvälls- och nattetid på den nivå 

som fastställts för klienter inom krävande medicinsk rehabilitering. Närmare inform-

ation: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 17.4.2 Klienter som bevil-

jats krävande medicinsk rehabilitering/Säkerheten under inkvarteringen.  

8 Bedömning av funktionsförmågan styr genomförandet och visar för-

ändringen 

Anpassningsträningen ska genomföras på ett sådant sätt att 

• klientfamiljen får information om och förstår vilken betydelse utvärderingen av 

rehabiliteringen och de mätmetoder som används vid bedömningarna har för 

den egna rehabiliteringen  

• klientfamiljen kan lita på att de bedömningsmetoder som används är trygga, 

adekvata samt ändamålsenliga med tanke på användningssyftet 

• den personal som använder bedömningsmetoderna behärskar användningen 

av dem. 

Närmare information om bedömning och mätning av funktionsförmåga finns i Institu-

tet för hälsa och välfärds databas TOIMIA (www.toimia.fi). 

 Mätinstrument och metoder, användningen av dem samt syftet med mät-

ningarna  

Målen för rehabiliteringen formuleras i början av rehabiliteringen och måluppfyllelsen 

utvärderas i slutet av rehabiliteringen. Vid formuleringen av mål och utvärderingen av 

måluppfyllelsen ska GAS-metoden användas. Därtill kan frivilliga mätinstrument och 

metoder vid behov användas. 
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 Obligatorisk metod: GAS 

GAS-metoden (Goal Attainment Scale) är ett hjälpmedel för att formulera mål för reha-

biliteringen och för att utvärdera måluppfyllelsen. Målen för rehabiliteringen formule-

ras tillsammans med klientfamiljen i början av rehabiliteringen, och måluppfyllelsen 

utvärderas då rehabiliteringen avslutas. Målen för rehabiliteringen ska vara realistiska, 

tidsangivna, mätbara samt kunna formuleras skriftligt och vara meningsfulla för klient-

familjen. 

 

Närmare information om GAS-metoden finns på FPA:s webbsidor för samarbetspart-

ner under Rehabiliteringstjänster – För serviceproducenter – Mätning och utvärdering 

inom rehabiliteringen. 

 

 Frivilligt mätinstrument 

 COPE-index för barnens föräldrar 

Resultaten används när man bildar sig en uppfattning om hur en närståendevårdare 

själv upplever sin situation och för att ta reda på om närståendevårdaren har behov 

inom något område.  

Närmare information om COPE-index finns i Institutet för hälsa och välfärds databas 

TOIMIA (www.toimia.fi). 

 Mätning av klientorientering 

 Enkäten KAARI 

Enkäten KAARI ska användas för att följa upp och mäta hur klientorienterad rehabilite-

ringen är.  

Närmare information om mätningen av klientorientering (enkäten KAARI) finns på 

FPA:s webbsidor för samarbetspartner under Rehabiliteringstjänster – För servicepro-

ducenter – Mätning och utvärdering inom rehabiliteringen. 

Serviceproducenten ska se till att   
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• klientfamiljen besvarar KAARI-enkäten i slutskedet av perioden med rehabilite-

ring ansikte mot ansikte 

• klientfamiljen har ett lämpligt rum samt dator och internetuppkoppling till sitt 

förfogande när de besvarar enkäten. Klientfamiljen ska vid behov få anvisningar 

om hur man fyller i enkäten samt teknisk hjälp. 

Närmare information: den allmänna delen av servicebeskrivningen, avsnitt 1.2 Klient-

orientering. 
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1 Yleiset periaatteet  

Kela järjestää ja korvaa kuntoutuspalveluja Kansaneläkelaitoksen kuntoutusetuuksista 

ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain (jäljempänä Kelan kuntoutuslaki) perusteella 

sekä varmistaa niiden laadun. Kelan laatimissa kuntoutuksen palvelukuvauksissa mää-

ritellään Kelan järjestämän kuntoutuksen sisältö ja laatuvaatimukset.  

Palveluntuottaja on velvollinen ensisijaisesti noudattamaan voimassa olevaa kuntou-

tustoimintaa ohjaavaa lainsäädäntöä ja siinä mahdollisesti tapahtuvia muutoksia. Voi-

massa oleva lainsäädäntö on ensisijainen kuntoutuksen palvelukuvaukseen nähden.  

 Palvelukuvaus 

Kelan kuntoutuksen palvelukuvaus sisältää 2 osaa, jotka ovat yleinen osa ja kuntou-

tuspalvelun osa (jäljempänä näistä osista yhdessä käytetään nimeä kuntoutuksen 

palvelukuvaus). Nämä osat täydentävät toisiaan ja niitä molempia sovelletaan saman-

aikaisesti Kelan järjestämän kuntoutuksen toteuttamisessa.  

Huomioitavaa: Etäkuntoutuksen sisältö ja toteutus on kuvattu kuntoutuspalvelun 

osassa. 

Kuntoutuspalvelun osa on ensisijainen yleiseen osaan nähden. Mahdollisten tarken-

nusten osalta palveluntuottaja noudattaa kuntoutuspalvelun osan mukaista menet-

telyä. 

Kuntoutuksen palvelukuvaus sitoo palveluntuottajaa osana Kelan ja palveluntuottajan 

välistä sopimusta.  

Huolehdi palveluntuottajana, että kuntoutuksen palvelukuvaus sekä potilasasiavastaa-

van yhteystiedot ovat asiakkaiden saatavilla.   

 Palvelukuvauksen voimassaolo 

Kuntoutuksen palvelukuvaus on voimassa 1.1.2025 alkaen. 
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 Palvelukuvauksen tarkoitus ja sisältö 

Kuntoutuksen palvelukuvauksessa määritellään Kelan järjestämän kuntoutuksen laatu-

vaatimukset.  

Palveluntuottajan tehtävänä on 

• toteuttaa asiakkaan kuntoutus asiakaslähtöisesti, kuntoutuksen palveluku-

vauksen mukaisesti sekä hyvän kuntoutuskäytännön mukaisella tavalla 

• pyrkiä asiakkaan kuntoutumisessa mahdollisimman suureen hyötyyn ja vai-

kuttavuuteen 

• varmistaa asiakkaan oikeudet sekä asiakkaan laadukkaan kuntoutuksen to-

teutuminen.  

 Asiakaslähtöisyys  

Asiakaslähtöisyydellä tarkoitetaan asiakkaan aitoa osallistumista sekä hänen kokemus-

tensa ja asiantuntemuksensa huomioimista osana kuntoutuspalvelun suunnittelua, to-

teutusta ja arviointia. Asiakkaan oma aktiivinen rooli on koko prosessissa keskeinen.  

Asiakaslähtöinen kuntoutus toteutetaan aina yhdessä asiakkaan kanssa. Asiakas on 

oman hyvinvointinsa asiantuntija, ja hänet tulee huomioida resurssina, jonka voimava-

roja tulee hyödyntää palveluiden toteuttamisessa ja kehittämisessä. 

Asiakaslähtöisyyden ja asiakkaan osallisuuden tulee konkretisoitua kuntoutukseen si-

sältyvissä erilaisissa kohtaamisissa ja rakenteissa, joissa asiakas itse on aktiivisesti 

mukana määrittelemässä kuntoutuksensa tavoitteita, luomassa ratkaisuja sekä itse to-

teuttamassa niitä. Tällä varmistetaan se, että ne todennäköisimmin soveltuvat parhai-

ten asiakkaan tilanteeseen, arkeen ja elämään.  

Palveluntuottajan tehtävänä on tukea asiakasta muutostarpeen tunnistamisessa sekä 

kuntoutustavoitteiden asettamisessa. Kuntoutustavoitteiden on oltava realistisia, asiak-

kaalle itselleen merkityksellisiä ja GAS-menetelmän (Goal Attainment Scaling) periaat-

teiden mukaisia. Palveluntuottajan on kuljettava asiakkaan rinnalla ja tuettava asia-

kasta eri kuntoutuksen keinoin koko asiakkaan kuntoutusprosessin aikana. Tavoitteena 

on, että asiakkaan kuntouksessa saama oppi ja kuntoutuksesta saatu hyöty säilyisi hä-

nen arjessaan mahdollisimman pitkäaikaisesti.  
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 KAARI-kysely  

Kuntoutuksen asiakaslähtöisyyden seurannassa ja mittaamisessa Kela käyttää KAARI-

kyselyä. Asiakas vastaa kyselyyn kuntoutuksen päätösvaiheessa. Lisätietoja asiakasläh-

töisyyden mittaamisesta (KAARI-kysely) on Kelan yhteistyökumppanien verkkosivuilla 

kohdassa Kuntoutuspalvelut – Palveluntuottajille – Kuntoutuksen mittaaminen ja arvi-

ointi. 

 Hyvä kuntoutuskäytäntö 

Hyvä kuntoutuskäytäntö pohjautuu kuntoutuksen vaikuttavuudesta saatuun tieteelli-

seen näyttöön. Sitä täydentävät menettelytavat, jotka ovat Kelan ja julkisen terveyden-

huollon kuntoutuksessa yleisesti hyväksyttyjä, vakiintuneita ja kokemusperäisesti pe-

rusteltuja.  Hyvää kuntoutuskäytäntöä on kuvattu kirjassa Hyvän kuntoutuskäytännön 

perusta.1  

Kuntoutuksen viitekehyksenä on ICF (WHO:n toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja 

terveyden kansainvälinen luokitus). Sen tulee olla toiminnan lähtökohtana asiakkaan 

kuntoutuksen kaikissa vaiheissa: tavoitteiden asettamisessa, sisällön suunnittelussa, 

toteutuksessa ja tuloksellisuuden arvioinnissa. Varmista palveluntuottajana, että henki-

löstöllä on yhteinen käsitys siitä, miten asiakkaan yksilöllistä elämäntilannetta ja ympä-

ristöä tarkastellaan ja huomioidaan kokonaisvaltaisesti. Lisätietoja ICF-luokituksesta 

on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen verkkosivuilla. 

 Omakuntoutus 

Asiakkaan kuntoutusprosessiin nivotaan hänen tarpeidensa ja tavoitteidensa mukai-

sesti omakuntoutusta, joka on asiakkaan toteuttamaa, mutta kuntoutuksen ammatti-

henkilöiden suunnittelemaa kuntoutustarpeeseen parhaiten sopivaa kuntoutusta.22 

 
1 Paltamaa J., Karhula M., Suomela-Markkanen T., Autti-Rämö I., toim. Hyvän kuntoutuskäytännön perusta. Käy-

tännön ja tutkimustiedon analyysistä suosituksiin vaikeavammaisen kuntoutuksen kehittämishankkeessa. Hel-

sinki: Kela, 2011. Osa V, luku 17.  

 

 
2 Salminen, A-L. Omakuntoutuksesta yksilön hyvinvoinnin hallintaan Helsinki: Kela, Työpapereita 168, 2022. 
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 Moniammatillinen yhteistyö 

Asiakkaan kuntoutus on prosessi, joka käynnistyy ammattilaisen tunnistamasta kun-

toutuksen tarpeesta ja joka sisältää tavoitteen asettamisen sekä sen saavuttamiseksi 

järjestettävät kuntoutustoimenpiteet. Asiakkaan kuntoutus toteutetaan asiantuntevan 

henkilöstön avulla sekä moniammatillisen yhteistyön keinoin.  

Moniammatillisen tiimin jäsenet jakavat yhdessä vastuun asiakkaan kuntoutuksen to-

teutuksesta. Lisäksi moniammatillisen tiimin tehtävänä on työskennellä yhdensuuntai-

sesti asiakkaan kuntoutukselle asetettujen tavoitteiden saavuttamiseksi siten, että ku-

kin henkilöstön jäsen toimii omassa roolissaan ja ammatillisessa tehtävässään mahdol-

lisimman laajasti asiakkaan kuntoutuksen toteutuksessa, asiakkaan yksilölliset kuntou-

tustarpeet sekä tilanne huomioiden. Huomioitavaa on, että asiakkaan kuntoutumisen 

tulokset ovat riippuvaisia moniammatillisen tiimin kyvystä luoda asiakkaaseen luotta-

muksellinen, sitoutumista ja motivoitumista kannatteleva suhde sekä tunnistaa kunkin 

asiakkaan tilanteeseen vaikuttavat menetelmät.   

Moniammatillisen yhteistyön keskeisenä lähtökohtana on mm.  

• asiakaslähtöisyys 

• vuorovaikutteinen yhteistyö 

• eri ammattihenkilöiden näkökulmien kokoaminen yhteen 

• yhteisten tavoitteiden muodostaminen ja niiden jatkuva arviointi eri ammat-

tihenkilöiden kesken 

• asiakasta koskevan tiedon jakaminen eri ammattihenkilöiden kesken henki-

löstön erillisissä kuntoutuspalavereissa 

• erilaisten verkostojen huomioiminen sekä niiden hyödyntäminen. 

 

 Digipalvelujen saavutettavuus 

Huomioi kuntoutuspalvelun toteutuksessa digitaalisten palvelujen tarjoamisesta anne-

tun lain (306/2019) saavutettavuusvaatimukset.  Pyri varmistamaan asiakkaan käyt-

töön tarkoitettujen digipalvelujen saavutettavuus. Tällä tarkoitetaan muun muassa etä-

kuntoutuksessa käytettävien sovellusten ja alustojen saavutettavuutta sekä palvelun-

tuottajien verkkosivuja siltä osin, kun niissä tiedotetaan asiakkaita kyseisestä kuntou-

tuspalvelusta. 
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 Asiakkaan kuntoutusprosessi ja siihen osallistuvat toimijat 

Asiakkaan kuntoutusprosessi toteutetaan siten, että se sisältää mm. asiakkaan 

• keskeisten merkityksellisten kuntoutustavoitteiden tunnistamisen ja niiden 

konkretisoimisen yhdessä moniammatillisen tiimin kanssa 

• kuntoutumisen toteutumisen 

• sitoutumisen omatoimiseen harjoitteluun ja toimintakäytänteiden muutok-

seen.  

 Asiakkaan kuntoutusprosessiin osallistuvat toimijat 

Arjen toimija 

• on henkilö, joka kuuluu kiinteästi asiakkaan arkeen (esimerkiksi tukiperhe 

tai -henkilö tai henkilökohtainen avustaja) 

• tekee yhteistyötä asiakkaan lisäksi Kelan, asiakkaan terveydenhuollon toimin-

tayksikön, kuntoutuksen palveluntuottajan ja muiden tarvittavien toimijoiden 

kanssa 

• ei ole asiakkaan läheinen tai omainen.  

Asiakas 

• on henkilö tai perhe, joka osallistuu Kelan kuntoutukseen 

• osallistuessaan kuntoutukseen on omassa roolissaan aktiivinen ja tasa-arvoi-

nen toimija. 

Asiakkaan hoidosta vastaava terveydenhuollon toimintayksikkö 

• laatii (yhdessä asiakkaan ja hänen läheisensä kanssa asetettujen tavoitteiden 

perusteella) lääkärinlausunnon tai kuntoutussuunnitelman, joka sisältää ku-

vauksen asiakkaan toimintakyvystä, kuntoutustarpeesta sekä kuntoutusta-

voitteista 

• seuraa ja tukee asiakkaan kuntoutumista sekä tekee yhteistyötä muiden toi-

mijoiden kanssa. 

Kela 

• antaa kuntoutuspäätöksen  

• korvaa kuntoutuksesta aiheutuneet kustannukset 
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• seuraa kuntoutuksen toteutumista 

• tekee tarvittaessa yhteistyötä asiakkaan, asiakkaan hoidosta vastaavan ter-

veydenhuollon toimintayksikön, palveluntuottajan ja muiden toimijoiden 

kanssa 

• ohjaa asiakkaan tarvittaessa muiden tarpeellisten palvelujen pariin (esim. 

kuntoutuksen jälkeen tai sen keskeytyessä) 

• ohjaa asiakkaan hakemaan tarvittavaa etuutta esim. sairauspäivärahaa, jos 

asiakas on työkyvytön pidempään kuin omavastuuajan.  

Läheinen (omainen) tai perhe  

• henkilö(t), joka on esim. asiakkaan puoliso, vanhemmat, isovanhemmat, lapset 

ja sisarukset tai muu tosiasiallisesti asiakkaan arkeen osallistuva läheinen 

henkilö (ei henkilökohtainen avustaja) 

• voi(vat) osallistua asiakkaan kuntoutukseen kuntoutustarpeen ja tuen tar-

peen mukaisesti sekä asiakkaan kuntoutumisen edistämiseksi kuntoutuksen 

palvelukuvauksessa määritellyllä tavalla. 

Palveluntuottaja 

• toteuttaa asiakkaan kuntoutuksen palvelukuvauksen mukaisesti: laaduk-

kaasti, moniammatillisesti, asiakaslähtöisesti sekä hyvän kuntoutuskäytän-

nön periaatteiden mukaisesti  

• toteuttaa kuntoutuksen niin, että huomioi asiakkaan yksilölliset tavoitteet 

sekä asiakasryhmän kuntoutustavoitteet 

• tekee yhteistyötä asiakkaan ja muiden asiakkaan arjessa vaikuttavien keskeis-

ten toimijoiden kanssa. 

Verkostotoimija 

• on ammattihenkilö, joka omassa roolissaan on mukana asiakkaan asioissa 

(esim. oppilaitoksen edustaja tai hyvinvointialueen edustaja, Etsivän nuoriso-

työn tai ohjaamoiden työntekijät, TE-toimiston asiantuntija) 

• osallistuu roolissaan verkostotyöhön asiakkaan kuntoutuksen edistämiseksi 

esim. palveluntuottajan, sosiaalitoimen ja terveydenhuollon, työ- ja elin-

keinotoimen, opetustoimen ja muiden tahojen kanssa.  
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2 Asiakkaan henkilötietojen käsittely ja säilytys 

 Henkilötietojen käsittely 

EU:n tietosuoja-asetus (2016/679) määrittää henkilötietojen käsittelyä ja henkilötie-

toja käsittelevien tahojen roolit. Palveluntuottajana toimit tietosuoja-asetuksen mukai-

sesti itsenäisenä rekisterinpitäjänä ja vastaat siitä, että käsittelet henkilötietoja tieto-

suojalainsäädännön edellyttämällä tavalla. Asiakkaan henkilötietojen käsittelyllä tar-

koitetaan esimerkiksi henkilötietojen keräämistä, säilyttämistä, käyttöä, siirtämistä ja 

luovuttamista. Henkilötiedoilla tarkoitetaan myös esimerkiksi ääni-, filmi- ja videotal-

lenteita sekä valokuvia. 

Henkilötietojen käsittelyssä on noudatettava tietosuojalainsäädännön mukaisia tieto-

suojaperiaatteita sekä huomioitava tietosuoja-asetuksen mukaiset velvoitteet rekiste-

röityjen oikeuksia koskien. Asiakkaalla on oltava oikeus tarkistaa häntä koskevat kun-

toutusprosessiin liittyvät asiakirjat palveluntuottajalta tai Kelasta. Kelan asiakkaita 

koskevat tiedot on oltava erikseen poimittavissa muiden palveluntilaajien tiedoista tai 

yksikön muista potilasrekisteritiedoista.  

Jos kuntoutuksen toteuttaminen edellyttää tietojen luovutusta tai vastaanottamista, 

palveluntuottajana varmistat, että asiakas on antanut siihen suostumuksensa. Palvelun-

tuottajalla on oltava asiakkaan suostumus, jos se käyttää asiakasta koskevia salassa pi-

dettäviä tietoja muuhun kuin Kelan kuntoutuksen toteutukseen. Asiakkaan suostumus 

on oltava tietosuoja-asetuksen mukaisesti yksilöity, tietoinen, aidosti vapaaehtoinen ja 

yksiselitteinen tahdonilmaisu. Kela suosittaa, että asiakkaan suostumus pyydetään kir-

jallisesti.  

Kun kyse on potilasasiakirjoista, huomioi potilasasiakirjoja koskeva erityislainsää-

däntö, kuten laki potilaan asemasta ja oikeuksista, sosiaali- ja terveysministeriön ase-

tus potilasasiakirjoista, sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen käsittelystä an-

nettu laki sekä potilasasiakirjoja koskeva viranomaisohjeistus.  
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 Henkilötietojen säilytys 

Palvelujen laadun arvioimiseksi Kelalla on oikeus valvoa palvelun toteutusta. Tästä joh-

tuen asiakkaiden kuntoutusasiakirjat on säilytettävä vähintään kyseisen palvelun sopi-

muskauden ajan.  

Huomioi, että tietosuoja-asetuksen mukaisesti henkilötietoja saa säilyttää vain niin 

kauan, kun ne ovat tarpeen henkilötietojen käyttötarkoituksen kannalta. Potilasasiakir-

jojen säilytystä koskevaa lainsäädäntöä on noudatettava.  

 Sähköpostin käyttö  

Käytä suojattua yhteyttä, kun lähetät yksittäistä asiakasta koskevaa tietoa sähköpos-

tilla. Käyttäessäsi suojattua sähköpostia vastaat siitä, että 

• käytössäsi todella on suojattu sähköpostiyhteys 

• otsikkokentässä ei ole asiakkaan nimeä tai muita henkilötietoja 

• liitteet ovat luettavia. 

Lisätietoja suojatun sähköpostin käytöstä on Kelan yhteistyökumppanien verkkosi-

vuilla kohdassa asiakaspalvelu yhteistyökumppaneille. 

Huomioitavaa: Tämä ohje ei koske kuntoutuspalautteita, vaan ne toimitetaan Kelaan 

postitse.  

 Asiakkaan tietojen tutkimuskäyttö  

Huomioi tutkimustoiminnassa tietosuojalainsäädännön ja sosiaali- ja terveystietojen 

toissijaisesta käytöstä annetun lain vaatimukset.  

Palveluntuottajan on pyydettävä kirjallinen lupa sekä asiakkailta että Kelan kuntoutus-

ryhmältä kuntoutuksen aikana tai sen jälkeen tehtävään tutkimukseen, jos tutkimuk-

sessa käytetään asiakkaiden tietoja. Tilanne voi vaatia myös eettisen toimikunnan lau-

sunnon. Palveluntuottaja ja tutkimuksen toteuttaja (tutkijataho tai tutkija) vastaavat 

siitä, että tarvittava eettisen toimikunnan lausunto on hankittu. Lisätietoja tutkimuslu-

vasta on Kelan yhteistyökumppanien verkkosivuilla kohdassa Kuntoutuspalvelut – Tut-

kimuslupa kuntoutuspalveluissa. 
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3 Kuntoutuksessa käytettävä sanasto  

Arviointi 

• on asiakkaan kuntoutumisen seurantaa, jossa arvioijana toimii moniammatil-

lisen tiimin ammattihenkilö käyttämällä päteviä ja luotettavia kuntoutuksen 

arviointimenetelmiä, kuten havainnointia, haastatteluja sekä asiakkaan toi-

mintakyvyn mittaamista ja testaamista. 

Ennakkoyhteydenotto 

• on asiakkaan ja ammattihenkilön välinen puhelu tai kuvapuhelu, joka toteutuu 

ennen kuntoutuksen aloittamista, kutsukirjeen lähettämisen jälkeen.   

Etäkuntoutus 

• on tavoitteellista kuntoutusta, joka toteutetaan verkkoyhteyden välityksellä  

• toteutetaan reaaliaikaisena kuvapuheluna, ajasta ja paikasta riippumatto-

mana verkkokuntoutuksena tai molempina.  

Etäkuntoutuspäivä 

• koskee palveluja, joihin sisältyy etäkuntoutuspäivä 

• tarkoittaa päivää, joka sisältää vähintään 4 tuntia etäkuntoutusta 

• toteutetaan yksilöllisenä, ryhmämuotoisena tai molempina. 

Kasvokkainen kuntoutus 

• on kuntoutusta, jossa kuntoutuksen ammattihenkilö ja asiakas ovat samassa 

fyysisessä tilassa. 

Kuntoutusjakso 

• on kuntoutuksen toteuttamisen ajanjakso, jonka sisältö ja kesto on määritelty 

kuntoutuspalvelun osassa. 

Kuntoutuskokonaisuus  

• on asiakkaan ja palveluntuottajan välinen kuntoutusprosessi, jonka aikana 

palveluntuottaja toteuttaa asiakkaan kuntoutuksen hänen yksilölliset tar-

peensa huomioiden ja asetettujen kuntoutustavoitteiden mukaisena 
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• sisältää kaikki kuntoutuspalvelun osassa määritellyt vaiheet ennakkoyhtey-

denotosta viimeiseen seurantayhteydenottoon. 

Kuntoutusjaksojen välinen yhteydenotto 

• on asiakkaan ja ammattihenkilön välinen ennalta sovittu ja suunniteltu puhelu 

tai kuvapuhelu, joka toteutuu kuntoutusjaksojen välissä.   

Kuvapuhelu 

• on kahden tai useamman mobiililaitteen tai tietokoneen välityksellä käyty re-

aaliaikainen puhelu, jossa on mukana ääni ja kuva 

• toteutetaan etäkuntoutuksessa käytettävällä sovelluksella tai alustalla  

• toteutetaan yksilöllisenä tai ryhmämuotoisena. 

 

Omakuntoutus 

• on asiakkaan omassa arjessaan toteuttamaa kuntoutusta, jonka kuntoutuksen 

ammattihenkilöt suunnittelevat yhdessä asiakkaan kanssa ja jonka toteutta-

miseen ammattihenkilöt ohjaavat asiakasta. 

Pienryhmätyöskentely 

• on pienissä ryhmissä toteutuvaa työskentelyä, joka mahdollistaa vuorovaiku-

tuksen toteutumisen paremmin kuin suuressa ryhmässä. 

Ryhmätoiminta  

• on ammattihenkilöiden ja asiakkaiden (ja heidän läheistensä) välinen vuoro-

vaikutustilanne, jossa asiakkaita (ja heidän läheisiään) ohjataan asetettujen 

kuntoutustavoitteiden edistämiseksi ja kuntoutumisen (ml. omakuntoutus) 

tukemiseksi 

• toteutuu kuntoutuspalvelun osassa määritellyllä tavalla. 

Seurantayhteydenotto  

• toteutetaan puheluna tai kuvapuheluna kuntoutusjakson päättymisen jälkeen 

asiakkaan ja omaohjaajan tai moniammatillisen tiimin muun ammattihenkilön 

kesken, ja siinä mm. arvioidaan asiakkaan jatko-ohjaustarpeita ja varmiste-

taan hänen kuntoutumisensa jatkumista.  
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Tapaaminen asiakkaan luona/kotona (=kotikäynti)  

• on asiakkaan kuntoutukseen sisältyvä tapaaminen, jonka ammattihenkilö to-

teuttaa asiakkaan kotiin, muuhun asuinpaikkaan tai arkiympäristöön. 

Verkkokuntoutus 

• koskee palveluja, joihin sisältyy verkkokuntoutusta 

• on ajasta ja paikasta riippumatonta etäkuntoutusta, jonka moniammatillinen 

tiimi tai kuntoutuksen ammattihenkilö toteuttaa etäkuntoutuksessa käytettä-

vällä sovelluksella tai alustalla  

• sisältää esimerkiksi vuorovaikutusta, vertaistukea sekä erilaisia kuntoutuk-

sen sisältöjä. 

 

Verkkokuntoutuksen ohjaus 

• koskee palveluja, joihin sisältyy verkkokuntoutusta 

• tarkoittaa moniammatillisen tiimin tai kuntoutuksen ammattihenkilön työs-

kentelyä verkkokuntoutuksessa 

• toteutetaan ajasta ja paikasta riippumattomasti etäkuntoutuksessa käytettä-

vällä sovelluksella tai alustalla  

• sisältää esimerkiksi 

o yksilöllisten tarpeiden mukaisten sisältöjen jakamista asiakkaalle 

o palautteen antamista ja yhteydenpitoa asiakkaaseen  

o asiakkaan ohjausta ja seurantaa 

o ryhmäkeskustelujen ohjaamista. 

Verkostotyö   

• on esim. verkostotapaamisena toteutuvaa moniammatillisen asiantuntijuu-

den välittämistä, jakamista, tarpeellista tietojen vaihtoa, suunnittelua ja kes-

kustelua esim. asiakkaan kuntoutuksen sisällöstä ja siihen liittyvistä toimen-

piteistä sekä jatko-ohjauksesta.  

Yksilötapaaminen 

• on ennalta sovittu ja suunniteltu omaohjaajan tai muun ammattihenkilön ja 

asiakkaan välinen vuorovaikutustilanne, jossa asiakkaan lisäksi voi olla mu-

kana hänen läheisensä sekä muita asiakkaan tilanteeseen liittyviä toimijoita 

sekä tarvittavia yhteistyötahoja 
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• toteutetaan kasvokkain tai kuvapuheluna. 

4 Kuntoutuksen toteutukseen liittyvää yleistä tietoa 

 Läheisen osallistuminen 

Läheinen voi osallistua asiakkaan kuntoutukseen yhdessä asiakkaan kanssa kuntou-

tuspalvelun osassa kuvatulla tavalla. 

Huomioitavaa: 

• Läheiselle myönnetään oikeus kuntoutukseen osallistumiseen asiakkaan 

kuntoutuspäätöksessä. Myönteisen päätöksen perusteella Kela korvaa palve-

luntuottajalle läheisen osallistumisesta aiheutuvat kustannukset.  

• Henkilökohtainen avustaja ei voi osallistua asiakkaan kuntoutukseen lähei-

senä. 

 Aikuisen läheisen osallistuminen aikuisen asiakkaan kuntoutukseen  

Aikuisen läheisen osallistumisen tavoitteena on  

• tukea asiakasta ja hänen läheistään yhdessä pärjäämään sairauden/vam-

man/häiriön kanssa 

• lisätä läheisen tietämystä ja ymmärrystä asiakkaan sairaudesta 

• lisätä läheisen tietämystä sairauden vaikutuksesta asiakkaan elämään ja ar-

keen 

• lisätä asiakkaan ja läheisen valmiuksia pystyä paremmin reagoimaan kotona 

ja arjessa vastaan tuleviin haasteisiin 

• tukea asiakasta kuntoutukseen liittyvien uusien asioiden oppimisessa ja si-

toutumisessa kuntoutumiseen 

• lisätä läheisen valmiuksia sisäistää ja oppia käyttämään asiakkaan kuntoutu-

mista edistäviä toimintatapoja ja menetelmiä.  

 Aikuisen läheisen osallistuminen lasten ja nuorten kuntoutukseen 

Pääsääntöisesti lapsiasiakkaan tai nuoren kuntoutukseen voi osallistua 1–2 aikuista henki-

löä. Osallistuvan aikuisen on kuuluttava lapsen päivittäiseen elämään.  
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Jos lapsiasiakkaan tai nuoren päivittäiseen elämään kuuluu enemmän kuin 2 aikuista 

(esim. uusperhe), Kela arvioi, onko heidän osallistumisensa perusteltua lapsen tai nuo-

ren kuntoutumisen kannalta. Samalla Kela selvittää palveluntuottajalta, voiko palvelun-

tuottaja toteuttaa kuntoutuksen useammalle kuin 2 aikuiselle (mm. riittävän henkilös-

tömäärän sekä riittävien kuntoutus- ja majoitustilojen varmistamiseksi).  

Läheiselle myönnetään oikeus kuntoutukseen osallistumiseen asiakkaan kuntoutus-

päätöksessä. Myönteisen päätöksen perusteella Kela korvaa palveluntuottajalle lähei-

sen osallistumisesta aiheutuvat kustannukset.  

 Lapsiasiakkaan sisaruksen osallistuminen lasten ja nuorten kuntou-

tukseen 

Lapsiasiakkaan kuntoutukseen voi osallistua myös 1–2 sisarusta. Alle 2-vuotias sisa-

rus voi osallistua aina lapsiasiakkaan perhekuntoutukseen. 

Jos lapsiasiakkaalla on enemmän kuin 2 yli 2-vuotiasta sisarusta, Kela arvio, onko 

heidän osallistumisensa perusteltua asiakkaan kuntoutumisen kannalta. Samalla Kela 

selvittää palveluntuottajalta, voiko palveluntuottaja toteuttaa kuntoutuksen useam-

malle kuin 2:lle yli 2-vuotiaalle sisarukselle.  

Sisaruksen osallistumisen tavoitteena on (sisaruksen ikätasoinen valmius huo-

mioiden) mm. 

• lisätä sisaruksen tietämystä ja ymmärrystä lapsiasiakkaan sairaudesta ja sen 

vaikutuksesta lapsiasiakkaan elämään ja arkeen 

• lisätä lapsiasiakkaan ja sisaruksen valmiuksia pystyä paremmin reagoimaan 

kotona ja arjessa vastaan tuleviin haasteisiin 

• tukea lapsiasiakasta kuntoutukseen liittyvien uusien asioiden oppimisessa ja 

kuntoutumiseen sitoutumisessa. 

 Aikuisen läheisen osallistuminen ilman Kelan antamaa kuntoutuspää-

töstä 

Läheinen voi osallistua aikuisen tai nuoren asiakkaan kuntoutumiseen esim. osallistu-

malla tapaamiseen asiakkaan luona/kotona tai kuvapuheluna toteutettavaan verkosto-
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tapaamiseen, jos asiakkaan tilanne sitä vaatii ja asiakas antaa siihen luvan. Näissä tilan-

teissa läheinen osallistuu asiakkaan tai nuoren kuntoutukseen ilman Kelan antamaa 

kuntoutuspäätöstä.  

Kuntoutuspalvelun osassa on kuvattu läheisen osallistuminen ja mahdolliset tukemisen 

keinot ja tilanteet asiakkaan kuntoutumisessa.   

Huomioitavaa: Kela ei korvaa em. tilanteissa läheisen osallistumisesta aiheutuvia 

kustannuksia. Läheinen ei myöskään voi saada kuntoutusrahaa. 

 Kuntoutukseen osallistumisen peruminen tai kuntoutuksen keskeyttäminen 

Asiakkaalla on velvollisuus Kelan kuntoutuslain perusteella ilmoittaa viipymättä Ke-

laan, jos hän ei voi aloittaa myönnettyä kuntoutusta tai se keskeytyy.  Kela välittää ky-

seisen tiedon palveluntuottajalle. Tiedon ilmoitusvelvollisuudesta asiakas saa kuntou-

tuspäätöksen ohjekirjeessä.  

 Asiakkaan toistuva kuntoutukseen osallistuminen 

Samansisältöistä kuntoutusta ei yleensä ole tarkoituksenmukaista järjestää toistuvasti. 

Asiakkaalla tai asiakasperheellä voi olla kuitenkin perustellusti tarve osallistua uudel-

leen kuntoutukseen. Tarve voi liittyä mm.   

• asiakkaan/asiakasperheen muuttuneeseen arjessa suoriutumiseen/osallistu-

miseen tai muuttuneeseen elämäntilanteeseen asiakkaan sairausoireilun ede-

tessä 

•  lapsen tai nuoren päiväkotiin tai kouluun liittyvään muutosvaiheeseen, jossa 

tarvitaan erityistä kuntoutuksellista tukea tai ohjausta.  

Huomioitavaa: Vertaistuen saaminen ei riitä perusteeksi toistuvalle kuntoutukselle. 

 Itse maksettavat hoidot ja terapiat 

Asiakas voi halutessaan ostaa palveluntuottajalla mahdollisesti tarjolla olevia hoitoja 

tai terapioita. Palveluntuottaja voi niitä tarjota mutta niiden on toteuduttava asiak-

kaan kuntoutusohjelman ulkopuolella (vapaa-ajalla) siten, etteivät ne estä asiak-

kaan ohjattua kuntoutusta.   
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5 Kasvokkaisen kuntoutuksen toteutusmuodot ja lajit  

 Toteutusmuodot 

Kasvokkaisen kuntoutuksen toteutusmuodot ovat  

1. kuntoutus majoituksella (ent. laitoskuntoutus) 

2. kuntoutus ilman majoitusta (ent. avokuntoutus) 

Huomioitavaa: Asiakas valitsee hakemisvaiheessa itselleen parhaimmin sovel-

tuvan kasvokkaisen kuntoutuksen toteutuksen kuntoutuspalvelun osassa määri-

tellyistä mahdollisista toteutusmuodoista.  

3. tapaaminen.   

 Kuntoutus majoituksella  

Asiakkaan kuntoutukseen kuuluu majoitus, johon sisältyy palveluntuottajan yhtäjaksoi-

nen ja ympärivuorokautinen palveluvastuu.  

Asiakkaan majoitus toteutuu joko 

• palveluntuottajan toimipisteessä tai 

• muualla kuin palveluntuottajan toimipisteessä sijaitsevissa majoitustiloissa. 

Kuntoutuspalvelun osassa on kuvattu aina tarkemmin, miten kohderyhmän asiakkaan 

majoitus on järjestettävä.   

Lisätietoja: Yleinen osa, luku 12: Majoitus. 

 Kuntoutus ilman majoitusta  

Asiakkaan kuntoutukseen ei sisälly majoitusta.  

Kuntoutuspalvelun osassa on kuvattu tarkemmin, miten ja missä kohderyhmän asiak-

kaan kuntoutus on tarkoitettu toteutettavan.  

Lisätietoja: Yleinen osa, luku 11: Kuntoutustilat 
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 Tapaaminen 

Asiakkaan kuntoutus toteutuu tapaamisina palveluntuottajan toimipisteessä tai muu-

alla kuin palveluntuottajan toimipisteessä sijaitsevissa tiloissa. Näitä muita tiloja voivat 

olla esim. asiakkaan koti, työpaikka tai muu asiakkaan kanssa yhdessä sovittu paikka 

tai tila.   

Huomioitavaa: Kuntoutuspalvelun osassa on aina kuvattu tarkemmin, miten ja missä 

asiakkaan kuntoutus on määritetty toteutettavan.  

Lisätietoja: Yleinen osa, luku 11: Kuntoutustilat 

 Kuntoutuksen lajit 

Kuntoutuspalvelun osassa (esim. kansilehdellä) on aina tarkemmin määritelty kuntou-

tuksen laji.  

 Aikuisille kohdennettu kuntoutus 

Kurssi aikuiselle  

Asiakas osallistuu kuntoutukseen yksin ilman läheisiä. 

Kurssi aikuiselle läheisen lähipäivillä 

Asiakkaan 1 läheinen osallistuu yhdessä asiakkaan kanssa kurssille osan aikaa, esi-

merkiksi kurssin alussa tai lopussa. Läheisen osallistuminen on aina määritelty kuntou-

tuspalvelun osassa. 

Huomioitavaa:  

Kaikkien asiakkaiden läheiset osallistuvat kurssille yhtä aikaa ja samana ajankoh-

tana, esimerkiksi kurssin alussa tai lopussa palveluntuottajan määrittelemänä ajankoh-

tana.  
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Parikurssi 

Asiakkaan puoliso tai muu aikuinen läheinen osallistuu asiakkaan kuntoutukseen 

koko kurssin ajan yhdessä asiakkaan kanssa. Läheisen osallistuminen on aina määri-

telty kuntoutuspalvelun osassa. 

Yksilökuntoutus 

Asiakas osallistuu yksilökuntoutukseen pääasiallisesti yksin. Asiakkaan aikuinen lähei-

nen voi kuitenkin osallistua asiakkaan kuntoutukseen osan aikaa. Aikuisen läheisen 

osallistumisen toteutus on kuvattu tarkemmin kuntoutuspalvelun osassa.  

 Lapsille ja nuorille kohdennettu kuntoutus  

Kuntoutukseen osallistuvan lapsiasiakkaan tai nuoren ikä tai ikäryhmä on aina mää-

ritelty kuntoutuspalvelun osassa.  

Lapsen perhekurssi  

Lapsiasiakkaan läheinen tai perhe osallistuu kuntoutukseen koko kurssin ajan.  

Kurssi nuorelle läheisen lähipäivillä 

Nuoren aikuinen läheinen (tai läheiset) osallistuu nuoren kanssa kuntoutus- tai so-

peutumisvalmennuskurssille joko kokoaikaisesti tai osan aikaa, esimerkiksi kurssin 

alussa tai lopussa. Läheisen osallistuminen on aina määritelty kuntoutuspalvelun 

osassa. 

Huomioitavaa:  

Kaikkien nuorten läheiset osallistuvat kurssille yhtä aikaa ja samana ajankohtana, esi-

merkiksi kurssin alussa tai lopussa palveluntuottajan määrittelemänä ajankohtana. 

Lapsen ja nuoren yksilökuntoutus 

Lapsiasiakkaan perhe osallistuu kuntoutukseen kokoaikaisesti yhdessä lapsen kanssa. 

Nuoren läheisillä tai perheellä on mahdollisuus osallistua kuntoutukseen  

• kokoaikaisesti tai  

• osaan kuntoutuspäivistä 
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o läheisten tai perheen osallistumispäivien määrä ja niiden ajankohta mää-

rittyvät nuoren ja läheisten tai perheen kanssa yhdessä sovitulla ta-

valla.  

 Läheisen osallistuminen asiakkaan kuntoutukseen 

Läheisen tai perheen osallistuessa asiakkaan kuntoutukseen tavoitteena on aina asiak-

kaan kuntoutumisen edistäminen heidän yhteisessä arjessaan.  Läheinen tai perhe 

osallistuu asiakkaan kuntoutukseen omassa roolissaan kuntoutuspalvelun osassa pal-

velukuvauksessa määritellyllä tavalla.    

6 Kuntoutuksen toteutus  

 Palveluntuottajan tehtävät asiakkaan kuntoutuspäätöksen saavuttua 

 Kutsukirje  

Saatuasi asiakkaan kuntoutuspäätöksen lähetä asiakkaalle postitse tai sähköpostitse 

kutsukirje sekä esitietolomake täydennettäväksi siten, kun kuntoutuspalvelun 

osassa on määritelty. Lisätietoja: Palvelukohtainen osa: Kutsukirje ja esitietojen ky-

sely.  

Kutsukirjeen sisältö  

Kutsukirje sisältää vähintään seuraavat asiat ja tiedot:  

• tulevan ennakkoyhteydenoton ajankohta (pvm ja aika), toteutustapa (pu-

helu tai kuvapuhelu) sekä yhteydenottajan tiedot (nimi, ammatti, puhelin-

numero) 

• kuntoutuksen toteutusajankohta, kuntoutuspaikka 

• mahdolliset ohjeet saapumisesta jne. 

• kuntoutuksen yleiset tavoitteet sekä asiakkaan oikeudet ja velvollisuudet 

(esim. selkeät ohjeet, miten asiakkaan on toimittava, jos hän tai kuntoutuk-

seen osallistuva läheinen on estynyt osallistumasta kuntoutukseen äkillisen 

sairauden tai muun ennakoimattoman syyn vuoksi) 

• asiakasta hyödyttävää tietoa kuntoutuksen sisällöstä, rakenteesta ja henki-

löstöstä 
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• tiedot asiakkaan vakuutusturvasta. Lisätietoja: Yleinen osa, luku 15: Kun-

toutukseen liittyvät vakuutukset  

• palveluntuottajan yhteystiedot (esim. esite) 

• palveluntuottajan yhteyshenkilön yhteystiedot 

• muut mahdolliset kuntoutuksen toteutukseen tai palveluntuottajaan liittyvät 

tiedot 

• mahdolliset tautiepidemioihin liittyvät käytänteet ja niissä huomioitavat asiat. 

Huomioitavaa:  

Jos lähetät kutsukirjeen sähköpostitse, noudata asiaan liittyviä yleisiä tietoturvallisuus-

ohjeita. Lisätietoja: Yleinen osa, luku 2.1: Sähköpostin käyttö. 

 Esitietojen kysely  

Pyydä asiakkaalta kuntoutukseen liittyviä esitietoja laatimallasi esitietolomakkeella. 

Pyydä esitiedot kirjallisesti tai toteuta esitietojen hankinta vaihtoehtoisesti haastatte-

luna puheluna tai kuvapuheluna tai sähköpostitse.  

Pyydä tarvittaessa lisätietoja asiakkaalta sekä asiakkaan suostumuksella esimerkiksi 

hoitavalta taholta ennen asiakkaan kuntoutuksen alkamista tai sen aikana. 

Pyydä asiakkaalta mm. seuraavia tarkentavia esitietoja:  

• Asiakkaan oma näkemys ja kuvaus 

o kuntoutustavoitteesta ja toiveet kuntoutukselle 

o terveydentilastaan (fyysinen ja psyykkinen) sekä esim. muistiin, tark-

kaavaisuuteen sekä hahmottamiseen liittyvät asiat ja tiedot 

o arjessa toimimisesta ja arjen sujumisesta  

o mahdollisesta avustamisensa tarpeesta ja sen määrästä omassa arjes-

saan 

• Millainen on asiakkaan sosiaalinen elämäntilanne, esim. perhetilanne, muut 

ihmissuhteet ja niihin liittyvät asiat, onko hänellä harrastuksia 

• Millainen on asiakkaan työ- tai opiskelutilanne vai onko hän eläkkeellä 

• Millainen on asiakkaan sosiaalinen toimintakyky, esim. miten hän suoriu-

tuu arkipäivästään, yleinen sosiaalisuus, vuorovaikutuskyky, asiakkaan arjen 

verkostot: onko niitä ja millainen on niiden toimivuus sekä toistuvuus jne.  
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• Onko asiakkaalla erityistarpeita, esim. onko hänellä allergioita, erityisruo-

kavaliota, onko käytössä ylipainehengityskone öisin, onko muita kuntou-

tuksessa huomioitavia tarpeita jne. 

• Muut palveluntuottajan mahdollisesti tarvitsemat tiedot (esim. asiakkaan ui-

mataito) 

• Muu laadukkaan kuntoutuksen toteuttamiseen tarvittava tieto (esim. asiak-

kaan kulttuuriin liittyvät huomioitavat asiat). 

Huomioitavaa:  

Varmista, että asiakaskohtaiset esitiedot ovat asiakkaan kuntoutuksen toteuttavan 

henkilöstön käytettävissä aina ennen ennakkoyhteydenottoa tai kuvapuheluna 

käytävää aloituskeskustelua.  

 Ennakkoyhteydenotto asiakkaaseen ja asiakkaan sitouttaminen alka-

vaan kuntoutukseen 

Ota asiakkaaseen yhteyttä kuntoutuspalvelun osassa määritellyllä tavalla puheluna tai 

kuvapuheluna.  

Yhteydenoton tarkoituksena on mm. varmistaa myönnetyn kuntoutuksen ja aikataulun 

sopivuus asiakkaalle sekä sitouttaa, motivoida ja valmistaa asiakas tulevaan kuntoutu-

misprosessiin.  

Huomioitavaa: Jos yhteydenotossa ilmenee, että kuntoutus on asiakkaalle toteutus-

ajaltaan tai sisällöltään sopimaton tai toimimaton, sitä ei ole tarkoituksenmukaista 

aloittaa. Ole tässä tilanteessa välittömästi yhteydessä Kelaan.  

Yhteydenotossa asiakas ja palveluntuottaja yhdessä mm. 

• luovat yhteisen näkemyksen kuntoutumisen yleisistä tavoitteista, sisäl-

löistä, toteutuksesta ja aikatauluista  

• kartoittavat yhteistyössä tarvittavat ammattihenkilöt ja heidän roolinsa  

• arvioivat asiakkaan ja palveluntuottajan resursseja, joilla on merkitystä kun-

toutuksen sisällön rakentamiseen ja/tai mm. avustavan henkilöstön tar-

peeseen kuntoutuksen aikana 
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• pyrkivät luomaan jo ennakoiden asiakkaan kuntoutuksesta mielekkään koko-

naisuuden, jossa huomioidaan myös asiakkaan oma tukiverkosto sekä muut 

arjen toimijat. 

 Ennen kuntoutusta toteutettava aloituskeskustelu (Huom! Tämä sisäl-

tyy vain lasten ja nuorten kuntoutukseen) 

Ennen kuntoutusta toteutuva aloituskeskustelu toimii aina samalla ennakkoyhtey-

denottona asiakkaaseen eli samalla varmistetaan myönnetyn kuntoutuksen ja aikatau-

lun sopivuus asiakkaalle sekä sitoutetaan, motivoidaan ja valmistellaan asiakas tule-

vaan kuntoutumisprosessiin. 

Toteuta aloituskeskustelu kuntoutuspalvelun osassa määritellyllä tavalla puheluna tai 

kuvapuheluna. Aloituskeskustelu toteutetaan sisällöllisesti samoin periaattein kuin 

kasvokkain toteutettava aloituskeskustelu.  

Huomioitavaa:  

• Kun kuntoutuspalvelu sisältää aloituskeskustelun toteutuksen ennen 

kasvokkaista kuntoutusta, sen sisältö ja toteutus on aina kuvattu 

kuntoutuspalvelun osassa.  

• Jos aloituskeskustelussa ilmenee, että kuntoutus ei ole asiakasperheelle oi-

kea-aikainen tai se on sisällöltään sopimaton tai toimimaton, sitä ei ole tar-

koituksenmukaista aloittaa. Ole tässä tilanteessa välittömästi yhteydessä Ke-

laan. 

 Kuntoutuksen suunnittelu 

Ennen asiakkaan kuntoutuksen alkamista palveluntuottajan nimeämän moniammatilli-

sen tiimin tehtävänä on perehtyä huolellisesti saamiinsa asiakaskohtaisiin esitietoihin, 

ennakkoyhteydenotoissa saatuihin tietoihin ja muihin selvityksiin.  Kuntoutuksen 

suunnittelussa ja sen toteutuksessa on korostuttava asiakkaan oma rooli, asiantunti-

joiden rooli sekä (mahdollisten) läheisten rooli.  
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Moniammatillisen tiimin tehtävänä on mm. ennakkoon  

• huomioida asiakkaiden kuntoutustavoitteet ja -tarpeet yksittäisen asiak-

kaan/asiakasryhmän kuntoutuksen sisällön suunnittelussa ja kuntoutuksen 

aikataulutuksessa   

• varmistaa, että asiakkaan kuntoutukseen osallistuvalla henkilöstöllä on hyvä 

kokonaisnäkemys sekä yhteisymmärrys asiakkaan tavoitteiden mukaisen ja 

laadukkaan kuntoutuksen toteuttamiseksi 

• tunnistaa kunkin asiakkaan tilanteeseen vaikuttavat seikat ja menetelmät, 

jotka mahdollistavat asiakkaiden kuntoutustavoitteeseen pääsemisen. 

 Palveluntuottajan yleisiä tehtäviä kuntoutuksen alkaessa ja sen aikana  

 Tehtävät asiakkaan saapuessa edeltävänä iltana 

Jos asiakas saapuu paikalle jo kuntoutusta edeltävänä iltana, järjestä asiakkaalle majoi-

tus kuntoutuspalvelun osassa määritetyissä tiloissa. Varmista tällöin myös asiak-

kaan turvallisuus.  

Voit periä yöpymisestä asiakkaalta erillisen yöpymismaksun. 

Huomioitavaa: Kuntoutuksen kohderyhmästä riippuen kuntoutuspalvelun osassa voi 

olla asiakkaan majoituksen järjestämiseen sekä mahdolliseen avustamiseen liittyviä 

tarkennuksia (esim. huoneen sijainti tai hälytyslaitteiden välttämättömyys).  

 Tehtävät asiakkaan kuntoutuksen alkaessa  

Moniammatillisen tiimin tehtävät  

Moniammatillisen tiimin tehtävänä on yhteistyössä asiakkaan/asiakasryhmän kanssa 

kartoittaa kuntoutuksen tavoitteita sekä suunnitella kuntoutuksen sisältöä ja siihen liit-

tyviä kuntoutuksen toimenpiteitä. Erityisesti tehtävänä on luoda heti kuntoutuksen 

alussa edellytykset asiakasryhmän aktiivisen ryhmäytymisen sekä vertaistuen toteutu-

miseksi.    

Tehtävänä on mm. 

• luoda asiakkaaseen luottamuksellinen, sitoutumista ja tavoitteellista kuntou-

tumista kannatteleva suhde 



28 (96)  

   Palvelukuvaus / Yleinen osa / Yhdistelmäpalvelu  

 

      

• varata riittävästi aikaa moniammatillisen tiimin keskinäisiin yhteistyötapaa-

misiin ja varmistaa hyvä tiedonkulku ja yhtenäinen asiakkaan tavoitteiden 

mukainen toiminta 

• tarkentaa asiakkaan kuntoutuksen aikainen avun ja valvonnan tarve sekä 

varmistaa näin avustamisen riittävyys.  

Alkuinformaation antaminen 

Kuntoutuksen alkaessa palveluntuottajan tehtävänä on informoida asiakasta tai asia-

kasryhmää selkeästi ja ymmärrettävästi kuntoutuksen sisällöstä sekä sen yleisistä ta-

voitteista. 

Alkuinformaation sisältö: 

• Esittele mm. 

o kuntoutusohjelma sekä palveluntuottajan muu tarjolla oleva ohjelma 

o koko kuntoutuksen toteutukseen osallistuva henkilöstö  

o palveluntuottajan kuntoutuksen toteutuksessa käytettävät tilat.  

• Käy läpi mm. 

o mahdollisiin ilta- ja yöajalla tarvittaviin yhteydenottoihin liittyvät asiat 

(majoittuva asiakas)  

o yleiset turvallisuusohjeet. 

• Anna informaatiota (majoittuvalle asiakkaalle) lähialueen ulkoilureiteistä 

(esitellä esim. ulkoilureittikartat matkapituuksineen). 

• Varmista, että asiakas on ymmärtänyt saamansa ohjeet ja tiedotteet. 

• Opasta, kehen henkilöön asiakas voi olla tarvittaessa yhteydessä kuntoutuk-

sen aikana. 

• Jaa muu tarvittava tieto. 

 Kuntoutuspäivän toteutus 

Jaksota ja toteuta asiakkaan kuntoutus kuntoutuspalvelun osassa määritellyllä ta-

valla. 

Arkipäivän toiminta 

Asiakkaan kuntoutus toteutuu pääasiallisesti arkipäivisin maanantaista lauantaihin. 
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Jos asiakkaan kuntoutusviikkoon osuu arkipyhä (esim. loppiainen, helatorstai) toteuta 

asiakkaan kuntoutus samoin kuin arkipäivänä.  

Kelan suositus on, että kuntoutusta ei järjestetä aattopäivinä, kuten joulu-, uudenvuo-

den- ja juhannusaattoina.  

Sunnuntaina tapahtuva toiminta  

Pitkä kuntoutusjakso 

Jos kyseessä on yhdenjaksoisesti toteutettava pitkä kuntoutusjakso (8–10 vrk:n kuntou-

tusjakso), jakson keskelle sijoittuva 1 sunnuntai on asiakkaan lepopäivä. Asiakas voi 

halutessaan tällöin osallistua palveluntuottajan järjestämään yleiseen vapaa-ajan ohjel-

maan. 

Lyhyt kuntoutusjakso 

Jos kyseessä on yhdenjaksoinen lyhyt kuntoutusjakso (alle 8 vrk), johon kuntoutuspal-

velun osan mukaisesti voi sisältyä sunnuntai, toteuta asiakkaan kuntoutus kuntoutuspal-

velun osassa kuvatulla tavalla.  

Asiakkaiden vapaa-ajan ohjelman järjestäminen   

Tarjoa majoittuville asiakkaille mahdollisuutta osallistua kuntoutuspäivän jälkeen 

itsenäisesti palveluntuottajan tarjoamiin maksuttomiin vapaa-ajan toimintoihin (esim. 

kuntosalin tai kylpyläosaston käyttö, eri liikuntavälineiden lainaus jne.). 

Aikuisten läheisten vapaailta lapsen perhekurssilla (Huom! Tämä koskee vain perhekursseja) 

Järjestä perhekursseille osallistuville aikuisille läheisille kuntoutuskokonaisuuden ai-

kana vähintään yhden kerran oma vapaailta, jonka kesto on vähintään 2 tuntia ker-

rallaan. Palveluntuottajana vastuullasi on järjestää ja varmistaa aikuisten illanvieton 

ajaksi lapsiasiakkaan ja hänen sisarustensa ammattitaitoinen ja turvallinen lastenhoito.    

Aikuisten läheisten vapaailtaan osallistuvat päättävät illan ohjelmasisällön itse. Lisäksi 

he vastaavat vapaaillan ohjelmaan liittyvistä mahdollisista kustannuksista itse (esim. 

tapahtumalippukustannuksista ja tapahtumiin liittyvistä matkakustannuksista).  
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Jos perhekurssille osallistuvat aikuiset päättävät viettää vapaailtansa palveluntuotta-

jan tiloissa, tehtäväsi on tarjota kaikille siihen osallistuville aikuisille läheisille ilta-

pala (myös ei-majoittuville).  

 Yleistä kuntoutuksen toteuttamiseen liittyvää 

Avustamista tarvitsevat asiakkaat  

Kuntoutuspalvelun osassa (luku 1) on mainittu, kun kohderyhmään mahdollisesti kuu-

luu avustamista tarvitsevia asiakkaita.  Selvitä jo ennakkoyhteydenotossa etukäteen 

asiakkaan avustamisen tarve ja määrä. Tehtävänäsi on järjestää ja varmistaa riittävä 

määrä pätevää henkilöstöä avustamaan asiakkaita, jotka tarvitsevat avustamista 

kuntoutuksen sekä majoittumisen aikana (esim. liikkumiseen, siirtymiseen, ruokai-

luun, henkilökohtaisen hygienian hoitamiseen, pukemiseen, riisumiseen, aamu- ja ilta-

toimiin sekä mahdolliseen yöajan avustamiseen).    

Avustamisesta vastuussa olevan henkilöstön tehtävänä on huolehtia asiakkaiden yksi-

löllisen tarpeen mukaisista avustustehtävistä ympärivuorokautisesti heidän läsnä-

olonsa ja kuntoutuksen ajan. Tämä koskee myös tilannetta, jolloin asiakkaat saapuvat 

paikalle jo kuntoutusta edeltävänä päivänä.  

Huomioitavaa: Kuntoutukseen osallistuva läheinen ei vastaa asiakkaan tarvittavasta 

avustamisesta asiakkaan kuntoutuksen aikana, vaan siitä vastaa ja sen toteuttaa avus-

tava henkilöstö. 

Läheisen avustaminen / ohjaaminen  

Läheisellä tarkoitetaan henkilöä, jonka kuntoutuksesta aiheutuvat kustannukset Kela 

korvaa palveluntuottajalle. Lähtökohtaisesti asiakkaan kuntoutukseen osallistuvan lä-

heisen on oltava toimintakyvyltään niin itsenäinen, että hän voi osallistua täysipainoi-

sesti asiakkaan kuntoutukseen läheisen roolissaan. Palveluntuottajan on kuitenkin 

tarjottava läheiselle aivan vähäistä apua ja ohjausta, jos siihen on tarvetta (esim. 

suullista ohjeistusta ja neuvontaa, aikataulujen tai ohjelman varmistelua jne.). Tämä 

koskee myös tilannetta, jolloin asiakas läheisineen saapuu paikalle jo kuntoutusta edel-

tävänä päivänä.  
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Huomioitavaa: Poikkeuksena yllä olevaan on aikuisten kuntoutuskurssi, jossa asiak-

kaan läheisellä on jo lähtökohtaisesti avun ja ohjauksen tarve (esim. omaishoitajien 

kuntoutus). Kuntoutuspalvelun osassa on kuitenkin tällöin aina määritetty, jos palve-

luntuottajan vastuulla on järjestää myös asiakkaan läheisen avustaminen.  

Kuntoutusjaksojen välinen yhteydenotto 

Järjestä kuntoutusjaksojen välinen yhteydenotto asiakkaaseen puheluna tai kuvapuhe-

luna kuntoutusjaksojen väleissä siten, kuin kuntoutuspalvelun osassa on määritelty. Ta-

voitteena on arvioida asiakkaan siihen mennessä toteutunutta kuntoutusjaksoa ja var-

mistaa hänen kuntoutumisensa jatkuminen asiakkaan arjessa.  

Huomioitavaa:   

Väliyhteydenottoa ei toteuteta, jos 

• kuntoutuspalvelun osassa ei ole mainintaa väliyhteydenotosta 

• kyseessä on lyhyt (esim. 5 vrk) kuntoutuskokonaisuus. 

Kuntoutuspäiväkirja 

Ohjaa asiakasta (ja läheistä) halutessaan käyttämään kuntoutuspäiväkirjaa. Kuntoutus-

päiväkirjan laatimisessa voi hyödyntää etäkuntoutuksessa käytettävää sovellusta tai 

alustaa. 

Opasta asiakasta kuntoutuksen alkuvaiheesta lähtien kirjaamaan päiväkirjaan esim. 

harjoitteiden toteutumista, havaintoja, mieleen tulevia kysymyksiä sekä kehittämisaja-

tuksia ja toiveita. Päiväkirjan avulla asiakas (ja läheinen) voi seurata omaa kuntoutu-

mistaan, kuntoutuksen tavoitteiden saavuttamista sekä mahdollisten tehtävien ja har-

joitteiden suorittamista.   

Väliarviointi 

Toteuta väliarviointi kuntoutuspalvelun osassa mainitulla tavalla. Väliarvioinnin tavoit-

teena on arvioida asiakkaan toteutunutta kuntoutusjaksoa ja varmistaa hänen kuntou-

tumisensa jatkumista.  

Huomioitavaa:   

Väliarviointia ei toteuteta, jos 
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• kuntoutuspalvelun osassa ei ole mainintaa väliarvioinnista 

• kyseessä on lyhyt (esim. 5 vrk) kuntoutuskokonaisuus.  

Välitehtävät 

Voit suunnitella yhdessä asiakkaan kanssa erilaisia välitehtäviä toteutettavaksi, kun 

kuntoutus toteutuu jaksotettuna. Välitehtävien tavoitteena on ohjata ja vahvistaa asiak-

kaan omakuntoutusta sekä omien toimintatapojensa muokkaamista.  

Asiakas voi kirjata annetut välitehtävät esim. kuntoutuspäiväkirjaan. Välitehtävien laa-

timisessa voi hyödyntää etäkuntoutuksessa käytettävää sovellusta tai alustaa. Väliteh-

tävät voi käydä yhdessä asiakkaan kanssa läpi esim. seuraavalla toteutuvalla kuntou-

tusjaksolla. 

Huomioitavaa:   

Välitehtäviä ei toteuteta, jos 

• kuntoutuspalvelun osassa ei ole mainintaa välitehtävistä 

• kyseessä on lyhyt (esim. 5 vrk) kuntoutuskokonaisuus.  

 Palveluntuottajan tehtävät kuntoutuksen päättyessä 

Seuranta on asiakkaan kuntoutumisprosessissa merkityksellinen osa. Seurannassa mo-

niammatillisen tiimin tehtävänä on arvioida, onko asiakas tehnyt omakuntoutukseen 

liittyvät harjoitukset oikein tai osallistunut säännöllisesti suunniteltuun toimintaan, 

onko saavutettu tuloksia ja miten esimerkiksi harjoitusohjelmaa on mahdollisesti muu-

tettava. Seuranta mahdollistaa tarvittavat muutokset asiakkaan kuntoutusprosessiin, 

esimerkiksi sen sisältöön, intensiivisyyteen, omakuntoutuksen toteutukseen tai yhteis-

työhön, ja tukee osaltaan asiakkaan muutosprosessia.  

Toteuta asiakkaan kuntoutukseen sisältyvä seuranta kuntoutuspalvelun osassa määri-

tetyllä tavalla. Seurannassa varmistetaan erityisesti asiakkaan kuntoutumisen jatkumi-

nen hänen omassa elinympäristössään ja vahvistetaan asiakkaan luottamusta omiin 

voimavaroihinsa.  
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Seuranta on myös luonteva ja selkeä tapa lopettaa palveluntuottajan ja asiakkaan väli-

nen yhteistyö ja varmistaa asiakkaan itsenäistä toimintakykyä ylläpitävän harjoittelun 

jatkuminen.  

Huomioitavaa: Seurantaa ei toteuteta, jos kuntoutuspalvelun osassa ei ole mainin-

taa seurannasta.  

7 Etäkuntoutuksen toteutus 

Tämä luku käsittelee etäkuntoutuksen toteuttamista. Etäkuntoutus on tavoitteellista 

kuntoutusta, joka toteutetaan verkkoyhteyden välityksellä. Kuntoutuspalveluun voi si-

sältyä etäkuntoutusta reaaliaikaisina kuvapuheluina, ajasta ja paikasta riippumatto-

mana verkkokuntoutuksena tai molempina. Tämän luvun sisältö koskee palvelun-

tuottajaa vain niiden etäkuntoutuksen toteuttamistapojen osalta, joita palveluntuotta-

jan järjestämään kuntoutuspalveluun sisältyy. 

Toteuta etäkuntoutus siten, että asiakas 

• kokee sen itselleen soveltuvaksi ja hänen kuntoutumistaan edistäväksi toteu-

tustavaksi  

• kokee kasvokkaisen kuntoutuksen ja etäkuntoutuksen osaksi samaa yhte-

näistä kuntoutuskokonaisuutta  

• voi luottaa etäkuntoutuksen laatuun sekä henkilöstön valmiuksiin ja osaami-

seen 

• voi osallistua etäkuntoutukseen valintansa mukaan kotoaan tai muusta arjen 

ympäristöstään käsin 

• saa toimintaohjeet tilanteisiin, joissa kuvapuhelu keskeytyy teknisten 

haasteiden vuoksi 

• saa opastusta ja etäkuntoutukseen liittyvät ohjeet.  

 Kuvapuheluiden ja verkkokuntoutuksen toteutus 

Etäkuntoutus toteutuu asiakkaan arjen ympäristössä ja edistää kuntoutuksen nivoutu-

mista arkeen. 
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Kuntoutuspalveluun sisältyvät ennakko-, väli- ja seurantayhteydenotot voidaan toteut-

taa kuvapuheluina. Lisäksi palveluun voi sisältyä yksilöllisiä (esim. aloituskeskustelu) 

tai ryhmämuotoisia kuvapuheluita. Sovi yhdessä asiakkaan kanssa yksilöllisten kuva-

puheluiden ajankohdat ja tarvittaessa yhteyden testaamisen ajankohta. 

Voit toteuttaa kuntoutusta perustellusta syystä (esim. ammattihenkilön äkillinen pois-

saolo) kuvapuheluina myös silloin, kun asiakas tai asiakkaat ovat paikalla palveluntuot-

tajan toimipisteessä. Tällöin asiakas tai asiakkaat osallistuvat kuvapuheluun palvelun-

tuottajan toimipisteestä ja moniammatillisen tiimin tai kuntoutuksen ammattihenkilö 

osallistuu reaaliaikaisesti etänä. Voit toteuttaa nämä kuvapuhelut joko yksittäiselle asi-

akkaalle tai samaan kuntoutuspalveluun samassa palveluntuottajan toimipisteessä 

osallistuvalle asiakasryhmälle. Varmista palveluntuottajana, että asiakas tai koko asia-

kasryhmä saa tarvittaessa teknistä tukea ja muuta tukea (esim. harjoitusten tekemi-

nen) palveluntuottajan toimipisteessä. 

Kuvapuheluiden lisäksi kuntoutuspalveluun voi sisältyä verkkokuntoutusta ja etäkun-

toutuspäiviä. Verkkokuntoutuksessa asiakas etenee pääosin omatoimisesti ja saa mo-

niammatilliselta tiimiltä tai kuntoutuksen ammattihenkilöltä yksilöllistä tukea ja pa-

lautetta edistymisestään omissa tavoitteissaan. Moniammatillinen tiimi tai kuntoutuk-

sen ammattihenkilö ohjaa verkkokuntoutusta ajasta ja paikasta riippumattomasti pal-

veluntuottajan valitsemana ajankohtana.  

Moniammatillisen tiimin tai kuntoutuksen ammattihenkilön tehtävänä on ennakoiden 

varmistaa, että verkkokuntoutuksessa on koko sen keston ajan asiakkaan työskentelyä 

varten riittävästi sellaista sisältöä, joka edistää asiakkaan kuntoutumista. 

Kun palvelu sisältää verkkokuntoutusta, moniammatillisen tiimin tai kuntoutuksen 

ammattihenkilön tehtävänä on 

• viedä verkkokuntoutuksen sisällöt sovellukseen tai alustalle 

• päivittää sisällöt ryhmän ja yksittäisen asiakkaan tarpeet ja tavoitteet huomi-

oiden 

• varmistaa sisältöjen saavutettavuus. 
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Kelasta on mahdollisuus saada käyttöön myös valmiita verkkokuntoutuksen sisältöjä, 

joita voi hyödyntää verkkokuntoutuksen toteuttamisessa. 

Etäkuntoutuksen ja kasvokkaisen kuntoutuksen toteuttavat ne moniammatillisen tiimin 

ammattihenkilöt tai kuntoutuksen ammattihenkilöt, joiden osallistuminen on kes-

keistä asiakkaan yksilöllisessä tilanteessa ja edistää parhaiten asiakkaan kuntoutu-

mista.  

Huomioitavaa: Palveluun kuuluvan etäkuntoutuksen tarkempi toteuttaminen on ku-

vattu kuntoutuspalvelun osassa. 

 Laitteet, sovellus tai alusta sekä tekninen tuki 

 Asiakkaiden laitteet 

Varmista aina ennen kuntoutuksen alkua, että asiakkaalla on verkkoyhteydellä varus-

tettu toimiva laite (tietokone, tabletti tai älypuhelin) ja tarvittavat lisälaitteet (esim. 

web-kamera ja kuulokkeet). 

Palveluntuottajalla pitää olla valmius järjestää asiakkaalle etäkuntoutuksen ajaksi 

verkkoyhteydellä varustettu laite ja tarvittavat lisälaitteet silloin, kun kuvapuhelut tai 

verkkokuntoutus ovat pakollinen osa kuntoutuspalvelua ja asiakkaalla ei ole omia 

laitteita.  

Sovi asiakkaan kanssa laitteen ja/tai lisälaitteiden toimittamisesta ennen etäkuntou-

tusta ja niiden palauttamisesta etäkuntoutuksen päätyttyä. Palveluntuottajana vastaat 

laitteiden toimituksista aiheutuvista kustannuksista.  

Palveluntuottaja tai Kela ei ole velvollinen järjestämään asiakkaalle laitetta tai lisälait-

teita silloin, kun kuvapuhelut ovat vaihtoehtoinen tapa toteuttaa ennakko-, väli- tai 

seurantayhteydenottoja tai kuntoutusta. Jos asiakkaalla ei itsellään ole tarvittavaa lait-

teistoa, yhteydenotot toteutetaan puheluna ja muu kuntoutus kasvokkain. 

Varmista, että asiakas saa etäkuntoutuksen toteutukseen liittyvät ohjeet sekä tarvitta-

essa teknistä tukea ja opastusta (esim. sovelluksen tai alustan käytöstä). 
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 Palveluntuottajan laitteet, sovellus tai alusta sekä tekninen tuki 

Palveluntuottajana varmista, että  

• moniammatillisella tiimillä tai kuntoutuksen ammattihenkilöllä on käytös-

sään tarvitsemansa verkkoyhteydellä varustetut laitteet (esim. tietokone 

tai tabletti) ja tarvittavat lisälaitteet (esim. web-kamera ja kuulokkeet)  

• moniammatillisella tiimillä tai kuntoutuksen ammattihenkilöllä on käytettä-

vissä etäkuntoutukseen käytettävä helppokäyttöinen, tietoturvallinen ja saa-

vutettava sovellus tai alusta, jota asiakkaan on mahdollista käyttää eri lait-

teilla (tietokoneella, tabletilla ja älypuhelimella) 

• moniammatillisella tiimillä tai kuntoutuksen ammattihenkilöllä on käytettä-

vissä tekninen tuki 

• asiakas saa opastusta ja etäkuntoutukseen liittyvät ohjeet 

• asiakkaalle on tarjolla arkipäivisin ennalta ilmoitettuna ajankohtana tek-

nistä tukea (esim. sovelluksen tai alustan käyttöön) verkkokuntoutuksen 

aikana. 

Huomioitavaa: Kela ei korvaa palveluntuottajalle tai asiakkaalle sopimuksessa mai-

nittujen hintojen lisäksi muita etäkuntouksen kustannuksia. Palveluntuottajan tehtävä 

on vastata etäkuntoutuksen järjestämisestä aiheutuvista kustannuksista (esim. laitteet, 

sovelluksen tai alustan käyttökustannukset sekä tekninen tuki). Palveluntuottaja ei voi 

missään tilanteessa periä asiakkaalta maksua etäkuntoutukseen tarvittavien laitteiden 

käytöstä. 

 Yksityisyyden suojan turvaava tila etäkuntoutuksessa 

 Asiakkaan tila 

Palveluntuottajan pitää ohjeistaa asiakasta siitä, että etäkuntoutukseen osallistuminen 

edellyttää tilaa, joka on rauhallinen ja turvaa asiakkaan yksityisyyden suojan.  

Huomioitavaa: Ryhmämuotoisissa kuvapuheluissa yksityisyyden suojaan on kiinnitet-

tävä erityistä huomiota. On esimerkiksi varmistettava, ettei puhelun aikana samassa 

tilassa ole asiakkaiden läheisiä tai muita ulkopuolisia henkilöitä. 
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 Moniammatillisen tiimin tai kuntoutuksen ammattihenkilön tila 

Etäkuntoutuksen toteuttamista varten moniammatillisella tiimillä tai kuntoutuk-

sen ammattihenkilöllä on oltava tilat 

• joissa on otettu huomioon ympäristöön ja etäkuntoutuksen laatuun vaikutta-

vat tekijät (esim. akustiikka ja valaistus) kuvapuheluiden aikana 

• jotka ovat sivullisilta suojassa ja takaavat asiakkaan yksityisyyden suojan ja 

tietoturvan. 

 Tietoturva, tietosuoja ja saavutettavuus 

Etäkuntoutuksen (kuvapuhelut ja verkkokuntoutus) tietoturvan, tietosuojan sekä saa-

vutettavuuden varmistaminen on palveluntuottajan vastuulla. 

Varmista palveluntuottajana, että  

• EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen (2016/679) mukaisena rekisterinpitäjänä 

käsittelet henkilötietoja EU:n tietosuoja-asetuksen, tietosuojalain ja muun 

kansallisen erityislainsäädännön mukaisesti 

• sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastietojen käsittelyyn tarkoite-

tut tietojärjestelmät ovat säännösten ja määräysten mukaisia 

• asiakas on tietoinen etäkuntoutuksessa käytettävien yhteyksien ja sovellus-

ten tai alustojen tietoturvasta ja -suojasta  

• noudatat samoja yksityisyydensuojaa koskevia periaatteita kuin kasvokkai-

sessa kuntoutuksessa 

• toteutettava etäkuntoutus täyttää digitaalisten palvelujen tarjoamisesta an-

netun lain (306/2019) saavutettavuutta koskevat vaatimukset. Lisätietoja: 

Aluehallintovirasto. 

• noudatat ohjeistusta, jonka Valvira on antanut etäpalveluista. 

Lisäksi vastaat siitä, että  

• etäkuntoutuksessa potilastietojen välitykseen ja tallentamiseen käytettävät 

tietojärjestelmät täyttävät salassapitoa, tietosuojaa sekä tietoturvaa koske-

vien säännösten vaatimukset 

• asianmukaiset potilasasiakirjamerkinnät on laadittu annettujen säännösten 

ja määräysten mukaisesti 
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• potilasrekisteriä ylläpidetään annettujen säännösten ja määräysten mukai-

sesti. 

Kela suosittelee, että etäkuntoutuksessa käytetään 

• salattua tietoliikenneyhteyttä 

• sovellusta tai alustaa, jossa on asiakkaan vahva tunnistautuminen silloin, kun 

etäkuntoutuksessa käsitellään dokumentteja, jotka sisältävät asiakkaan poti-

lastietoja tai muita arkaluonteisia henkilötietoja. 

Huomioitavaa: 

• Tietoturvan- ja tietosuojan varmistamiseksi ja arvioimiseksi Kela suosittelee 

tarvittaessa käyttämään ulkopuolista asiantuntijaa. 

• Varmista aina, että asiakas on ymmärtänyt tietoturvaa, tietosuojaa ja yksityi-

syyden suojaa koskevat ohjeet.  

 Turvallisuus etäkuntoutuksessa 

Palveluntuottajalla pitää olla toimintaohjeet kuvapuhelun aikaisia hätätilanteita varten 

(esim. sairauskohtaus). 

Lisäksi palveluntuottajalla pitää olla palvelukuvauksen mukainen vakuutusturva voi-

massa myös etäkuntoutuksen aikana. Lisätietoja: Yleinen osa, luku 16.1: Palveluntuot-

tajan vakuutusturva.  

 Asiakkaan sairastuessa etäkuntoutuksen aikana 

Jos asiakas sairastuu äkillisesti tai lyhytaikaisesti yksilöllisen etäkuntoutuksen ai-

kana, sovi asiakkaan kanssa uudet ajankohdat kuvapuheluille tai etäkuntoutuspäiville.  

Jos asiakas sairastuu äkillisesti tai lyhytaikaisesti ryhmämuotoisen etäkuntoutuksen 

aikana, sovi asiakkaan kanssa uudet ajankohdat ryhmämuotoisille kuvapuheluille tai 

etäkuntoutuspäiville. Ryhmämuotoiset kuvapuhelut tai etäkuntoutuspäivät korvataan 

äkillisessä sairastumisessa yksilöllisenä kuvapuheluna tai yksilöllisenä etäkuntoutus-

päivänä, jos korvaavaa kertaa ei ole mahdollista toteuttaa ryhmämuotoisena.  
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Huomioitavaa: Ryhmämuotoisen kuvapuhelun korvaa yksilöllinen kuvapuhelu, jonka 

on oltava kestoltaan vähintään puolet siitä ajasta, joka ryhmämuotoisen kuvapuhelun 

kestoksi on määritelty kuntoutuspalvelun osassa. 

Asiakkaan lyhytaikainen sairastuminen ei yleensä vaikuta etäkuntoutuksen laskuttami-

seen. Voit laskuttaa palvelusta etäkuntoutuskustannusten mukaisesti, jos palvelu toteu-

tuu sairastumisesta huolimatta palvelukuvauksessa kuvatulla tavalla.  

Lisätietoja: Yleinen osa, luku 21: Kuntoutuskustannusten laskutus ja maksaminen 

 Asiakkaan osallistuminen etäkuntoutukseen ulkomailta 

Palveluntuottajana et voi toteuttaa etäkuntoutusta ulkomailta.  

Asiakas voi osallistua etäkuntoutukseen ulkomailta seuraavin edellytyksin: 

• Asiakas ja palveluntuottaja arvioivat etukäteen kuntoutuksen jatkamisen 

tarkoituksenmukaiseksi ja sopivat yhdessä etäkuntoutuksen jatkamisesta 

asiakkaan ulkomailla olon ajan.  

• Asiakkaalla pitää olla verkkoyhteydellä varustettu laite, jolla hän voi osal-

listua etäkuntoutukseen. 

• Asiakas korvaa itse kaikki mahdolliset etäkuntoutuksesta aiheutuvat yli-

määräiset kustannukset. 

• Asiakkaalla pitää olla tieto siitä, että Kelan edellyttämä vakuutusturva kos-

kee vain Suomessa toteutettavaa kuntoutusta. Kerro asiakkaalle, jos vakuu-

tusturvanne on edellytettyä laajempi ja voimassa myös silloin, kun asiakas on 

ulkomailla ja osallistuu etäkuntoutukseen. 

• Palveluntuottajana selvität yhdessä asiakkaan kanssa etukäteen, miten toi-

mitaan mahdollisissa kuvapuhelun aikaisissa hätätilanteissa (esim. sairaus-

kohtaus). 

Huomioitavaa: Kela ei korvaa miltään osin ylimääräisiä kustannuksia, jotka aiheutu-

vat ulkomailla olevan asiakkaan etäkuntoutuksen toteuttamisesta. 
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8 Dokumentaatio 

 Kuntoutuksen toteutukseen liittyvä kirjaaminen 

Kirjaa asiakkaan kuntoutuksen toteutus selkeästi siten, että siitä on kokonaisvaltaisesti 

hyötyä kuntoutuksen aikaisessa työskentelyssä ja että se on jälkikäteen todennetta-

vissa. Jokaisen asiakkaan yksilölliset asiat kirjataan omiin asiakirjoihinsa. 

Varmista palveluntuottajana, että eri ammattihenkilöiden ja toimijoiden väliset tapaa-

miset ja heidän saamansa tieto dokumentoidaan aina huolellisesti asiakkaan asiakirjoi-

hin, jotta asiakasta (ja läheistä/perhettä) koskeva viestintä eri asiantuntijoiden välillä 

toteutuu asianmukaisesti. 

Toteuta asiakkaan kuntoutuksen kirjaaminen siten, että  

• asiakas ymmärtää tietojensa kirjaamisen merkityksen ja on tietoinen oi-

keudestaan perehtyä hänestä laadittuihin asiakirjoihin 

• kirjaaminen tehdään huolellisesti sekä luotettavalla tavalla tietosuojamää-

räykset huomioiden 

• kuntoutukseen liittyvä jatkuva arviointi ja yhteiset tapaamiset dokumentoi-

daan asiakkaan kuntoutuksen asiakirjoihin  

• asiakkaan tietojen kirjaaminen mahdollistaa kuntoutustoiminnan suunnitte-

lun, toteuttamisen ja arvioinnin sekä kuntoutuksen jälkikäteisen seurannan. 

 Asiakaskohtaisen kirjauksen sisältö 

Kirjaa asiakkaan asiakirjoihin mm. seuraavat asiat: 

• yksilö- ja ryhmämuotoisten tapaamisten tai käyntikertojen tiedot (toteutus-

ajankohta, toteuttaja, sisältö ja tehdyt havainnot) 

• keskeiset yhteydenotoissa ja haastatteluissa saadut tiedot ja arviointi- ja mit-

taustulokset 

• omakuntoutusta edistävät keinot (ml. kuntoutujan välitehtävät) 

• läheisen osallistuminen  

• kuntoutuksen aikaiseen yhteistyöhön liittyvät tiedot 
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• kuvapuheluiden ja etäkuntoutuspäivien tiedot (toteutusajankohta, toteutta-

jat, sisältö ja tehdyt havainnot) 

• verkkokuntoutuksen toteutuminen 

• kaikki muu tarpeellinen tieto, joka liittyy etäkuntoutuksen toteuttamiseen.  

 
Liitä asiakkaan asiakirjoihin mukaan:  

• kuntoutuksen aikataulu, aihe, kuntoutuksen toteuttaneen ammattihenkilön 

nimi sekä ammatti- tai tehtävänimike 

• kirjallinen suunnitelma asiakkaan kuntoutuksen toteutuksesta  

• asiakkaan Omat tavoitteeni -lomake  

• asiakkaan arviointiin ja mittaukseen liittyvät lomakkeet 

• mahdolliset välitehtävät 

• muu asiakkaan kuntoutusta koskeva tieto. 

Huomioitavaa: Laadi asiakkaan läheisen kuntoutusjakson kuntoutusohjelma samaan 

dokumenttiin asiakkaan kuntoutusohjelman kanssa. Kirjaus toimii samalla dokumentaa-

tiona läheisen kuntoutuksen toteutuksesta.   

 Asiakkaalle laadittava kuntoutuspalaute  

Kuntoutuspalaute on palveluntuottajan asiakkaalle laatima selkeästi otsikoitu, kirjalli-

nen kooste asiakkaan kuntoutuksen kokonaisuudesta.  

 Yleistä palautteen laatimiseen liittyvää 

Laadi kuntoutuspalaute asiakkaan viimeisen kuntoutusjakson päätyttyä. Palautteen 

laatimisesta ja sen allekirjoituksesta vastaa kuntoutuspalvelun osan mukainen, asiak-

kaan kuntoutuksen toteuttanut ja siitä kokonaisuudessaan vastannut (esim. omaoh-

jaaja) ammattihenkilö.  

Lisäksi: 

• Varmista asiakkaan mahdollisen suunnitellun jatkokuntoutuksen toteutumi-

nen olemalla tarvittaessa yhteydessä asiakkaan hoidosta vastaavaan tervey-

denhuollon toimintayksikköön. Tähän on oltava asiakkaan suostumus. 
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• Anna asiakkaalle mahdollisuus tutustua hänestä laadittuun kuntoutuspalau-

teluonnokseen sekä selvitä hänelle mm. eri mittausten tulokset ja niiden 

merkitys, jotta hän tietää, mitä toteutuneesta kuntoutuksesta on kirjattu.  

• Asiakkaan kuntoutuspalautteeseen ei kirjata asiakkaan läheistä koskevia 

(henkilökohtaisia) tietoja. 

• Laadi vielä myöhemmin asiakkaan kuntoutusjakson jälkeisestä seurantayh-

teydenotosta asiakkaalle lähetettävä erillinen seurantapalaute. 

 Palautteen lähettämisen ajankohta 

Toimita kuntoutuspalaute postitse asiakkaalle, Kelaan sekä asiakkaan kanssa sovituille 

muille toimijoille (esim. asiakkaan hoidosta vastaavalle terveydenhuollon toimintayksi-

kölle).  

Toimita palaute em. toimijoille viimeistään 2 viikon kuluessa siitä ajankohdasta las-

kien, kun asiakkaan viimeisin kuntoutusjakso on päättynyt.   

Huomioitavaa: Palautteen on oltava Kelassa perillä annetun määräajan sisällä.  

 Kuntoutuspalautteen sisältö 

Laadi asiakkaan kuntoutuspalaute siten, että se sisältää seuraavat asiat selkeästi otsi-

koituna:  

Yhteenvetona 

• asiakkaan yksilöllinen tilanne kuntoutuksen alkaessa ja sen päättyessä 

• asiakkaan yksilölliset sekä ryhmän kuntoutustavoitteet 

• asiakkaan kuntoutusprosessin kuvaus, asiakkaan osallistuminen omaan kun-

toutumiseensa, asiakkaan suoriutuminen kuntoutuksen aikana sekä asiak-

kaan tilanteeseen mahdollisesti vaikuttavat yksilö-, ympäristö- ja muut teki-

jät 

• kuvaus asiakkaan toimintakyvystä omassa arjessaan (käytettävissä olevien 

tietojen perusteella) ja kuntoutumisen vaikutuksesta siihen 

• tiivis kuvaus asiakkaan kuntoutuksen tuloksista: havainnot asiakkaan toi-

mintakyvyn edistymisestä, miten edistyminen konkreettisesti näkyy ja mitkä 

kuntoutukselliset tekijät ovat siihen vaikuttaneet 

• keskeiset mittaustulokset ja suositukset. 
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Asiakkaan yksilöllisiin kuntoutustavoitteisiin liittyvät asiat 

• kuntoutukseen liittyvät yksilölliset odotukset ja tarpeet  

• asiakkaan kuntoutukselle asetetut tavoitteet, mitä keinoja tavoitteiden työs-

tämiseen on käytetty, asetettujen tavoitteiden toteutuminen sekä kuvaus ta-

voitteiden mukaisesta työskentelystä  

• arkeen, työhön ja/tai opiskeluun liittyvät muutokset 

• asiakkaan oma arvio  

o kuntoutuksesta 

o omasta osallistumisestaan 

o kuntoutumisestaan ja kuntoutustavoitteiden toteutumisesta 

• johtopäätökset sekä jatkosuositukset ja -suunnitelmat (ml. omakuntoutus), 

suunnitelman toteuttamiseksi mahdollisesti jatkossa tarvittava tuki ja/tai 

palvelut, niiden aikataulu sekä miten näiden saatavuus on varmistettu  

• havainnot asiakkaan toimintakyvyn edistymisestä liittyen mm. asiakkaan 

voimavaroihin, lähipiiriin ja ympäristöön 

• kuntoutuksessa käytettyjen keskeisten mittaus- ja arviointimenetelmien tu-

lokset, niiden sanallinen kuvaus ja seuranta 

• tulosten seuranta mahdollisilla jatkojaksoilla. 

Kuntoutukseen osallistumistapa ja kuvaus toteutumisesta 

• kuntoutukseen liittyvät ryhmän odotukset ja tarpeet 

• kuvaus ryhmän tavoitteiden mukaisesta työskentelystä ja ryhmätavoitteiden 

toteutumisesta  

• miten, missä ja kuinka monessa jaksossa kuntoutus on toteutunut  

• kuvaus ryhmäkuntoutuksen toteutumisesta (esim. pienryhmien käyttö, ryh-

mäytymisen onnistuminen jne.) 

• muut ryhmän toimintaan liittyvät mahdolliset huomiot. 

Etäkuntoutus  

• yksilöllisten ja ryhmämuotoisten kuvapuheluiden toteutus (mm. toteutus-

ajankohdat, toteuttajat, sisältö lyhyesti, läheisen osallistuminen) 

• etäkuntoutuspäivien toteutus  

• verkkokuntoutuksen ja verkkokuntoutuksen ohjauksen toteutuminen  

• vertaistuen toteutuminen 
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• muut havainnot ja tarpeelliset tiedot etäkuntoutuksesta. 

 
Loppuarvio asiakkaan tilanteesta kuntoutuksen päättyessä 

• eri ammattihenkilöiden huomiot tai mahdolliset erilliset lausunnot asiakkaan 

tilanteesta ja osallistumisesta kuntoutumiseen 

• mahdollinen verkostoyhteistyö, sen toimivuus, siihen liittyneet toimijat sekä 

tulokset. 

Tiedot kuntoutuksen toteuttaneista ammattihenkilöistä 

• nimet, ammattiasemat, rooli ja osuus kuntoutuksen toteutuksessa 

• perusteltu syy, jos kuvapuhelu on toteutettu niin, että asiakas on ollut palve-

luntuottajan toimipisteessä ja ammattihenkilö etänä. 

Palveluntuottajan yhteystiedot 

• nimi, osoite, puhelinnumero, sähköpostiosoite 

• palveluntuottajan yhteyshenkilön yhteystiedot. 

Liitteet 

• Omat tavoitteeni –lomake 

• Asiakaskohtainen kuntoutuksen hyödyn arviointia koskeva lomake: ”Suostu-

mus tutkimukseen osallistumisesta” (KU5) 

• muut mahdolliset liitteet. 

 Läheisten tai perheen osallistumisen kirjaus 

Jos asiakkaan läheinen tai perhe on osallistunut asiakkaan kuntoutukseen, kirjaa siitä 

asiakkaan kuntoutuspalautteeseen seuraavat tiedot: 

• läheisen nimi 

• läheisen suhde asiakkaaseen (esim. äiti, puoliso, muu suhde) 

• kuntoutukseen osallistumisaika 

• läheisen osallistumisen tavoite ja vaikutus asiakkaan kuntoutumiseen. 

 Lyhyt kuntoutuspalaute 

Laadi asiakkaalle lyhyt kuntoutuspalaute sellaisessa tilanteessa, jossa esim. asiakkaan 

• kuntoutus keskeytyy tai  
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• kuntoutus toteutuu useassa jaksossa ja tarvitaan kirjallinen doku-

mentti esim. kuntoutukseen osallistumisesta ja sen edistymisestä (tämä 

ei koske viimeisintä kuntoutusjaksoa).  

Toimita lyhyt palaute asiakkaalle. Toimita se lisäksi asiakkaan suostumuksella tarvit-

taville tahoille. Toimita palaute aina Kelaan, jos asiakkaan kuntoutus on keskeytynyt ja 

muussa tapauksessa toimita se Kelaan vain tarvittaessa. Lyhyt kuntoutuspalaute ei si-

sällä liitteitä.  

 Lyhyen kuntoutuspalautteen sisältö  

Lyhyt kuntoutuspalaute sisältää seuraavat asiat selkeästi otsikoituna: 

• tiivistetty kuvaus asiakkaan  

o yksilöllisestä alkutilanteesta 

o kuntoutuksen tavoitteista 

o kuntoutuksen etenemisestä 

o osallistumisesta kuntoutukseen (ml. omakuntoutukseen)  

o kuntoutukseen osallistumistavasta 

o kuntoutumisen keskeytymiseen johtaneista syistä (kun kuntoutus on 

keskeytynyt).  

 Seurantapalaute 

Seurantapalaute on palveluntuottajan laatima kooste toteutuneista seurantayhteyden-

otoista. Laadi seurantapalaute, kun palveluntuottajan ja asiakkaan välinen viimeisin 

seurantayhteydenotto on toteutunut. Seurantapalautteeseen ei lisätä liitteitä.   

 Seurantapalautteen sisältö 

Seurantapalaute sisältää seuraavat asiat:  

• palveluntuottajan arvio asiakkaan toiminta-, opiskelu- ja/tai työkyvyn kehit-

tymisestä kuntoutuksen seurantaan liittyen 

• seurannan aikana esille tulleet uudet asiat 

• arvioitavissa oleva kuntoutuksen, omakuntoutuksen ja asiakkaan kuntoutu-

misen vaikutus asiakkaan arkeen, työhön ja/tai opiskeluun hänen lähitule-

vaisuudessaan 
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• asiakkaan kuntoutuksen jatkumisen tarpeen arvio 

• suositellut ja yhdessä asiakkaan kanssa sovitut mahdolliset jatkotoimenpi-

teet ja –suunnitelmat (ml. omakuntoutus).  

 

Lähetä seurantapalaute aina asiakkaalle. Lisäksi seurantapalaute lähetetään Kelaan, 

jos asiakkaan  

• yksilöllinen tarve tai tilanne vaatii Kelan jatkotoimenpiteitä 

• kuntoutumiseen liittyy jotain erityistä tiedotettavaa Kelalle.  

 Osallistumistodistus 

Laadi osallistumistodistus Kelan verkkosivuilla olevan ohjeen mukaisesti. Lisätietoja 

Kuntoutuspalvelut - ohjeet palveluntuottajille.   

Jos asiakas hakee kuntoutusrahaa, hän voi toimittaa osallistumistodistuksen Kelaan 

henkilöasiakkaiden asiointipalvelu OmaKelan kautta (www.kela.fi/omakela). 

9 Henkilöstö sekä vertaistukihenkilö ja kokemusasiantuntija  

Kuntoutuksen palveluntuottajana vastaat siitä, että kuntoutusta toteuttavalla henkilös-

töllä on virallisesti hyväksytty ammattinimikettä vastaava koulutus ja pätevyys.   

Lisätietoja: Yleinen osa, liite 1. Ammatti- ja tehtävänimikkeet. 

 Kuntoutuksen toteuttava henkilöstö 

Kuntoutuspalvelun osassa on aina tarkemmin määritelty kuntoutusta toteuttava hen-

kilöstö sekä sen tehtävät ja roolit. Lisäksi siinä on määritetty kuntoutusta toteutta-

van henkilöstön kokemus- ja koulutusvaatimukset. Huomioitavaa: Kokemukseksi hy-

väksytään edellytetyn koulutuksen ja pätevyyden jälkeinen työkokemus.  

Palveluntuottajan vastuulla on huolehtia ja varmistaa, että esim. 

• lasten kanssa työskentelevien henkilöiden rikostausta ja soveltuvuus on sel-

vitetty, jos tuotat palveluita alaikäiselle ja lapsiperheille (laki lasten kanssa 

työskentelevien rikostaustan selvittämisestä 504/2002) 

• henkilöstö koulutetaan ja perehdytetään tehtäviinsä sekä kuntoutuksen 

palvelukuvauksen mukaiseen työskentelyyn  
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• henkilöstön osaaminen ja sen ylläpito varmistetaan joka tilanteessa (myös 

äkillisten poissaolojen ja uusien työntekijöiden osalta) 

• henkilöstöllä on riittävästi tutkittua ja ajantasaista tietoa asiakasryhmän 

sairaudesta, häiriöstä tai vammasta, jotta henkilöstö osaa ja pystyy tukemaan 

asiakkaan kuntoutumista kokonaisvaltaisesti 

• henkilöstölle järjestetään ennen kuntoutuspalvelun käynnistymistä koulu-

tus, jolla varmistetaan henkilöstön osaaminen toteuttaa kohderyhmän kun-

toutusta 

• asiakkaiden tarpeiden mukaista henkilöstöä on riittävästi avustamaan asi-

akkaita (ja läheisiä) kuntoutuksen ja majoituksen aikana 

• erityisten kommunikaatiokeinojen (esim. viittomat, puhetta tukevat ja kor-

vaavat kommunikoinnin keinot) käyttöä osaavaa henkilöstöä on käytettä-

vissä asiakkaiden tarpeiden mukaisesti ja riittävästi.    

 Palveluvastaava 

Nimeä palvelukokonaisuuksiin palveluvastaava, joka roolissaan organisoi, koordinoi ja 

varmistaa kuntoutuksen toimivuutta ja sen tasalaatuisuutta. Hänellä on oltava edellytys 

ja pätevyys hoitaa em. tehtäviä tavoitteiden mukaisesti. Palveluvastaava ei kuulu pal-

veluntuottajan organisaatiossa ylempään johtoon.   

Palveluvastaavan tehtävänä on mm.  

• huolehtia, että kuntoutuspalvelujen sisällöt sekä palveluntuottajan sisäiset 

käytännöt ovat yhteneväiset 

• varmistaa, että henkilöstö ymmärtää kuntoutukseen tulevan asiakasryhmän 

erityistarpeet ja sen, miten ne huomioidaan palvelua toteutettaessa 

• arvioida roolissaan henkilöstön sisäisen ja ulkoisen koulutuksen tarvetta 

kuntoutuksen kohderyhmään liittyen 

• suunnitella ja kehittää koko ajan toimintaa asiakkaille sopivammaksi mm. 

esitietolomakkeilta saadun tiedon ja asiakaspalautteiden pohjalta 

• vastata asiakaspalautteiden käsittelystä ja välittää ne johdolle tiedoksi ja tar-

vittavia toimenpiteitä varten. 

Huomioitavaa: Jos kyseiseen palveluun liittyvässä kuntoutuspalvelun osassa ei ole 

määritelty palveluvastaavaa, palvelussa ei tällöin edellytetä palveluvastaavan käyttöä. 
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 Yhteyshenkilö 

Yhteyshenkilö toimii kuntoutuksessa linkkinä asiakasryhmän ja palveluntuottajan väli-

sessä viestinnässä. Yhteyshenkilö on 1 kurssilla toimivan moniammatillisen tiimin pa-

kollisista jäsenistä. 

Huomioitavaa: Jos kyseiseen palveluun liittyvässä kuntoutuspalvelun osassa ei ole 

määritelty yhteyshenkilöä, palvelussa ei tällöin edellytetä yhteyshenkilön käyttöä. 

 Omaohjaaja 

Omaohjaaja on asiakkaalle kuntoutuksen ajaksi nimetty oma yhteyshenkilö, joka mm.  

• ohjaa ja neuvoo asiakasta yksilöllisesti kuntoutukseen liittyvissä asioissa 

• huolehtii kuntoutuksen aikaisesta yhteydenpidosta asiakkaaseen (ja muihin 

tarvittaviin toimijoihin) asiakkaan kuntoutukseen liittyen  

• seuraa asiakkaan kuntoutuksen ja kuntoutumisen toteutumista sekä kuntou-

tukselle asetettujen tavoitteiden saavuttamista.  

Huomioitavaa: Jos kyseiseen palveluun liittyvässä kuntoutuspalvelun osassa ei ole 

määritelty omaohjaajaa, palvelussa ei tällöin edellytetä omaohjaajan käyttöä. 

 Vertaistukihenkilö ja kokemusasiantuntija 

Kuntoutustoiminnassa voi hyödyntää vertaistukihenkilöitä tai kokemusasiantunti-

joita asiakkaan kuntoutumisen tukena. Informoi asiakasta vertaistukihenkilön tai ko-

kemusasiantuntijan roolista kuntoutuksen toteutuksessa.   

• Vertaistukihenkilö on järjestöjen tarjoaman vertaistukihenkilön koulutuk-

sen käynyt tai palveluntuottajan tehtävään perehdyttämä henkilö, jolla on 

samankaltainen vamma tai sairaus kuin asiakkaalla. Koulutus antaa eväät 

vertaistukitapaamisten ohjaamiseen kasvokkain tai verkossa. 

• Kokemusasiantuntija on tehtävään koulutettu henkilö, jolla on oman tai 

läheisen sairauden vuoksi kokemusta sairaudesta ja kuntoutumisesta sekä 

sosiaali- ja terveyspalveluiden käytöstä.   

Vertaistukihenkilö tai kokemusasiantuntija voi olla mukana asiakkaan kuntoutusoh-

jelman toteuttamisessa yhdessä moniammatillisen tiimin kanssa kannustamassa 



49 (96)  

   Palvelukuvaus / Yleinen osa / Yhdistelmäpalvelu  

 

      

sekä tukemassa asiakkaita kuntoutumisessa omien kokemustensa ja selviytymistari-

noidensa pohjalta. Vastuullasi on varmistaa vertaistukihenkilöiden ja kokemusasian-

tuntijoiden tarkoituksenmukainen toiminta, vaitiolovelvollisuuteen sitoutuminen sekä 

vastata heidän riittävästä ohjauksestaan tehtävässään. 

Huomioitavaa:  

Asiakas voi itse käsitellä halutessaan omia asioitaan yhdessä vertaistukihenkilön tai 

kokemusasiantuntijan kanssa. Vertaistukihenkilöillä tai kokemusasiantuntijoilla ei ole 

oikeutta käsitellä asiakkaan henkilötietoja tai asiakirjoja missään tilanteessa ilman asi-

akkaan suostumusta.  

 Henkilöstömuutokset ja sijaisuudet sopimuskauden aikana 

 Yleistä 

Palveluntuottajana vastaat siitä, että  

• henkilöstöresurssissa on riittävästi pätevää varahenkilöstöä sijaistamaan 

vakituista ammattihenkilöstöä lomien sekä äkillisten tilanteiden, kuten lyhyi-

den sairaspoissaolojen aikana 

• henkilöstön vaihtuessa tai henkilöstön sijaisuuksissa uusi henkilöstö täyttää 

kuntoutuksen palvelukuvauksen liitteen mukaiset ammatti- ja tehtävänimik-

keiden koulutus- ja kokemusvaatimukset. 

Huomioitavaa: Alle 4 kuukauden pituisissa sosiaalihuollon laillistettujen ammatti-

henkilöiden sijaisuuksissa noudatetaan sosiaalihuollon ammattihenkilöistä annettua 

lakia. 

 Opiskelijan käyttö sijaisuuksissa 

Opiskelija voi toimia moniammatillisen tiimin ammattihenkilön sijaisena lyhytaikai-

sesti (alle 4 kuukautta) oman ammattialansa tehtävissä. Sijaisena toimiessaan opiskeli-

jalla on oltava suoritettuna kyseisen koulutuksen opintopisteistä hyväksytysti 2/3. 

Opiskelijasta käytetään opiskelija -nimikettä, ja hänelle on nimettävä saman ammat-

tialan ohjaaja.  
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Kuntoutuspalvelussa sopimuskauden aikana voi toimia sijaisena moniammatillisessa 

tiimissä enintään 4 opiskelijaa. Moniammatillisessa tiimissä ammattihenkilön sijai-

sena voi toimia vain 1 opiskelija kerrallaan.  

 Erikoislääkärin sijaistaminen 

Yleistä erikoislääkärin sijaistamiseen liittyvää: 

• Erikoislääkärin sijaisena toimii aina erikoislääkäri tai kyseiseen alaan eri-

koistuva lääkäri. 

• Sijaisena toimivan lääkärin erikoistumisala on sama kuin kuntoutuspalvelun 

osassa vaadittu erikoisala.  

• Alle 4 kuukauden sijaisuuksissa erikoislääkäriä voi sijaistaa laillistettu lää-

käri.  Pidemmät sijaisuudet hoitaa erikoislääkäri tai erikoistuva lääkäri. 

Jos erikoislääkärin sijaisena toimii erikoistuva lääkäri, niin 

• erikoistumassa oleva lääkäri voi toimia erikoislääkärin sijaisena kyseisessä 

kuntoutuspalvelussa enintään 12 kuukauden ajan  

o 12 kuukauden aikana kyseisessä kuntoutuspalvelussa voi toimia 

enintään 1 erikoistuva lääkäri kerrallaan 

• erikoistuva lääkäri voi korvata erikoislääkärin työpanoksesta 50 % 

o muun ajan tehtävää hoitaa kuntoutuspalvelun osassa edellytetty vaati-

mukset ja kelpoisuusehdot täyttävä erikoislääkäri 

• nimeä erikoistuvalle lääkärille ohjaava lääkäri, joka on kuntoutuspalvelun 

osassa kuvattu vaatimukset täyttävä erikoislääkäri 

• työskentely palveluntuottajalla on harjoittelujakso, joka sisältyy ko. lääkärin 

erikoistumiskoulutuksen ohjelmaan. 

10 Tulkkaus 

 Vieraan kielen ja toisten kotimaisten kielten tulkkaus 

Kela järjestää vieraan kielen tulkkausta kuntoutukseen osallistuvalle asiakkaalle. Vie-

raan kielen tulkkausta voidaan myöntää Kelan erikseen määrittämällä tavalla. Ruotsin 

tai saamen kieliä puhuvalle asiakkaalle järjestetään tulkkausta hänen äidinkielellään, 

jos kuntoutuspalvelu on suomenkielinen.  
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Palveluntuottaja saa kuntoutuspäätöksen yhteydessä Vieraan kielen tulkkauksen järjes-

täminen kuntoutuksessa -ohjekirjeen, joka sisältää toimintaohjeita kuntoutuksessa tar-

vittavaan tulkkaukseen liittyen. Lisätietoja tulkkauksesta kuntoutuksessa on Kelan yh-

teistyökumppanien verkkosivuilla palveluntuottajien ohjeissa kohdassa Tulkkaus kun-

toutuksessa. 

Tulkkeina käytetään Kelan kanssa sopimuksen tehneiden tulkkauspalveluntuottajien 

tulkkeja. Vieraan kielen tulkkaus kuntoutuksessa voidaan toteuttaa läsnä- tai etätulk-

kauksena. Kela korvaa tulkkauksesta aiheutuvat kustannukset tulkkauspalveluntuotta-

jille. Asiakkaille tulkkaus on maksutonta. 

 Etätulkkaus 

Etätulkkaus toteutetaan puheluna tai kuvapuheluna.  

 Vammaisten tulkkauspalvelut 

Kuulo-näkövammaisella, kuulovammaisella tai puhevammaisella on oikeus saada tul-

kitsemis- ja käännösapua siten kuin vammaisten henkilöiden tulkkauspalvelusta anne-

tussa laissa (133/2010) säädetään.  

11 Kuntoutuksen toteuttamisessa käytettävät tilat ja laitteet  

 Kuntoutustilat 

Asiakkaan kuntoutus toteutetaan palveluntuottajan toimipisteessä, joka on vaihto-

ehtoisesti joko 

• laitosyksikkö 

• avoyksikkö tai 

• muu toimintayksikkö.   

Kuntoutuspalvelussa edellytetty toimipiste on aina määritetty kuntoutuspalvelun 

osassa, Tilat-luvussa.  

 Laitosyksikön tilat 

Laitosyksikkö sisältää vähintään  
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• majoitustilat asiakkaalle (ja läheisille) 

• ruokailutilan 

• yleiset tilat, joissa on odotustila sekä wc  

• lepotilan 

• huoneen asiakkaan yksilöllistä tapaamista varten 

• ryhmätyötilan. 

 Avoyksikön tilat 

Avoyksikkö sisältää vähintään  

• ruokailutilan 

• yleiset tilat, joissa on odotustila sekä wc 

• lepotilan 

• huoneen asiakkaan yksilöllistä tapaamista varten 

• ryhmätyötilan. 

 Muun toimintayksikön tilat 

Muu toimintayksikkö sisältää vähintään 

• 1 huoneen (yksilö- tai ryhmätilan) 

• erillisen odotustilan, jossa on wc. 

 Muut kuntoutuksen toteuttamiseen vaaditut tilat  

Kuntoutuksen toteuttaminen voi edellyttää kuntoutuspalvelun osassa määritellyn toi-

mipisteen (avoyksikkö, laitosyksikkö tai muu toimintayksikkö) lisäksi myös muita ti-

loja. Kuntoutuspalvelun osassa on määritetty se, missä ko. muiden tilojen on sijait-

tava. Lisätietoja (jos tilat on määritetty) Kuntoutuspalvelun osa, Muut kuntoutuksen 

toteuttamiseen vaaditut tilat. 

Kuntoutuspalvelun osassa on määritelty, jos  

• palvelussa edellytetään toimipisteen lisäksi muita tiloja  

• tilat voivat sijaita muualla kuin palveluntuottajan toimipisteessä. 

 
Muita tiloja ovat esimerkiksi 

• kuntosali 
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• liikuntasali 

• allastilat 

• majoitustilat 

o Huomioitavaa!  

▪ Vain jos asiakkaan kuntoutus toteutuu toimipisteessä, joka on 

avoyksikkö tai nk. muu toimintayksikkö, asiakkaan majoitus-

tilat voivat sijaita muualla kuin palveluntuottajan toimipis-

teessä.  

▪ Kun asiakas majoittuu muualla kuin palveluntuottajan toimipis-

teessä, majoittumiseen liittyvien ruokailutilojen on sijaittava 

enintään 500 metrin etäisyydellä majoitustiloista. 

• ruokailutilat 

o Huomioitavaa!  

▪ Vain jos asiakkaan kuntoutus toteutuu toimipisteessä, joka on 

avoyksikkö tai muu toimintayksikkö, asiakkaan ruokailutilat 

voivat sijaita muualla kuin palveluntuottajan toimipisteessä.  

• Jos nämä ruokailutilat sijaitsevat muualla kuin palvelun-

tuottajan toimipisteessä, on niiden sijaittava enintään 

500 metrin etäisyydellä palveluntuottajan toimipis-

teestä tai siitä majoitustilasta, jossa asiakas majoittuu. 

Muiden kuntoutuksen toteuttamiseen vaadittujen tilojen (lukuun ottamatta ruokailuti-

loja) on sijaittava enintään 10 kilometrin etäisyydellä palveluntuottajan toimipis-

teestä, ellei kuntoutuspalvelun osassa ole muuta määritelty. Palveluntuottajan on jär-

jestettävä näihin tiloihin asiakkaalle (ja läheisille) edestakaiset ja turvalliset kuljetukset 

sekä vastattava kuljetuskustannuksista. 

  Muut kuin kuntoutuspalvelussa edellytetyt tilat 

Palveluntuottajalla voi olla käytössä kuntoutuspalvelussa määritettyjen ja edellytetty-

jen tilojen lisäksi muita kuntoutustiloja (esim. kuntosali) asiakkaan kuntoutuksen to-

teuttamiseksi. Myös näissä tiloissa on huomioitava tiloja koskevat palvelukuvauksen 

mukaiset turvallisuus- ja esteettömyysvaatimukset. Lisätietoja: Yleinen osa, luku 11.4. 

Yleistä palveluntuottajan tiloihin ja ympäristöön liittyvää. 
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 Yleistä palveluntuottajan tiloihin ja ympäristöön liittyvää 

 Kuntoutustilat 

Palveluntuottajana vastaat siitä, että kuntoutustilat  

• ovat asianmukaiset, turvalliset, tilavat, siistit, viihtyisät ja monipuoliset sekä 

niissä on tarpeenmukaiset ympäristönhallintalaitteet, hälytysjärjestelmät ja 

hälytyslaitteet 

• soveltuvat asiakkaille heidän liikkumisensa, toimintakykynsä, ikänsä ja sai-

rautensa tai vammansa huomioiden (esim. aistiyliherkkyydet) sekä mahdol-

listavat heidän itsenäisen selviytymisensä  

• soveltuvat liikkumis- ja toimimisesteisille henkilöille   

• ovat asiakkaan tarpeen mukaiset, lähietäisyydellä toisistaan ja vaivatta asiak-

kaan saavutettavissa sekä niissä on tarvittavat opasteet 

• soveltuvat asiakkaan oleskeluun sekä harrastustoimintaan ja niissä on tar-

peenmukaiset harrastusvälineet.  

Lisäksi asiakkaille on järjestettävä kuntoutuksen ajaksi  

• mahdollisuus lepo- ja taukotilojen käyttöön  

• lukolliset tavaroiden säilytystilat. 

 Ulkoympäristö 

Huolehdi myös, että palveluntuottajan tilojen 

• ulkoiluympäristö on asianmukaisesti merkitty 

• kulkureitit ovat helposti hahmotettavat ja turvalliset asiakkaan itsenäiseen 

liikkumiseen 

• ulkovalaistus on tehokas ja kattava. 

 Tilojen remontointi  

Ilmoita välittömästi tiedossasi olevista kuntoutustilojen remonteista ja korjaus- ja pe-

rusparannustöistä sähköpostitse osoitteeseen: kuntoutus_sopimushallinta(at)kela.fi. Il-

moita myös, milloin korjaus- tai muutostyöt alkavat ja päättyvät sekä miten remontti 

vaikuttaa kuntoutuspalvelun toteuttamiseen.  
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Ajoita remontit siten, että ne aiheuttavat mahdollisimman vähän häiriötä asiakkaille. 

Jos perusparannuksista tai -korjauksista on haittaa asiakkaan kuntoutukselle (esim. al-

lastila on pois käytöstä), Kela ohjaa tarvittaessa asiakkaan toiselle palveluntuottajalle.  

Mikäli remontti aiheuttaa väistötilan tarpeen, tulee palveluntuottajan olla hyvissä ajoin 

yhteydessä osoitteeseen: kuntoutus_sopimushallinta(at) kela.fi.  Väistötilan tulee aina 

olla Kelan etukäteen hyväksymä.  

Ilmoita aina mahdollisesta remontista sekä korjaus- ja perusparannustöistä asiakkaalle 

etukäteen kutsukirjeessä. Asiakkaalle on annettava mahdollisuus vaihtaa kuntoutuksen 

toteutuksen ajankohtaa tai valita toinen kuntoutuksen palveluntuottaja remontin 

vuoksi. 

 Laitteet 

Huolehdi, että kuntoutuksessa käytettävät laitteet  

• ovat asiakkaiden tarpeiden mukaiset, monipuoliset ja turvalliset käyttää 

• on huollettu, kalibroitu sekä niiden käyttövarmuudesta ja käytönohjauksesta 

on huolehdittu asianmukaisesti.  

Myös kuntoutuksessa käytettävien, palveluntuottajien omissa tiloissa olevien työkonei-

den ja työvälineiden toiminta ja käyttöturvallisuus on oltava varmistettu työturvalli-

suuslain mukaisesti. 

12 Majoitus 

 Asiakkaan majoituksen järjestäminen 

Asiakkaan majoitusta ja majoitustiloja koskevat vaatimukset on aina tarkemmin ku-

vattu kuntoutuspalvelun osassa, kun asiakkaan kuntoutukseen sisältyy majoitusmah-

dollisuus. 

Järjestä asiakkaan majoitus kuntoutuspalvelun osassa kuvatulla tavalla 

• laitosyksikössä  

tai  
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• muissa tiloissa (majoitustiloissa), jotka voivat sijaita muualla kuin palvelun-

tuottajan toimipisteessä. 

Lisätietoja: Kuntoutuspalvelun osa, luku: Asiakkaan majoittuminen kuntoutuksen ai-

kana. 

 Huoneen luovutus kuntoutuksen tulo- ja lähtöpäivänä  

 Tulopäivä  

Yleinen käytäntö 

Luovuta huone majoittuvalle asiakkaalle kuntoutuksen alkamispäivänä viimeistään 

klo 15.00 alkaen.  

Asiakkaan matkatavarat säilytetään palveluntuottajan toimipisteen säilytystiloissa sii-

hen saakka, kunnes asiakas saa huoneen käyttöönsä. Lisäksi asiakkailla on oltava käy-

tössään yhteiset lepotilat huoneen luovutukseen saakka.   

Huomioitavaa: Voit myös luovuttaa asiakkaalle huoneen käyttöön heti asiakkaan saa-

vuttua majoituspaikkaan ilman, että siitä aiheutuu erillistä lisämaksua asiakkaalle tai 

Kelalle. 

Poikkeusmenettely (huoneen luovutus asiakkaalle) 

Kuntoutuspalvelun osassa määritetylle asiakasryhmälle huone on luovutettava heti, 

kun asiakas on saapunut majoituspaikkaan kuntoutuksen alkamispäivänä. Asiakkaat, 

joita tämä kyseinen poikkeusmenettely koskee, on määritelty aina erikseen kuntoutus-

palvelun osassa.  

 Lähtöpäivä 

Yleinen käytäntö 

Huoneen on oltava majoittuvan asiakkaan käytössä lähtöpäivänä klo 12: een saakka. 

Asiakkaan matkatavaroita säilytetään huoneen luovuttamisen jälkeen palveluntuotta-

jan toimipisteen säilytystiloissa. Tämän lisäksi asiakkailla on oltava käytössään yhteiset 

lepotilat kuntoutuspäivän päättymiseen saakka.  
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Huomioitavaa: Voit myös pidentää asiakkaan huoneen luovutusajankohtaa lähtöpäi-

vänä ilman, että siitä aiheutuu erillistä lisämaksua asiakkaalle tai Kelalle. 

Poikkeusmenettely (asiakkaan huoneenluovutus) 

Kuntoutuspalvelun osassa määritetylle asiakasryhmälle huone on oltava käytössä läh-

töpäivänä kuntoutuksen päättymiseen saakka. Asiakkaat, joita menettely koskee, on 

määritelty erikseen kuntoutuspalvelun osassa.  

 Asiakkaan majoittaminen  

Järjestä kuntoutusasiakkaiden majoitus kahden hengen huoneessa, jossa on WC ja 

suihku. Pyri majoitusjärjestelyssä ottamaan huomioon asiakkaan erityistarpeet, jotka 

on huomioitava asiakkaan sujuvan kuntoutuksen toteuttamiseksi. Tällaisia erityistar-

peita ovat esim. huoneen sijainti (oltava lähellä kuntoutuksen toimintoja) tai huoneen 

koko (esim. kulkemiseen tarvittavien apuvälineiden on mahduttava vaaratilanteita ai-

heuttamatta asiakkaan majoitustiloihin tai monilapsisen perheen on saatava riittävästi 

tilaa majoittumiseen). 

Järjestä asiakkaan majoittuminen majoitustiloissa siten, että 

• asiakas voi levätä ilman häiriötä 

• asiakkaan käytössä on huoneessa oma lukollinen kaappi 

• liinavaatteet vaihdetaan vähintään kerran viikossa ottaen huomioon asiak-

kaan sairaudesta tai vammasta johtuva tarve 

• huolehditaan säännöllisesti ja kokonaisvaltaisesti siisteydestä ja puhtau-

desta. 

 Asiakkaan läheisen ja perheen majoittuminen 

Majoita asiakkaan kuntoutukseen osallistuva läheinen pääasiallisesti samaan huonee-

seen asiakkaan kanssa.  

Majoita perhekuntoutukseen osallistuvat asiakkaat kahden hengen huonetta tila-

vampiin huoneisiin, joissa on WC ja suihku, ja joissa on huomioitu majoittuvien henki-

löiden erityistarpeet. Osa perhehuoneista voi olla kytkettävissä toiseen huoneeseen vä-

liovella. 
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 Erityistilanteet (allergia, avustaja- tai opaskoira) 

Majoita allergiset asiakkaat heille soveltuviin majoitustiloihin.  

 

Huomioitavaa: Jos asiakkaalla on mukanaan opas- tai avustajakoira, järjestä asiakkaan 

ja koiran majoitus siten, että asiakas pystyy huolehtimaan koiran tarpeista. 

 Yhden hengen huoneen käyttö (Huom. Ei koske lasten perhekursseja) 

Majoita asiakas yhden hengen huoneeseen, jos asiakkaalla on siihen palveluntuottajan 

lääkärin mielestä perusteltu lääketieteellinen tai muu perusteltu syy. Toteuta huonejär-

jestely ilman asiakkaalle tai Kelalle koituvaa lisämaksua (ks. luku Menettelyohjeet eri-

tyistilanteissa).  

Jos asiakas haluaa henkilökohtaisen syyn perusteella majoittua huoneessa yksin ja se 

on mahdollista järjestää, asiakas maksaa itse siitä aiheutuvan lisämaksun. Huomioita-

vaa: Kela ei korvaa ylimääräisiä 1 hengen huoneen kustannuksia missään tilanteessa. 

 Alle 18-vuotias, yksin majoittuva asiakas (Huom. Ei koske lasten per-

hekursseja) 

Järjestä alle 18-vuotiaan, yksin majoittuvan asiakkaan majoitus ja ruokailu aina sa-

massa laitosyksikössä, jossa asiakkaan kuntoutus toteutuu. Tämä koskee myös kuntou-

tusta edeltävää iltaa.  

13 Ruokailun toteuttaminen 

 Ruoka 

Tarjottavien aterioiden tulee muodostaa yhdessä toisiaan täydentävä, terveellinen ja 

täysipainoinen kokonaisuus. 

Asiakkaalle tarjottavien aterioiden ja välipalojen on oltava 

• monipuolisia ja terveyttä edistäviä  

• ravitsemussuositusten mukaisia ja eri kohderyhmille soveltuvia sekä 

• sopivia erityisruokavaliota noudattaville.  
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Luo malliaterian avulla asiakkaalle ymmärrys siitä, mistä aineksista ravitsemukselli-

sesti riittävä ateria koostuu. Tavoitteena on, että asiakkaan kuntoutuksen aikana saama 

lautasmalli tai ravitsemusneuvonta toimii mallina hyvistä ruokavalinnoista myös asiak-

kaan arjessa kuntoutuksen päätyttyä.  

Myös ruokailun toteuttavan ravintolan/ruokalan on omassa roolissaan tuettava kun-

toutuskurssien (esim. diabetes-, sydän- ja tules kurssien) tavoitteita siten, että tarjot-

tava ruoka osaltaan tukee asiakkaan elämäntapamuutosta. Palveluntuottajana tehtä-

vänäsi on myös arvioida ruuan laatua sekä ruokailun toteuttavan ravintolan/ruokalan 

toimintaa säännöllisesti Nämä em. seikat on erityisesti huomioitava ravintolan/ruoka-

lan muutostilanteissa.  

 Erityisruokavaliot 

Selvitä asiakkaan erityisruokavalio etukäteen ennakkoyhteydenotossa/aloituskes-

kustelussa tai viimeistään kuntoutuksen alkaessa. Erityisruokavalion noudattami-

nen voi olla osa asiakkaan sairauden hoitoa ja sen tarkoituksena on tukea asiakkaan 

kokonaisvaltaista terveyttä. Palveluntuottajana tehtävänäsi on tarjota terveydellisistä 

syistä erityisruokavaliota noudattavalle asiakkaalle sopivaa ruokaa. Varmista, että eri-

tyisruokavalioiden laatu on linjassa ravitsemussuositusten kanssa. 

Palveluntuottajana vastuullasi on järjestää ateriat yleisimpiä ruokavalioita noudatta-

ville kuten diabeetikoille, allergikoille, keliaakikoille ja vegaanista ruokavaliota 

noudattaville.   Palveluntuottajana tehtävänäsi on myös varmistaa, että henkilöstöllä on 

ravitsemuksen erityisosaamista asiakkaan erityisruokavalioiden toteuttamiseksi. 

 Vakaumukseen liittyvät ruokatottumukset 

Asiakkaan vakaumukseen ja/tai kulttuuriin liittyvät ja ruokaa tai ruokailua koskevat 

erityistarpeet, jotka poikkeavat merkittävästi suomalaisesta valtaväestön ruokatottu-

muksia noudattavasta ruokavaliosta, voit palveluntuottajana huomioida oman harkin-

nan mukaisesti. 
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 Yleistä ruokailun toteuttamisesta 

Toteuta asiakkaan ruokailut joko 

• palveluntuottajan toimipisteessä 

• erillisissä majoitustiloissa tai 

• erillisissä ruokailutiloissa.  

Huomioitavaa:  

• Kuntoutuspalvelun osassa on aina määritetty tarkemmin, missä asiakkaan 

ruokailu on järjestettävä.  

 Asiakkaiden ruokailun järjestäminen 

 Majoittuvan asiakkaan ruokailu (entinen täysihoito) 

Majoittuvan asiakkaan (ja läheisen) täysihoitoon sisältyy aamiainen, lounas, päivälli-

nen ja välipalat (päivällä ja illalla) itsepalveluna tai tarvittaessa avustettuna.  

Tarjoa kuntoutusjakson aloittamispäivänä asiakkaalle   

• aamiainen, jos kuntoutus alkaa klo 10.30 mennessä tai asiakas on majoittu-

nut kuntoutusta edeltävänä iltana 

• muuten samat ateriat ja välipalat kuin täysihoidossa.  

Tarjoa kuntoutusjakson kotiinlähtöpäivänä asiakkaalle aamiaisen lisäksi  

• lounas ja tarvittaessa välipala. 

Huomioitavaa: Jos asiakas saapuu kuntoutuspaikkaan jo edellisenä iltana, hän kustan-

taa itse yöpymisensä sekä omat ateriansa (pl. aamiainen, joka sisältyy kuntoutusjakson 

tulopäivän aterioihin).  

 Ei-majoittuvan asiakkaan ruokailu (entinen avohoito)  

Tarjoa ei-majoittuvalle asiakkaalle (ja läheiselle) päivittäin vähintään 1 ateria (lounas 

tai päivällinen) sekä 1–2 välipalaa. 

Huomioitavaa: Tarjoa lisäksi perhekurssilla oleville kaikille vanhemmille iltapala 

(välipalana), jos vanhempien vapaailta toteutuu palveluntuottajan tiloissa.  
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 Palveluntuottajan tiloissa toteutuvan käyntikerran/tapaamisen ruo-

kailu  

Tarjoa asiakkaalle yksittäisenä ateriana lounas tai päivällinen, jos käyntikerran tai ta-

paamisen kesto on vähintään 2 tuntia ja se toteutuu palveluntuottajan tiloissa. 

Huomioitavaa:  

• Käyntikerran tai tapaamisen kestoon ei sisälly ruokailutaukoa.  

• Asiakkaan ruokailua ei järjestetä eikä korvata etäkuntoutuksessa. 

14 Laatutyö ja toiminnan seuranta  

 Laadunhallinta ja toiminnan seuranta 

Laadunhallinnan avulla toimintaa johdetaan, suunnitellaan, arvioidaan ja parannetaan 

kokonaisvaltaisesti asetettujen kuntoutuksen laatutavoitteiden saavuttamiseksi. Ta-

voitteena on, että kuntoutuksen asiakas saa tarpeidensa ja tavoitteidensa mukaista laa-

dukasta palvelua oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa.  

Palveluntuottajan on kehitettävä kuntoutukseen liittyvää laadunhallintaa kokonaisval-

taisesti, ja se on ulotettava kaikkiin Kelan kuntoutuspalveluihin. Laadultaan hyvä kun-

toutus on parhaaseen käytettävissä olevaan tietoon tai näyttöön perustuvaa palvelua, 

joka edistää asiakkaan toimintakykyä, hyvinvointia ja työkykyä sekä pyrkii kuntoutu-

misen maksimointiin ja riskien minimointiin. 

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain (741/2023) mukaisesti palve-

luntuottajan tehtävänä on valvoa palvelun laatua, asianmukaisuutta ja asiakas- ja poti-

lasturvallisuutta. Palveluntuottaja laatii omavalvontasuunnitelman ja omavalvontaoh-

jelman sekä nimeää vastuuhenkilön lain edellyttämällä tavalla. 

 Palveluntuottajan laadunhallinnan sisältö ja siihen liittyvät toimet 

Laatukäsikirjan käyttö ja kirjaaminen 

Määrittele ja kirjaa keskeisten toimintojen ja toimenpiteiden laatutavoitteet laatukäsi-

kirjaan. 
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 Laatutyö 

Laatutyön on sisällettävä jokaisen kuntoutuksen palvelukuvauksen mukaisesti   

• kirjallinen prosessikuvaus tai kaavio 

• henkilöstön vastuut ja tehtävät  

• henkilöstön työ- ja toimintaohjeet  

• yksilö- ja ryhmäkuntoutuksen toteuttamiseen liittyvät kuvaukset. 

Asiakaspalautteen kerääminen  

Palveluntuottajana tehtävänäsi on seurata ja arvioida säännöllisesti Kelan järjestämän 

kuntoutuspalvelun toteutusta ja laatua. Tee tämä keräämällä järjestelmällisesti ja aktii-

visesti asiakaspalautetta. Kerää palaute kirjallisesti tai dokumentoi asiakkaan suulli-

sesti antama palaute. Kelalle annettava palaute suositellaan antamaan aina kirjallisena. 

Kela voi aina halutessaan pyytää selvityksen palvelua koskevista asiakaspalautteista ja 

niihin liittyvistä toimenpiteistä.  

Jos asiakas antaa kriittistä palautetta kuntoutuksensa aikana, tutki asia huolellisesti tu-

levaisuuden asiakaskokemuksen parantamiseksi. Hyödynnä saatu palaute toiminnan 

suunnittelussa sekä välittömän ja tulevan toiminnan kehittämisessä. Lisäksi kirjaa 

mahdolliset asiakaskohtaiset toimenpiteet asiakkaan asiakirjoihin. 

Kuntoutuspalvelun kriittisten kohtien mittaaminen  

Hyödynnä kehittämistyössä ja kuntoutuksen laadun arvioimisessa vähintään kahta 

prosessimittaria, joiden avulla seurataan ja arvioidaan asiakkaan kuntoutusprosessin 

toimivuutta. 

Mitattavia kuntoutuspalvelujen kriittisiä kohtia voivat olla esimerkiksi: 

• etukäteistietojen ja ennakkoyhteydenoton hyödyntäminen kuntoutuksessa 

• asiakkaiden yksilöllisten tavoitteiden huomiointi kuntoutuksessa 

• palvelukuvauksen noudattaminen sopimusehtojen mukaisesti 

• henkilöstön käyttö asiakkaan yksilöllisen tarpeen mukaisesti 

• kuntoutukseen liittyvä kirjaaminen 

• kuntoutuspalautteen anto ja toimittaminen määräajassa 

• sattuneet tapaturmat 
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• keskeytyneet kuntoutukset. 

Laadunarvioinnin avulla kuntoutuksen toimintaa tulee kehittää, edistää ja vahvistaa 

entistä laadukkaammaksi ja asiakaslähtöisemmäksi.   

Kela voi aina halutessaan pyytää selvityksen, miten kuntoutuksen laadunhallinta on to-

teutettu ja miten mahdolliset havaitut puutteet tai tarpeet on huomioitu kuntoutustoi-

minnan kehittämisessä ja sen toteutuksessa.  

15 Toimintakyvyn arviointi  

Asiakkaan toimintakykyä arvioidaan pätevillä ja luotettavilla mittareilla ja kuntoutuk-

sen tavoitteet asetetaan saatujen mittaustulosten perusteella. Lisäksi asiakkaan kanssa 

yhteistyössä suunnitellaan tarvittavat toimenpiteet ja seurataan niiden vaikutuksia. Ar-

viointi toteutetaan sekä arvioinnin ja mittausten tulokset käsitellään yhdessä asiakkaan 

kanssa kuntoutuksen aikana. Jos tuloksista ilmenee sellaisia oireita tai asioita, joita ei 

voida käsitellä kuntoutuksen aikana, asiakas ohjataan terveydenhuoltoon jatkotoimen-

piteitä varten. 

Kuntoutuspalvelun osassa on erikseen määritelty, jos kuntoutuspalveluun sisältyy hyö-

dyn raportointi, sekä mitä kuntoutuksen hyödyn arvioinnin mittareita palveluun sisäl-

tyy. 

Kuntoutuspalvelun osassa on myös mainittu, jos kuntoutuspalvelussa käytetään muita 

kuin kuntoutuksen hyödyn arvioinnissa ja raportoinnissa käytettäviä mittareita. Lisä-

tietoja toimintakyvyn arvioinnista ja mittaamisesta on Terveyden ja hyvinvoinnin lai-

toksen TOIMIA-tietokannassa (www.toimia.fi). 

 Hyödyn arviointi ja raportointi 

Kuntoutuksen hyödyn raportointi on merkittävä osa Kelan kuntoutustoimintaa ja asi-

akkaan kuntoutusprosessia. Hyödyn arviointia ja raportointia käytetään lähes kaikissa 

kuntoutuspalveluissa, ja keskeistä niissä on asiakkaan näkökulman huomioiminen. Ra-

portoinnilla Kelan kuntoutusta kehitetään entistä asiakaslähtöisemmäksi ja tavoitteelli-

semmaksi. Tietoja voidaan käyttää myös kuntoutukseen liittyvissä tutkimuksissa.  

http://www.toimia.fi/
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Huomioitavaa: 

• Moniammatillisen tiimin ammattihenkilöiden on hallittava arviointimenetel-

mien käyttö ja tulosten tulkinta sekä tuloksien huolellinen kirjaaminen. 

• Kela suosittaa GAS-menetelmäkoulutusta niille ammattihenkilöille, jotka 

osallistuvat asiakkaan GAS-tavoitteiden laatimiseen ja arviointiin. Lisätie-

toja GAS-menetelmästä on Kelan yhteistyökumppanien verkkosivuilla koh-

dassa Palveluntuottajille – Kuntoutuksen mittaaminen ja arviointi. 

• Jos olet raportointia toteuttava palveluntuottaja, nimeä organisaatiostanne 

yksi tai useampi henkilö, joka toimii yhteyshenkilönä kuntoutuksen palve-

luntuottajan ja Kelan välillä kuntoutuksen hyötyä koskevien tietojen kerää-

misen ja toimittamisen asioissa. 

 Hyödyn arviointiin ja raportointiin kuuluvat mittarit 

Asiakkaan toimintakykyä arvioidaan kuntoutuksen aikana tarkoituksenmukaisesti ja 

riittävän laaja-alaisesti käyttötarkoitukseen sopivilla, pätevillä ja luotettavilla mitta-

reilla. Lisätietoja kuntoutuksen hyödyn arvioinnista on Kelan yhteistyökumppanien 

verkkosivuilla kohdassa Palveluntuottajille – Kuntoutuksen mittaaminen ja arviointi. 

Käytettäviä mittareita ovat 

• GAS-menetelmä (Goal Attainment Scaling) 

o Kuntoutuksen tavoitteiden laatimisen ja arvioinnin apuväline.  

o Tavoitteet voi laatia esim. Spiral-lautapelin avulla. Lisätietoja Spiral-

pelistä (www.kuntoutussaatio.fi). 

• Beckin depressiokysely, 21-osioinen (BDI-21, käyttö väestötutkimuksiin). 

Lisätietoja masennusoiremittarista on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 

TOIMIA-tietokannassa (www.toimia.fi) 

• elämänlaatumittari WHOQOL-BREF. Lisätietoja elämänlaatumittarista on 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen TOIMIA-tietokannassa (www.toimia.fi). 

• työkykykysely 

o Kyselyllä arvioidaan ja raportoidaan kuntoutuksen hyötyä, oikea-aikai-

suutta sekä vaikutusta opiskelu- ja työkykyyn. 

o Asiakas ja palveluntuottaja täyttävät työkykykysymyslomakkeesta omat 

kysymyksensä.  
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o Työkykykysymykset-lomake (AKV1) on Kelan verkkosivuilla kohdassa 

lomakkeet. 

 Tietojen toimittaminen Kelaan 

Kuntoutuksen hyötyä koskevaan raportointiin osallistuminen on asiakkaalle vapaaeh-

toista, ja palveluntuottajan on aina kysyttävä asiakkaan suostumus raportointiin osal-

listumiseen. Suostumusasiakirjassa ja sen liitteessä esitetään asiakkaalle yksilöidysti 

suostumuksen sisältö sekä tietoturva ja asiakkaan oikeudet. 

Toimita asiakkaan antaman suostumuksen perusteella asiakkaan arviointeja koskevat 

tiedot Kelaan. Toimita tiedot Kelaan vuosittain asiakaskohtaisesti tätä tarkoitusta var-

ten olevan kuntoutuksen tuloksellisuuden seurantajärjestelmän kautta. Lisätietoa tie-

tojen keräämisestä ja toimittamisesta on Kelan yhteistyökumppanien verkkosivuilla 

kohdassa Palveluntuottajille – Kuntoutuksen mittaaminen ja arviointi. 

16 Kuntoutukseen liittyvät vakuutukset  

 Palveluntuottajan vakuutusturva  

Palveluntuottajalla on oltava asiakasta ja kuntoutukseen osallistuvaa läheistä var-

ten seuraava vakuutusturva:   

• Toiminnan vastuuvakuutus, joka kattaa kuntoutustoiminnan. 

• Potilasvakuutus, jos kuntoutusta toteuttaa terveydenhuollon ammattihen-

kilö, joka antaa terveyden- ja sairaanhoitoa.  

• Ryhmämuotoinen tapaturmavakuutus, joka kattaa kuntoutuksen, siihen 

sisältyvien matkojen ja ohjatun vapaa-ajanohjelman aikana tapahtuneet hen-

kilövahingot.  

Kuntoutuksen aikainen vakuutusturva koskee sellaista asiakkaan läheistä, jonka kun-

toutuksesta aiheutuvat kustannukset Kela korvaa palveluntuottajalle.  

 Potilasvakuutus 

Potilasvakuutuksen on katettava myös opiskelijan antama terveyden- ja sairaanhoito. 
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Potilasvakuutusturva koskee Suomessa annettavaa terveyden- ja sairaanhoitoa. Sen 

edellytyksenä on, että asiakas ja palvelua antava terveydenhuollon ammattihenkilö 

ovat fyysisesti Suomessa. 

 Ryhmämuotoinen tapaturmavakuutus 

Tapaturmavakuutuksesta voidaan korvata vahinkoja, joita potilasvakuutus ei kata. Ta-

paturmavakuutuksen on oltava voimassa myös kuvapuhelun aikana.  

Kela ei edellytä tapaturmavakuutuksen kattavan asiakkaan ja asiakkaan läheisen kun-

toutukseen liittyviä kodin ja kuntoutuksen toteutuspaikan välisiä matkoja.  

Ryhmämuotoisen tapaturmavakuutuksen on täytettävä seuraavat vähimmäiseh-

dot: 

• tapaturmasta aiheutuvia hoitokuluja korvataan vähintään 8500 euroon asti 

• korvaus tapaturmaisesta pysyvästä haitasta on vähintään 5000 euroa 

• korvaus tapaturmaisen kuoleman varalta on vähintään 5000 euroa. 

 Vakuutusturvasta tiedottaminen  

Ilmoita asiakkaalle ja kuntoutukseen osallistuvalle läheiselle kirjallisesti ennen kun-

toutuksen käynnistymistä, miten asiakas tai asiakkaan läheinen on vakuutettu sekä 

tilanteet, jotka palveluntuottajan vakuutusturva kattaa.  

Asiakkaalla ja hänen läheisellään on oltava tieto esimerkiksi siitä, että tapaturmavakuu-

tus kattaa kuntoutusohjelman, mukaan lukien kuvapuhelut. Lisäksi asiakkaalla ja hänen 

läheisellään on oltava etukäteen tieto tapaturmavakuutuksen korvausmääristä. 

Tapaturman tai vahingon yhteydessä palveluntuottajan tehtävänä on käydä asiakkaan 

tai hänen läheisensä kanssa läpi vakuutusturvan sisältö ja enimmäiskorvausmäärät 

sekä ohjata asiakasta tai hänen läheistään vahinkoilmoituksen tekemisessä. 

Kela ei korvaa kuntoutusohjelman (ml. etäkuntoutuksen) aikana, vapaa-ajan ohjelman 

aikana tai muuna vapaa-aikana tapahtuneesta tapaturmasta tai vahingosta aiheutuvia 

kustannuksia asiakkaalle, asiakkaan läheiselle tai palveluntuottajalle. 
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17 Asiakasturvallisuus 

Palveluntuottajana vastaat asiakkaan turvallisuudesta koko asiakkaan kuntoutuk-

sen sekä majoittumisen (ml. edeltävän päivän majoittuminen) ajan.  

 Hätätilanteisiin valmistautuminen 

Palveluntuottajana vastaat siitä, että käytössä on hätätilanteita (ml. hätätilanteet kuva-

puheluiden aikana) varten ajantasainen ja toimipistekohtainen toimintasuunnitelma ja 

jokainen henkilöstöön kuuluva on siitä tietoinen sekä osaa toimia sen mukaan.   

Anna asiakkaille selkeät suulliset ja kirjalliset toimintaohjeet mahdollisia hätätilan-

teita varten heti kuntoutuksen alkaessa. 

 Menettelyohjeet erityistilanteissa  

Varaudu huolellisesti esim. seuraavia erityistilanteita varten asiakkaiden kan-

nalta: 

• fyysisen tai henkisen väkivallan uhka 

• seksuaalinen häirintä 

• päihteiden käyttö 

• epidemiat  

• tapaturmat 

• moniresistentti mikrobi. 

Huomioitavaa: Jos moniresistentin mikrobin kantajalla on avoin infektoitu-

nut haava tai voimakkaasti oireileva iho, siirrä kuntoutuksen toteutusta.    

Huolehdi menettelyohjeiden päivityksestä sekä henkilöstön ajantasaisesta koulutuk-

sesta asiaan liittyen ja tee niitä varten selkeät menettelyohjeet. Huomioi em. asioihin 

mahdollisesti liittyvä viranomaisohjeistus. 
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 Pelastussuunnitelma 

Palveluntuottajana vastaat siitä, että  

• asiakkaan kuntoutus toteutetaan toimipisteessä, jota koskien on tehty hätäti-

lanteita varten kirjallinen suunnitelma asiakkaiden turvallisuuden varmista-

miseksi (esim. vaaratilanteiden syntymisen ehkäisy, asiakkaiden poistumi-

sen turvaaminen)  

• toimipisteen turvallisuudesta on huolehdittu siten, kuin pelastuslaki ja val-

tioneuvoston asetus pelastustoimesta edellyttävät 

• toimintaa varten on säännöllisesti päivitetty ja tarkistettu poistumisturvalli-

suusselvitys, jossa on huomioitu myös toimintakyvyltään rajoittuneiden hen-

kilöiden (esim. lapset, liikuntavammaiset, aistivammaiset) edellytykset pe-

lastua tulipalosta.  

 Allastilojen käyttö  

 Kuntoutusohjelman aikana 

Kuntoutuspalvelun osassa on aina määritelty, edellytetäänkö ko. kuntoutuspalvelussa 

allastiloja. Jos kuntoutuspalvelun osassa on edellytetty allastilat, niitä on käytettävä 

kuntoutuksen toteuttamisessa. 

Henkilö, joka ohjaa asiakasryhmää allastiloissa kuntoutusohjelman aikana, vastaa aina 

tämän asiakasryhmän allasturvallisuudesta. Hänen on oltava läsnä koko asiak-

kaiden altaassa tapahtuvan kuntoutuksen ajan.   

Asiakasryhmää ohjaavan henkilön on oltava vesipelastustaitoinen (esim. allasturvalli-

suuden Trimmi-kurssia vastaavat valmiudet) asiakasturvallisuuden varmistamiseksi.  

 Kuntoutusohjelman ulkopuolisena aikana 

Kuntoutusohjelman ulkopuolisena aikana voit palveluntuottajana itse määritellä allas-

tilojen käytön.  Noudata tällöin Turvallisuus- ja kemikaaliviraston (Tukes) julkaisusar-

jan 1/2015 ohjetta ”Uimahallien ja kylpylöiden turvallisuuden edistäminen”. Kyseinen 

ohje on Turvallisuus- ja kemikaaliviraston verkkosivuilla.  
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 Hälytyslaite  

Kuntoutuspalvelun osassa on aina erillinen maininta hälytyslaitteiden tarpeesta ja 

välttämättömyydestä asiakkaan majoitustiloissa, jos asiakasryhmään on arvioitu kuulu-

van toimintakyvyltään rajoittuneita (esim. liikuntavammaiset, aistivammaiset ja muisti-

sairaat) henkilöitä. Näissä tilanteissa hälytysjärjestelmiin on sisällytettävä hälytyslaite 

(hätäkutsu). 

 Asiakkaan turvallisuuden varmistaminen  

Henkilöstölle on määritetty ne koulutus- ja ensiapuvalmiustasot, joita on noudatet-

tava asiakkaan kuntoutuksen ja majoittumisen aikana (ml. edeltävän päivän majoittu-

minen). 

Kun kuntoutuspalvelun asiakasryhmässä on mukana vaativan sekä harkinnanvarai-

sen kuntoutuksen asiakkaita, noudatetaan aina vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen 

henkilöstön koulutus- ja ensiaputasomääritystä. Lisätietoja: Yleinen osa, luku 17.4.2: 

Vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen asiakas. 

Huomioitavaa!  

• Kuntoutuspalvelussa, joka on kohdennettu sekä vaativan että harkinnanva-

raisen kuntoutuksen asiakkaille mutta toteutetaan vain harkinnanvaraisen 

kuntoutuksen asiakkaille, voidaan noudattaa harkinnanvaraisen kuntou-

tuksen henkilöstön koulutus- ja ensiaputasomääritystä. Lisätietoja: Yleinen 

osa, luku 15.2.2: Harkinnanvaraisen kuntoutuksen asiakas. 

 

• Kuntoutuspalvelu, joka on kohdennettu yksinomaan harkinnanvaraisen 

kuntoutuksen asiakkaille, voi myös edellyttää vaativan lääkinnällisen kun-

toutuksen mukaista  

o henkilöstön koulutus- ja ensiaputasomääritystä  

o ilta- ja yöajan valvontaa ja avustamista. 

Lisätietoja: Yleinen osa, luku 17.4.2: Vaativan lääkinnällisen kuntou-

tuksen asiakas. 
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 Henkilöstön ensiapuvalmiustasot 

EA1-koulutuksella tarkoitetaan Suomen Punaisen Ristin (SPR) EA1-koulutusta tai 

muuta vastaavan tasoista koulutusta. EA1-koulutus sisältää hätätilanteessa ja tavalli-

simmissa sairaus- ja onnettomuustilanteissa tarvittavat käytännön perustiedot ja -tai-

dot.   

EA-taitoisella henkilöllä tarkoitetaan Suomen Punaisen Ristin (SPR) hätäensiapu-

kurssia tai muuta vastaavan tasoisen koulutuksen käynyttä henkilöä, jolla on taito an-

taa hätäensiapua hätätilanteissa ja jonka koulutus on voimassa. 

 Vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen asiakas 

Turvallisuus kuntoutusohjelman aikana 

Varmista ja huolehdi, että asiakkaan kuntoutusohjelman aikana asiakasturvallisuu-

desta vastaa ja on aina paikalla terveydenhuollon perustutkinnon suorittanut 

ammattihenkilöstöä, jolla on voimassa oleva EA1-koulutus tai muu vastaavan tasoi-

nen koulutus. 

Turvallisuus majoittumisen aikana 

Varmista ja huolehdi, että asiakkaan majoittumisen aikana asiakasturvallisuudesta 

(valvonta ja avustaminen) vastaa ja on aina paikalla terveydenhuollon perustutkin-

non suorittanutta henkilöstöä ympärivuorokautisesti sekä viikonloppuisin. Ko. hen-

kilöstöllä on oltava voimassa EA1-koulutus tai muu vastaavan tasoinen koulutus.  

Huomioitavaa:  

• Edellä mainitut turvallisuusvaatimukset koskevat myös tilannetta, jossa 

o kyseessä on harkinnanvaraisen kuntoutuksen asiakas, jonka yksilölli-

nen tilanne ja tarve vaatii tiiviimpää valvontaa (esim. muistisairaudesta 

aiheutuva oireilu tai muu vastaava tilanne) 

o tähän kohderyhmään kuuluva asiakas saapuu majoituspaikkaan jo kun-

toutusta edeltävänä iltana. 
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 Harkinnanvaraisen kuntoutuksen asiakas 

Turvallisuus kuntoutusohjelman aikana 

Varmista ja huolehdi, että asiakkaan kuntoutusohjelman aikana asiakasturvallisuudesta 

vastaa ja on aina paikalla ammattihenkilöstöä, jolla on voimassa EA1-koulutus tai 

muu vastaavan tasoinen koulutus. 

Turvallisuus majoittumisen aikana 

Asiakkaan majoittuessa palveluntuottajan toimipisteessä 

Varmista ja huolehdi, että asiakkaan majoittumisen aikana asiakasturvallisuudesta vas-

taa ja on aina paikalla iltaisin ja öisin (kuntoutusohjelman ulkopuolella) EA-taitoinen 

henkilö.   

Huomioitavaa:  

Edellä mainitut turvallisuusvaatimukset koskevat myös tilannetta, jossa asiakas tai 

asiakasperhe saapuu paikalle jo kuntoutusta edeltävänä iltana. 

Asiakkaan majoittuessa erillisessä majoitustilassa 

Järjestä ja varmista erillisessä majoitustilassa majoittuvalle asiakkaalle ilta- ja yöaikai-

nen (kuntoutusohjelman ulkopuolella) valvonta. Voit järjestää valvonnan siten, että 

valvova henkilö on paikalla samoissa erillisissä majoitustiloissa, tai toteuta val-

vonta puhelinpäivystyksenä. Valvojana toimii aina EA-taitoinen henkilö valvonnan 

toteutustavasta riippumatta.   

Huomioitavaa: Edellä mainitut turvallisuusvaatimukset koskevat myös tilannetta, 

jossa asiakas saapuu majoituspaikkaan jo kuntoutusta edeltävänä iltana.  

 

 Vakavista tapaturmista ilmoittaminen 

Ilmoita välittömästi Kelaan kuntoutuspalvelujen ryhmään, jos kuntoutuksen aikana asi-

akkaalle tai kuntoutukseen osallistuvalle asiakkaan läheiselle sattuu vakava tapaturma, 

joka aiheuttaa pitkän sairaalahoidon, pysyvän vamman tai kuoleman.  

Tee ilmoitus osoitteeseen: kuntoutus_palvelukuvaukset(at)kela.fi 
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Ilmoita Kelaan seuraavat asiat:  

• milloin tapaturma on sattunut 

• mitä on tapahtunut 

• miten tilanteessa on toimittu 

• mitkä ovat olleet jatkotoimet 

• mikä kuntoutuspalvelu on kyseessä 

• mihin toimenpiteisiin palveluntuottaja on ryhtynyt vakavan tapaturman joh-

dosta. 

 

18 Kuntoutuksen markkinointi  

Markkinointi palveluntuottajan toteuttamana on mahdollista vasta siinä vaiheessa, kun 

olet palveluntuottajana Kelan kanssa allekirjoittanut kyseisestä palvelusta sopimuksen 

ja tiedot toteutettavista kuntoutuspalveluista on julkaistu Kelan verkkosivulla.  

Palveluntuottajalla on oltava omat verkkosivut, joilla annetaan selkeästi ajantasaista 

tietoa asiakkaille toteutettavista Kelan kuntoutuspalveluista.  

 

Informoi verkkosivuilla asiakkaita mm. kuntoutuksen 

• sisällöstä 

• kohderyhmästä ja valintakriteereistä 

• toteutuksesta  

• hakemisesta.  

Varmista myös, että verkkosivuilla on seuraavat asiat:    

• Kysymyksessä on Kelan järjestämä ja rahoittama kuntoutus. 

• Asiakkaalla on mahdollisuus hakea kuntoutusrahaa sekä matkakorvauksia 

Kelalta. 

Markkinoinnin tiedot eivät saa olla ristiriidassa sopimuksen, kuntoutuksen palveluku-

vausten tai Kelan ohjeiden kanssa. 

Ohjaa verkkosivujen käyttäjää tutustumaan Kelan sivuihin, joilla on tarkempia tietoja 

Kelan etuuksista, kuten kuntoutusrahasta ja matkakorvauksista.   
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19 Sovittujen kurssien siirtäminen, peruminen tai vaihtaminen 

 Kurssin siirtäminen 

Kuntoutuspalvelun osassa on määritelty kuntoutuskursseille ja sopeutumisvalmennuk-

seen osallistuvien asiakkaiden enimmäismäärät, joita ei pääsääntöisesti voi ylittää. Ole 

asiasta tarvittaessa yhteydessä Kelaan. 

Jos kurssin aloituspaikkoja jää käyttämättä, kurssi on mahdollista aloittaa myös vajaalla 

asiakasmäärällä tai kurssin aloituksen ajankohtaa on mahdollisuus siirtää. 

 Asiakkaiden vähimmäismäärät kurssin aloittamiseksi 

Kuntoutus on aloitettava sovitun aikataulun mukaisesti, vaikka asiakaspaikkoja olisi 

vielä vapaana mutta asiakkaiden vähimmäismäärä on jo täynnä.  

Alla on ilmoitettu ne asiakkaiden maksimi- ja vähimmäismäärät, joilla kuntoutus 

on aloitettava:  

• Kurssin suunnitellun maksimiasiakasmäärän ollessa 12 asiakasta kurssi on 

aloitettava, jos kurssilla on 9 asiakasta. 

• Kurssin suunnitellun maksimiasiakasmäärän ollessa 10 asiakasta kurssi on 

aloitettava, jos kurssilla on 7 asiakasta. 

• Kurssin suunnitellun maksimiasiakasmäärän ollessa 8–9 asiakasta kurssi on 

aloitettava, jos kurssilla on 6 asiakasta. 

• Kurssin suunnitellun maksimiasiakasmäärän ollessa 6–7 asiakasta kurssi on 

aloitettava, jos kurssilla on 4 asiakasta. 

• Kurssin suunnitellun maksimiasiakasmäärän ollessa 5 asiakasta kurssi on 

aloitettava, jos kurssilla on 3 asiakasta. 

Jos kursseilla on osallistujia edellä mainittuja vähimmäisasiakasmääriä vähemmän, voit   

siirtää kuntoutuksen alkamista saman kalenterivuoden aikana. Kurssin aloituksen täy-

tyy kuitenkin aina ajoittua samalle kalenterivuodelle, mutta jatkojaksot voi ajoittaa to-

teutuvaksi seuraavana vuonna.  
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Huomioitavaa:  

• Jos kurssilla on ainoastaan 2 päätöksen saanutta asiakasta, kurssia ei to-

teuteta. 

• Jos kurssille osallistuu vähintään 3 asiakasta, kurssin voi toteuttaa sovitun 

aikataulun mukaisesti palveluntuottajan harkinnan mukaan. Tällöinkin on 

arvioitava mm., onko kurssi toteutettavissa laadukkaasti ja onko asiakkaiden 

vertaistuki toteutettavissa tilanteessa optimaalisesti, asiakkaiden kuntoutus-

tavoitteiden sekä palvelukuvauksen mukaisesti.  

• Tee tarvittavat muutokset itse viemällä kurssin uusi aikataulutieto suoraan 

Kelan kurssijärjestelmään. 

 Kurssin peruminen  

Jos kurssille on tulossa 0 asiakasta, kurssin voi perua aikaisintaan 2 kuukautta ja 

viimeistään 2–3 viikkoa ennen kurssin alkamista. 

Voit perua kurssin aikaisintaan 3 viikkoa ennen kurssin alkamista, jos kurssille on tehty 

kuntoutuspäätöksiä, mutta kurssin vähimmäismäärä ei toteudu. Katso luku 19.1.1 Asi-

akkaiden vähimmäismäärät kurssin aloittamiseksi. 

Ilmoita aina kurssin perumisesta  

• Kelan yhteistyökumppanien palvelunumeroon 

• asiakkaille sekä  

• osoitteeseen kuntoutuspalvelut_muutokset(at)kela.fi.  

Lisätietoja kurssien perumisesta on Kelan yhteistyökumppanien verkkosivuilla palve-

luntuottajien ohjeissa kohdassa Kursseja koskevat ohjeet. 

 Asiakkaan jo aloittaman kurssin vaihtaminen  

Asiakkaan jo aloittaman kuntoutuksen toteutusajankohtaa on mahdollista muuttaa 

esim. asiakkaan sairauden tai muun vastaavan syyn vuoksi. Tässä tilanteessa selvitä 

palveluntuottajana yhdessä Kelan etuuskäsittelijän ja asiakkaan kanssa asiakkaan osal-

listumismahdollisuutta saman palveluntuottajan toiselle vastaavalle kurssijaksolle, toi-

sena ajankohtana.  
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Jos kyseessä on useajaksoinen kurssi, asiakas jatkaa kuntoutusta uudella, vaihdetulla 

kurssilla kuntoutuskokonaisuuden loppuun.    

 Kuntoutuksen toteutusmuodon vaihtaminen 

Asiakas voi halutessaan vaihtaa kuntoutuksen toteutusmuotoa siten, että esim. ilman 

majoitusta oleva (ent. avokuntoutus) kuntoutus vaihdetaan kuntoutukseen majoituk-

sella (ent. laitoskuntoutus) kesken kuntoutuksen tai päinvastoin. Tämän voi tehdä 

vain kerran asiakkaan kuntoutuskokonaisuuden aikana, ja asiasta on aina sovittava 

yhteisesti palveluntuottajan kanssa etukäteen.  

 Muiden kuin Kelan asiakkaiden osallistuminen kuntoutukseen 

Kurssille voi ottaa Kelan asiakkaiden lisäksi muiden toimijoiden lähettämiä ja maksa-

via tai itse maksavia asiakkaita. Tämä on mahdollista silloin, jos kuntoutuksessa on 

vapaita paikkoja 1 kuukausi ennen kurssin alkua.  

Selvitä asiakaspaikkatilanne ja ole asiasta yhteydessä Kelaan (kuntoutuspalvelut_muu-

tokset(at)kela.fi) selvittääksesi mahdollisuutta ottaa kuntoutukseen mukaan muita 

kuin Kelan asiakkaita.  

Edellytyksenä muun tahon tai itse maksavien asiakkaiden osallistumiselle on, että kun-

toutus toteutuu Kelan asiakkaiden osalta palvelukuvauksen mukaisesti eikä kurssin 

enimmäisosallistujamäärä ylity. Lisäksi edellytetään, että kyseinen asiakas kuuluu 

kurssin palvelukuvauksen mukaiseen kohderyhmään.  

Kela ei vastaa miltään osin muiden tahojen eikä itse maksavien asiakkaiden kuntou-

tuksesta. 
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20 Kelan tehtävät 

 Kuntoutuspalvelun toteuttaminen 

 Palveluntuottaja 

Kelan kuntoutuksen palveluntuottajana voi toimia yksityinen yritys, laitos, säätiö tai 

muu yhteisö, jolla on valmius toteuttaa Kelan kuntoutuslain tarkoittamia kuntoutuspal-

veluja.  

Palveluntuottajana voi toimia Kelan kuntoutuslain perusteella (53 §) palveluntuottaja, 

joka   ei ole julkinen tai julkiseen rinnastettava taho. Edellytys koskee myös mahdollista 

alihankkijaa. Esimerkiksi kunta tai kuntayhtymä ei voi toimia palveluntuottajana. Sen 

sijaan kuntalain (410/2015) 126 §:n mukaisesti yhtiöitetty ja kuntoutuspalvelulle ase-

tetut ehdot täyttävä toimija voi toimia palveluntuottajana.  

Kela voi hankkia julkisen tai julkiseen rinnastettavan tahon antamia tai alihankintana 

toteuttamia kuntoutuspalveluja vain, jos lain mukaista kuntoutuksen järjestämisvelvol-

lisuutta ei voida muuten täyttää (Kelan kuntoutuslain 53 § 2 mom.) Kela ei voi siten 

hankkia harkinnanvaraisen kuntoutuksen palveluja julkiselta tai julkiseen rinnastetta-

valta taholta. 

Palveluntuottajan ja palveluyksikön rekisteröinti vai Palveluntuottajan Soteri-rekisteröinti 

Palveluntuottajan, joka tuottaa terveydenhuollon palveluja, on noudatettava sosiaali- ja 

terveydenhuollon valvontaa koskevaa lainsäädäntöä (2023/741). Palveluntuottaja vas-

taa myös siitä, että palveluntuottaja ja palveluyksikkö on rekisteröity kyseisen lain 

edellyttämällä tavalla.   

 Ryhmittymä  

Ryhmittymällä tarkoitetaan kuntoutuspalveluntuottajien yhteistyötä sopimuksen saa-

miseksi. Yritykset voivat muodostaa ryhmittymän ja hakeutua kuntoutuspalveluntuot-

tajaksi ryhmittymänä. Ryhmittymään kuuluvat kuntoutuspalveluntuottajat sitoutuvat 

sopimuksen mukaisen kuntoutuspalvelun toteuttamiseen yhteisvastuullisesti. Jokaisen 
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ryhmittymän jäsenen tulee osallistua hankinnan kohteena olevan kuntoutuspalvelun 

toteuttamiseen. 

Kela edellyttää, että ryhmittymä nimeää joukostaan yhden palveluntuottajan, jonka 

kautta ryhmittymän sopimuksen toteuttaminen järjestetään. Kelan toimeenpano- ja 

maksujärjestelmiin kirjataan kyseisen palveluntuottajan Y-tunnus. Kuntoutuspalvelun 

laskutus ja maksaminen sekä yhteydenpito Kelan kanssa hoidetaan kyseisen palvelun-

tuottajan kautta. 

 Alihankinta 

Voit tuottaa Kelan kuntoutuspalveluja myös alihankintana. Koko palvelua ei saa kuiten-

kaan tuottaa alihankintana, vaan palveluntuottajan pitää itse toteuttaa ainakin osa ky-

seessä olevasta kuntoutuspalvelusta. 

Alihankinnan käyttäminen ei rajoita vastuutasi kuntoutuspalvelun tuottamisesta. Vas-

taat Kelalle alihankkijan toteuttamasta kuntoutuspalvelusta, vastuista ja velvoitteista 

kuten omistasi. 

Huomioitavaa on, että  

• alihankkija ja palveluntuottaja ovat aina eri yrityksiä 

• alihankkija ei ole sopimussuhteessa Kelaan 

• alihankkija ei voi olla julkinen tai siihen rinnastettava taho. 

 

 Asiakkaan kuntoutusasian käsittely 

Asiakas hakee Kelan järjestämää kuntoutusta täyttämällä kuntoutushakemuksen. Tar-

kennetut ohjeet hakemisesta ja hakemuksen liitteistä on Kelan verkkosivuilla.  

 Kuntoutuspäätös 

Asiakas saa hakemaansa kuntoutukseen aina kirjallisen päätöksen, jossa on kerrottu 

asian ratkaisu perusteluineen. Asiakas saa myönteisen kuntoutuspäätöksen liitteenä 

ohjeet kuntoutuksen toteutusta varten.  
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Asiakkaan myönteinen kuntoutuspäätös sekä kuntoutuksen toteuttamisen kannalta 

välttämättömät tiedot lähetetään palveluntuottajalle.  

 Toimenpiteet toteutuneen kuntoutuksen jälkeen 

Asiakkaan kuntoutuksen toteutumisen jälkeen Kela ohjaa asiakkaan tarvittaessa mui-

den tämän tarvitsemien palvelujen pariin.   

21 Kuntoutuskustannusten laskutus ja maksaminen 

 Maksaminen 

Kela maksaa hyväksytyn laskun perusteella kuntoutuksesta aiheutuneet todelliset sopi-

muksenmukaiset kustannukset palveluntuottajalle. Kela korvaa vain toteutuneesta 

kuntoutuksesta aiheutuneet kustannukset.  

Jos asiakas keskeyttää kuntoutuksen, Kela maksaa kuntoutuksesta aiheutuneet kustan-

nukset kuntoutuksen keskeytymiseen saakka.  

Kela voi maksaa kuntoutuksesta aiheutuneet kustannukset, vaikka niitä ei olisi haettu 

määräajassa, jos epääminen myöhästymisen vuoksi arvioidaan kohtuuttomaksi.  

 Laskuttaminen 

Palveluntuottaja sitoutuu noudattamaan sopimuksen mukaisia hintoja ja hintalajeja. 

Sovitut hinnat sisältävät kaikki kyseisestä kuntoutuksesta aiheutuvat kustannukset. 

Palvelukuvauksen mukaisesta kuntoutuksen toteuttamisesta ei saa periä asiakkaalta 

asiakasmaksua, omavastuuosuutta tai muuta lisämaksua.  

Lähetä lasku Kelaan viimeistään 2 kuukauden kuluessa kuntoutuksen toteutumi-

sesta. Käytä laskuttaessasi Kelan laskutuslomaketta. Kun Kela ottaa käyttöön sähköisen 

laskun vastaanottamisen ja palveluntuottaja toimittaa sähköisen laskun Kelaan, on pal-

veluntuottaja velvollinen noudattamaan Kelan antamia ohjeita sähköisen laskun toimit-

tamisesta. 
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 Kuntoutuspalvelun toteuttaminen ja laskuttaminen, kun asiakas sairastuu 

äkillisesti 

Äkillinen sairastuminen tarkoittaa tilannetta, jossa asiakas tai läheinen sairastuu äkil-

lisesti kuntoutusta edeltävänä iltana klo 16 jälkeen tai kuntoutuspäivän aamuna. Asia-

kasta pidetään äkillisesti sairastuneena vain ensimmäisen sairauspäivän ajan. Siksi 

tässä annettuja ohjeita voi noudattaa vain ensimmäisenä sairauspäivänä. 

 Kuntoutuspäivä eli kuntoutuspalvelun vuorokausihinta 

Asiakkaan tai asiakkaan kuntoutukseen osallistumisen kannalta välttämättömän aikui-

sen läheisen sairastuessa äkillisesti kuntoutusta edeltävänä iltana klo 16 jälkeen tai 

kuntoutuspäivän aamuna, valitse yhteistyössä asiakkaan kanssa, miten kuntoutuspäivä 

korvataan. 

Vaihtoehdot ovat: 

1. Palveluntuottaja siirtää asiakkaan kuntoutuspäivän toiseen ajankohtaan ja laskut-

taa päivästä sen toteuduttua. 

2. Palveluntuottaja toteuttaa sairastumispäiväksi suunnitellun kuntoutuksen sisäl-

löstä sen osuuden, joka on asiakkaan kuntoutuskokonaisuuden kannalta keskei-

sintä sisältöä. Tämä voi tapahtua 

• toisena ajankohtana kasvokkain tai kuvapuheluna 

• sairastumispäivänä kuvapuheluna. 

Korvaavan toteutuksen keston on oltava vähintään 90 minuuttia. Lisäksi voidaan 

hyödyntää verkkokuntoutusta. Palveluntuottajan täytyy varmistaa, että sairastu-

mispäivän korvaava toteutus sopii toimintavoiltaan ja kestoltaan asiakkaan ko-

konaistilanteeseen.  

Palveluntuottaja voi laskuttaa korvaavaan toteutukseen osallistuneen asiakkaan 

ja aikuisen läheisen kuntoutuspalvelun vuorokausihinnan, vaikka korvaavan to-

teutuksen kesto olisi lyhyempi kuin normaali kuntoutuspäivä. Jos läheisen ei ol-

lut alun perin tarkoitus osallistua kuntoutuspäivään, hänen kuntoutuspalvelunsa 

vuorokausihintaa ei voi kuitenkaan laskuttaa. Sisarusten kuntoutuspalvelun vuo-

rokausihintaa ei voi laskuttaa. Palveluntuottaja kirjaa laskutuslomakkeen KU201 
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laskutuksen peruste -kenttään tai sähköiseen laskuun perusteeksi Äkillinen sai-

rastumispäivä.   

3. Palveluntuottaja jättää päivän toteuttamatta eikä laskuta sairastumispäivästä. 

Huomioitavaa: 

• Jos Kela korvaa kuntoutuspalvelun vuorokausihinnan eli kuntoutuspäivän 

palveluntuottajalle, se kuluttaa asiakkaalle myönnettyjen kuntoutusvuoro-

kausien kokonaismäärää. 

• Jos aikuinen läheinen on äkillisesti sairastunut ja asiakas pystyy osallistu-

maan kuntoutukseen ilman aikuisen läheisen osallistumista, äkillisesti sai-

rastuneen aikuisen läheisen kuntoutuspalvelun vuorokausihintaa ei voi las-

kuttaa. Jos sisarus sairastuu äkillisesti, sisaruksen kuntoutuspalvelun vuoro-

kausihintaa ei voi laskuttaa.   

 Kuntoutusjakson keskeytyminen 

Jos asiakkaan kuntoutusjakso keskeytyy äkillisen sairastumisen vuoksi, asiakas va-

litsee yhteistyössä palveluntuottajan kanssa seuraavista vaihtoehdoista: 

• Asiakas jatkaa kuntoutusta saman ryhmän kanssa. Tällöin häneltä jää käyttä-

mättä osa kuntoutusvuorokausista.  

• Asiakas vaihtaa ryhmää saadakseen kaikki kuntoutusvuorokaudet käytettyä. 

Tämä kuitenkin edellyttää, että palveluntuottaja selvittää yhdessä Kelan kun-

toutuksen etuuskäsittelijän ja asiakkaan kanssa, onko tämä mahdollista. Jos 

vaihtaminen on mahdollista, asiakas voi osallistua kuntoutukseen vain niinä 

vuorokausina, jotka hänellä on jäljellä kuntoutuksen kokonaisvuorokausista. 

Palveluntuottaja voi laskuttaa vain niistä vuorokausista, jotka asiakkaalla on 

jäljellä. Palveluntuottaja ja asiakas sopivat yhteistyössä sellaiset päivät, joilla 

kokonaisuudesta muodostuu tarkoituksenmukainen. Tarjouskilpailumenette-

lyllä hankituissa kursseissa Kela tarkistaa asiakkaan päätöksen toiselle kurs-

sille.  Lisätietoja: Yleinen osa, luku 19.3: Asiakkaan jo aloittaman kurssin vaih-

taminen. 
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 Muut kuntoutuksen hintalajit 

Voit laskuttaa muita kuin edellä mainittuja kuntoutuksen hintalajeja äkillisen sairastu-

misen tilanteissa vain, jos asiakas, läheinen tai sisarus on käyttänyt kyseisiä palvelun 

osia. Tällaisia ovat muun muassa sisaruksen kuntoutuspalvelun vuorokausihinta sekä 

asiakkaan, aikuisen läheisen ja sisaruksen majoitus ja ruokailu. Esimerkiksi asiakkaan 

ruokailun laskuttaminen on mahdollista vain, jos asiakas jää kuntoutuspaikkaan äkilli-

sen sairastumispäivän ajaksi ja ruokailee kuntoutuspaikassa sairastumispäivän aikana.  

Majoituksen laskuttaminen on mahdollista vain asiakkaan ja/tai läheisen toteutuneilta 

yöpymisvuorokausilta. Äkillisen sairastumispäivän jälkeen olevista sairauspäivistä ei 

voi laskuttaa mitään kustannuksia. 

22 Auditointi 

Auditointi on Kelan toteuttama järjestelmällinen, riippumaton ja dokumentoitu arvi-

ointi kuntoutustoiminnan laadun varmistamiseksi ja kehittämiseksi. Auditoijina toimi-

vat koulutetut Kelan toimihenkilöt. 

Auditoinnin tavoitteena on varmistaa, että palveluntuottaja toteuttaa kuntoutuspalve-

lun asiakaslähtöisesti ja palvelukuvauksen mukaisesti sekä sopimuksessa sovitulla ta-

valla. 

Auditoinnista laaditaan kertomus, josta ilmenee keskeiset havainnot. Palveluntuottajan 

tulee korjata auditoinnilla havaitut poikkeamat. 

Auditoinnissa tarkastetaan esimerkiksi seuraavia laadun osa-alueita: 

• laadunhallinta 

• henkilöstö 

• kuntoutustilat ja -laitteet 

• asiakasturvallisuus 

• asiakkaan oikeudet 

• kuntoutusprosessin sisältö ja toteutus 

• dokumentaatio 

• laskuttaminen.  
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23 Tiedottaminen ja sidosryhmäyhteistyö 

Kela tiedottaa kuntoutuspalveluista valtakunnallisesti sekä paikallisesti.  

Kelan kumppaneille kohdistetut verkkosivut sisältävät mm.  

• kuntoutuksen palvelukuvaukset 

• tietoa palveluista  

• ajankohtaistiedotteita 

• tiedotuksia sidosryhmille järjestettävistä tilaisuuksista, kuten koulutuksista 

ja työkokouksista. 
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Liite 1: Ammatti- ja tehtävänimikkeet  

Tässä liitteessä ammattinimikkeellä tarkoitetaan suojattua ammattinimikettä, jota 

käyttävä henkilö on oikeutettu toimimaan asianomaisessa ammatissa ja käyttämään 

asianomaista lailla tai asetuksella suojattua ammattihenkilön ammattinimikettä. 

Palvelukuvauksessa mainittuihin AMK-tutkintoihin rinnastetaan myös vastaavat van-

hemmat opistoasteen tutkinnot. Ammattiopistotasoisiin ammatillisiin perustutkintoi-

hin rinnastetaan vastaavat vanhemmat koulutasoiset tutkinnot. 

Henkilöt, jotka ovat saaneet nimikesuojauksen ennen vuotta 2008 ammattiin, johon ei 

enää järjestetä koulutusta, katsotaan edelleen terveydenhuollon ammattihenkilöistä 

annetun lain ja asetuksen tarkoittamiksi terveydenhuollon ammattihenkilöiksi. 

Kaikkiin tutkintoihin rinnastetaan myös vastaavat EU:ssa hyväksytyt koulutukset. Siltä 

osin, kun kyseessä on ammatti, joka edellyttää toimivaltaisen viranomaisen tunnusta-

mista Suomessa, noudatetaan ammattipätevyyden tunnustamisesta annettua lakia tai 

sen sijaan tullutta lakia. 

Askartelunohjaaja 

• tehtävänimike 

• henkilö, joka on suorittanut ohjaustoimintaan suuntautuneen artenomin käsi- 

ja taideteollisuuden ammattikorkeakoulututkinnon tai  

• askarteluohjaajan tutkinnon 

Astmahoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), joka lisäksi on 

o suorittanut lisäkoulutuksen astman ja allergian hoitotyöstä (15 opinto-

pistettä) tai 

o suorittanut hengityselinsairaan hoitotyön ammatilliset erikoistumis-

opinnot (30 opintopistettä) 

 
 
 



84 (96)  

   Palvelukuvaus / Yleinen osa / Yhdistelmäpalvelu  

 

      

Audionomi/kuulontutkija 

• henkilö, jolla on soveltuva terveysalan tutkinto, ja joka lisäksi on  

o suorittanut ammattikorkeakoulun audiologiset erikoistumisopinnot (60 

opintopistettä)  

Avannehoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), joka lisäksi on  

o lisäopinnoilla hankkinut erikoistiedot avanneleikattujen hoidosta tai  

o on suorittanut avannehoitajan ammatilliset erikoistumisopinnot (30 

opintopistettä) 

Diabeteshoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), jonka 

o tutkintoon on sisältynyt suuntautumisvaihtoehtona diabeteksen eh-

käisy- ja hoitotyö tai  

o joka tutkinnon jälkeen on suorittanut vastaavan erikoistumis- tai täy-

dennyskoulutuksen (30 opintopistettä) 

Diabeteksen hoidon erityispätevyyden saanut erikoislääkäri 

• edellytyksenä erikoislääkärin tutkinto 

• henkilö, jolle Suomen lääkäriliitto on myöntänyt ko. erityispätevyyden 

Dialyysihoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), joka lisäksi on  

o saanut ammatillista lisäkoulutusta dialyysiosastolla tai  

o suorittanut nefrologisen tai munuaispotilaan hoitotyön ammatilliset eri-

koistumisopinnot (30 opintopistettä)  
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Erikoislääkäri 

• henkilö, jolle Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) on myön-

tänyt oikeuden harjoittaa erikoislääkärin ammattia laillistettuna ammattihenki-

lönä Suomessa 

Erikoistuva lääkäri 

• henkilö, jolle yliopisto on myöntänyt opinto-oikeuden alan erikoistumiskoulu-

tusohjelmaan 

Erityisopettaja 

• henkilö, joka täyttää opetustoimen henkilöstön kelpoisuusvaatimuksista anne-

tussa asetuksessa (986/1998) säädetyt kelpoisuusvaatimukset toimia erityis-

opettajana 

Fysioterapeutti (AMK) 

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike, jonka lisäksi henkilöllä on oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Geronomi (AMK) 

• sosiaalialan tutkintonimike, jonka lisäksi henkilöllä on oltava 

o oikeus toimia sosiaalihuollon ammattihenkilönä siten kuin laissa sosiaa-

lihuollon ammattihenkilöistä (817/2015) säädetään 

IBD-hoitaja 

• tehtävänimike  

• sairaanhoitaja (AMK), joka  

o on suorittanut täydennyskoulutuksen IBD-potilaan hoitotyö (30op)  

Ilmaisutaidon opettaja  

• henkilö, joka on opettajatutkinnon (ks. opettaja) lisäksi suorittanut korkeakou-

lussa draamakasvatuksen perusopinnot 
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IT-ohjaaja 

• tehtävänimike 

• ammatillisena peruskoulutuksena voi olla esimerkiksi datanomin tai tra-

denomin tutkinto 

• näkövammaisten kuntoutusta toteutettaessa lisäksi henkilöllä oltava hankit-

tuna  

o näkövammaisten IT-ohjaukseen tarvittavat erityistaidot esimerkiksi 

Ammattiopisto Liven tai Näkövammaisten liitto järjestämässä koulutuk-

sessa 

Jalkaterapeutti (AMK)  

• sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkintonimike, jonka lisäksi hen-

kilöllä on oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Jalkojenhoitaja 

• terveydenhuollon ammattitutkintonimike 

• henkilö, jolle Valvira on myöntänyt oikeuden toimia nimikesuojattuna tervey-

denhuollon ammattihenkilönä (ennen vuotta 2008) 

Kipuhoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), joka lisäksi on 

o suorittanut kivunhoidon ammatilliset erikoistumisopinnot (30 opinto-

pistettä) 

Kommunikaatio-ohjaaja  

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on 

o kommunikaatio-ohjaajan erikoisammattitutkinto tai 

o viittomakielen opettajan tai 

o viittomakielen tulkin (AMK) tai 



87 (96)  

   Palvelukuvaus / Yleinen osa / Yhdistelmäpalvelu  

 

      

o näkövammaistaitojen ohjaajan koulutus 

Kuntoutuksen erityispätevyyden saanut erikoislääkäri 

• kuntoutuksen erityispätevyys edellyttää erikoislääkärin tutkintoa 

• erityispätevyyden myöntää Suomen Lääkäriliitto 

Kuntoutuksen ohjaaja (AMK)  

• kuntoutusohjauksen ja -suunnittelun koulutusohjelma 

• sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkintonimike  

• lisäksi henkilöllä on oltava Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan 

laillistettuna ammattihenkilönä 

Kuulovammaisten kuntoutusohjaaja 

• tehtävänimike 

• sosiaali- ja/tai terveysalan ammattikorkeakoulututkinnon ja/tai soveltuvan 

ylemmän tai alemman yliopistotutkinnon suorittanut henkilö, jolla lisäksi on 

oltava 

o työpaikkakoulutuksena saatu koulutus kuulovammaisuudesta ja sen 

kuntoutuksesta (esim. vähintään 6 kk koulutus työn ohessa) ja/tai  

o työkokemusta päätoimisesta kuulovammaisten kuntoutuksessa työs-

kentelystä vähintään 1 vuosi tai työkokemusta päätoimisesta kuulovam-

maisten kanssa työskentelystä vähintään 3 vuotta ja/tai  

o audionomin koulutus ja/tai  

o kuulovammaisten kuntoutukseen liittyviä opintoja (vähintään 30 opin-

topistettä) esimerkiksi 

• audiologian tai  

• viittomakielen ja visuaalisen viittomakielen tai 

• kommunikoinnin opintoja 

Kuurosokeuskuntouttaja 

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys-, kasvatus- ja humanistisen alan amk-tutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi oltava vähintään yksi seuraavista 

o näkövammaistaitojen ohjauksen osaamisalan kuntoutus-, tuki- ja oh-

jauspalvelujen erikoisammattitutkinto 
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o viittomakielen tulkkaus, (Tulkki AMK, viittomakieli) tai puhevammais-

ten tulkkaus ja kommunikaatio-ohjaus (Tulkki AMK, puhevammaisten 

tulkkaus) 

o viittomakielen ohjaaja -koulutuksessa suoritetut kuurosokeusopinnot 

o työpaikkakoulutuksena saatu koulutus kuurosokeudesta ja sen kuntou-

tuksesta 

Käsityönohjaaja 

• tehtävänimike 

• henkilö, joka on suorittanut ohjaustoimintaan suuntautuneen artenomin käsi- 

ja taideteollisuuden ammattikorkeakoulututkinnon tai  

• jolla on usean vuoden kokemus kyseisestä työstä kuntoutuksen parissa 

Laillistettu lääkäri 

• lääketieteen perustutkinnon suorittanut henkilö ja  

• henkilö, jolle Valvira on hakemuksen perusteella myöntänyt oikeuden harjoit-

taa lääkärin ammattia laillistettuna ammattihenkilönä Suomessa 

Lastenohjaaja 

• suorittanut lapsi- ja perhetyön perustutkinnon tai 

• lastenohjaaja (kasvatus- ja ohjausalan perustutkinto) tai 

• lastenhoitaja tai  

• sosiaali- ja terveydenhuoltoalan, kasvatustieteen ja erityispedagogiikan opiske-

lija 

Liikkumistaidon ohjaaja 

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on oltava  

o näkövammaistaitojen ohjaajan erikoisammattitutkinto 

Liikuntaneuvoja  

• suorittanut toisen asteen liikunnanohjauksen perustutkinnon 
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Liikunnanohjaaja (AMK) 

• suorittanut liikunnan- ja vapaa-ajan koulutusohjelman ammattikorkeakoulussa 

Luovan toiminnan ohjaaja 

• tehtävänimike 

• erilaisten luovan toiminnan ryhmien (maalaus, piirustus, käsityö, musiikki) ve-

täjä 

• koulutuksena voi olla esimerkiksi kuvataitelija, vapaa-ajan ohjaaja tai toiminta-

terapeutti (AMK) 

• peruskoulutuksen lisäksi voi olla suoritettuna luovien työmenetelmien amma-

tilliset erikoistumisopinnot (30 opintopistettä) 

Lymfaterapeutti 

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike 

• fysioterapeutti (AMK), sairaanhoitaja (AMK) tai kuntohoitajan koulutus, jolla 

on lisäksi oltava 

o Valviran myöntämä ammatinharjoittamisoikeus ja 

o Suomessa tai ulkomailla suoritettu lymfaterapiakoulutus  

Lähihoitaja   

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike  

• henkilöllä oltava Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan nimikesuo-

jattuna ammattihenkilönä 

Musiikkiterapeutti 

• musiikkiterapeutin koulutuksen saanut henkilö 

Neuropsykiatrinen valmentaja 

• on suorittanut neuropsykiatrisen valmentajan koulutuksen, joka on laajuudel-

taan vähintään 20 op ja täyttää Neuropsykiatriset valmentajat ry:n jäsenistöl-

leen asettamat neuropsykiatrisen valmentajan koulutuksen laatukriteerit 

Neuropsykologi  

• psykologin peruskoulutus, lisäksi on oltava 
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o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä ja 

o on suorittanut neuropsykologin erikoistumiskoulutuksen 

▪ kliininen neuropsykologi tai neuropsykologian erikoispsykologi 

Nuoriso-ohjaaja 

• henkilö, joka suorittanut toisen asteen nuoriso- ja vapaa-ajan ohjaajan perus-

tutkinnon tai 

• yhteisöpedagogi (AMK), jolla suuntautumisena kansalaistoiminnan ja nuoriso-

työn koulutusohjelma tai 

• sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkinto sosionomi (AMK), jolla 

suuntautumisena nuorisotyö 

Nuorisotyöntekijä  

• tehtävänimike 

• sosionomi (AMK), jonka opintojen suuntautumisena nuorisotyö tai  

• nuorisokasvatuksen maisteri tai 

• yhteisöpedagogi (AMK) 

Näkövammaistaitojen ohjaaja 

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on oltava  

o näkövammaistaitojen ohjauksen osaamisalan erikoisammattitutkinto 

tai  

o työpaikkakoulutuksena saatu koulutus näkövammaisuudesta ja sen 

kuntoutuksesta  

Näkövammaisten kuntoutusohjaaja 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on oltava 

o Arla instituutissa tai Keskuspuiston ammattiopisto Arlan toimipaikassa 

ammatillisena lisätutkintona suoritettu näkövammaisten kuntoutusoh-

jaajakoulutus 
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o vuodesta 2012 alkaen näkövammaisten kuntoutusohjaajakoulutuksen 

on korvannut näkövammaistaitojen ohjaajan erikoisammattitutkinto 

Näönkäytönohjaaja 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on oltava 

o näkövammaistaitojen ohjauksen osaamisalan erikoisammattitutkinto, 

johon sisältyy näkövammaisten asiakkaiden näönkäytön ohjauksen tut-

kinnon osa 

Ohjaustoiminnan artenomi (AMK) 

• henkilö, joka on suorittanut ohjaustoimintaan suuntautuneen artenomin käsi- 

ja taideteollisuuden ammattikorkeakoulututkinnon 

Opettaja 

• henkilö, joka täyttää opetustoimen henkilöstön kelpoisuusvaatimuksista anne-

tussa asetuksessa (986/1998) säädetyt kelpoisuusvaatimukset toimia opetta-

jana 

Perheterapeutti 

• terveydenhuollon laillistettu ammattinimike, jonka Valvira on myöntänyt  

Pistekirjoituksen ohjaaja 

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen perustutkinnon suorittanut 

henkilö, jolla lisäksi on oltava 

o näkövammaistaitojen ohjaajan erikoisammattitutkinto tai  

o työpaikkakoulutuksena saatu koulutus pistekirjoituksen ohjaamisesta 

Psykodraamaohjaaja 

• pohjakoulutusvaatimuksena soveltuva korkeakoulu- tai opistoasteen tutkinto 

• henkilö, joka edellä mainitun lisäksi on suorittanut  

o psykodraamaohjaajatutkinnon ammatillisena täydennyskoulutuksena 
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Psykologi 

• terveydenhuollon ammattihenkilö, jolla lisäksi on oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Psykoterapeutti 

• terveydenhuollon ammattihenkilö, jolle lisäksi 

o Valvira on myöntänyt oikeuden käyttää psykoterapeutin nimikesuojat-

tua ammattinimikettä 

Puheterapeutti 

• terveydenhuollon ammattihenkilö, jolla lisäksi on oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Puhevammaisten tulkki 

• tehtävänimike 

• sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan ammatillisen tutkinnon suorittanut henkilö, 

jolla on lisäksi oltava 

o puhevammaisten tulkin erikoisammattitutkinto tai 

o viittomakielen tulkin (AMK) tutkinto, joka on valmistunut vuonna 2015 

tai sen jälkeen 

Ratsastusterapeutti  

• opetus-, sosiaali-, tai terveysalan ammattikorkeakoulututkinnon suorittanut 

henkilö, joka lisäksi on suorittanut  

o Suomen ratsastusterapeutit ry:n järjestämän ratsastusterapeuttikoulu-

tuksen tai 

o Ruotsissa vastaavan koulutuksen 
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Ravitsemusterapeutti  

• oltava Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammatti-

henkilönä 

Ravintoneuvoja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai 

• terveydenhoitaja (AMK) tai 

• kotitalousopettaja, joka toimii kuntoutuslaitoksessa ravitsemusterapeutin oh-

jaamana 

Reumahoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai  

• terveydenhoitaja (AMK), joka on suorittanut reumasairauksien hoitotyön am-

matilliset erikoistumisopinnot (30 opintopistettä) tai  

• reumahoitotyön täydennyskoulutuksen (15 opintopistettä) 

Sairaanhoitaja (AMK)  

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike  

• oltava Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammatti-

henkilönä 

• koulutukseen voi sisältyä suuntautumisvaihtoehtoja 

• tutkinnon jälkeen voi suorittaa erikoitumis- tai täydennyskoulutuksia 

Seksuaalineuvoja 

• sosiaali- tai terveydenhuollon tutkinto 

• oltava suoritettuna seksuaalineuvojan koulutus (30 opintopistettä) 

Seksuaaliterapeutti 

• sosiaali- tai terveydenhuollon tutkinnon suorittanut henkilö, jolla on yhteispoh-

joismaisen The Nordic Association for Clinical Sexology (NACS) järjestön aukto-

risointi (Suomessa NACS-jäsenjärjestönä Suomen seksologinen Seura).  
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• Suomessa auktorisoitu nimike on: ”seksuaaliterapeutti, erityistaso (NACS)” 

Sosiaalityöntekijä 

• henkilö, jolla on oikeus harjoittaa sosiaalityöntekijän ammattia laillistettuna 

ammattihenkilönä siten kuin laissa sosiaalihuollon ammattihenkilöistä 

(817/2015) säädetään 

Sosionomi (AMK)  

• sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkintonimike, lisäksi oltava  

o oikeus toimia sosiaalihuollon laillistettuna ammattihenkilönä siten kuin 

laissa sosiaalihuollon ammattihenkilöistä (817/2015) säädetään 

Suuhygienisti (AMK) 

• sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkintonimike, lisäksi oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Syöpäsairaanhoitaja 

• tehtävänimike 

• sairaanhoitaja (AMK) tai terveydenhoitaja (AMK), joka lisäksi on 

o suorittanut Syövän ehkäisy, syöpään sairastuneen hoito ja hoitotyön 

erikoistumisopinnot (30 opintopistettä) tai vastaavan sisältöisen koulu-

tuksen (30–60 opintopistettä) 

Taideterapeutti 

• koulutuksena voi olla esimerkiksi terveydenhoito-, sosiaali- tai taidealan pohja-

koulutus, lisäksi oltava  

o suoritettuna taideterapiakoulutus ammatillisena täydennyskoulutuk-

sena  

Tanssiterapeutti 

• vähintään alempi korkeakoulu- tai opistotasoinen tutkinto, lisäksi oltava 

o vähintään 2 vuoden työkokemus sosiaali- ja terveys-, tanssi-, taide- tai 

opetusalalta, lisäksi oltava 
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o hyväksytysti suoritetut tanssiterapian opinnot (90 opintopistettä) 

Terveydenhoitaja (AMK) 

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike, lisäksi oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Toimintaterapeutti (AMK) 

• sosiaali- ja terveysalan tutkintonimike, lisäksi oltava 

o Valviran myöntämä oikeus harjoittaa ammattiaan laillistettuna ammat-

tihenkilönä 

Työelämän asiantuntija 

• on henkilö, jolla on vähintään ammattikorkeakoulututkinto tai vanha opistoas-

teen tutkinto, lisäksi oltava 

o perehtyneisyys työllistymiseen, yhteiskunnan palvelujärjestelmiin ja eri 

koulutusmahdollisuuksiin sekä osaaminen ohjata asiakasta kouluttautu-

miseen ja työelämään liittyvissä asioissa  

Työfysioterapeutti 

• täytettävä työterveyshuoltolaissa (1383/2001) sekä hyvän työterveyshuolto-

käytännön periaatteista, työterveyshuollon sisällöistä sekä ammattihenkilöiden 

ja asiantuntijoiden koulutuksesta annetussa valtioneuvoston asetuksessa 

(708/2013) säädetyt vaatimukset toimia työfysioterapeutin tehtävissä 

Työterveyshoitaja 

• täytettävä työterveyshuoltolaissa (1383/2001) sekä hyvän työterveyshuolto-

käytännön periaatteista, työterveyshuollon sisällöistä sekä ammattihenkilöiden 

ja asiantuntijoiden koulutuksesta annetussa valtioneuvoston asetuksessa 

(708/2013) säädetyt vaatimukset toimia työterveyshoitajan tehtävissä 

Uroterapeutti 

• sairaanhoitaja (AMK) tai fysioterapeutti (AMK), lisäksi oltava 
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o suoritettuna uroterapiaan liittyvä ammatillinen lisäkoulutus (30 opinto-

pistettä) tai aiempi vastaava koulutus  

Vapaa-ajan ohjaaja 

• oltava nuoriso- ja vapaa-ajan ohjauksen perustutkinto tai  

• lasten ja nuorten erityisohjaajan tutkinto 

Varhaiskasvatuksen erityisopettaja 

• On varhaiskasvatuslain (540/2018) mukaan kelpoinen toimimaan varhaiskas-

vatuksen erityisopettajana 

Varhaiskasvatuksen opettaja 

• On varhaiskasvatuslain (540/2018) mukaan kelpoinen toimimaan varhaiskas-

vatuksen opettajana 

Viittomakielen ohjaaja 

• oltava viittomakielisen ohjauksen toisen asteen perustutkinto 

Viittomakielen tulkki (AMK) 

• oltava humanistisen ja kasvatusalan ammattikorkeakoulututkinto viittomakie-

len tulkin koulutusohjelmassa 

Yhteiskuntatieteiden maisteri, pääaine kuntoutustiede 

• ylempi korkeakoulututkinto, jossa pääaineena on kuntoutustiede 

Yhteiskuntatieteiden tai valtiotieteiden maisteri,  

pääaine sosiaalipsykologia 

• ylempi korkeakoulututkinto, jossa pääaineena on sosiaalipsykologia 

Yhteisöpedagogi (AMK) 

• oltava suoritettuna ammattikorkeakoulututkinto kansalaistoiminnan ja nuori-

sotyön koulutusohjelmassa. 
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