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OMAISHOIDON TUEN  OHJEET  1.2.2017 ALKAEN / TORNION KAUPUNKI 
 

Tämä ohje tulee voimaan 1.2.2017 sosiaali- ja terveyslautakunnan päätöksen 
(24.1.2017 § 28) mukaisesti ja on voimassa toistaiseksi. 

 
Omaishoidon tuki perustuu lakiin omaishoidon tuesta (2.12.2005/937) ja lain 
muutoksiin (950/2006). Omaishoitolain 2§:n omaishoidolla tarkoitetaan 
vanhusten, vammaisten tai sairaan henkilön hoidon ja huolenpidon 
järjestämistä kotioloissa omaisen tai muun läheisen henkilön avulla. 
 
Omaishoitajalla tarkoitetaan hoidettavan omaista tai muuta hoidettavalle 
läheistä henkilöä, joka on tehnyt omaishoitosopimuksen 
 
Omaishoidon tuella tarkoitetaan kokonaisuutta, joka muodostuu hoidettavalle 
annettavista palveluista sekä omaishoitajalle annettavasta hoitopalkkiosta, 
vapaasta ja omaishoitoa tukevista palveluista.  
 
Omaishoidon tuki on määrärahasidonnaista sosiaalipalvelua, jota myönnetään 
kunnan kuluvana vuonna tarkoitukseen varaamien määrärahojen puitteissa.  
 
Omaishoidon tuki ei ole taloudellinen tukimuoto eikä tuen tarkoituksena ole 
kattaa hoidosta aiheutuneita kuluja (esim. lääkitys, terveydenhuolto) vaan sitä 
maksetaan hoidon vaativuuden ja sitovuuden perusteella. Omaishoidon tuki 
suunnataan ensisijaisesti niille, joilla avuntarve on kaikkein runsain. 

 
Omaishoidon tuki on osa palvelurakennetta ja omaishoidontuen palkkio on 
riippuvainen muiden annettujen palvelujen määrästä. Asiakkaan saamat 
runsaat, henkilökohtaiset, kunnalliset palvelut vähentävät tukea. Asiakkaan 
tarvitsema palvelukokonaisuus määritellään hoito- ja palvelusuunnitelmassa.  
 
Omaishoidon tuen palkkiosta ei peritä asiakasmaksua. Muista palveluista 
peritään hoidettavalta asiakasmaksulain mukaiset ja sosiaali- ja terveyslauta-
kunnan vahvistamat asiakasmaksut. 

 
 
Omaishoidon tuen myöntämisen edellytykset 
 
Omaishoitolain 3§:n mukaan kunta voi myöntää omaishoidon tukea, jos 
 
1.  henkilö alentuneen toimintakyvyn, sairauden, vamman, tai muun syyn 
     vuoksi tarvitsee kotioloissa hoitoa tai muuta huolenpitoa. 
2. hoidettavan omainen tai muu hoidettavalle läheinen henkilö on valmis 

vastaamaan hoidosta yhdessä muiden tarpeellisten palvelujen kanssa 
3. omaishoitajan terveys ja toimintakyky vastaavat hoidon asettamia 

vaatimuksia 
4. hoidettavan koti soveltuu hoidon antamiseen 
5. omaishoidon tuen myöntäminen on hoidettavan edun mukaista ja riittää 

turvaamaan hoidettavan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden 
6. tuen myöntäminen arvioidaan olevan hoidettavan edun mukaista 
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 Omaishoidon tuen ulkopuolelle jäävät: 
 
1. jos hoidettava asuu sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksiköissä, kuten 

palvelutalossa ja – kodissa. 
2. omaishoitajat, joiden terveys ja toimintakyky eivät vastaa omaishoidon 

asettamia vaatimuksia. 
Arvioinnissa otetaan huomioon omaishoitajan: 
- fyysinen ja psyykkinen terveydentila, mahdolliset sairaudet ja niiden 

vaatima hoito (mm. dementoivat sairaudet, mielenterveyden ongelmat) 
- toimintakyky ja voimavarat, kuten kyky selviytyä päivittäisistä 

perustoiminnoista ja arjen askareista, huolehtia lääkityksestä, liikkua 
kotona ja kodin ulkopuolella. 

- sosiaaliset verkostot   
-    elämäntavat (mm. päihteiden väärinkäyttö) 
Omaishoidontuesta päättävä viranhaltija voi edellyttää hakijaa 
toimittamaan tarvittaessa lääkärin tai muun asiantuntijan lausunnon siitä, 
että on kykenevä toimimaan omaishoitajana. 

3. asiakkaat, jotka tarvitsevat hoitajaa vain asiointikäynneille ja  
kodinhoidollisille tehtäville.  

 
 

Hoitopalkkio 
 
Omaishoidon tuki on määrärahasidonnainen palvelu ja sen taso, määrä ja 
myöntämisperusteet ovat kunnan harkinnassa.  
 
Sosiaali- ja terveysministeriö vahvistaa vuosittain hoitopalkkion vähimmäis-
määrän ja vahvistaa palkkioihin sosiaalikuluineen tehtävän indeksikorotuksen. 
Vähimmäishoitopalkkiota voidaan alentaa vain, mikäli hoidon sitovuus on 
vähäisempää kuin oikeus lakisääteisen vapaan pitämiseen edellyttää ja lisäksi 
hoidon ja huolenpidon tarve on vähäistä. 
 
Kuitenkin hoidon sitovuudesta ja vaativuudesta riippumatta hoitopalkkio 
voidaan hoitajan esittämän erityisen syyn perusteella sopia vähimmäismäärää 
pienemmäksi. Tällainen syy voi olla esim. se, että vähimmäismäärää 
pienemmän hoitopalkkion vastaanottaminen on hänelle ja hänen perheelleen 
taloudellisesti edullisin vaihtoehto. 
 
Mikäli omaishoitaja on hoidollisesti raskaan siirtymävaiheen aikana 
lyhytaikaisesti estynyt tekemästä omaa tai toisen työtä, hänelle voidaan 
maksaa enintään 3 kuukauden ajalta korotettua omaishoidon tukea. 
Edellytyksenä hoitopalkkion maksamiselle on, ettei hoitajalla ole tältä ajalta: 
1. vähäistä suurempia työtuloja (kokouspalkkiot) 
2. oikeutta sairasvakuutuslain 10 luvun mukaiseen erityishoitorahan 

saamiseen  
3. oikeutta vuorotteluvapaanlain 13§:n mukaiseen vuorottelukorvaukseen.  
 
 
Omaishoitaja voi olla ottamatta vastaan omaishoidon tukeen sisältyvää 
hoitopalkkiota ja vastaanottaa vain tukeen sisältyvät lakisääteiset vapaapäivät. 
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Torniossa on käytössä palveluseteli, jolla asiakas voi ostaa tarvitsemiaan 
omaishoitoa tukevia palveluita kaupungin erikseen hyväksymiltä ja valvomilta 
palveluntuottajilta. Palveluseteli on asiakkaalle henkilökohtainen ja veroton 
vaihtoehto rahalliselle palkkiolle. Koska omaishoitolain mukaisesti 
toimeksiantosopimukseen sisältyy aina hoitopalkkio, ei hoitajan kanssa voida 
tällöin solmia omaishoitosopimusta. Tällöin tehdään kuitenkin asiakaslain 
edellyttämä hoito- ja palvelusuunnitelma, johon voidaan sisällyttää vastaavat 
palvelut kuin mitä voitaisiin järjestää omaishoidon tukena.  
 
Hoitopalkkio myönnetään hakemuksen jättämispäivämäärästä alkaen, jos 
henkilö on oikeutettu omaishoidontukeen ja se maksetaan kuukausittain 
jälkikäteen. Omaishoidontukea ei voi hakea takautuvasti. 
 
Mikäli määrärahoja ei ole käytettävissä uusien omaishoidon tukien maksuun ja 
hoidettavan hoitoisuus kuitenkin edellyttäisi omaishoidontuen maksamista, 
hakija asetetaan jonoon odottamaan määrärahojen vapautumista. 
Määrärahojen vapautuessa etusijalla ovat eniten hoitoa ja huolenpitoa vaativat 
henkilöt.   
 
Omaishoidon tuki on hoitajalle veronalaista ja eläketurvaan oikeuttavaa tuloa. 
Ansiotyössä olevan hoitajan on toimitettava verokortti sivutulosta.  
 
Poikkeuksellisissa tapauksissa omaishoidon tuen myöntämisestä 
neuvotellaan omaishoidontukityöryhmässä, johon kuuluvat omaishoidon 
tuesta päättävä viranhaltija, johtava hoitaja ja kotihoidon osastonhoitaja sekä 
tarvittaessa vanhus- ja vammaistyön sosiaalityöntekijä, lääkäri ja 
perusturvajohtaja. 
 
 
Omaishoidon tuen hakeminen /päätös 

 
Tukea haetaan kirjallisesti omaishoidontukihakemuksella. Hakemuksia on  
saatavana palvelupiste Kompassista ja Tornion kaupungin internetsivuilta.  
Tukea voi hakea ilman erillistä hakuaikaa. Omaishoidon tukea haettaessa 
ensimmäistä kertaa, viranhaltija voi tarvittaessa pyytää liitettäväksi 
hakemukseen lääkärin todistuksen hoidettavan sairaudesta. Mikäli 
omaishoidon tukea haetaan esim. leikkauksen jälkeen, toimintakyky 
arvioidaan kuntoutumisen jälkeen. 
 
Hakemukset käsitellään jättämisajan kohdan mukaisessa järjestyksessä.  
 
Hakemuksen saapumisen jälkeen asiakkaan luokse tehdään kotikäynti, jolloin 
tavataan hoidettava ja hoitaja. Kotikäynnin tarkoituksena on kartoittaa 
hoidettavan ja hoitajan toimintakyky, hoidon sitovuus, sekä hakijan ja hoitajan 
olosuhteet.  
 
Toimintakyky arvioidaan alle 16-vuotiailla omalla pisteytyslomakkeella. Lapsia 
verrataan samanikäisen terveen lapsen kasvuun ja kehitykseen.  
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Toimintakyvyn arvioinnissa 16- 65-vuotiaiden asiakkaiden kohdalla käytetään 
ASTA arviointimenetelmää. 
 
Yli 65-vuotiaiden asiakkaiden kohdalla käytetään toimintakyvyn ja 
avuntarpeen selvittämiseksi RAVA – ja/tai RAI-arviointimenetelmää. 
 
Omaishoitaja/hoidettava saa käsittelystä kirjallisen päätöksen, jossa on 
mukana ohjeet muutoksenhakua varten. Jos hoitaja asuu eri osoitteessa, 
lähetetään päätös myös hänelle. 
 
Omaishoidon tuen tarve tarkistetaan lapsen aloittaessa päivähoidon tai 
koulun. 
 
Omaishoitosopimus / kesto 
 

Omaishoidon tuesta laaditaan hoitajan ja kunnan välillä toimeksiantosopimus, 
jonka liitteenä on aina hoito- ja palvelusuunnitelma. Omaishoitaja ei ole 
työsopimuslain (320/70) tarkoittamassa työsuhteessa sopimuksen tehneeseen 
kuntaan, hoidettavaan tai hoidettavan huoltajaan. Omaishoitajan eläketurva 
määräytyy kunnallisten viranhaltijain ja työntekijäin eläkelain mukaisesti. 
(202/64). Kunta ottaa tapaturmavakuutuslain  57 §:n 1 momentin mukaisen 
vakuutuksen omaishoitajalle. 

 

Omaishoidontuki myönnetään ja hoitosopimus tehdään toistaiseksi voimassa 
olevaksi, kun tuen tarpeen arvioidaan olevan pysyvä, hoidon sitovuudessa ja 
vaativuudessa ei ole odotettavissa lähiaikoina muutoksia ja omaishoitajan 
voidaan odottaa selviytyvän hoitajana.  
 
Määräaikainen sopimus tehdään, jos omaishoidon tarpeen kesto on etukäteen 
tarkasti määriteltävissä tai hoito korvataan määräajan jälkeen toisella 
palvelulla.  
 
Hoitopalkkion keskeytyminen / irtisanominen  
 
Tuen saaja on velvollinen ilmoittamaan kunnalle kaikista hoidettavan 
kunnossa tapahtuvista ja/tai hoito-olosuhteissa tapahtuvista muutoksista. 
Mikäli hoidon tarve muuttuu, tuki arvioidaan uudelleen. Omaishoitajan on 
toimitettava omaishoidon tuesta vastaavalle viranhaltijalle edellisen 
kuukauden hoito-ilmoitus seuraavan kuukauden 5. päivään mennessä. 
Hoitoilmoituksella pyydettävät tiedot ovat sosiaalihuollon asiakkaan asemasta 
ja oikeuksista annetun lain (812/2000) 12 §:n 1 momentin mukaisia tietoja, 
jotka asiakkaan tai hänen laillisen edustajansa on annettava sosiaalihuoltolain 
6 §:ssä tarkoitetulle toimielimelle palvelun järjestämiseksi ja toteuttamiseksi. 
 
Jos omaishoito keskeytyy äkillisesti hoidettavan terveydentilasta johtuvasta 
syystä, hoitopalkkion maksaminen keskeytyy (1) kuukauden kuluttua. Mikäli 
hoidettavan hoito keskeytyy muusta kuin terveydellisestä syystä, hoitopalkkion 
maksaminen keskeytyy (7)seitsemän päivän kuluttua.  
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Mikäli hoito keskeytyy omaishoitajan terveydellisestä syystä, hoitopalkkion 
maksaminen keskeytyy (7) seitsemän päivän kuluttua. Jos hoito keskeytyy 
muusta kuin hoitajan terveydellisestä syystä hoitopalkkion maksaminen 
keskeytyy välittömästi. Palkkio maksetaan osakuukaudelta kalenteripäivien 
suhteessa. 
 
Omaishoidon tuen piirissä olevan hoidettavan joutuessa pitkäaikaiseen 
laitoshoitoon tai hänen kuollessa, maksetaan omaishoidontukea kyseisen 
kuukauden loppuun asti. Omaishoitajan kuollessa omaishoidontuki lakkaa 
välittömästi. Tuki lakkaa välittömästi myös, jos omaishoidontukeen liittyy 
väärinkäytöksiä. 
 
Kunta voi irtisanoa omaishoitosopimuksen päättymään aikaisintaan 
irtisanomista seuraavan kahden (2) ja omaishoitaja irtisanomista seuraavan 
yhden (1) kuukauden kuluttua. Irtisanomisesta huolimatta sopimus päättyy 
sen kuukauden lopussa, jonka aikana hoito hoidettavan terveydentilan 
muutoksista johtuen käy tarpeettomaksi. Jos sopimuksen jatkaminen 
vaarantaa joko hoidettavan tai hoitajan terveyden tai turvallisuuden, tulee 
sopimus purkaa välittömästi. 
 
Hoito- ja palvelusuunnitelma 
 
Omaishoidon tuesta laaditaan yhdessä hoidettavan kanssa hoito- ja 
palvelusuunnitelma. Hoito- ja palvelusuunnitelmaan (7§) kirjataan 1) 
hoitopalkkion määrä ja maksutapa 2) omaishoitajan antama hoidon määrä ja 
sisältö 3) muiden hoidettavalle tarpeellisten sosiaali- ja terveyspalveluiden 
määrä ja sisältö 4) omaishoitajan hoitotehtävää tukevien sosiaalipalveluiden 
määrä ja sisältö 5) hoidettavan hoidon järjestäminen hoitajan vapaan, 
terveydenhoitoon liittyvien käyntien tai muun poissaolon aikana. 
 
Omaishoitajan lakisääteinen vapaa 
 
Omaishoidon tuesta kunnan kanssa sopimuksen tehneellä henkilöllä on 
oikeus pitää vapaata vähintään (2) vuorokautta kalenterikuukautta kohti ja  (3) 
kolme vuorokautta sellaista kalenterikuukautta kohti, jonka aikana hän on 
yhtäjaksoisesti tai vähäisin keskeytyksin sidottu hoitoon ympärivuorokautisesti 
tai jatkuvasti päivittäin. Oikeus kolmen vuorokauden vapaaseen säilyy 
omaishoitajalla, jonka hoidettava on kodin ulkopuolella enintään (6) kuusi 
tuntia arkipäivää kohden saamassa kuntoutusta tai koulutusta tai muita 
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita. Hoidettavan oppivelvollisuuden 
suorittaminen ei vähennä omaishoitajan oikeutta vapaaseen. Vapaata ei kerry 
ajalta, jolta ei makseta hoitopalkkiota. 

 
Lakisääteistä vapaata voidaan myös säästää kerralla pidettäväksi 
yhtäjaksoisesti enintään 14 päivää / kerta. Lakisääteisen vapaan 
enimmäismäärä on 36 päivää /vuosi. Lakisääteiset vapaat on kuitenkin 
pidettävä seuraavan kalenterivuoden tammikuun loppuun mennessä, jolloin 
oikeus vapaaseen on syntynyt. Kunnan on huolehdittava hoidon 
järjestämisestä lakisääteisten vapaiden aikana. Hoidettavalla tai 
omaishoitajalla ei ole ehdotonta oikeutta valita vapaan aikaista hoitomuotoa. 
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Omaishoidonvapaat tulee sopia hyvissä ajoin ja ne myönnetään sijaishoitoa 
tarjoavan vuorohoitoyksikön varaustilanteen mukaan.  
 
Omaishoitajan kanssa voidaan sopia, että omaishoitaja pitää vapaapäivänsä 
useampana alle vuorokauden pituisena jaksona siten, että jaksojen pituus on 
yhteensä enintään vuorokausi. Lakisääteisen vapaan jaksottamisesta sovitaan 
tapauskohtaisesti, eikä omaishoitaja voi vaatia sitä yksipuolisesti. 
 
 
Omaishoitajan vapaa aikainen hoito 
 
Lähtökohtaisesti omaishoidettavien hoitajan vapaan aikainen hoito 
järjestetään avohuollon palveluna. Omaishoitajalla on mahdollisuus hankkia 
sopiva hoitaja huolehtimaan hoidettavasta vapaapäivien ajaksi hoidettavan 
kotiin. Kunta maksaa sijaishoitajalle palkkion, joka määräytyy hoidettavan 
toimintakyvyn mukaan. 
 
Vapaan aikainen hoito voidaan järjestää myös lyhytaikaisena laitoshoitona 
Puistolassa, joka on 9-paikkainen vuorohoitoyksikkö. 

 
Palvelua valittaessa huomioidaan hoidettavan oma mielipide,  ja se että 
järjestely on hoidettavan edun mukaista. Kunta päättää viimesijassa siitä, 
miten omaishoitajan vapaan tai poissaolon aikainen hoito järjestetään. 
 
Sijaishoitaja kotiin 
 
Omaishoitaja etsii lähipiiristään sopivan hoitajan, jonka tulee olla täysi-ikäinen. 
Sijaishoitajan on täytettävä samat vaatimukset kuin omaishoitajaltakin 
edellytetään. Sijaishoitajan ei tarvitse olla hoidettavan omainen. Sijaishoitaja 
haastatellaan, jotta varmistutaan hänen soveltuvuudestaan sijaishoitajaksi. 
 
Hoito- ja palvelusuunnitelmaan sisällytetään sijaishoidon käyttö omaishoitajan 
vapaan tai muun poissaolon aikana. Kunta tekee sijaishoitajan kanssa 
toimeksiantosopimuksen joko toistaiseksi voimassa olevaksi tai 
määräaikaiseksi. Toimeksiantosopimus tehdään jokaisesta hoidettavasta 
erikseen siltä hoitoajalta, jolloin sijaishoitaja toimii omaishoitajan sijaisena. 
 
Sijaishoitopalkkion suuruus on omaishoidontuen maksuluokkien mukaisesti: 
 
I MAKSULUOKKA     40,47 € vuorokaudessa, alle 12 tuntia kestävästä 
hoidosta palkkio 20,23 € 
 
II MAKSULUOKKA   50,58 € vuorokaudessa, alle 12 tuntia kestävästä 
hoidosta palkkio 25,29 € 
 
III MAKSULUOKKA 75,88 € vuorokaudessa, alle 12 tuntia kestävästä 
hoidosta palkkio on 37,94 €  

 
Hoitajalla on mahdollisuus jakaa hoitovuorokausi enintään kahteen 12 tunnin 
jaksoon. Sijaishoitopalkkio on veronalaista tuloa. Sijaishoitajalle ei makseta 
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kulukorvauksia. Sijaishoitopalkkiota korotetaan lain mukaan vuosittain samalla 
kriteerillä kuin omaishoitopalkkiota 

 
Sijaishoitajaa kotiin ei voi käyttää saman kuukauden aikana, mikäli käyttää 
muuta hoitajan vapaapäivän turvaamaa hoitoa. 
 
 
Vapaan ajalta perittävät maksut (asiakasmaksulaki 6b§) 
 
Omaishoitajan vapaan ajalta perittävistä maksuista säädetään sosiaali- ja 
terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (asiakasmaksulaki) 6 b 
§:ssä. Säännös koskee niitä vapaapäiviä, joihin omaishoitajalla on 
lakisääteinen oikeus. Muiden vapaapäivien ajaksi järjestämästään hoidosta 
kunta voi periä maksuja asiakasmaksulain muiden säännösten mukaan. 
 
Vapaasta, joka pidetään useammassa alle vuorokauden jaksossa, peritään 
yksi maksu (11,50 € )vapaata vuorokautta kohti. Asiakasmaksu peritään 
ensimmäisen vapaajakson alkaessa. 
 
Asiakasmaksulain 6 b §:n mukaan hoidettavan maksettavaksi voi tulla 
vapaapäivää kohti 11,50 euroa niistä palveluista, jotka korvaavat 
omaishoitajan antamaa hoitoa riippumatta siitä mitä palveluita käytetään. 
Intervalliyksikkö Puistolassa asiakasmaksuun sisältyvät lääkkeet ja ateriat, 
joten siellä olevilta asiakkailta peritään asiakasmaksulain mukainen 
palvelumaksu. Palvelumaksua ei peritä kotona sijaishoidettavilta. 

 
 
Omaishoitajien hyvinvointi- ja terveystarkastukset 
 
Omaishoitajalla on mahdollisuus saada maksuton terveydenhoitajan 
suorittama hyvinvointi- ja terveystarkastus, jonka sisältö on Sosiaali- ja 
terveysministeriön suosituksen mukainen (Omaishoitolaki 3 a §:n 2 mom). 
Tarkastukset ovat omaishoitajalle vapaaehtoisia. Hyvinvointi- ja 
terveystarkastus ei ole välttämättä tarpeellinen esimerkiksi silloin, kun 
omaishoitaja on työterveyshuollon piirissä tai kun kyseessä on lyhytaikainen 
omaishoito. Tarkastusmahdollisuutta suositellaan noin kahden vuoden välein. 
 
 
Omaishoidon tuen maksuluokat ja niiden ohjeelliset arvot 

 
 

       MAKSULUOKKA  I              392,67  €/kk 

  
 Alle 16v:      Pisteet 25- 35 
  
Rava: 2.50 – 2.99 
 
RAI-arvot: CPS 3 tai enemmän, ADLH 3-4, IADL 13 <, Maple 4-5  
 
MMSE: 12–17/30 
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Hoidettava tarvitsee apua päivittäisissä henkilökohtaisissa toiminnoissa. 
Hoidettava voi olla lyhyen aikaa päivästä yksin. Mikäli omaishoitajaa ei olisi, 
hoidettava tarvitsisi päivittäin runsaasti kotihoidon apua ja tukipalveluja. Hoito 
sitoo omaishoitajaa säännöllisesti ja useita kertoja päivässä. Hoidettava 
tarvitsee jatkuvaa valvontaa (muistihäiriö) ja/tai hoitotoimenpiteissä 
avustaminen vaatii hoitajan fyysistä avustamista (mm. vaipan vaihto, 
nostoapu, kääntäminen). Omaishoidon vaihtoehtona on päivittäinen tehostettu 
kotihoito ja tukipalvelut. 
   
Lapsilla hoidon ja huolenpidon tarvetta verrataan samanikäisten terveiden 
lasten tarvitsemaan hoitoon ja huolenpitoon. 

 
Mikäli omaishoitaja hoitaa hoitotyön sitovuudeltaan II maksuluokkaan 
kuuluvaa hoidettavaa ja hoidettava saa runsaasti kunnallisia hoito- ja 
avopalveluja maksetaan tuki I maksuluokan mukaan. 
 
Runsailla palveluilla tarkoitetaan, että 

o asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli 6 tuntia päivässä vähintään 
neljänä (4) päivänä viikossa 

o asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli kuusi (6) tuntia päivässä 1-3 
päivänä viikossa ja saa kunnan järjestämää muuta sosiaali- ja 
terveyspalvelua 30 tuntia kuukaudessa 

o asiakas saa säännöllistä kotihoitoa tai muuta kotiin järjestettävää palvelua yli 
30 tuntia kuukaudessa 

 
Hoitopalkkio voidaan maksaa alennettuna hoitajan pyynnöstä. 

 
 

MAKSULUOKKA  II               522,73 €/kk  
 
Alle 16v:      Pisteet 36- 45 
  
Rava: 3.00 – 3.49 
 
RAI-arvot: CPS 4 tai enemmän, ADLH 4-6, IADL 17, Maple 4-5  

 
                    MMSE: 0-11/30 
 

Lapsilla hoidon ja huolenpidon tarvetta verrataan samanikäisten terveiden 
lasten tarvitsemaan hoitoon ja huolenpitoon 

 
Hoidettava tarvitsee runsaasti hoivaa ja huolenpitoa kaikissa päivittäisissä 
henkilökohtaisissa toiminnoissa ja/tai tarvitsee muistamattomuuden, 
kehitysvamman tai psyykkisen vointinsa vuoksi jatkuvaa valvontaa. Hoitotyö 
on erittäin sitovaa ja vaativaa ja edellyttää hoitajan kokopäiväistä työpanosta 
ja hoitovastuuta ympäri vuorokauden. Hoidettava ei kykene asumaan yksin. 
Muistihäiriöistä kärsivillä tulee olla diagnosoitu vaikea muistihäiriö. 
Hoidettavuus on samaa tasoa kuin tehostetun palveluasumisen piirissä 
olevilla asiakkailla. 
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Lapsilla hoidon ja huolenpidon tarvetta verrataan samanikäisten terveiden 
lasten hoitoon ja huolenpitoon. 

 
Mikäli hoidettava saa runsaasti kunnallisia hoito- ja avopalveluita maksetaan 
hoitopalkkio maksuluokka 1 mukaan. 
 
Runsailla palveluilla tarkoitetaan, että 

o asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli 6 tuntia päivässä vähintään 
neljänä (4) päivänä viikossa 

o asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli kuusi (6) tuntia päivässä 1-3 
päivänä viikossa ja saa kunnan järjestämää muuta sosiaali- ja 
terveyspalvelua 30 tuntia kuukaudessa 

o asiakas saa säännöllistä kotihoitoa tai muuta kotiin järjestettävää palvelua yli 
30 tuntia kuukaudessa 

 
Hoitopalkkio voidaan maksaa alennettuna hoitajan pyynnöstä. 
 
 
MAKSULUOKKA III         825,76 €/kk 

  
 Alle 16v:      Pisteet 46-54 
  
Rava: 3.50 – 4.02 
 
RAI-arvot: CPS 4 tai enemmän, ADLH 4-6, IADL 17, Maple 5  

 
MMSE: 0-10/30 
 

 Tähän ryhmään kuuluva henkilö tarvitsee jatkuvaa hoivaa ja huolenpitoa. 
  
Hoidettavuus on samaa tasoa kuin pitkäaikaisessa laitoshoidossa olevalla 
asiakkaalla. Hoidettava tarvitsee jatkuvaa apua päivittäisissä 
henkilökohtaisissa toiminnoissa ja runsaasti hoivaa ja huolenpitoa myös 
yöaikaan.  
 
Lapsilla hoidon ja huolenpidon tarvetta verrataan samanikäisten terveiden 
lasten hoitoon ja huolenpitoon. 
 
Mikäli hoidettava saa runsaasti kunnallisia hoito- ja avopalveluita maksetaan 
hoitopalkkio maksuluokka II mukaan. 
 
Hoitopalkkio voidaan maksaa alennettuna hoitajan pyynnöstä. 
 
Runsailla palveluilla tarkoitetaan, että 

 asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli 6 tuntia päivässä 
vähintään neljänä (4) päivänä viikossa 

- asiakas käy säännöllisesti päivätoiminnoissa yli kuusi (6) tuntia päivässä  
1- 3 päivänä viikossa ja  saa kunnan järjestämää muuta palvelua 30 tuntia 
kuukaudessa  
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- asiakas saa säännöllistä kotihoitoa tai muuta kotiin järjestettävää palvelua  
     yli 30 tuntia kuukaudessa 
 
 
MAKSULUOKKA IV     1000 €/kk 
Korotettu omaishoidon tuki                    
 
Korotettua omaishoidon tukea voidaan maksaa tilapäisesti silloin, kun 
omaishoitaja jää työstään palkattomalle vapaalle omaisensa saattohoidon, 
äkillisen vaikean sairauden tai vammautumisen vuoksi. 
 
Edellytyksenä hoitopalkkion maksamiselle on, ettei hoitajalla ole tältä 
ajalta: 
1. vähäistä suurempia työtuloja (kokouspalkkiot) 
2. oikeutta sairasvakuutuslain 10 luvun mukaiseen erityishoitorahan 

saamiseen  
3. oikeutta vuorotteluvapaanlain 13§:n mukaiseen vuorottelukorvaukseen 
 
 Korotettua omaishoidon tukea voidaan maksaa enintään kolmen kuukauden 
ajalta. 
 


