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Atgarder for att forbattra funktionsformagan inom social- och hilsovarden under COVID-19-
pandemin innan arbetsplikten enligt beredskapslagen tas i bruk

Bakgrund

COVID-19-pandemin har nu spridit sig i hela varlden och medfér utmaningar vad galler social-
och hélsovardskapaciteten ocksa i Finland. Vi ligger efter de 6vriga landerna i Europa néar det
galler virusspridningen, och vart smittlage varierar regionalt. | nuldget ar det omaijligt att
uppskatta exakt hur mycket funktionerna inom social- och halsovarden behover andras for att
sakerstalla vard och nédvandig service for medborgarna. | helalandet maste man fortfarande
ocksa trygga varden i andra bradskande sjukdomsfall och skéta tjansterna pa basniva. Det ar
viktigt att undantagstillstandet inte dventyrar varden av langtidssjuka eller dldreomsorgen.
Tills vidare har vi inte mycket erfarenhet av den sjukdom som coronaviruset orsakar.
Sjukdomsutvecklingen beror till stor del pa hur de atgarder som nu tagits i bruk i enlighet
med beredskapslagen kommer att inverka pa-virusets spridning. Halso- och
sjukvardsatgarderna under undantagstillstdndet kan fa olika effekter beroende pa regionens
befolkningsstruktur och sjukfrekvens. Syftet med styratgdrderna ar att sakerstalla tillracklig
vard och omsorg for befolkningen dvenunder undantagstillstandet.

COVID-19-pandemin utgor en farlig smittsam sjukdom med stor spridning som till sina
verkningar motsvarar en sdrskilt allvarlig storolycka. Darfor har statsradet med stod av
beredskapslagen (1552/2011) beslutat genomfoéra ett antal atgarder som ska trygga
vardkapaciteten och pandemiberedskapen samt nédvandiga och behdvliga social- och
halsovardstjanster.

I anvisningarna beskrivs de atgarder for tryggandet av tjansterna som Fastlandsfinlands
kommuner, samkommuner och sjukvardsdistrikt kan ta i bruk redan nu innan man borjar
tillampa arbetsplikten pa personalen inom halso- och sjukvarden. Arbetsplikten ingar inte i
anvisningarna eftersom den ar den slutliga atgarden for tryggandet av tjansterna.

Lagstiftning som mojliggor atgarder for att 6ka kapaciteten inom hélso- och sjukvarden och
socialvasendet

I grundlagen foéreskrivs det om rétten till liv (7 §) och att det allmdnna ska tillforsakra var och
en tillrackliga social- och halsovardstjanster och framja befolkningens halsa (198). Finland har
dessutom ratificerat flera internationella konventioner om manskliga rattigheter dar det
foreskrivs om ratten till liv, ratten till omsorg och omvardnad och ratten till skydd av hélsa,
som till exempel FN:s konvention om barnets rattigheter och FN:s konvention om rattigheter
for personer med funktionsnedsattning. Barnets rattigheter och barnets basta ska tillgodoses
sa fullt ut som majligt ocksa under undantagsférhallanden.

Med stod av beredskapslagen utfardade statsradet den 17 mars 2020 en férordning
(128/2020) om temporara undantag vid tillampning av vissa bestammelser i semesterlagen,
arbetstidslagen och arbetsavtalslagen. Férordningen tillampas pa arbetstagare, tidnsteman
och tjansteinnehavare. Férordningen tillampas ocksa pa tjanstekollektivavtal. De undantag
som forordningen mdjliggdr kan, om det kravs pa grund av coronavirusepidemin, tillampas
pa personalen vid samtliga verksamhetsenheter inom social- och hélsovarden, bade inom den
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offentliga och inom den privata sektorn. Arbetsgivaren far vid behov avbryta arbetstagarens
semester eller flytta tidpunkten for semestern, avvika fran skyldigheten att inhdmta
arbetstagarens samtycke till overtidsarbete samt avvika frdn bestimmelserna om vilotider.
Arbetsgivaren kan dven férlanga uppsagningstiden for arbetstagarnas del till fyra manader,
om det finns risk for att arbetsgivaren far brist pa arbetskraft pa grund av virusepidemin. De
arbetsgivare som anvander dessa majligheter till undantag bor pa olika satt beakta
arbetstagarnas halsa och arbetarskydd. Undantagen ar temporara.

| férordningen avses med personal som arbetar inom hélso-och sjukvarden yrkesutbildade
personer inom halso- och sjukvarden och personer som uppfyller de foreskrivna villkoren for
att vara verksam som yrkesutbildad person enligt lagen och férordningen om yrkesutbildade
personer inom halso- och sjukvarden (L 559/1994; F 564/1994). Med personal inom
socialvarden avses i forordningen yrkesutbildade personer inom socialvarden enligt lagen om
yrkesutbildade personer inom socialvarden (817/2015). Genom statsradets forordning
190/2020 forlangde statsradet den 6 april 2020 férordningens giltighetstid till den 13 maj
2020.

Genom statsrddets forordningar 125/2020 och 174/2020 har man aven tagit i bruk
befogenheter enligt 86 § i beredskapslagen med stod av.vilka social- och
halsovardsministeriet eller regionforvaltningsverket genom beslut kan aldagga en
verksamhetsenhet inom social- och halsovarden att 1) utvidga eller lagga om sin verksamhet,
2) helt eller delvis flytta verksamheten fran verksamhetsdistriktet eller verksamhetsorten till
nagon annan ort eller att ordna verksamhet ocksa utanfor sitt distrikt, 3) placera personer i
behov av vard eller omvardnad i sin verksamhetsenhet oberoende av vad som har bestamts,
foreskrivits eller avtalats och 4) stélla en verksamhetsenhet eller en del av den till statliga
myndigheters forfogande.

Syftet dr att under virusepidemin och vid dverbelastning av servicesystemet sakerstalla en
tillrdcklig personalstyrka for att trygga funktionsformagan inom social- och
hadlsovardstjansterna. | forsta hand ska detta géras genom att omorganisera arbetsuppgifter,
kopa tjanster av privata tjansteproducenter och organisationer och genom att rekrytera
frivilliga. Om detta inte armojligt eller tillrackligt, kan verksamhetsenheterna pa basis av de
befogenheter som tagits i bruk tillimpa ovannamnda majligheter till flexibilitet géllande
anstallningsvillkoren for att sdkerstalla en tillracklig personalstyrka.

Det dr dven mojligt enligt det forfarande som beskrivs ovan att genom beslut med stéd av 86
§ i beredskapslagen styra verksamhetsenheterna exempelvis till att dndra innehallet i sina
tjidnster for att kunna koncentrera resurserna till brddskande tjanster och tjanster for sarskilt
utsatta personer eller genom att kapaciteten inom den privata social- och hélsovarden tas i
bruk i det offentliga servicesystemet. Tjanster kan ocksa erbjudas till andra kommuner éver
den egna kommungransen.

Enligt férordningarna 127/2020 och 197/2020, som utfardats med stod av 88 § i
beredskapslagen, kan kommunen avsta fran iakttagandet av i hdlso- och sjukvardslagen
foreskrivna frister vid ordnande av icke brddskande vard. Kommunerna maste dock bedéma
vardbehovet inom primdrvdrden senast den tredje vardagen fran det att patienten sokt vard,
om vardbehovet inte har kunnat beddmas férsta gangen patienten sékte vard. Inom
socialvarden kan man avsta fran de tidsfrister fér bedomningen av servicebehovet som anges
i 36 § 2 mom. i socialvdrdslagen. Enligt bestammelsen kan man avvika fran tidsfristen pa sju
vardagar vid bedémningen av servicebehovet for personer dver 75 ar och personer som far
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vardbidrag med hogsta belopp enligt lagen om handikappformaner. Bedémningen av
servicebehovet ska dock goras genast nar det ar mojligt. | bradskande fall ska bedémningen
av servicebehovet dock goras utan dréjsmal, och klientens ratt till n6dvandig omsorg och
forsorjning far inte dventyras pa grund av att man avstar fran tidsfristerna. Vid bedémningen
av hurdant servicebehov ett barn som behdver sarskilt stod har samt av servicebehov enligt
barnskyddslagen och lagen om service och stéd pa grund av handikapp ska dock tidsfristerna
iakttas. | synnerhetifraga om de aldre och de klienter som &r i behov av sarskilt stod ar det
viktigt att gora en tillracklig beddomning av servicebehovet..

Om en behorig myndighet med st6d av 58 § i lagen om smittsamma sjukdomar har fattat
beslut om att till exempel stdnga en verksamhetsenhet inom socialvdrden, kan arbetsgivaren
flytta personalen till andra uppgifter i den man det dr méjligt. Atminstone en del av
personalen behovs for att félja upp klinternas drenden till exempel via telefon och for att
ordna andra satt for att tillhandahalla sadana tjanster som har.ordnats i grupp.

Atgarder for att stirka social- och hilsovardens kapacitet

Kommunerna kan pa flera olika satt starka och/eller 6ka sin kapacitet att ordna tjdnster.
Inforande av arbetsplikt ska vara en sista utvag nar det galler att trygga kapaciteten. Darfor
rekommenderar social- och hadlsovardsministeriet att de somordnar tjanster proaktivt tar i
bruk andra metoder. Genom att sprida information om god praxis (exempelvis mojligheterna
att utnyttja digitala I6sningar samt mobil- och distanskontakter) kan man stédja tryggandet
av ett tillrackligt tjansteutbud.

Omorganisering av den egna verksamheten

Verksamheten ska ordnas ienlighet med kommunens eller samkommunens beredskaps- och
pandemiplan. | verksamheten prioriteras bradskande dtgarder och dtgarder som behdvs for
att tillgodose sarskilda behov. Jour- och akutmottagningsverksamheten ska tryggas.

For att sakerstalla tillrdcklig mottagningskapacitet kan det dessutom finnas behov att utnyttja
det ovan namnda spelrum.i anstallningsforhallandena som beredskapslagen maojliggor, till
exempel fératt trygga mottagningsverksamhet under kvallar och veckoslut. Inom
socialvarden kan personalresurser 6verforas fran andra uppagifter (enligt gdllande lagstiftning)
till exempelvis stédtjanster (bland annat skotsel av apoteks- och butiksarenden).

Servicen ska dock i princip tryggas enligt den enskilda individens behov. Tillhandahallandet
av rehabiliteringstjanster ska i man av maojlighet fortsattas, till exempel den service som ges i
hemmet eller i vardenheten. Det bor noteras att besdksforbudet inte galler yrkesutbildade
personer som ger vard eller omsorg.

Personalens ork i arbetet bor beaktas nar man 6vervdger olika alternativ. Det ar viktigt att se
till att den personal som arbetar ndrmast klienten far tillrackligt med vila for att
arbetsférmagan ska kunna uppratthallas. Dessutom ska man sorja for personalens psykiska
ork och stdd, eftersom vard- och omsorgspersonalens risk for att sjdlva insjukna i
coronavirusinfektion har okat.

Direktupphandling
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Den upphandlande enheten kan 6vervaga direktupphandling om den har ett sadant
upphandlingsbehov som dess nuvarande kontrakt inte helt eller alls omfattar och
anskaffningen behdver goras pa grund av pandemin. Direktupphandling ar ett undantag fran
tillampningen av upphandlingslagen (1397/2016) och grunder for direktupphandling anges i
40,41 och 110 § i upphandlingslagen.

| pandemisituationer kan grunden for direktupphandling enligt 40 § 2 mom. 4 punkten i
upphandlingslagen vara en sadan synnerlig bradska till foljd av omstandigheter som den
upphandlande enheten inte har kunnat férutse. | upphandlingslagen har denna grund
formulerats sa har: Det dr absolut nddvandigt att inga ett kontrakt och det ar omajligt att
iaktta de foreskrivna tidsfristerna pa grund av synnerlig bradska till f6ljd av omstandigheter
som den upphandlande enheten inte har kunnat forutse och som inte kan tillskrivas den.”

Mer detaljerad information om coronaviruset och offentlig upphandling finns pa
Kommunférbundets webbplats:

https://www.hankinnat.fi/ajankohtaista/2020/koronavirus-ja-julkiset-hankinnat
https://www.hankinnat.fi/eu-hankinta/eu-hankintamenettelyt/suorahankinta

Anvandning av privata tjansteproducenter och organisationer

Privat tjansteproduktion inom social- och halsovarden samt organisationer inom omradet kan
anvandas for att komplettera och starka den offentliga tjansteproduktionen efter regionala
behov. | en pandemisituation rekommenderas det att den kommun som har
organiseringsansvaret kontaktar.ovan namnda tjansteproducenter i god tid, om det ser ut att
den egna tjansteproduktionen inte rackertill for att svara pa befolkningens 6kade
servicebehov.

Nar kommunen koper tjanster av privata tjansteproducenter, ska kommunen se till att
tjansteproducenten har andamalsenlig utrustning, inkl. skyddsutrustning. Denna utrustning
bor inga i upphandlingskontrakten. Om sa inte ar fallet, ar det i vilket fall som helst viktigt att
kommunen tryggar att varden/vardsituationen skots pa ett behorigt satt.

A. Primédrvarden

Vid omstrukturering av den egna verksamheten i en pandemisituation ska man félja
kommunens eller sasmkommunens pandemiplan. Det ar dock skal att notera att nar man
tryggar en god och tillrdckligt omfattande verksamhet inom primarvarden, har den
specialiserade sjukvarden mojlighet att varda patienter som behdver specialiserad sjukvard
aven i en pandemisituation. Darfor dr det viktigt att verksamheten inom primarvdrden andras
efter regionens aktuella infektionssituation. Nar antalet patienter ar mattligt och det finns
tillrackligt med personal, ska basfunktionerna inte minskas i onédan. Det ar viktigt att till
exempel patienter som behdver sarskilt stod beaktas i tillhandahallandet av tjanster bland
annat for att de inte i onédan blir tvungna att séka sig till jourmottagningen.

Med stod av beredskapslagen har kommunerna ratt att avvika fran tidsfristerna for icke-
brddskande vard. For att befolkningens allmanna halsa ska kunna uppratthallas maste dock
den som ordnar hdlso- och sjukvardstjanster dven erbjuda forebyggande och icke-braddskande
vard. Darfor bor man under den pdgdende pandemin starka tjansterna inom primarvarden
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bade nar det géller vard av patienter som smittats av coronavirusviruset och nar det galler
tillhandahallande av annan bradskande vard samt efter prévning aven icke-bradskande vard.

| bradskande fall kan man vid upphandling av kopta tjanster tillampa ovan ndamnda grund for
direktupphandling utéver de gallande avtalen om kopta tjanster.

Privat tjansteproduktion kan anvandas enligt regionala behov och den regionala tillgdngen
pa tjanster. Laboratorieundersokningar och bilddiagnostiska undersékningar samt
provtagning ar typiska tjanster som kan produceras av privata tjansteproducenter.
Kommunen kan till exempel dvervdga att hanvisa vissa patientgrupper till privata
verksamhetsenheter inom halso- och sjukvarden (sa som mottagning av infektionspatienter
eller annan bradskande mottagning som kan erbjudas aven utanfér de kommunala
halsostationernas 6ppettider pa kvallar eller veckoslut, mottagning av barnpatienter,
vaccinationer, behandling av mindre skador med mera). Organisationer inom den tredje
sektorn kan oberoende av sin verksamhetsort erbjuda exempelvis distanstjanster aven till
omraden dar de fysiska avstanden &r langa (se bilagan).

Eftersom servicebehovet kan 6ka plotsligt i takt med att epidemilaget férandras, uppmuntras
kommunerna att proaktivt utreda méjligheterna att starka det offentliga tjansteutbudet ocksa
med hjalp av den tredje sektorn.

B. Mentalvards- och missbrukartjanster

| borjan av pandemin accentueras behovet av psykiskt stod bland oroade medborgare. De kan
hanvisas till hjalptelefoner och e-tjanster som tillhandahalls av offentliga tjansteleverantorer
eller tredje sektorn (t.ex. www.psykporten.fi, Mieli rf:s riksomfattande kristelefon). Elevvdrden
kan mota elevernas och studerandenas behov av psykiskt stod (inklusive kuratorer och
psykologer).

| en pandemisituation finns det risk for att valbefinnandet eller funktionsférmagan hos en
person med psykiska stérningar forsamras. Det hor till primarvardens uppgifter att trygga
varden av psykiska storningar for att undvika att sjukdomen forsvaras sa att den kraver
bradskande specialiserad sjukvard. Inom den specialiserade sjukvarden kan man bli tvungen
att prioritera bradskande vard. Dessutom ska man beakta hur uppféljningen av andra
patientgrupper ordnas pa ett lampligt satt. Vid bedomningen av det patientspecifika behovet
beaktas utéver halsotillstandet dven andra omstandigheter som inverkar pa genomférandet
av varden, sasom patientens sociala forhallanden och det tillgdangliga stodnatverket, vilka kan
férsamras under pandemin.

Om pandemin och de exceptionella forhdllandena fortsatter 6kar bade social- och
halsovardspersonalens och den dvriga befolkningens insjuknande i traumatiska stérningar,
andra mentala problem och alkoholberoende. Varden kan delvis genomféras inom den
privata halso- och sjukvarden t.ex. genom direkta kdp av tjanster. Varden av alkohol- och
narkotikaberoende kan ocksa skaffas som privata specialtjanster inom missbrukarvarden.
Specialtjansterna for vard av personer med beroende har ofta redan nu genomférts som
kopta tjanster. Det finns regionala skillnader i tillgdngen till tjanster. Personer som anvander
berusningsmedel kan hdnvisas till tjanster som stoder egenvarden, sdsom Droglanken
(https://paihdelinkki.fi/fi/oma-apu) och kamratstdéd som fungerar pa webben (t.ex. AA-
grupper och nérstaendegrupper).
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Nar det géller socialvardens tjanster inom mental- och missbrukarvarden ska man i fraga om
offentliga forvaltningsuppgifter beakta bestammelserna i socialvardslagen. Darfor kan till
exempel helheter som innehaller bedémning av servicebehovet och beslutsfattande inte
ldaggas ut pa en privat aktor. Kop av boendeservice kan vid behov 6kas, likasa vaglednings-
och rddgivningstjanster for klienterna. Nar halso- och sjukvardstjanster prioriteras (t.ex. ndr
avdelningar tdms) uppstar behov av bl.a. boendeservice inom socialvarden.

C. Mun- och tandvard

Mun- och tandvardens verksamhet omorganiseras i enlighet med kommunens eller
samkommunens pandemiplan. Tidpunkten fér stangningen av den icke-braddskande
tandvarden ar beroende av coronaviruslaget i omrddet samt av hur mycket personal fér
bradskande tandvard och andra kritiska social- och halsovardstjanster och hur mycket
skyddsutrustning som finns tillganglig. Tandvardens sardrag ska beaktas: personalen ar i
langvarig narkontakt med patienten och under behandlingen bildas det aerosoler. Bildandet
av aerosoler minskas genom att vardpersonalen undviker den mest effektiva utrustningen,
vilket gor ingreppen mer tidskravande och 6kar behovet av personal: De anstadllda ska i
enlighet med gdllande hygiendirektiv skydda sig vid alla patientkontakter bl.a. genom
patientspecifika mun- och ndsskydd och man'ska se till att det finns tillrackligt med mun- och
nasskydd. Vid behandling av coronavirussmittade patienter (inklusive patienter med
misstankt smitta) anvands FFP2/FFP3-andningsskydd.

| borjan av pandemin ar det maojligt att 6verféra personal inom mun- och tandvarden fran
icke-bradskande vard till kritiska uppgifter inom andra sektorer av social- och halsovarden. Nar
pandemin framskrider och daven-nar de anstallda insjuknar ska man trygga bradskande
tandvard och vard som pa grund av risken for akut munsjukdom inte kan senareldggas till
tiden efter pandemin. Har kan den privata sektorns kapacitet utnyttjas till exempel med hjalp
av servicesedlar, kdptatjanster och hyrd arbetskraft. | undantagsfall ar ocksa olika typer av
direkta kdp majliga.Inom den privata sektorn finns det rikligt med ledig kapacitet, eftersom
den icke-bradskande tandvarden for personer som hor till riskgrupperna for allvarlig
coronavirussjuka i-huvudsak har avbokats. Dessutom har ocksa andra kunder i stor
utstrackning avbokat icke-bradskande vardtider, i synnerhet i omraden dar det finns manga
pavisade fall av coronavirussmitta.

D. Specialiserad sjukvard

Privata tjansteleverantorer inom halso- och sjukvarden producerar under normala
forhallanden 6ppenvardstjanster inom den specialiserade sjukvarden. De omfattar bland
annat avancerade tjanster for distansmottagning, undersékningar (endoskopi, bilddiagnostik,
laboratorietjanster) samt dagkirurgiska operationer. Den privata tjansteproduktionen har
geografiskt koncentrerats framst till tillvaxtcentrumen. Lokaler i samband med langvarig
baddavdelningsvard kan tas i bruk, men under normala férhallanden dr den egentliga
baddavdelningskapaciteten mycket liten.

Privata tjansteproducenter kan inom den specialiserade sjukvardens distansmottagningar
tillhandahalla bedémning av vardbehovet. Vid vanliga mottagningar kan de tillhandahalla
undersokning och vard inom olika specialomraden samt dagkirurgiska operationsingrepp
eller operationsatgarder som krdver att patienten ar intagen hogst en natt. Privata
tjdansteproducenter har cirka 120 operationssalar till sitt forfogande runtom i landet.
Patienterna inom specialkirurgin ar den storsta patientgruppen for halso- och sjukvard inom
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den offentliga specialiserade sjukvarden. Privata tjansteproducenter har mycket kompetens
t.ex. inom traumakirurgi. Dessutom bor man se till att den inledande undersékningen och
kartlaggningen (t.ex. endoskopi eller annan bilddiagnostik) av icke-bradskande
sjukdomstillstand som kan forvarras dven pa kort tid fungerar ocksa under
undantagsférhallanden.

Det ar fa lakare som ar verksamma enbart inom den privata halso- och sjukvarden. Den privata
tjdansteproduktionen stoder sig pa att de som ar anstallda inom den offentliga
tjdnsteproduktionen pa sin fritid ar verksamma inom den privata tjansteproduktionen. Ett
absolut forbud mot att agera pa detta satt under undantagsforhallanden kan leda till en
betydande minskning av den privata tjansteproduktionen. Under undantagstillstdndet torde
det dock vara nédvandigt att forbjuda specialistlakare och vardpersonal inom vissa kritiska
specialbranscher att arbeta pa den privata sidan. Sadana medicinska specialomraden &r t.ex.
akut medicin, inre medicin, anestesiologi och intensivvard. Férvarden av patienter med
infektionssjukdomar maste det inréttas fler jourteam inom den offentliga halso- och
sjukvdrden, och man maste se till att arbetsbelastningen for en enskild yrkesutbildad person
inte blir oskalig. Darfor bor man i frdga om kopta tjanster beakta och férutsatta att privata
tjdnsteproducenter inte borjar rekrytera fran den offentliga sidan, vilket skulle férsamra den
tunga specialiserade sjukvardens funktionsférmaga under.den pagaende
coronavirusepidemin.

E. Socialvard

Att med stod av 88 § i beredskapslagen avsta fran tidsfristerna for bedomningen av
servicebehovet inom socialvarden ger en méjlighet att till en del rikta personalresurser inom
icke bradskande vard till tjanster som galler bedomning av behovet av bradskande vard eller
till produktion av nédvandiga och’'bradskande tjanster. Det bor ocksa noteras att i
exceptionella situationerkan det finnas betydligt fler nya hjalpbehévande samt personer som
behoéver handledning och radgivning an tidigare. Beredskapslagen avbryter dock inte de
tidigare klientrelationerna eller tar bort skyldigheten att ordna tjanster till denna del. En
andamalsenlig resursférdelning ska sdledes bedémas omsorgsfullt.

Privata tjansteproducenter, dven organisationer, producerar redan nu socialvardstjanster med
ett brett utbud (bland annat tjanster som galler 6ppenvard, vard utom hemmet och eftervard
inom barnskyddet samt missbrukartjanster och boendetjanster inom mentalvarden). De
verksamhetsenheter som producerar tjanster dygnet runt ar redan nu ratt fullsatta. Inom
socialvarden finns manga sma verksamhetsenheter. En karantan paverkar omedelbart
enheternas verksamhet och kan férlama den eftersom det inte ens under normal tid finns
vikarier. Barnskyddslagens 59 § 3 mom. ger en mojlighet att i bradskande fall tillfalligt avvika
fran antalet barn som vardas tillsammans om detta ar noédvandigt for att barnets vard ska
kunna ordnas. Det dar mojligt att utvidga verksamhetsenheternas verksamhet, men
klientsdkerheten gar fore allt annat i all verksamhet.

For att se till att socialvarden ska kunna fungera och de beslut som dr nédvandiga ska kunna
fattas, ar det fornuftigt att i man av mojlighet begransa det antal anstallda som under
respektive tidpunkt arbetar direkt med klienterna. Inom socialservicen dr det av avgérande
betydelse att de socialarbetare som fattar klientbeslut under tjansteansvar inte insjuknar
samtidigt. Det finns ocksa behov av att pa olika satt forutse och trygga personalens halsa och
funktionsformaga bland annat genom att ordna tillrackliga vilopauser.
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Efterfragan pa privata tjansteproducenters tjanster inom de uppgiftsomraden dar man redan
nu koéper tjanster kommer att 6ka i takt med att epidemin sprider sig. Nar barnens nod 6kar
behdvs det ocksa olika stddpersonstjanster och andra tjanster som ges av savdl organisationer
som andra privata tjansteproducenter. Behovet av stdd inom olika klientgrupper och deras
ndrstdende okar.

Nedkorning av olika arbetsverksamheter och grupptjanster 6kar behovet av personliga
kontakter med de personer som anlitat dessa tjanster. Behovet av att ordna tillfallig
inkvartering och nédinkvartering 6kar, vilket innebar att man kan utnyttja de resurser som
olika inkvarteringstjanster erbjuder (veckouthyrning, motell osv.). Nar det galler tjansterna for
personlig assistans kommer man att behdva vikarier ndr assistenterna blir sjuka. Att kdpa fler
sa kallade stodtjanster an tidigare gor det maojligt for personalen att koncentrera sig pa sina
grundlaggande uppgifter och att ge vikarier arbetsintroduktion.

Socialvardsenheterna i synnerhet inom de uppgiftsomraden dar man har mindre erfarenhet
av infektionsfragor kan ocksa kdpa konsultations- och utbildningstjanster samt andra halso-
och socialvardstjanster hos privata tjdansteproducenter och yrkesutovare.

| drendehanteringstjansterna kan man ocksa anlita arbetskraft som saknar utbildning inom
branschen.

Ytterligare information:

Katri Makkonen, medicinalrad, social- och halsovardsministeriet, tfn 0295 163 592,
fornamn.efternamn@stm fi

Henna Leppamaki, specialsakkunnig, social- och halsovardsministeriet, tfn 0295 163 132,
fornamn.efternamn@stm.fi

Kirsi Kaikko, specialsakkunnig, social- och halsovardsministeriet, tfn 0295 163 545,
fornamn.efternamn@stm:fi
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