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Inledning

FPA ordnar terapi inom ramen for kravande medicinsk rehabilitering for klienter under
65 ar. Malet for terapin ar att stodja klientens formaga att klara sig och vara delaktig i

vardagen.

Genomforandet av terapin planeras och de metoder som ska anvéindas véljs i samrad
med klienten utifran klientens individuella situation och mal. Vid genomforandet av
terapi iakttas god rehabiliteringspraxis. Utgangspunkten for terapin ar att klientens
rehabilitering inte begransar sig till enbart terapibeséken. Samarbetet inom terapin med
Klientens narstadende (t.ex. klientens vardnadshavare, partner eller andra
familjemedlemmar) och narmaste natverk (t.ex. daghemmets eller laroanstaltens

personal) stoder klientens rehabilitering i hens vardag.

FPA ordnar och ersétter terapi inom ramen for kravande medicinsk rehabilitering med
stod av lagen om Folkpensionsanstaltens rehabiliteringsformaner och

rehabiliteringspenningférmaner (566,/2005, nedan lagen om FPA-rehabilitering).

FPA ordnar
e vattenterapi
e fysioterapi
e bildkonstpsykoterapi
e musikterapi
e neuropsykologisk rehabilitering
o familjeterapi
e psykoterapi
e talterapi
e ridterapi

e ergoterapi.

FPA kan ordna slutfasen av terapin i form av rehabilitering enligt prévning

(TEPHA) nir
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e villkoren for beviljande av kravande medicinsk rehabilitering inte langre
uppfylls, eftersom klientens situation har férbattrats under den genomférda
terapin

e det framgar av rehabiliteringsplanen att det ir frdga om den planerade slutfasen
av terapin

e det finns ett motiverat behov av slutfasen for att integrera

rehabiliteringsresultaten i klientens vardag.

I servicebeskrivningen for terapi faststills innehallet i och kvalitetskriterierna fér den
terapi som ordnas av FPA, och att dessa uppfylls sdkerstills genom kvalitetsrevision.
Serviceproducentens uppgift ar att strava efter storsta mojliga effekt i klientens
rehabilitering samt att sakerstalla att klientens rattigheter tillgodoses och att den terapi
som genomfors dr av hog kvalitet. Serviceproducenten ska ocksa sdkerstélla att
klienterna har tillgang till servicebeskrivningen for terapi och kontaktuppgifter till

patientombudet.

Serviceproducenten férbinder sig att genomfora terapi inom ramen for krdvande
medicinsk rehabilitering i enlighet med lagen om FPA-rehabilitering, den har
servicebeskrivningen och avtalet mellan FPA och serviceproducenten.
Serviceproducenten ar skyldig att i forsta hand félja den lagstiftning som styr
rehabiliteringsverksamheten och de dndringar som sker i den. Den gillande

lagstiftningen ar saledes primar i forhallande till den har servicebeskrivningen.

Servicebeskrivningen trader i kraft 1.1.2027.

1 Klient inom terapi

FPA ordnar terapi inom ramen for kravande medicinsk rehabilitering for klienter
e som dr under 65 ar
e som har en sjukdom eller funktionsnedséttning som édr forknippad med en
betydande aktivitetsbegrinsning eller delaktighetsinskriankning och som
kraver rehabilitering i minst ett ar
e for vilka rehabilitering dr motiverad for att de ska ha mojlighet att klara av

dagliga aktiviteter och vara delaktiga
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e som har en rehabiliteringsplan uppgjord av den offentliga hélso- och
sjukvarden, eller en rehabiliteringsplan uppgjord av den privata hélso- och

sjukvarden och godkind av den offentliga hilso- och sjukvarden.

FPA ordnar inte terapi inom kravande medicinsk rehabilitering om
e Klienten ar i offentlig sluten vard
e Klientens rehabilitering anknyter till omedelbar sjukvard

o klientens rehabilitering endast har ett terapeutiskt syfte.

Da klienten ndmns i servicebeskrivningen avses i tillampliga delar dven klientens
vardnadshavare, ndgon annan nirstaende eller intressebevakare om klienten pa grund
av minderarighet, sjukdom eller funktionsnedsattning inte kan bevaka sina rattigheter

eller uppfylla sina skyldigheter.

1.1 Rehabiliteringsplanen styr klientens terapi

Terapi inom kravande medicinsk rehabilitering grundar sig pa en rehabiliteringsplan
som har gjorts upp tillsammans med klienten och vid behov klientens narstaende vid

den enhet inom den offentliga halso- och sjukvarden som svarar for klientens vard.

Rehabiliteringsplanen gors upp for en period pa 1-3 ar och den justeras efter klientens
behov. Rehabiliteringsplanen grundar sig alltid pa klientens individuella
rehabiliteringsbehov och funktionsféormaga samt pa rehabiliteringsmal som ar

betydelsefulla for klienten.

Det ska beaktas att en enhet inom den offentliga hilso- och sjukvarden har till
uppgift att svara for klientens vard, beddomningen av rehabiliteringsbehovet,
planeringen och uppféljningen av rehabiliteringen samt att den &ndamalsenliga varden

fortsatter ocksa under den rehabilitering som FPA ordnar.

1.2 Klientens majlighet att valja serviceproducent

Klienten valjer en (1) serviceproducent per terapiform bland de serviceproducenter som

ingatt avtal med FPA.
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Klienten valjer i forsta hand en serviceproducent som ger terapi pa klientens eget
kontaktsprak. Serviceproducenten tillhandahaller terapin pa det sprak for vilket hen har

ett avtal.

Klienten valjer i forsta hand en serviceproducent bland de serviceproducenter som har
blivit godkdnda f6r den kommungrupp till vilken klientens boendekommun hor.
Nirmare information om serviceproducenterna finns pa FPA:s webbsidor for

privatpersoner under Rehabilitering - S6k producenter av rehabiliteringstjanster.

Klienten kan vilja en serviceproducent i en angrinsande kommungrupp om det
inte finns nagon ledig klientplats i kommungruppen for klientens boendekommun eller
om en serviceproducent i en angransande kommungrupp befinner sig ndirmare dn den
nirmaste serviceproducenten i klientens egen kommungrupp och dessutom
e tjansten ar tillginglig i tillracklig omfattning i kommungruppen i fraga
och
e Kklienten och serviceproducenten kommer éverens om att klientens terapi vid
behov kan genomféras ndgon annanstans an i serviceproducentens
verksamhetslokaler, till exempel som hembesok (FPA forutsatter inte i sitt avtal
att serviceproducenten ska tillhandahalla tjanster i andra kommungrupper én de

som namns i avtalet).

Vid valet av serviceproducent ska man ge akt pa att den belastning och de kostnader
som resorna orsakar klienten halls skaliga. Klientens resor till terapi ersatts med

stod av sjukforsakringslagen (1224/2004) i enlighet med rehabiliteringsbeslutet.

1.3 Behandling av klientens rehabiliteringsarende

Klienten ansoker om FPA-rehabilitering genom att fylla i en ansokningsblankett (KU
104r). Utover ansokan behdvs som bilaga en rehabiliteringsplan, ett lakarutlatande B

eller en medicinsk utredning som innehaller motsvarande uppgifter.

Klienten far alltid ett skriftligt beslut om den rehabilitering hen ansékt om, och i beslutet
finns uppgifter om avgérandet samt motiveringar. Som bilaga till ett positivt

rehabiliteringsbeslut far klienten bland annat anvisningar om rehabiliteringen. Klientens
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positiva rehabiliteringsbeslut och de uppgifter som ar nédvandiga fér genomférandet av

rehabiliteringen skickas dven till serviceproducenten for kinnedom.

2 God rehabiliteringspraxis inom terapi

Klienten har ratt till hogklassig rehabilitering utifran sina egna behov och mal med st6d

av ett rehabiliteringsbeslut fran FPA.

God rehabiliteringspraxis grundar sig pa vetenskaplig evidens gallande rehabiliteringens
effekter och pa empiriskt grundade metoder som ar allmént godkdnda och etablerade
inom den rehabilitering som ordnas av FPA och den offentliga hilso- och sjukvarden.

God rehabiliteringspraxis beskrivs i boken Hyvdn kuntoutuskdytdnnén perusta.l

Som referensram for rehabiliteringen anviands ICF-Kklassifikationen (WHO:s
internationella Kklassifikation av funktionstillstdnd, funktionshinder och hilsa), och man
utgar fran den nar klientens rehabilitering planeras, genomfoérs och utvarderas.
Serviceproducenten ska sakerstilla att klientens individuella livssituation och miljo
granskas och beaktas pa ett 6vergripande sitt i terapin. Nirmare information om ICF-

klassifikationen finns pa Institutet for halsa och valfards webbplats (thl.fi).

2.1 God rehabiliteringspraxis sakerstaller kvaliteten

Terapin ska genomforas sa att klienten
e kan lita pa att de metoder som anvénds och de sitt pa vilka terapin genomfors
grundar sig pa vetenskaplig evidens eller annars ar etablerade och allmént
accepterade (bl.a. God medicinsk praxis-rekommendationerna)
e kan lita pa att terapeuten har lamplig utbildning och yrkeskunskap for de
metoder som terapeuten anvander
e blir bemétt som individ och sa att hens kognitiva, funktionella, emotionella och

psykiska resurser och behov av stod beaktas

1 Paltamaa J., Karhula M, Suomela-Markkanen T., Autti-Ramo 1., red. Hyvan kuntoutuskaytannon
perusta. Kdytannon ja tutkimustiedon analyysistd suosituksiin vaikeavammaisen kuntoutuksen
kehittamishankkeessa. Helsingfors: FPA, 2011. Del V, kapitel 17.
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upplever att kommunikationen ar respektfull och att genomférandet av hens
rehabilitering har férberetts val

sjalv medverkar i planeringen av rehabiliteringen och far sddan allman och
specifik information som behovs for detta

identifierar de faktorer som paverkar hens funktionsférmaga och identifierar
saval sina begransningar som sina styrkor samt personliga faktorer och
omgivningsfaktorer som mojliggor rehabiliteringen

far tydliga anvisningar for hur det som 6vats in under terapin kan integreras i de

dagliga aktiviteterna.

2.2 Klientens mal styr genomférandet av rehabiliteringen

Terapin ska genomforas sa att klienten

upplever att de mal som tillsammans formulerats for rehabiliteringen ar
betydelsefulla for hen sjalv

uppticker att en forandring ar mojlig och formar engagera sig i det arbete som
kravs for att malen ska nas

upplever att serviceproducenten beaktar hens livssituation, resurser och
begransningar

far terapi i enlighet med sina mal

upplever att serviceproducenten arbetar for att nd de gemensamt formulerade
malen for rehabiliteringen och att uppfyllelsen av malen och det arbete som
detta kraver utvarderas tillsammans under hela den tid som rehabiliteringen

pagar.

2.3 Egenrehabilitering som en del av klientens vardag

[ klientens terapi integreras egenrehabilitering enligt klientens behov, malsattningar och

resurser. Egenrehabilitering ar évningar och verksamheter som klienten genomfor i sin

vardag, men som har planerats och fdljs upp av yrkesutbildade personer inom

rehabilitering sd att de pa basta satt lampar sig for rehabiliteringsbehovet. Vid
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planeringen och uppféljningen av egenrehabiliteringen kan man anvdnda en handbok

for det praktiska genomfoérandet av egenrehabilitering.2

Terapin ska genomforas pa ett sidant sitt att klienten (och hens
nirstiende/nirmaste natverk)
e farresurser for det aktiva arbete i den egna vardagen som rehabiliteringen
kraver
e upplever 6vningarna och de arbetsmetoder som stdder rehabiliteringen som
meningsfulla och latta att ta till sig
e far konkret handledning for att frimja eller uppratthalla funktionsférmagan i
vardagen
e ldr sig metoder med vars hjalp hen kan férandra sina handlingssatt och sin
livsmiljo sa att de framjar rehabiliteringen
e hittar sddana metoder for egenrehabilitering som passar hen och som framjar
rehabiliteringen
e upplever att man hittar l16sningar pa de utmaningar i vardagen som sjukdomen

eller funktionsnedsattningen medfor.

2.4 Samarbete kravs for att rehabiliteringen ska ge gott resultat

Terapin ska genomforas sa att klienten
e inser att samarbete med aktdrer i det nirmaste natverket ar av central betydelse
vid malinriktad och langsiktig rehabilitering
e upplever att de olika aktérerna arbetar i enlighet med de gemensamma malen
e upplever att kommunikationen mellan de olika aktérerna fungerar och ar tydlig
och att den skots pa 6verenskommet sitt
e har nytta av multiprofessionellt samarbete som forenar olika perspektiv da hen

deltar i flera terapier.

2 Paavonen A-M., Karhula M., Heinijoki H. Handbok for det praktiska genomférandet av
egenrehabilitering. Helsingfors: FPA. Rehabilitering i dag 7/2025.
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3 Terapiformer samt utbildnings- och behoérighetskrav for terapeuter

Terapi som ordnas av FPA genomfors av terapeuter som har de examina och
behorigheter som FPA faststillt i servicebeskrivningen. Varje terapiform har egna
utbildnings- och behorighetskrav for terapeuterna. Med YH-examina jamstalls ocksa
motsvarande dldre examina pa institutniva, pa basis av vilka Tillstands- och
tillsynsverket har beviljat ratt att utova yrket i fraga eller ocksa har Tillstands- och

tillsynsverket beviljat ratt att anvinda en skyddad yrkesbeteckning.

FPA ordnar inte individuell terapi enbart utifran fristdende referensramar eller
terapimetoder, till exempel traumapsykoterapi, psykofysisk fysioterapi eller
djurassisterad terapi. Fristdende terapimetoder kan anviandas som en del av den terapi
som FPA ordnar om metoderna foljer god rehabiliteringspraxis och framjar klientens
rehabilitering. Terapeuten maste ha relevant utbildning for den metod som terapeuten

anvander.

Terapeuten ska ha tillrackliga muntliga och skriftliga kunskaper i finska eller svenska
for att kunna genomfora terapin. Med tillrdckliga sprakkunskaper avses att terapeuten
avlagt exempelvis sprakexamen for statsforvaltningen pa god niva eller allman

sprakexamen pa niva 4. Serviceproducenten ska vid behov pa begiran av FPA visa att

terapeuterna har ovannamnda tillrackliga sprakkunskaper.

Fysioterapi
Fysioterapeutens utbildning och behérighet
Fysioterapi ges av en person som av Tillstands- och tillsynsverket beviljats ratt att

utova fysioterapeutyrket som legitimerad yrkesutbildad person.

Vattenterapi
Utbildning och behérighet for terapeut som ger vattenterapi
Vattenterapi ges av en person som av Tillstands- och tillsynsverket beviljats ratt att
utova fysioterapeutyrket som legitimerad yrkesutbildad person och som har genomgatt
en Trimmi-kurs ordnad av Finlands Simundervisnings- och Livraddningsforbund rf eller
en kurs med motsvarande langd och innehall. Kursen ska genomgas med 4 ars

mellanrum. Trimmi-kursen behover inte genomgas i de bassangutrymmen dar
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vattenterapin genomfors. Serviceproducenten maste forsikra sig om att terapeuten vid

behov kan radda klienten ur den bassang dar vattenterapin genomfors. En terapeut

som genomfor terapi i bassdngutrymmena under vattenterapin ansvarar endast for sin

egen klients sdkerhet.

Musikterapi

Musikterapeutens utbildning och behérighet

Musikterapi ges av en person som har musikterapeututbildning. Utéver

musikterapeututbildningen kan personen av Tillstands- och tillsynsverket ha

beviljats ratt att utéva ett yrke inom social- eller hilsovarden som legitimerad

yrkesutbildad person eller anvdanda en skyddad yrkesbeteckning.

Som musikterapeututbildning godkinns slutférd

utbildning vid Eino Roiha-institutet

utbildning vid Sibelius-Akademins utbildningscentral i Helsingfors, Kuopio eller
Seindjoki

utbildning vid avdelningen for musikfostran vid Sibelius-Akademin och
fortbildningscentret vid Sibelius-Akademin

utbildning vid Jyvaskyla universitet

utbildning inom enheten for det sociala omradet vid yrkeshogskolan Karelia
(tidigare Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu)

yrkeshogskoleexamen inom social- och hilsovardsbranschen
(utbildningsprogrammet for rehabilitering, inriktningsalternativet musikterapi)
vid Tampereen sosiaalialan oppilaitos, som hor till Pirkanmaan
ammattikorkeakoulu, examensbeteckningen socionom (YH) med musikterapi
som inriktningsalternativ

utbildning inom utbildningsprogrammet for musik vid konstakademin vid
yrkeshogskolan Turun ammattikorkeakoulu

utbildning vid Konservatoriet i Jakobstad efter 1992

utbildning vid Yrkeshogskolan Novia CLL

utbildning vid Svenska yrkeshogskolan
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e utbildning vid Musikterapiinstitutet i Uppsala eller annan av FPA godkand
musikterapeututbildning utanfoér Finland som motsvarar ovanndmnda

finlaindska musikterapeututbildningar.

Neuropsykologisk rehabilitering
Neuropsykologens utbildning och behérighet
Neuropsykologisk rehabilitering ges av en person som har psykologutbildning och av
Tillstands- och tillsynsverket beviljats ritt att utova psykologyrket som legitimerad
yrkesutbildad person och som dessutom slutfort specialiseringsutbildning i

neuropsykologi eller utbildning till klinisk neuropsykolog.

Psykoterapi
Psykoterapeutens utbildning och behérighet
Psykoterapi ges av en person som har psykoterapeututbildning och av Tillstidnds- och
tillsynsverket beviljats ratt att anvianda den skyddade yrkesbeteckningen
psykoterapeut och som har en utbildning inom individuell psykoterapi pa minst

specialniva eller pa 60 studiepodng.

En psykoterapeut far genomfora gruppbesok endast om hen utéver behorigheten att ge
individuell psykoterapi har utbildning till grupppsykoterapeut pa minst specialniva eller

pa 60 studiepoang.

Bildkonstpsykoterapi

Bildkonstpsykoterapeutens utbildning och behérighet
Bildkonstpsykoterapi genomfors av en person som har psykoterapeututbildning och av
Tillstands- och tillsynsverket beviljats ritt att anvanda den skyddade
yrkesbeteckningen psykoterapeut och som dessutom gatt nadgondera av foljande
utbildningar:

e utbildning till bildkonstpsykoterapeut

e utbildning inom individuell psykoterapi pa minst specialniva eller pa 60

studiepoadng och dessutom bildkonstterapeututbildning.

Som utbildning till bildkonstpsykoterapeut godkinns foljande slutférda

utbildningar:
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e Aalto-universitetets, tidigare Konstindustriella hogskolans, fyraariga analytiskt
inriktade utbildning i bildkonstterapi

e godkand psykoterapeututbildning samt det tvaariga utbildningsprogrammet i
konstpsykoterapi som ordnas av Vanda fortbildningsinstitut vid Helsingfors
universitet och psykiatriska kliniken vid HUCS i samarbete med
Konstterapiféreningen i Finland (numera Bildkonstpsykoterapi i Finland rf)

e utbildningsprogrammet i psykoanalytisk individuell psykoterapi och
bildkonstpsykoterapi fér vuxna som ordnats i samarbete mellan Ostra Finlands
universitet och Bildkonstpsykoterapi i Finland rf

e psykoterapeututbildning i psykodynamisk bildkonstpsykoterapi som ordnats i
samarbete mellan Jyvaskylad universitet och Finlands Bildkonstpsykoterapeuters
Forbund rf

e psykoterapeututbildning i psykodynamisk bildkonstpsykoterapi som ordnats i
samarbete mellan MIELI Psykisk Halsa Finland rf och Finlands
Bildkonstpsykoterapeuters Forbund rf

e utbildningsprogrammet i psykoanalytisk individuell psykoterapi och
bildkonstpsykoterapi for vuxna som ordnats i samarbete mellan Abo universitet
och Bildkonstpsykoterapi i Finland rf

e Utbildningsprogrammet i bildkonstpsykoterapi pa specialniva som ordnats av
MIELI Psykisk Halsa Finland rf

e av FPA godkind utbildning till bilkonstpsykoterapeut utanfor Finland som

motsvarar ovannamnda finldndska utbildningar till bildkonstpsykoterapeut.

Som utbildning till bildkonstterapeut godkinns féljande slutférda utbildningar:
e utbildningsprogram som ordnats i samarbete mellan utbildnings- och
utvecklingscentret Palmenia vid Helsingfors universitet och
Konstterapiforeningen i Finland (numera Bildkonstpsykoterapi i Finland rf)
e utbildningsprogram som ordnats av Konstterapiféreningen i Finland (numera
Bildkonstpsykoterapi i Finland rf)
e av FPA godkand bildkonstterapeututbildning utanfér Finland som motsvarar

ovannamnda finlandska bildkonstterapeututbildningar.

Familjeterapi
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Talterapi

Ridterapi

Familjeterapeutens utbildning och behorighet

Familjeterapi ges av en person som har psykoterapeututbildning och av Tillstands- och
tillsynsverket beviljats ratt att anvianda den skyddade yrkesbeteckningen
psykoterapeut och som har en utbildning till familjeterapeut pa minst specialniva eller

pa 60 studiepoang.

Genomforandet av familjeterapi

Familjeterapi genomfors i vaxelverkan mellan terapeuten, klienten och familjen pa sa
satt att terapeuten samtidigt traffar flera familjemedlemmar under terapibesoken. |
familjeterapin kan utoéver klienten delta till exempel klientens partner, féraldrar och vid
behov syskon. Det dr fraga om gemensam terapi for familjen, dir man huvudsakligen
arbetar med hela familjen. Endast av grundad anledning kan familjeterapi innefatta

enstaka besok pa tu man hand med Kklienten.

Talterapeutens utbildning och behérighet
Talterapi ges av en person som av Tillstands- och tillsynsverket beviljats ritt att

utova talterapeutyrket som legitimerad yrkesutbildad person.

Ridterapeutens utbildning och behérighet
Ridterapi ges av en person som av Tillstands- och tillsynsverket beviljats ritt att
utova fysioterapeut- eller ergoterapeutyrket som legitimerad yrkesutbildad person och

som dessutom har utbildning till ridterapeut.

Som utbildning till ridterapeut godkinns slutford
e utbildning med auktorisering av Suomen Ratsastusterapeutit ry. En auktoriserad
ridterapeut har ratt att anvanda den skyddade yrkesbeteckningen Ridterapeut
SRT.
e ridterapeututbildning (ECTS) som genomforts vid Mittuniversitet i Sverige eller
annan av FPA godkéand ridterapeututbildning utanfor Finland som motsvarar

ovannamnda finldndska ridterapeututbildning.
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Ergoterapi

Hastledare

Vid ridterapi assisterar efter klientens individuella behov en histledare som ar minst 15
ar. Hastledarens uppgift ar att for sin del sakerstalla att terapin genomfors pa ett tryggt
satt. Den ridterapeut som ger ridterapi ansvarar for att introducera hastledaren i

arbetsuppgiften.

Ergoterapeutens utbildning och behérighet
Ergoterapi ges av en person som av Tillstands- och tillsynsverket beviljats ratt att

utova ergoterapeutyrket som legitimerad yrkesutbildad person.

4 Terapeutens uppgifter

4.1 Uppgifter nar klientens terapi inleds

Terapeuten har till uppgift att omsorgsfullt 14sa klientens rehabiliteringsplan och andra

handlingar innan terapin inleds.

Terapeuten ska kontakta klienten, klientens intressebevakare eller en minderarig klients

vardnadshavare senast 2 veckor efter att FPA:s rehabiliteringsbeslut har kommit.

[ samband med kontakten kommer man 6verens om en tidpunkt for klientens
terapibesok eller ett eventuellt niatverksbesok i vardagsmiljon. Dessutom informeras

klienten om vilken terapeut som i férsta hand ansvarar for genomférandet av terapin.

Under de forsta besoken formulerar terapeuten och klienten tillsammans
¢ mal for klienten som ar relevanta, konkreta, mojliga att tidsplanera, mitbara och
realistiska och som preciseras under terapins gang
e en skriftlig terapiplan i vilken bland annat malen och tidsplanen antecknas
e en skriftlig terapiforbindelse (FPA:s rekommendation, ndrmare information i

avsnitt 4.1.1 Terapiplan och terapiforbindelse).
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Terapiplan och terapiférbindelse

Terapeuten gor i samrad med klienten upp en skriftlig terapiplan som baserar sig pa
klientens rehabiliteringsplan och de utvarderingar som gjorts samt pa kinnedom om

klientens vardag. Terapiplanen justeras och dndras vid behov under terapins gang.

I terapiplanen beskrivs

e Kklientens mal och metoderna for att nd malen

e sdtten att genomfora terapi och vilka slag av besok som anvands

e samarbetet med klientens narstdende eller det ndrmaste natverket

e hur uppgifter lamnas ut mellan terapeuten och klienten samt de narstaende och
andra aktorer (exempelvis hilso- och sjukvarden, daghemmet, laroanstalten)

e verksamhet som framjar egenrehabiliteringen, till exempel uppgifter mellan
perioderna

e utvarderings- och uppféljningsmetoder som kan anvandas

e tidpunkter for utviardering och uppfoljning som éverenskommits pa forhand.

Om Kklientens terapi genomfors i form av gruppbesok, antecknas i terapiplanen
aven
e malen for gruppbesoken

e en plan for antalet gruppbesok och platsen dar besdoken genomfors.

Till klientens terapiplan bifogas blanketten Mina mal (GAS 1) och en skriftlig

terapiforbindelse (FPA:s rekommendation).

I terapiforbindelsen antecknas bland annat
e praxisen for avbokning av terapibesék (inklusive eventuella gruppbesok)
e hur pauser och semestrar beaktas i genomférandet av terapin
e att klienten sjalv star for extra kostnader med anknytning till terapin (t.ex.

kostnader for forsok med motions- och fritidsaktiviteter).

Det ar bra om serviceproducenten och klienten innan terapin inleds kommer éverens
om hur och i vilka situationer ett terapibesdk kan avbokas. Om serviceproducenten och

klienten avtalar om klientens ersattningsskyldighet i situationer dar ett terapibesok inte
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har avbokats pa det sitt som man kommit 6verens om, ska villkoren vara skaliga. Nar
man bedémer vad som ar skaligt dr det bra att beakta bland annat klientens

helhetssituation och orsaken till avbokningen.

Det ar viktigt att beakta att klienten maste
e ha moijlighet att pa forhand bekanta sig med en eventuell terapiférbindelse
e vara medveten om att en eventuell terapiforbindelse ar en forbindelse mellan
serviceproducenten och klienten
e vara medveten om att FPA inte forutsitter att en terapiférbindelse gors upp

och att FPA inte ar en parti forbindelsen.

Villkoren for terapiférbindelsen far inte sta i strid med servicebeskrivningen for terapi,

lagen om FPA-rehabilitering eller FPA:s 6vriga anvisningar.

4.1.2 Beddmning av funktionsférmagan och formulering av mal

Terapeuten anvinder méat- och utvirderingsmetoder som lampar sig for terapiformen i
fraga utifran klientens individuella behov. Nar en fordndring i klientens
funktionsformaga utvarderas ska samma matinstrument anvandas som vid
kartldggningen av utgangslaget. Da terapeuten anvander samma matare som halso- och
sjukvarden kan det ocksa vara till hjélp vid utvarderingen och uppféljningen av
rehabiliteringens effekter samt ge klienten information om hur rehabiliteringen

framskrider.

Malformulering med hjalp av GAS-metoden

Klientens mal styr rehabiliteringen. Klientens aktiva aktorskap, engagemang och
motivation frimjas av mal som ar relevanta for klienten och av mal och tidsplaner som
ar realistiska. Klientens formaga att identifiera faktorer som framjar eller forhindrar
rehabiliteringen 6kar chansen att uppna malen. Vid formuleringen av klientens
rehabiliteringsmal ska man anvinda GAS-metoden (Goal Attainment Scaling) och
blanketten Mina mal (GAS 1). FPA rekommenderar utbildning i GAS-metoden for
terapeuter som tillhandahaller terapi inom ramen for krdvande medicinsk

rehabilitering.
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Formulerande av mal och uppféljning av maluppfyllelsen:
e Terapeuten formulerar mal fér klienten och bedémer maluppfyllelsen
tillsammans med klienten.
o Malen kan formuleras under natverksbesok i klientens vardagsmiljo och
under terapibesok.
o AvenKklientens narstdende och nirmaste nitverk kan delta i
formuleringen av mélen och bedémningen av maluppfyllelsen.
e Klientens mal antecknas enligt GAS-metoden pa klientens Mina mal-blankett som
fogas till rehabiliteringsrapporten.
e Hur malen har uppfyllts bedéms tillsammans med klienten mot slutet av

rehabiliteringsbeslutets giltighetstid eller minst en gdng om aret.

Som stdd for att formulera malen kan terapeuten tillsammans med klienten
anvanda

e materialet Lapsen Metkut (metropolia.e-julkaisu.com/lapsen metkut)

e bridspelet Spiral (kuntoutussaatio.fi)

e webbapplikationen Digimetku (digimetku.fi).

Nirmare information om GAS-metoden finns pa FPA:s webbsidor for
samarbetspartner under Rehabiliteringstjanster - For serviceproducenter - Matning och

utvardering inom rehabiliteringen.

4.2 Uppgifter under klientens terapi

Terapeuten ska se till att terapibesoken genomfors pa ett andamalsenligt siatt under den
tid som klientens beslut ar i kraft och enligt de uppstillda malen. Utifran klientens behov
kan terapibesoken ordnas oftare, de kan periodiseras eller sa kan man gora ett uppehall

i besoken.

Terapeuten bedomer tillsammans med klienten huruvida klienten skulle ha nytta av
gruppbesok. Antalet och genomférandet av gruppbesdk planeras tillsammans med
klienten sa att gruppbesoken stéder klientens rehabilitering. Nirmare information i

avsnitt 5.5.1 Gruppbesok.


https://metropolia.e-julkaisu.com/lapsen-metkut/
https://hankkeet.kuntoutussaatio.fi/spiral/pa-svenska/
https://digimetku.fi/
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Ytterligare:

e Terapeuten bedomer tillsammans med klienten hur terapin framskrider.

e Terapeuten handleder klienten i sddana 6vningar och tillvigagangssatt i
vardagen som framjar rehabiliteringen. Klienten genomfér dem sjalvstandigt
eller med stod av narstdende eller det narmaste natverket.

e Med Kklientens samtycke samarbetar terapeuten med Klientens narstdende och
narmaste natverk och kommer 6verens med dem om det informationsutbyte
som behovs.

e Terapeuten handleder klienten och hens nérstdende och ndrmaste nitverki att
forandra vardagsmiljon sa att den framjar och majliggor klientens delaktighet
och féormaga att klara sig.

e Iden man det ar mojligt deltar terapeuten med klienten enligt 6verenskommelse
i moten som galler utarbetande av klientens plan for smabarnspedagogik, i
beddmning av det elevspecifika behovet av stéd som ordnas vid ldroanstalten
och i moten for utarbetande av en pa beddmningen baserad plan for
genomforandet av stod samt i moten for utarbetande av en personlig
utvecklingsplan for kunnande inom yrkesutbildning eller en
rehabiliteringsplan (narmare information i avsnitt 5.5.6 Natverksbesok).

e Terapeuten deltar vid behov i utprovning av hjadlpmedel eller i introduktion i
hjalpmedelsanvandning som ordnas i klientens narmiljo i samrad med en
sakkunnig inom hélso- och sjukvarden (ndrmare information i avsnitt 5.5.6

Natverksbesok).

4.2.1 Dokumentering av genomférandet av terapin

Genomforandet av klientens terapi maste dokumenteras tydligt sa att informationen kan
anvandas pa bred front i terapiarbetet. Dokumentering av uppgifter om klienten gor det
mojligt att med fokus pa hog kvalitet planera, genomfora och utvardera terapin samt

folja upp den i efterhand.

All dokumentering ska ga att verifiera i efterhand. Varje klients personliga

angelagenheter dokumenteras i vars och ens egna handlingar.

I klientens uppgifter ska antecknas bland annat féljande:
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uppgifter om terapibesdk och eventuella ndtverksbesok (tid och plats,
genomforandesatt (ansikte mot ansikte/videosamtal), den som genomfor
besoket, innehall och iakttagelser)

centrala uppgifter samt utvarderings- och métresultat som fatts genom
kontakter och intervjuer

uppgifter om narstaendes och det ndrmaste nitverkets medverkan

uppgifter gallande samarbete under rehabiliteringens gang.

Till klientens handlingar fogas

tidsschemat for terapin

en skriftlig plan for genomférandet av klientens terapi

blanketten Mina mal

blanketter som galler utvardering och matning

en beskrivning av genomforandet av terapin och hur olika slag av besék har
anvants

eventuella uppgifter mellan perioderna

eventuell terapiférbindelse

ovrig information som géller klientens rehabilitering

terapeutens namn och kontaktuppgifter.

4.3 Uppgifter i samband med att klientens terapi avslutas

Terapeuten utvdrderar terapins resultat och maluppfyllelsen mot slutet av

rehabiliteringsbeslutets giltighetstid eller minst en gang om aret (om beslutet har

meddelats for langre tid an ett ar) med samma metoder och matinstrument som vid

inledningen av terapin. Resultaten antecknas i klientens uppgifter.

Ytterligare:

Uppfyllelsen av malen for terapin ska utvirderas tillsammans med klienten.
Klientens narstaende och ndrmaste natverk kan delta i utvarderingen pa
overenskommet satt.

Terapeuten och klienten kommer 6verens om hur klienten ska fortsatta

rehabiliteringen i sin vardag.

20 (57)
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e Klienten far en skriftlig rehabiliteringsrapport motslutet av
rehabiliteringsbeslutets giltighetstid. Klientens vardenhet bedémer och

faststdller eventuell fortsatt terapi, antalet besék och terapins totala langd.

4.3.1 Rehabiliteringsrapport

En rehabiliteringsrapport ar ett skriftligt sammandrag med tydliga rubriker som
serviceproducenten utarbetar for klienten om rehabiliteringshelheten. Med hjalp av
rehabiliteringsrapporten kan FPA f6lja upp genomférandet och effekterna av terapin

samt utvardera tjanstens kvalitet.

Rehabiliteringsrapporten ska skrivas pa blanketten KU 148r Rehabiliteringsrapport.
Till rehabiliteringsrapporten fogas blanketten Mina mal (GAS 1).

Om handledningsbesdk for en narstaende i anslutning till psykoterapi eller familjeterapi
for ett barn eller en ung person genomfors av nagon annan an den serviceproducent som
tillhandahaller terapi for barnet eller den unga, ska den serviceproducent som genomfor

handledningsbesdken skriva en egen rehabiliteringsrapport.

I filtet for 6vriga upplysningar i rehabiliteringsrapporten antecknas dven
e en beskrivning av hur eventuella gruppbesék genomférts och nyttan avdem med
tanke pa klientens mal
e en beskrivning av hur egenrehabiliteringen har genomforts
e annan behovlig information, exempelvis uppgifter om hur olika slag av besok har

anvants.
Hur rehabiliteringsrapporten ska limnas in

Rehabiliteringsrapporten ska limnas in till FPA per post, inte per e-post.
Postadressen finns pa FPA:s webbsidor for samarbetspartner under
Rehabiliteringstjanster — Kontaktuppgifter. Rehabiliteringsrapporten ska ha
inkommit till FPA senast 1 manad innan giltighetstiden for rehabiliteringsbeslutet
gar ut. Det ar skal att notera att om rehabiliteringsrapporten fordrojs drar ocksa

handlaggningen av klientens ansékan om fortsatt terapi ut pa tiden.
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I regel kan en rehabiliteringsrapport lamnas in till FPA tidigast 3 manader innan
giltighetstiden for rehabiliteringsbeslutet gar ut. Rapporten ska lamnas in tidigare an 3
manader innan giltighetstiden for rehabiliteringsbeslutet gar ut om

o alla beviljade terapibesok har anvants

¢ handledningsbesoken genomfdrts av en annan serviceproducent dn den som

tillhandahallit terapin, och alla handledningsbesdk har anvants.

Om klientens rehabilitering avbryts eller klienten byter serviceproducent, ska

rapporten ldmnas in till FPA sa snart som majligt, da detta kommit till kdnnedom.

Rehabiliteringsrapporten skickas pa 6verenskommet sétt aven till klienten och med
Klientens samtycke till den enhet som ansvarar for klientens vard och eventuellt till

andra aktorer som har behov av den.

5 Genomférandet av terapi

Terapin genomfors utifran klientens behov i form av terapibesok ansikte mot ansikte,
som en kombination av terapibesok ansikte mot ansikte och distansrehabilitering eller
som distansrehabilitering. Distansrehabiliteringen genomférs i form av videosamtal
(ndrmare information i avsnitt 5.4 Terapibesok i form av distansrehabilitering).

Klienten ska ha tillgang till terapi ansikte mot ansikte efter behov.

5.1 Terapibesodkens langd och antal

Ett terapibesok ar 45, 60 eller 90 minuter langt inom foljande terapiformer:
o fysioterapi
e musikterapi
e ergoterapi
e neuropsykologisk rehabilitering
e psykoterapi
e bildkonstpsykoterapi

o familjeterapi.

Ett terapibesok ar 45 eller 60 minuter langt inom foljande terapiformer:
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e talterapi
e vattenterapi

e ridterapi.

Terapibesokens langd och det maximala antalet beviljade terapibesdk har alltid
faststallts i klientens rehabiliteringsbeslut. Ett terapibesok har den langd som
beviljats enligt rehabiliteringsbeslutet. Om klienten har behov av langre terapibesok dn
detta, ska klienten diskutera saken med vardenheten. Klienten ska lamna in en
kompletterad rehabiliteringsplan till FPA, utifran vilken FPA bedémer behovet av ldngre

terapibesok.

5.2 Genomférandet av terapibesdk

Ett terapibesok genomfors antingen som ett individuellt besok eller som ett gruppbesok
inom de terapiformer dar det utifran klientens behov dr mojligt att genomfora en del av
besdken i grupp (narmare information om gruppbesok i avsnitt 5.5.1 Gruppbesok).
Terapibesok ordnas vardagar mellan klockan 8 och 18. Serviceproducenten kan om hen
sa vill genomfodra terapi ocksa vid andra tidpunkter utifran klientens och hens

narstaendes behov.

[ terapibesdken kan en annan person delta (s.k. stédbarn eller s.k. stodperson). Den
andra personens medverkan i terapin gor det mojligt att modellera verksamheten och
trana exempelvis interaktionsfardigheter. Om ett stodbarn deltar i terapin for en
barnklient, ska vardnadshavaren till stodbarnet och vidrdnadshavaren till klienten ha
gett sitt samtycke till det. Dessutom maste stodbarnets vardnadshavare ha férbundit sig
till tystnadsplikten. Om en vuxen stodperson deltar i terapin for en vuxen klient, ska
klienten ha gett sitt samtycke till det och den vuxna stédpersonen maste ha féorbundit sig
till tystnadsplikten. Serviceproducenten skoter om att samtyckena och eventuella
tystnadsforbindelser begars och dokumenteras i uppgifterna om klienten innan beséken

genomfors.

Terapibesok kan ocksd genomforas pa sa satt att terapibesok for flera klienter
genomfors samtidigt i samma lokaler om det ar nddvandigt for att klientens

rehabiliteringsmal ska uppnas. I sa fall har varje klient en egen terapeut som ansvarar
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for genomforandet av klientens terapi. Innan ett sddant hiar besok genomfors ska alla
klienter ge sitt samtycke samt forbinda sig till tystnadsplikten i fraga om uppgifter om de
ovriga klienterna som ar narvarande. Serviceproducenten skdter om att samtycken och

tystnadsforbindelser begars och dokumenteras i uppgifterna om klienten.

Vissa terapibesok kan ocksa genomféras med betoning pa handledning. Da betonas
handledningen av klienten och vid behov dven av nirstaende eller det ndrmaste
natverket. Handledningen underlattar integreringen av inldrda 6vningar och fardigheter

i klientens vardag.

Utifran klientens behov anvinds dven andra slag av besok (narmare information i

avsnitt 5.5 Andra slag av besok).

Forberedande arbete, dokumentation och efterarbete som anknyter till ett
terapibesok ska inte utforas under terapibesoket. Att klienten byter klader och andra
motsvarande forberedelser ar inte en del av terapin om inte syftet ar att klienten ska

trana att utféra sadana aktiviteter.

Samma dag som ett terapibesok genomfors kan ocksa ett eller flera av foljande olika
slag av besok genomforas om det dr dndamalsenligt i klientens situation:

e natverksbesok

e samarbetsbesok

e handledningsbesok.

Av samma terapiform kan under samma dag inte genomfoéras
e tva terapibesok
¢ tva handledningsbesok
e ettterapibesok och ett co-terapibesok
e ettterapibesok och ett forsok med motions- och fritidsaktiviteter

e ett co-terapibesok och ett forsok med motions- och fritidsaktiviteter.
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5.3 Genomférandet av terapibesdk ansikte mot ansikte

Terapibesok genomfors som hembesok ansikte mot ansikte i kundens vardagsmiljo
efter klientens behov. Om serviceproducenten har tillgang till verksamhetslokaler, kan
besoken ansikte mot ansikte ocksd genomforas i verksamhetslokalerna efter klientens

behov.

5.3.1 Hembesok

Hembesok genomfors hemma hos klienten, pa daghemmet, liroanstalten,
dagverksamhets- eller arbetsverksamhetsplatsen, arbetsplatsen eller i nagon
annan vardagsmiljoé dir klienten regelbundet dr verksam i sin vardag. Man ska
diskutera med klienten var terapibesoken i hens situation behéver genomforas.
Hembesok kan ocksa genomforas som besok dar klienten 6var att skota drenden och
umgas socialt i olika vardagliga situationer. I sddana fall 4r malet for besoket att stirka
klientens sjalvstandiga funktionsformaga och 6va praktiska fardigheter for att kunna

skota drenden.

I fraga om vatten- och ridterapi &r hembesok inte moéjliga eftersom de har

terapiformerna kraver en sarskild plats dar den aktuella formen av terapi ges.

Serviceproducenten har ingen skyldighet att ordna transport for klienten. Om
serviceproducenten transporterar klienten, sker det pa serviceproducentens och

klientens eget ansvar. Den tid som gar at till resor ingar inte i ett terapibesok.

5.4 Terapibesok i form av distansrehabilitering

Distansrehabilitering ar malinriktad rehabilitering som genomfors via
internetuppkoppling. Serviceproducenten bedémer tillsammans med klienten om
distansrehabilitering lampar sig for klienten och om hen har behov av terapi ansikte mot
ansikte parallellt med distansrehabiliteringen. Det dr mdjligt att genomféra
terapibesoken i form av distansrehabilitering utom i fraga om vattenterapi och ridterapi,

som endast kan genomforas ansikte mot ansikte.
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Nirmare information om distansrehabilitering finns pa FPA:s webbsidor for
samarbetspartner under Rehabiliteringstjanster - For serviceproducenter — Anvisningar

for serviceproducenten - Distansrehabilitering.

5.4.1 Distansrehabilitering i form av videosamtal

Vid terapi ges distansrehabilitering i form av videosamtal. Ett videosamtal ar ett samtal

i realtid som fors med hjalp av tva eller flera mobila enheter med ljud och bild.
FPA ersitter inga extra kostnader som orsakas av distansrehabilitering.

Innan videosamtal genomfors ska serviceproducenten sikerstilla att
e Kklienten vill att terapin genomfors i form av videosamtal
e Kklienten har tillrackligt kunnande for att delta i ett videosamtal
e Kklienten har en enhet med internetuppkoppling (t.ex. dator, surfplatta eller
smarttelefon) och nddvandig kringutrustning (t.ex. webbkamera och horlurar)
o Det ska beaktas att varken serviceproducenten eller FPA ansvarar for att
klienten far den utrustning eller kringutrustning som kravs.
¢ Kklienten har tillgang till ett rum som garanterar lugn och integritet under
videosamtalen
e ett barns vardnadshavare eller ndgon annan trygg vuxen ar narvarande vid
videosamtalet om barnets utvecklingsniva forutsatter det
o Integritetsskyddet ska garanteras och en trygg vuxen ska vid behov vara
ndrvarande nar terapi genomfors pa exempelvis daghem eller

laroanstalter.

Terapibesok maste genomforas ansikte mot ansikte om klienten behéver manuell

handledning eller om sddan terapiutrustning som klienten saknar anvands vid terapin.

5.4.2 Videosamtal

Om terapin genomfors som distansrehabilitering ska serviceproducenten ha
e en enhet med internetuppkoppling (t.ex. dator, surfplatta eller smarttelefon) och

nodvandig kringutrustning (t.ex. webbkamera och horlurar)
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en applikation eller plattform som ar datasaker, tillgdnglig och latt att anvdnda
och som klienten kan anvanda pa olika enheter (dator, surfplatta eller
smarttelefon). Serviceproducenten utbildar personalen som genomfor
distansrehabiliteringen i anvandning av plattformen, applikationen och enheten
ett lugnt rum, som garanterar klientens integritet och datasakerheten, for
genomforandet av videosamtal

teknisk support

instruktioner for nodsituationer under videosamtal (t.ex. sjukdomsattack)
forsakringsskydd enligt avsnitt 9.1 Serviceproducentens forsakringsskydd, som

galler dven under distansrehabilitering.

Videosamtal ska genomforas sa att serviceproducenten

erbjuder klienten handledning i genomférandet av distansrehabilitering och
anvisningar for situationer med tekniska utmaningar
o Serviceproducenten ska beakta att FPA inte betalar separat ersattning for
detta utover ersattningen for det egentliga terapibesoket
vid behov testar forbindelsen med klienten
beaktar faktorer som paverkar kvaliteten pa videosamtalet (t.ex. rummet,

akustiken och belysningen).

5.4.3 Datasakerhet, dataskydd och tillganglighet

Serviceproducenten ansvarar for att sakerstalla datasdkerheten, dataskyddet och

tillgdngligheten vid distansrehabilitering (videosamtal).

Serviceproducenten ska sikerstalla att

den i egenskap av sddan personuppgiftsansvarig som avses i EU:s allmanna
dataskyddsforordning (2016/679) behandlar personuppgifter i enlighet med
EU:s dataskyddsforordning, dataskyddslagen (1050/2018) och annan nationell
speciallagstiftning

de datasystem som ar avsedda for behandling av klient- och patientuppgifter
inom social- och hilsovarden ar férenliga med géllande bestimmelser och

foreskrifter
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e Kklienten dr medveten om datasdkerheten och dataskyddet i frdga om de
anslutningar och applikationer eller plattformar som anvands vid
distansrehabiliteringen

e samma principer for integritetsskydd iakttas som vid rehabilitering ansikte mot
ansikte

e distansrehabiliteringen uppfyller tillganglighetskraven i lagen om
tillhandahallande av digitala tjanster (306/2019). Ndrmare information:
Transport- och kommunikationsverket Traficom

e de anvisningar som Tillstands- och tillsynsverket har utfirdat om distanstjanster

foljs vid distansrehabiliteringen.

Dartill ansvarar serviceproducenten for att
e de datasystem som vid distansrehabiliteringen anvands for formedling och
lagring av patientuppgifter uppfyller kraven i bestimmelserna om sekretess,

dataskydd och datasidkerhet
e gora adekvata journalanteckningar i enlighet med radande bestammelser och

foreskrifter

e patientregistret fors i enlighet med givna bestimmelser och foreskrifter.

FPA rekommenderar att man vid distansrehabilitering alltid anvander en krypterad

datakommunikationsférbindelse.

Det rekommenderas att serviceproducenten
e anvinder en applikation eller plattform som kraver stark autentisering av
klienten niar man behandlar patientuppgifter eller andra handlingar som
innehaller kdnsliga personuppgifter om klienten
¢ vid behov anlitar en utomstdende expert for att sidkerstilla och bedoma

datasdkerheten och dataskyddet.

5.4.4 Klienten deltar i distansrehabilitering under en utlandsvistelse

Serviceproducenten far inte genomfora distansrehabilitering fran utlandet.

Klienten kan delta i distansrehabilitering fran utlandet, om klienten
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e ar forsdkrad enligt sjukforsakringslagen

o tillsammans med serviceproducenten pa féorhand har bedémt att det ar
andamalsenligt att genomfora rehabilitering pa distans

¢ tillsammans med serviceproducenten pa forhand har kommit 6verens om

fortsatt distansrehabilitering under klientens vistelse utomlands.

Ett ytterligare villkor ar att

e klienten har en enhet med internetuppkoppling med vilken hen kan delta i
distansrehabilitering

o klienten sjilv ersatter alla eventuella extra kostnader som orsakas av
distansrehabiliteringen ocksa nar klienten dr utomlands

e serviceproducenten informerar klienten om i vilken utstrackning
forsakringsskyddet giller nar klienten vistas utomlands

e serviceproducenten pa forhand tillsammans med klienten klargér hur man gar

till vdga i en nddsituation (t.ex. sjukdomsattack) under ett videosamtal.

5.5 Andra slag av besok

551 Gruppbesok

Terapibesok som beviljats klienten kan utifran klientens behov ocksa genomforas
som gruppbesok. Det behover inte finnas nadgon sarskild rekommendation om
gruppbesok i rehabiliteringsplanen. Behovet av gruppbesoék och huruvida sadana ar
lampliga ska bedomas tillsammans med klienten och vid behov med hens narstaende. Ett
villkor for gruppbesok ar att sddana ar till nytta med tanke pa klientens mal. De Kklienter
som deltar i gruppbesok ska ha likartade behov av och mal for sin rehabilitering samt
vara i ungefiar samma alder. Vid gruppbesok ar det viktigt att klienten ocksa far

mdjlighet att utbyta information och goda inldrningserfarenheter.

Fore gruppbesoken ska klienten ge sitt samtycke och forbinda sig till tystnadsplikten i
fraga om uppgifter om de 6vriga klienterna som deltar i gruppbesoket.
Serviceproducenten skoter om att samtycken och tystnadsférbindelser begars och

dokumenteras i uppgifterna om klienten.
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Gruppbesok dr moéjliga inom
e fysioterapi
e Dbildkonstpsykoterapi
e musikterapi
e neuropsykologisk rehabilitering
e psykoterapi (om psykoterapeuten utdver sin behorighet att ge individuell
psykoterapi ocksa har behorighet som gruppsykoterapeut)
e talterapi

e ergoterapi.
Gruppbesok dr inte mojliga inom vattenterapi, ridterapi eller familjeterapi.

Genomforandet av gruppbesok
En (1) terapeut ansvarar for genomférandet av ett gruppbesok fér 2-4 deltagande
klienter. Klienterna har fatt rehabiliteringsbeslut gallande terapi for en
serviceproducent vars terapeut genomfor gruppbesoket. Klienternas narstdende eller
det ndrmaste natverket kan delta i gruppbesok tillsammans med klienterna om
serviceproducenten planerat och kommit 6verens om det tillsammans med klienterna

och de narstdende.

Gruppbesok kan ocksa ordnas sa att flera gruppbesok genomfors samtidigt i samma
lokal om det dr ndodvandigt for att uppna klientens rehabiliteringsmal. Da ansvarar varje

terapeut for genomforandet av terapi for sina egna klienter som deltar i gruppbeséket.

Gruppbesok kan genomfdras utifran klientens behov, men minst fem individuella
besok per ar maste genomforas. Gruppbesoken dras av fran de terapibesok som

klienten beviljats i rehabiliteringsbeslutet.
Ett gruppbesoék varar 60-90 minuter.

Gruppbesdken genomfors

e iserviceproducentens verksamhetslokal, om lokalen lampar sig for det
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¢ iKklienternas vardagsmiljo, om Kklienterna till exempel befinner sig pa samma

daghem, laroanstalt eller boendeenhet.

En del eller alla gruppbesék kan genomféras i form av videosamtal, forutsatt att alla

klienter i gruppbesoket deltar pa distans.

5.5.2 Handledningsbesok

Handledning for klientens narstdende ges i forsta hand i samband med klientens terapi,
da den nérstaende far information om och 6vning i hur hen kan handleda klienten i de

fardigheter som klienten behover i vardagen.

FPA kan bevilja separata handledningsbesék, om det dr motiverat att handleda den
nirstiaende utan klienten, till exempel for att den narstaende utdver den handledning
som genomfors i samband med terapibesoken ocksa behover separat handledning for att
kunna stodja klienten sa att malen for rehabiliteringen uppnas. Behovet av separata
handledningsbesok och antalet sddana bes6k maste framga av klientens
rehabiliteringsplan. Handledningsbesok ar mojliga inom alla terapiformer utom

vattenterapi och ridterapi.

Syftet med handledningsbesdk ar att de narstdende och det ndrmaste nitverket far
information och handledning av terapeuten for att kunna trdna de firdigheter som

klienten behdver i vardagen och for att stodja klientens egenrehabilitering.

Genomforandet av handledningsbesdk
[ handledningsbesok deltar alltid minst 1 vardnadshavare eller ndgon annan
narstaende om klienten ar ett barn eller en ung person, eller 1 niarstaende om
klienten ar vuxen. | handledningsbesok kan dven sddana personer delta vars narvaro
klienten, de narstaende eller serviceproducenten bedomer som nédvéandig. FPA
ersitter inte till exempel moten mellan en terapeut och personalen pa ett daghem eller
en laroanstalt som handledningsbes6k om inte klientens vardnadshavare eller en

narstadende ar narvarande.
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FPA beviljar handledningsbesok separat och antalet star i klientens
rehabiliteringsbeslut.

e Antalet handledningsbesok kan uppga till hogst 10/ar.

e [ fraga om familjeterapi kan handledningsbesoken uppga till hogst 5/ar.

o Ifrdga om familjeterapi kan den psykoterapeut som genomfor
handledningsbesok for klientens niarstaende vara nagon annan dn den
terapeut som genomfor familjeterapi for barnet eller den unga.

e Vid psykoterapi for personer under 26 ar kan antalet handledningsbesok
uppga till hogst 20/ar.

o Ifrdga om psykoterapi kan den psykoterapeut som genomfor
handledningsbesok for en narstaende till en klient under 26 ar vara
nagon annan in den terapeut som genomfor psykoterapi for barnet eller
den unga. Handledningsbesoken for narstidende kan ocksa genomforas av

en familjeterapeut inom ramen for terapeutens eget avtal.
Lingden pa ett handledningsbesok dr 60 minuter.

Handledningsbesoken genomfors i klientens vardagsmiljo, som videosamtal eller i

serviceproducentens verksamhetslokal.

5.5.3 Samarbetsbesok

Samarbetsbesok kan genomforas nar klienten har ett giltigt rehabiliteringsbeslut for mer
dn en (1) terapi som ordnas av FPA. Samarbetsbesok dr mojliga inom alla terapiformer

utom vattenterapi och ridterapi.

Syftet med samarbetsbesok ar att 6ka effekten av terapierna samt formedla information

och utbyta tankar om klientens terapi.

Terapeuten kommer vid samarbetsbestk 6verens med klienten och den andra
terapeuten/de andra terapeuterna om de viktigaste malen for klientens rehabilitering,
och alla samarbetar och stéder varandra i riktning mot de hiar malen pa ett planenligt

och helhetsinriktat satt.
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Genomforandet av samarbetsbesék
I samarbetsbesok deltar klienten och hens terapeuter. Klientens nérstdende och
narmaste natverk kan utifran klientens behov delta i besdken, pd samma satt som i
terapibesok. En terapeut fran perioden for klientens multiprofessionella individuella
rehabilitering eller en psykoterapeut som genomfor handledningsbesok for klientens
narstaende kan ocksa delta i samarbetsbesok. Varje gang psykoterapeuten deltar

anvands ett av de beviljade handledningsbesdken.

Av de terapibesok som beviljats klienten kan hogst 4 per ar genomforas som
samarbetsbesok. Samarbetsbesoken dras av fran de terapibesok som klienten beviljats

i rehabiliteringsbeslutet.

Lingden pa ett samarbetsbesok ar 45 minuter. Av grundad anledning kan 2

samarbetsbesok slds ihop (2 x 45 min), till exempel pa grund av langa avstand.

Samarbetsbesoken genomfors i klientens vardagsmiljo, som videosamtal eller i

serviceproducentens verksamhetslokal.

5.54 Co-terapi

Co-terapi ar terapi som genomfors av terapeuter inom tva olika terapiformer. Vardera
terapeuten har en aktiv roll som terapeut vid genomfoérandet av co-terapi. Co-terapi kan
beviljas om det finns ett motiverat behov. Det ska finnas en rekommendation om och

motiveringar till co-terapi i rehabiliteringsplanen.

Genomforandet av co-terapi
I co-terapi deltar klienten och terapeuterna. Klientens narstdende och ndrmaste natverk

kan utifran klientens behov delta i besoken, pa samma sitt som i terapibesok.

Klienten kan beviljas hogst 18 co-terapibesok per ar. I rehabiliteringsbeslutet namns
separat om co-terapi har beviljats. De terapibesdok som genomférts i form av co-
terapi dras av fran antalet terapibesok som klienten beviljats i rehabiliteringsbeslutet.
Om ldngden pa Klientens terapibesok inom olika terapiformer &r olika, genomfors ett co-

terapibesok enligt samma langd som ett kortare terapibesok.
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Co-terapi genomfors i klientens vardagsmiljo eller i serviceproducentens

verksamhetslokal.

5.5.5 Forsok med motions- och fritidsaktiviteter

Syftet med forsok med motions- och fritidsaktiviteter ar att klienten ska hitta en sddan
lamplig hobby for sig och eventuellt for sin familj som framjar rehabiliteringen. Férsok
med motions- och fritidsaktiviteter ar inte mojliga i samband med vattenterapi eller

ridterapi.

Forsok med motions- och fritidsaktiviteter kan endast omfatta sddana grenar for vilka
serviceproducentens olycksfallsforsakring galler. Serviceproducenten maste ha ett
sadant giltigt forsakringsskydd som forutsitts i servicebeskrivningen. FPA har inte
forsdkringar som galler forsok med motions- och fritidsaktiviteter som dger rum inom
ramen for terapi. Klienten (och eventuella nirstdende och det ndrmaste natverket)
svarar for sina egna kostnader vid deltagande i forsék med motions- och
fritidsaktiviteter, till exempel for intradesavgifter, och serviceproducenten for sina egna

kostnader.

Genomforandet av forsok med motions- och fritidsaktiviteter
I forsok med motions- och fritidsaktiviteter kan utéver klienten och terapeuten ocksa

klientens narstaende eller nirmaste natverk delta.

Hogst 5 terapibesok per ar kan genomforas som forsok med motions- eller
fritidsaktiviteter. De terapibesék som genomforts som fors6k med motions- eller
fritidsaktiviteter dras av fran de terapibesok som klienten beviljats i
rehabiliteringsbeslutet. Langden pa forsok med motions- och fritidsaktiviteter

motsvarar den langd pa terapibesdk som beviljats i rehabiliteringsbeslutet.

5.5.6 Natverksbesok

Syftet med nitverksbesok ar att klienten och terapeuten samt klientens narstdende och
narmaste natverk fir aktuell information av varandra. Vid nitverksbesok kommer
Klienten, klientens narstaende och ndrmaste nitverk éverens om de gemensamma mal

och verksamhetsprinciper som ar av betydelse for klienten. Syftet med natverksbesok i
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klientens vardagsmilj6 ar dessutom att deltagarna genom att bli bekanta med
klientens vardag stoder terapeuten pa ett sadant satt att hen kan rikta in 6vningarna

och mellanuppgifterna sa att de framjar klientens rehabilitering.

Nitverksbesok dar mojliga inom alla terapiformer. Nitverksbesok kan ocksa
genomforas som videosamtal. En serviceproducent som endast genomfor

handledningsbesok for narstdende kan inte delta i natverksbesok.

Lingden pa ett niatverksbesok ar 60 minuter. Om terapeuten genomfor ett
natverksbesok pa 2 x 60 minuter, anvands 2 av de ndtverksbesok som finns att tillga.
Natverksbesoken ingar alltid i rehabiliteringsbeslutet som tillagg till terapibesdken och

de dras inte av fran de terapibesok som beviljats Klienten.

Natverksbesok ar
¢ natverksbesok i vardagsmiljon som ocksa kan omfatta utprovning av
hjalpmedel och hjdlpmedelsanvandning i klientens vardagsmiljé i samarbete
med en sakkunnig inom hélso- och sjukvarden
e moten gillande rehabiliteringsplan, plan for smabarnspedagogik, plan for

genomforande av stod eller personlig utvecklingsplan for kunnandet.

Ndtverksbesok i vardagsmiljon
Klienten ar alltid med pa natverksbesok i vardagsmiljon, atminstone under en del
av tiden. [ nitverksbesok i vardagsmiljon kan utéver klienten dven en nirstaende till
klienten eller klientens ndrmaste natverk delta. | natverksbesok i vardagsmiljon for en
minderarig klient ska utover klienten dven vardnadshavaren eller ndgon annan
narstdende delta, om inte den minderariga klienten med stéd av 7 § i lagen om
patientens stéllning och rattigheter (785/1992) forbjuder vardnadshavaren eller ndgon

annan narstaende att delta.

Natverksbesok i vardagsmiljon ska genomfoéras utifran klientens behov
e ndr terapin inleds
e vid byte av terapeut medan klienten har ett gillande rehabiliteringsbeslut

e ndr klienten fortsatter sin rehabilitering med samma terapeut.
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Natverksbesok i vardagsmiljon kan ocksa genomfoéras sa att de berorda vid behov deltar
i klientens
e nitverksbesok i form av videosamtal inom multiprofessionell individuell
rehabilitering
e nitverksbesok som ordnas av socialvarden eller hilso- och sjukvarden och som
galler utprovning av hjadlpmedel eller handledning i hjalpmedelsanvandning i
klientens vardagsmiljo. Enligt 29 § i halso- och sjukvardslagen (1326/2010) ar
val och utprovning av hjalpmedel for klienten halso- och sjukvardens uppgift.
FPA ersitter inte kostnaderna for utprovning av hjilpmedel eller
handledning i hjidlpmedelsanvandning om det sker vid en

hjalpmedelscentral eller motsvarande.

Antalet natverksbesok i vardagsmiljon ar hogst 4 /ar.

Natverksbesok i vardagsmiljon genomfors hemma hos klienten, pa daghemmet,
laroanstalten, dag- eller arbetsverksamhetsplatsen eller arbetsplatsen. Natverksbesok i

vardagsmiljon kan ocksa genomfoéras som videosamtal.

Mote gillande rehabiliteringsplan, plan for smabarnspedagogik, plan for
genomforande av stod eller personlig utvecklingsplan for kunnandet
Det kan betraktas som natverksbesok nar terapeuten deltar i
e utarbetande eller justering av klientens medicinska rehabiliteringsplan inom
den offentliga hilso- och sjukvarden eller i ett mote mellan vardenhetens
terapeut eller lakare och klienten innan den egentliga rehabiliteringsplanen
utarbetas
e utarbetande av en plan for smabarnspedagogik inom dagvarden (med stod av
23 §ilagen om smabarnspedagogik (540/2018))
e bedomning av behovet av elevspecifikt stod och utifran bedémningen
utarbetande av en plan for genomférande av stdd vid ldroanstalten (med stod
av 20 d och 20 e § i lagen om grundldaggande utbildning (628/1998))
e uppgorande av en personlig utvecklingsplan for kunnandet vid en
yrkesliroanstalt (med sto6d av 44 § i lagen om yrkesutbildning (531/2017), om
det ar andamalsenligt med tanke pa klientens situation eller syftet med

natverksbesoket.



Servicebeskrivning for terapi 37 (57)

Ke l.a | Fpa Kravande medicinsk rehabilitering

I regel ar klienten alltid med pa néitverksbesok atminstone under en del av tiden.
Serviceproducenten ska siakerstilla att klientens dsikt beaktas under maétet, eller fore

motet om klienten av grundad anledning inte kan delta i moétet.

Antalet besok gillande rehabiliteringsplan, plan for smabarnspedagogik, plan for
genomforande av stod eller personlig utvecklingsplan fér kunnandet ar
e for vuxna sammanlagt hogst 4 besok/ar

e for barn och unga under 18 ar sammanlagt hogst 6 besok/ar.

Om terapeuten deltar i ett mote som inte dr nagot av de ovan beskrivna
nitverksbesoken, ersitts kostnaderna inte av FPA. Serviceproducenten kan daremot
fraga den som sammankallar till motet om ersattning for kostnaderna for att delta i

motet.

6 Yrkesinriktad fortbildning, arbetshandledning, mentorskap och
studerande

6.1 Yrkesinriktad fortbildning

Med yrkesinriktad fortbildning avses tilldggsutbildning och fortbildning som stéder
tillhandahallandet av rehabilitering. Nar serviceproducenten planerar vilka
yrkesinriktade fortbildningar terapeuten eller terapeuterna ska delta i, ska klienternas
behov, terapeuternas tidigare utbildning, hur kravande arbetet ar och uppgifternas
innehall beaktas. Serviceproducenten planerar separat for varje terapeut vilka
yrkesinriktade fortbildningar som ar lampliga att delta i. FPA faststdller inte ndrmare
vilka tillaggsutbildningar och fortbildningar som lampar sig som yrkesinriktad

fortbildning.

Fortbildningens omfattning
En terapeut ska delta i yrkesinriktad fortbildning som i genomsnitt omfattar 1
studiepoing (1 sp = 27 h) per ar. Studiepoang kan avlaggas flexibelt under avtalets
giltighetstid sd att medeltalet av studiepodngen blir 1 studiepoang/ar. Vid berakningen

av studiepodngen kan ocksa beaktas studier under det ar som foregar det forsta aret da
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tjansten genomfors. Hogst hilften av studiepoédngen far vara sddana som avlagts aret

fore det forsta aret da tjansten genomfors.

Planering och dokumentering av fortbildningen
Nar tjansten inleds ska serviceproducenten ha en preliminér plan for de yrkesinriktade
fortbildningarna och preliminara tidpunkter for nar terapeuterna genomfor dem.
Serviceproducenten planerar, foljer upp och dokumenterar fortbildningens omfattning
och innehall for var och en av terapeuterna. De genomférda utbildningarna ska kunna
verifieras till exempel med intyg. Serviceproducenten ska pa begaran av FPA kunna

lagga fram en plan och intyg 6ver fortbildningarna.

Nar fortbildning planeras och genomfors ska féljande beaktas:

e [servicebeskrivningens kapitel 3 Terapiformer samt utbildnings- och
behorighetskrav for terapeuter raknas studier som genomforts som en del av
den utbildning som kravs inte som yrkesinriktad fortbildning.

e Som yrkesinriktad fortbildning raknas endast de utbildningar som terapeuten
genomgatt efter den utbildning som kravs enligt kapitel 3 Terapiformer samt
utbildnings- och behdrighetskrav for terapeuter.

e Foljande utbildningar som kravs enligt servicebeskrivningen raknas inte som
yrkesinriktad fortbildning:

o utbildning for beredskap for forsta hjilpen i frdga om alla terapiformer
(ndrmare information i avsnitt 9.2 Terapeutens beredskap for forsta
hjalpen)

o Trimmi-kursen eller liknande i fraga om vattenterapi.

6.2 Arbetshandledning

Arbetshandledning for musikterapeuter
Musikterapeuter ska i enlighet med god rehabiliteringspraxis regelbundet fa
arbetshandledning en gang i manaden (fransett semestertider). Arbetshandledning ska
ges minst 10 ganger om aret. FPA rekommenderar att arbetshandledaren har

genomgatt arbetshandledarutbildning.
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Arbetshandledning for psykoterapeuter, bildkonstpsykoterapeuter och

familjeterapeuter

Psykoterapeuter, bildkonstpsykoterapeuter och familjeterapeuter ska i enlighet med
god rehabiliteringspraxis regelbundet fa arbetshandledning en gang i manaden (fransett

semestertider). Arbetshandledning ska ges minst 10 ganger om aret.

Den som fungerar som arbetshandledare for psykoterapeuter, bildkonstpsykoterapeuter
och familjeterapeuter ska ha utbildning till psykoterapeut pa minst specialniva eller pa
60 studiepoang samt ha tillracklig erfarenhet av terapiarbete och aven erfarenhet av
arbetshandledning. FPA rekommenderar att arbetshandledaren har utbildning for
samma slags terapi som den terapeut som genomfor terapin har, dvs. utbildning i
individuell psykoterapi, bildkonstpsykoterapi eller familjeterapi. FPA rekommenderar

ocksa att arbetshandledaren har genomgatt arbetshandledarutbildning.

Arbetshandledning for fysioterapeuter, neuropsykologer, talterapeuter,

ergoterapeuter och ridterapeuter

6.3

Fysioterapeuter, neuropsykologer, talterapeuter, ergoterapeuter och ridterapeuter ska
ha mdéjlighet till arbetshandledning. FPA rekommenderar att arbetshandledaren har

genomgatt arbetshandledarutbildning.

Mentorskap

Mentorskap kan definieras som en process dar en terapeut med mer
arbetslivserfarenhet (mentor) erbjuder en terapeut med mindre arbetslivserfarenhet
vagledning, stod och rad. Mentorskapet bygger pa en fortroendefull och 6ppen
interaktion dir bada parter kan lara sig och utvecklas. Syftet med mentorskapet ar att

hjalpa terapeuten att utveckla sina yrkeskunskaper samt att ge stod for klientarbetet.

Exempel pd innehall i mentorskapet:
e stirkande av terapeutens professionella utveckling
e stdd och handledning vid hantering av etiska fragor
e stod for uppratthallande av terapeutens arbetshilsa
e gemensamt analyserande av klientfall och erbjudande av nya perspektiv. Vid

behandlingen av klientfall ska klienternas integritetsskydd beaktas.
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Om en terapeut har mindre dn 2 ars arbetserfarenhet av terapi efter att hen
utexaminerats till terapeut rekommenderar FPA att serviceproducenten till mentor
utser en terapeut inom samma terapiform med minst 2 ars arbetserfarenhet av terapi.
Antalet mentormdten och hur de genomfors ska bedémas och planeras enskilt fér varje

terapeut.

6.4 Studerande

En terapeutstuderande kan arbeta som terapeut i klientens terapisituation om en
behorig terapeut dr ndrvarande och klienten gett sitt samtycke. Ansvaret for klientens
terapi ligger hos den terapeut som anges i och som godkants for avtalet med FPA.
Praktikperioder for studerande kan ordnas sa att klienten utover terapi som ordnas av
FPA dessutom far separat terapi som ges av en studerande, om klienten har gett sitt

samtycke till det.

7 Serviceproducentens lokaler och utrustning

7.1 Registrering av serviceproducent och serviceenhet

Serviceproducenter som producerar hilso- och sjukvardstjinster ska folja lagstiftningen
om tillsynen 6ver social- och hilsovarden (741/2023). Serviceproducenten ansvarar
ocksa for att serviceproducenten och serviceenheten har registrerats pa det satt som

forutsatts i lagen i fraga.

En serviceproducent som producerar hilso- och sjukvardstjanster pa Aland ska iaktta
landskapslagen om privat hilso- och sjukvard (2024:29). Serviceproducenten ansvarar
ocks3 for att serviceproducenten har ett av Alands miljo- och hilsoskyddsmyndighet

(AMHM) beviljat tillstand att producera hilso- och sjukvardstjanster.

7.2 Serviceproducent med verksamhetslokal (galler inte vatten- eller ridterapi)

En serviceproducent med verksamhetslokal ska ha
e en egen fast verksamhetslokal eller

e en hyrd fast verksamhetslokal.
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o Med hyrd verksamhetslokal avses att serviceproducenten betalar gangse

hyra och har ett gdllande hyresavtal for lokalen.

Serviceproducentens egen verksamhetslokal och en hyrd verksamhetslokal ska uppfylla

de minimikrav som beskrivs i avsnitt 7.3 Krav pa verksamhetslokaler.

Serviceproducentens verksamhetslokal ska kunna anvandas av serviceproducentens alla
klienter som far FPA-terapi inom ramen for kravande medicinsk rehabilitering och

terapin ska genomforas i lokalen om det ar nédvandigt for att uppna klientens mal.

7.3 Krav pa verksamhetslokaler (géller inte vatten- eller ridterapi)

Verksamhetslokalerna ska vara dndamalsenliga, lampliga och sikra for klienterna inom

den aktuella terapiformen. Lokalernas tillgdnglighet ska beaktas.

Minimikraven for en verksamhetslokal ir
¢ minst ett rum med doérr for tillhandahallande av terapi
e ett varmt vantrum

e en toalett dar klienten kan klara sig sjdlvstandigt eller med assistans.

Om serviceproducentens verksamhetslokal inte uppfyller ovannamnda minimikrav far

lokalen inte anvandas for tillhandahallande av terapi.

Serviceproducenten maste pa sin webbplats ange de uppgifter som i fraga om lokalerna

beskrivs i avsnitt 8.3 Serviceproducentens webbplats.

7.4 Serviceproducent utan verksamhetslokal (galler inte vatten- eller ridterapi)

En serviceproducent utan verksamhetslokal
¢ harinte en egen eller hyrd fast verksamhetslokal, utan tillhandahaller terapi
ansikte mot ansikte i form av hembesdk i klientens vardagsmiljo (ndrmare
information i avsnitt 5.3.1 Hembesok). Vid genomforandet av terapin anvander
serviceproducenten till exempel rum i ett daghem, en laroanstalt eller en
boendeenhet som star till forfogande endast for eleverna eller invanarna i

enheten i fraga.
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7.5

7.51

Platser for genomfdrande av vatten- eller ridterapi

Serviceproducenten tillhandahaller vatten- eller ridterapi
e isinegen ellerien hyrd verksamhetslokal
e pandgon annan plats (andra bassdngutrymmen eller annat stalle for ridterapi)
och
o Dbetalar simavgift for sig och klienten da det ar fraga om vattenterapi
o Dbetalar en s.k. besoksavgift for anvandning av lokaler och hast da det ar

fraga om ridterapi.

Platsen for vatten- eller ridterapi ska kunna anvindas av serviceproducentens alla

klienter som far FPA-terapi inom kravande medicinsk rehabilitering.

Krav pa lokaler for vattenterapi

Lokalen dar vattenterapi tillhandahalls ska vara &ndamalsenlig, lamplig och sidker for

klienten. Lokalens tillgdnglighet ska beaktas.

Bassidngen dar vattenterapi genomfors ska
e haett omrade med lampligt djup dér klienten kan vara trygg
e vara tillriackligt stor for vattenterapi
¢ ha en vattentemperatur pa minst 26° C
e ha en lyftanordning, hiss eller ramp for att underlatta for klienten att komma i

och ur bassangen.

En lokal som anvinds for vattenterapi ska ha
e dusch- och omkladningsrum som lampar sig for klienterna efter kon

e entoalett dar klienten kan klara sig sjdlvstandigt eller med assistans.
Om inte alla ovannamnda krav uppfylls, far lokalen inte anvindas for vattenterapi.
Serviceproducenten maste pa sin webbplats ange de uppgifter om sin egen eller sin

hyrda verksamhetslokal fér vattenterapi som beskrivs i avsnitt 8.3 Serviceproducentens

webbplats.
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7.5.2 Krav pa lokaler for ridterapi

Lokalerna for ridterapi ska vara andamalsenliga, lampliga och sédkra for klienten och

tillgdngligheten ska beaktas.

I en lokal dér ridterapi genomférs ska det finnas
o stallforhallanden som ar lampliga for ridterapi
e enramp, dvs. en stillning som gor det lattare att komma upp pa hastryggen
e ettvarmt vintrum

e en toalett dir klienten kan klara sig sjdlvstandigt eller med assistans.
Om inte alla ovanndmnda krav uppfylls far lokalen inte anvéandas for ridterapi.

Serviceproducenten maste pa sin webbplats ange de uppgifter om sin egen eller sin
hyrda verksamhetslokal for ridterapi som beskrivs i avsnitt 8.3 Serviceproducentens

webbplats.

7.6 Utrustning och redskap

Serviceproducenten ansvarar for att den utrustning och de redskap som anvands i
terapin
e motsvarar klienternas behov, ar mangsidiga och sakra att anvanda
e har genomgatt underhall, ar kalibrerade, rengjorda och fungerar palitligt, och att
alla som anvander utrustningen har instruerats i anvandningen (lagen om

produkter och utrustning for halso- och sjukvard 629/2010).

Serviceproducenten ser i enlighet med arbetarskyddslagen (738/2002) till
funktionsdugligheten och sdkerheten nar det giller arbetsmaskiner och arbetsredskap

som anvands i rehabiliteringen.

8 Serviceproducent

Privata foretag, stiftelser och andra sammanslutningar som har beredskap att
tillhandahalla sddana rehabiliteringstjanster som avses i lagen om FPA-rehabilitering

kan vara serviceproducenter for rehabilitering som tillhandahalls av FPA.



Servicebeskrivning for terapi 44 (57)

Ke l.a | Fpa Kravande medicinsk rehabilitering

Utifran lagen om FPA-rehabilitering (53 §) kan som serviceproducent verka en
serviceproducent som inte ar en offentlig eller dirmed jamforbar producent. Kravet
géller ocksa eventuella underleverantorer. Till exempel kan vélfardsomraden,
kommuner eller samkommuner inte vara serviceproducenter. Daremot kan aktoérer som
bolagiserats i enlighet med 126 § i kommunallagen (410/2015) och som uppfyller de

villkor som stéllts pa rehabiliteringstjansten vara serviceproducenter.

FPA kan kopa rehabiliteringstjanster av en offentlig eller ddrmed jamforbar producent
endast om det inte annars dr moéjligt att fullgéra skyldigheten att ordna rehabilitering

enligt lagen (lagen om FPA-rehabilitering 53 § 2 mom.).

Samma terapeut kan inte bade delta i utarbetandet av klientens rehabiliteringsplan i det

multiprofessionella teamet och genomfora terapi som ordnas av FPA for klienten i fraga.

8.1 Serviceproducentens uppgifter

Serviceproducenten ska sikerstalla och sérja for

e att uppratthalla och utveckla terapeuternas yrkeskunskap och kompetens pa
det satt som lagstiftningen och ett hogklassigt terapiarbete forutsatter

¢ yrkesinriktad fortbildning pa det siatt som forutsitts i avsnitt 6.1 Yrkesinriktad
fortbildning

e arbetshandledning minsti den omfattning som férutsatts i avsnitt 6.2
Arbetshandledning

¢ Klientsakerheten pa det sitt som forutsatts i kapitel 9 Klientsédkerhet

e attde terapeuter som genomfor tjansten har de sprakkunskaper som beskrivs i
kapitel 3 Terapiformer samt utbildnings- och behorighetskrav for terapeuter

e att branschens yrkesetiska och yrkesrelaterade anvisningar foljs i
terapiarbetet

e att brottsbakgrunden hos personer som arbetar med barn, handikappade och
dldre har utretts pa det siatt som foreskrivs i lagen om kontroll av brottslig
bakgrund hos personer som arbetar med barn (504/2002) och lagen om
tillsynen 6ver social- och halsovarden (741/2023)

e att brottsbakgrunden hos personer som arbetar med barn pa Aland har utretts

pa det sitt som foreskrivs i landskapslagen om kontroll av brottslig bakgrund
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hos personer som ska arbeta med barn (2004:3) och i landskapslagen om privat

hélso- och sjukvard (2024:29).

Klienten uppmanas vid behov att bekanta sig med FPA:s webbsidor, dar det finns
ndarmare information om FPA:s férmaner, sdsom rehabiliteringspenning och
reseersattningar. Vid behov uppmanas klienten att kontakta FPA. Ndrmare information
om formansspecifika servicenummer, servicestillen och servicepunkter finns pa

FPA:s webbsidor for privatpersoner under Kundservice.

8.2 Personalférandringar

Vid byte av terapeut ansvarar serviceproducenten for att den nya terapeuten
uppfyller kraven enligt servicebeskrivningen for terapi (t.ex. utbildning, kompetens,

sprakkunskaper och beredskap for forsta hjalpen).

8.2.1 Vikariatsarrangemang

Serviceproducenten ska sdkerstilla och sorja for nddvandiga vikariatsarrangemang
under semestertider och andra tider. En terapeut som uppfyller behérighetskraven i
servicebeskrivningen for en terapeut for terapiformen i fraga (inte t.ex. studerande) kan

fungera som vikarie.

Vikariatsarrangemangen ska alltid avtalas med FPA om vikarien ar en terapeut som inte
har faststallts som terapeut i det avtal med serviceproducenten som vikariebehovet
géller. Forandringarna ska meddelas enligt anvisningarna pa webbsidorna. Nirmare
information om meddelande av férandringar finns pa FPA:s webbsidor for
samarbetspartner under Rehabiliteringstjanster - For serviceproducenter — Anvisningar

for serviceproducenten - Meddela férandringar.

Serviceproducenten behover inte meddela FPA att en vikarie anlitas om vikarien ar en

terapeut som ingar i samma avtal.

8.3 Serviceproducentens webbplats

Serviceproducenten maste ha en egen uppdaterad webbplats med uppgifter om
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e den terapi for vilken serviceproducenten har ett gillande avtal med FPA och
uppgift om att det ar fraga om terapi som ordnas av FPA

e de terapeuter som genomfor krdvande medicinsk rehabilitering och deras
eventuella specialkompetens

e huruvida serviceproducenten genomfor terapi pa finska eller svenska eller pa
bada spraken

e lediga klientplatser eller uppskattad vantetid

e den verksamhetslokal eller de verksamhetslokaler som omfattas av avtalet

samt kontaktuppgifter.

I fraga om lokalerna ska serviceproducenten pa sin webbplats uppge huruvida féljande
villkor uppfylls:
e Detgar att komma i omedelbar niarhet av ingangen med rullstolstaxi.
e Klienten kan ta sig in i lokalen sjalvstandigt eller med hjalp av personliga
hjalpmedel.
e Klienten kan rora sig inomhus dar det behovs, sjdlvstandigt eller med hjalp av

personliga hjdlpmedel.

Serviceproducenten ska pa sin webbplats informera om lokalerna inte

Overensstaimmer med det som anges ovan.

Serviceproducenten ska i fraga om sin webbplats iaktta tillginglighetskraven i lagen om
tillhandahallande av digitala tjanster (306/2019). Nirmare information om

tillgdnglighetskraven ges av Transport- och kommunikationsverket Traficom.

9 Klientsakerhet

Serviceproducentens uppgift ar att garantera klientens siakerhet och ansvara for

klientsakerheten pa ett 6vergripande satt under klientens terapi.

9.1 Serviceproducentens forsakringsskydd

Forsakringsskyddet under rehabiliteringen giller klienten och en sddan nirstaende till
klienten som deltar i klientens rehabilitering och vars kostnader serviceproducenten far

ersattning for av FPA. Om serviceproducenten anvander underleverantorer for att
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producera sadan rehabilitering som FPA ordnar och ersétter, maste serviceproducenten
sakerstalla och vid behov visa for FPA att det forsakringsskydd som forutsatts i

servicebeskrivningen ar i kraft under klientens hela rehabilitering.

Serviceproducenten ska ha féljande forsikringsskydd for klienterna:
e ansvarsforsikring for verksamheten som ticker rehabiliteringsverksamheten
e patientférsikring, om rehabiliteringen genomfors av en yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvarden som tillhandahéller hilso- eller sjukvardstjanster
o gruppolycksfallsforsakring som tacker personskador som intraffat under

terapin.

For de musikterapeuter som inte kan fa patientférsakring racker det med

ansvarsforsakring for verksamheten och olycksfallsforsakring.

FPA ersitter inte klienten, klientens narstaende eller serviceproducenten for kostnader
som uppstar pa grund av olycksfall eller skada under terapin eller fritiden. Eventuell

avsaknad av forsakringsskydd fritar inte serviceproducenten fran ansvar.

Ansvarsforsakring for verksamheten
Ansvarsforsdkringen for verksamheten ersatter person- och sakskador som
serviceproducentens verksamhet orsakat klienten eller en narstdende som deltar i

rehabiliteringen.

Patientforsiakring
Patientférsdkringen enligt patientforsakringslagen (948/2019) ersatter personskador
som orsakats i samband med halso- och sjukvard. Forsakringen ska ocksa tacka halso-

och sjukvard som ges av en studerande.
Serviceproducentens uppgift ar att sakerstalla att klienterna har tillgang till
kontaktuppgifterna till patientombudet. Patientombudets uppgift dr att ge rad om hur

ett eventuellt ersattningsyrkande som géller en patientskada kan inledas.

Gruppolycksfallsforsikring
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Fran gruppolycksfallsférsiakringen ersatts klienten eller en nirstdende som deltar i
rehabiliteringen for kostnader som beror pa ett olycksfall som skett under
rehabiliteringen. Gruppolycksfallsforsdkringen maste alltid vara i kraft nar
serviceproducenten ger terapi inom kravande medicinsk rehabilitering. Forsakringen

ska galla ocksa vid videosamtal.

FPA forutsatter inte att olycksfallsforsakringen tacker klientens resor mellan hemmet

och den plats dar rehabiliteringen tillhandahalls.

Gruppolycksfallsférsidkringen ska uppfylla féljande minimikrav:
e Forsakringsbeloppet for vardkostnader pa grund av olycksfall ska vara minst
8 500 euro.
e Forsidkringsbeloppet for bestdende men pa grund av olycksfall ska vara minst
5 000 euro.
e Forsidkringsbeloppet for dodsfall pa grund av olycksfall ska vara minst 5 000

euro.

9.11 Information om forsakringsskyddet och handledning av klienten

Serviceproducenten har till uppgift att innan rehabiliteringen inleds skriftligen meddela
klienten hur klienten ar forsakrad och vilka situationer serviceproducentens
forsakringsskydd tacker. Klienten ska ocksa pa forhand fa information om

ersattningsbeloppen enligt gruppolycksfallsforsakringen.

Om en skada eller ett olycksfall misstanks ha intraffat under rehabiliteringen, ska
serviceproducenten handleda klienten och sdkerstalla att klienten vet hur hen ska
forfara i den aktuella situationen. I samband med ett olycksfall eller en skada gar
serviceproducenten tillsammans med klienten igenom innehallet i forsdakringsskyddet
och de maximala ersattningsbeloppen samt handleder klienten vid uppgérandet av

skadeanmalan.
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9.2 Terapeutens beredskap for forsta hjalpen

Serviceproducentens uppgift ar att ansvara for klientsakerheten under klientens
terapi. Terapeuten maste ha beredskap for forsta hjilpen. Hen ska ha nagotdera av
foljande:
o ettgiltigt intyg 6ver en grundkurs i férsta hjalpen. Grundkursen i forsta hjalpen
(16 h) omfattar de grundlaggande praktiska kunskaper och fiardigheter som
behdvs i nddsituationer och i de vanligaste sjukdoms- och olycksfallen
e Dbevis pd en tidigare genomgangen grundkurs i forsta hjalpen och dessutom ett
giltigt intyg 6ver en kurs i livraddande forsta hjilpen eller en repetitions- eller
fortsattningskurs i forsta hjélpen vars ldngd varit minst 4 timmar
o Beredskapen for forsta hjdlpen kan uppratthallas genom att upprepade
ganger ga en kurs i livraddande forsta hjdlpen eller en repetitions- eller
fortsattningskurs i forsta hjalpen efter att ha gatt grundkursen i forsta

hjalpen en gang.

Om terapeuten till sin grundutbildning ar ldkare (t.ex. en situation dar psykoterapi ges
av en psykiater) maste terapeuten ha ett giltigt intyg 6ver en kurs i livraddande forsta

hjalpen eller en repetitions- eller fortsattningskurs i forsta hjalpen.

9.3 Beredskap for noédsituationer

Serviceproducenten ska sorja for verksamhetslokalens sikerhet pa det sdtt som
foreskrivs i raddningslagen (379/2011) och statsradets forordning om
raddningsvasendet (407/2011).

Serviceproducenten ska sorja for sakerheten i verksamhetslokaler pa Aland pa det satt

som foreskrivs i raddningslagen for landskapet Aland (2006:106).

Om en raddningsplan enligt 15 § i raddningslagen eller enligt 14 § i rdiddningslagen fér
landskapet Aland inte har utarbetats for verksamhetslokalen, ska serviceproducenten
gora upp en uppdaterad skriftlig verksamhetsplan for nodsituationer for varje

verksamhetslokal.

Verksamhetsplanen ska innehalla minst en beskrivning av hur man
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e forebygger uppkomsten av farliga situationer
e agerar i farliga situationer

e sdkerstiller att klienterna kan utrymma lokalen.

[ verksamhetsplanen ska ocksa personer med begransad funktionsformaga beaktas (bl.a.
barn, personer med rorelsenedsattning eller syn- och hérselnedsattning, personer som

har en nirstdendevardare och personer med demenssjukdom).

Alla som hér till serviceproducentens personal ska kdnna till verksamhetsplanen, kunna

agera i enlighet med den och kunna handleda klienterna i en eventuell nédsituation.

9.4 Anvisningar for sarskilda situationer

Serviceproducenten ska noggrant forbereda sig for problemsituationer och utarbeta
tydliga anvisningar om forfarandet vid till exempel hot om fysiskt eller psykiskt vald,
sexuella trakasserier, droganviandning, epidemier, olycksfall och multiresistenta
mikrober. Om en barare av en multiresistent mikrob har ett 6ppet infekterat sar eller

kraftiga hudsymtom ska genomforandet av rehabiliteringen senareliggas.

Serviceproducenten ska se till att anvisningarna uppdateras och att personalen far den
aktuella utbildning som behdvs. Anvisningarna ska vara tydliga. Eventuella

myndighetsanvisningar som géller ovannamnda situationer ska ocksa beaktas.

9.5 Anmalning av allvarliga olycksfall

Om en Klient eller en narstaende till en klient som deltar i terapin rakar ut for ett
allvarligt olycksfall under terapin och det leder till langvarig sjukhusvard, bestdaende
funktionsnedsattning eller doden, ska serviceproducenten gora en anmalan om det till

FPA pa adressen kuntoutus_palvelukuvaukset(at)kela.fi.

Foljande ska da meddelas FPA:
e vilken terapi det galler
e ndr olycksfallet har intraffat

e vad som har hint
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e hur situationen har hanterats
o vilka de fortsatta atgarderna varit
e vilka atgirder serviceproducenten har vidtagit pa grund av det allvarliga

olycksfallet.

10 Allman information om genomférande av terapi

10.1 Behandling av klientens personuppgifter

EU:s dataskyddsférordning (2016/679) reglerar behandlingen av personuppgifter och
faststéller rollerna for de aktoérer som behandlar personuppgifter. Serviceproducenten
fungerar i enlighet med dataskyddsférordningen som sjalvstandig
personuppgiftsansvarig, och ansvarar for att behandla personuppgifter pa det satt som
forutsatts i dataskyddslagstiftningen. Behandling av klientens personuppgifter avser
exempelvis insamling, lagring, anvandning, 6verforing och utldimnande av
personuppgifterna. Med personuppgifter avses dven exempelvis ljud-, film- och

videoinspelningar samt fotografier.

Vid behandlingen av personuppgifter ska dataskyddsprinciperna enligt
dataskyddslagstiftningen tillampas och skyldigheterna enligt dataskyddsférordningen
beaktas i frdga om de registrerades rattigheter. Serviceproducenten ska enligt EU:s
dataskyddsforordning informera de registrerade om behandlingen av personuppgifter.
En klient ska ha ratt att hos serviceproducenten eller FPA granska de handlingar som
galler hen och rehabiliteringsprocessen samt dvriga lagrade uppgifter om hen. Det ska
vara mojligt att plocka ut uppgifter om FPA:s klienter separat fran uppgifter om andra

bestillare av tjansten eller fran enhetens 6vriga patientregisteruppgifter.

Om genomfoérandet av rehabiliteringen kraver att uppgifter lamnas ut eller tas emot och
serviceproducenten inte har nagon laglig ratt till det, ska serviceproducenten sdkerstilla
att klienten samtycker till att uppgifter lamnas ut eller tas emot. Serviceproducenten
maste ha klientens samtycke om den anviander sekretessbelagda uppgifter som géller
Klienten for andra dndamal an for att genomfora FPA-rehabilitering. Klientens samtycke
ska vara en medveten, genuint frivillig och entydig viljeyttring som ar specificerad pa det

satt som avses i dataskyddsforordningen. Serviceproducenten ansvarar for att visa att
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den behandlar personuppgifter pa det sitt som forutsatts i lagstiftningen. Darfor
rekommenderar FPA att serviceproducenten faster vikt vid att klientens samtycke

begirs skriftligen.

I fraga om journalhandlingar ska serviceproducenten beakta speciallagstiftningen om
journalhandlingar, sdsom lagen om patientens stallning och rattigheter (785/1992),
lagen om behandling av kunduppgifter inom social- och hilsovarden (703/2023) och

myndigheternas anvisningar om journalhandlingar.

10.2 Lagring av klientens personuppagifter

For att kunna bedéma tjansternas kvalitet har FPA ratt att 6vervaka genomférandet och
utfora kvalitetsrevisioner. Nairmare information om kvalitetsrevisioner finns pa
FPA:s webbplats under Om FPA - Verksamhet och strategi — Kvalitetsrevision och
granskning. Klienternas rehabiliteringshandlingar ska vara tillgdngliga for att det ska
vara mojligt att forsdkra sig om tjdnstens kvalitet oberoende av om tjansten i sin helhet
har utforts av serviceproducenten sjalv eller delvis genom underleverans. Klienternas
rehabiliteringshandlingar ska lagras minst sa lange som avtalet mellan FPA och

producenten av den aktuella tjansten ar i kraft.

Serviceproducenten ska observera att klientuppgifter, i enlighet med EU:s
dataskyddsforordning, far lagras endast sa lange som de behdvs med tanke pa de
dndamal som klientuppgifterna ska anvindas for. Dessutom ska speciallagstiftningen om

journalhandlingar beaktas.

10.3 Respons fran klienter

Klienten kan ge serviceproducenten eller FPA skriftlig eller muntlig respons om sin

rehabilitering.

Om klienten ger respons till FPA om att tjansten inte genomforts avtalsenligt kontaktar
FPA klienten och serviceproducenten. Utgaende fran detta beslutar FPA om eventuella

fortsatta atgarder.
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10.4 Inledning av terapi inhiberas eller terapin avbryts

En klient som ar forhindrad att pabdrja en beviljad rehabilitering, eller vars
rehabilitering avbryts, dr enligt lagen om FPA-rehabilitering skyldig att utan dréjsmal
anmadla detta till serviceproducenten och till FPA. Klienten informeras om sin
anmalningsplikt i rehabiliteringsbeslutet.

e Om Kklienten vill avbryta rehabiliteringen ska hen diskutera fragan med
terapeuten och vid behov med vardenheten. Klienten bér meddela FPA om
rehabiliteringen avbryts.

e Om det inte uppstar en fortrolig terapirelation mellan klienten och terapeuten,
ska situationen gas igenom tillsammans med klienten. Serviceproducenten maste

avbryta terapin pa ett kontrollerat sitt.

Klienten forbinder sig att anvinda de avtalade terapibesoken och, om det uppstar
hinder, avboka dem i god tid eller sa som 6verenskommits i en eventuell
terapiférbindelse. Klienten ska diskutera eventuella behov att dndra
rehabiliteringsplanen i forsta hand med vardenheten. Klienten eller hens
intressebevakare ar skyldig att meddela institutionsvard till serviceproducenten och

FPA.

10.5 Behandling och terapi pa klientens bekostnad

Klienten kan om hen sa dnskar pa egen bekostnad képa behandlingar eller terapier som
serviceproducenten erbjuder. De ska dock genomforas sa att de inte forhindrar eller stor

genomforandet av terapi i enlighet med servicebeskrivningen.

10.6 Tolkning till och fran frammande sprak och de andra inhemska spraken

FPA ordnar tolkning till och fran ett fraimmande sprak for klienter som deltar i terapi.
For klienter som talar svenska eller samiska ordnas tolkning pa deras modersmal om

tjansten inte kan tillhandahallas pa deras eget sprak.

Om Kklienten behdver tolkning far serviceproducenten i samband med

rehabiliteringsbeslutet anvisningsbrevet Ordnande av tolkning till och fran fraimmande
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sprak i samband med rehabilitering. Brevet innehéller instruktioner for

rehabiliteringsfall som kraver tolkning.

Narmare information om tolkning i samband med rehabilitering finns pa FPA:s
webbsidor for samarbetspartner under Rehabiliteringstjanster - For serviceproducenter

- Anvisningar for serviceproducenten - Tolkning i samband med rehabilitering.

11 Kvalitetsledning, kvalitetsarbete och uppféljning av verksamheten

Genom kvalitetsledning leds, planeras, utvarderas och forbattras verksamheten som
helhet for att de kvalitetsmal som formulerats for terapin ska nas. Malet ar att
klienten far terapi av hog kvalitet utifran sina behov och mal vid rétt tidpunkt och pa

ratt stalle.

Serviceproducenten ska utveckla kvalitetsledningen av sin verksamhet pa ett
overgripande satt. Terapi av hog kvalitet innebar tjanster som grundar sig pa basta
tillgdngliga kunskap eller evidens och som framjar klientens funktionsférmaga,
valbefinnande och arbetsformaga och dar malet dr att maximera rehabiliteringens effekt

och att minimera riskerna.

Enligt lagen om tillsynen 6ver social- och hélsovarden (741/2023) har
serviceproducenten till uppdrag att 6vervaka tjansternas kvalitet, indamalsenlighet och
klient- och patientsdkerhet. Serviceproducenten ska goéra upp en plan och ett program
for egenkontroll samt utse en ansvarig person pa det satt som forutsatts i lagen.
Serviceproducenten ska félja upp genomférandet av programmet eller planen for

egenkontroll pa det satt som lagen forutsatter.

En serviceproducent som 4r verksam pa Aland har till uppgift att 6vervaka tjansternas
kvalitet, andamalsenlighet och klientsdkerheten samt att géra upp en plan for
egenkontroll pa det satt som foreskrivs i landskapslagen om privat halso- och sjukvard

(2024:29).
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11.1 Innehallet i serviceproducentens kvalitetsledning samt anknytande atgarder

11.1.1 Kvalitetsledningens innehall

Serviceproducenten ska i en kvalitetshandbok definiera och anteckna kvalitetsmalen och

hur kvalitetsledningen genomfors for de viktigaste funktionerna inom terapin.

Beskrivningen av hur kvalitetsledningen genomfors ska bland annat innehalla de méatare
och verktyg som anvands i kvalitetsledningen (t.ex. en skriftlig processbeskrivning eller
ett schema samt personalens arbets- eller verksamhetsanvisningar) som garanterar att
terapin uppfyller de kvalitetsmal som stallts for den under hela den tid som terapin

genomfors.

En kvalitetshandbok behdver inte utarbetas om serviceproducenten enligt lagen om
tillsynen 6ver social- och halsovarden (741/2023) ar skyldig att gora upp en plan for

egenkontroll som omfattar de fragor som skulle inga i en kvalitetshandbok.

11.1.2 Insamling av klientrespons

Serviceproducenten ska folja och regelbundet utvardera genomférandet av och
kvaliteten pa den terapi som FPA ordnar genom att samla in skriftlig respons eller
genom att dokumentera den respons som klienten gett muntligen. Det rekommenderas
att responsen till FPA alltid ges i skriftlig form. Serviceproducenten ska beakta att alla

klienter maste ha majlighet att ge respons.

Vid behov ska serviceproducenten pa FPA:s begiran ge FPA ett sammandrag av den
respons som getts under avtalets giltighetstid och en redogérelse for de atgarder som

vidtagits utifran responsen.

Nér klienten ger respons under rehabiliteringen ska serviceproducenten utviardera
innehallet i responsen och anvdnda responsen vid genomférandet av klientens
rehabilitering. Dessutom ska responsen fran klienterna anvéandas for att utveckla den

kommande verksamheten.
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11.1.3 Matning av kritiska punkter inom terapi

Serviceproducenten ska anvdnda minst 2 processmatare i utvecklingsarbetet och
bedémningen av terapins kvalitet for att f6lja upp och beddma hur klientens

rehabiliteringsprocess fungerar.

Kritiska punkter som kan matas ar exempelvis
e anvandningen av forhandsuppgifter i terapin
e dokumenteringen i anslutning till terapin
e huruvida rehabiliteringsrapporterna skrivs och lamnas in inom utsatt tid
e olycksfall som intréffat
e instdllda besok

e terapier som avbrutits.

Med hjalp av kvalitetsbedomning ska serviceproducenten utveckla, framja och stiarka

rehabiliteringsverksamheten sa att den blir &nnu béttre och mer klientorienterad.

FPA kan vid behov begira en utredning om hur serviceproducenten har genomfort
kvalitetsledning i fraga om terapin och beaktat eventuella observerade behov géllande

utvecklingen och genomfdorandet av terapiverksamheten.

12 Information och intressentgruppssamarbete

FPA informerar om rehabiliteringstjansterna pa riksniva.

Webbsidorna for FPA:s samarbetspartner innehaller bland annat
e servicebeskrivningar for rehabilitering
e anvisningar for serviceproducenter om bland annat fakturering
e aktuella meddelanden
e information om olika evenemang, sdsom utbildningar och méten som ordnas for

intressentgrupperna.



	Inledning
	1 Klient inom terapi
	1.1 Rehabiliteringsplanen styr klientens terapi
	1.2 Klientens möjlighet att välja serviceproducent
	1.3 Behandling av klientens rehabiliteringsärende

	2 God rehabiliteringspraxis inom terapi
	2.1 God rehabiliteringspraxis säkerställer kvaliteten
	2.2 Klientens mål styr genomförandet av rehabiliteringen
	2.3 Egenrehabilitering som en del av klientens vardag
	2.4 Samarbete krävs för att rehabiliteringen ska ge gott resultat

	3 Terapiformer samt utbildnings- och behörighetskrav för terapeuter
	4 Terapeutens uppgifter
	4.1 Uppgifter när klientens terapi inleds
	4.1.1 Terapiplan och terapiförbindelse
	4.1.2 Bedömning av funktionsförmågan och formulering av mål

	4.2 Uppgifter under klientens terapi
	4.2.1 Dokumentering av genomförandet av terapin

	4.3 Uppgifter i samband med att klientens terapi avslutas
	4.3.1 Rehabiliteringsrapport


	5 Genomförandet av terapi
	5.1 Terapibesökens längd och antal
	5.2 Genomförandet av terapibesök
	5.3 Genomförandet av terapibesök ansikte mot ansikte
	5.3.1 Hembesök

	5.4 Terapibesök i form av distansrehabilitering
	5.4.1 Distansrehabilitering i form av videosamtal
	5.4.2 Videosamtal
	5.4.3 Datasäkerhet, dataskydd och tillgänglighet
	5.4.4 Klienten deltar i distansrehabilitering under en utlandsvistelse

	5.5 Andra slag av besök
	5.5.1 Gruppbesök
	5.5.2 Handledningsbesök
	5.5.3 Samarbetsbesök
	5.5.4 Co-terapi
	5.5.5 Försök med motions- och fritidsaktiviteter
	5.5.6 Nätverksbesök


	6 Yrkesinriktad fortbildning, arbetshandledning, mentorskap och studerande
	6.1 Yrkesinriktad fortbildning
	6.2 Arbetshandledning
	6.3  Mentorskap
	6.4 Studerande

	7 Serviceproducentens lokaler och utrustning
	7.1 Registrering av serviceproducent och serviceenhet
	7.2 Serviceproducent med verksamhetslokal (gäller inte vatten- eller ridterapi)
	7.3 Krav på verksamhetslokaler (gäller inte vatten- eller ridterapi)
	7.4 Serviceproducent utan verksamhetslokal (gäller inte vatten- eller ridterapi)
	7.5 Platser för genomförande av vatten- eller ridterapi
	7.5.1 Krav på lokaler för vattenterapi
	7.5.2 Krav på lokaler för ridterapi

	7.6 Utrustning och redskap

	8 Serviceproducent
	8.1 Serviceproducentens uppgifter
	8.2 Personalförändringar
	8.2.1 Vikariatsarrangemang

	8.3 Serviceproducentens webbplats

	9 Klientsäkerhet
	9.1 Serviceproducentens försäkringsskydd
	9.1.1 Information om försäkringsskyddet och handledning av klienten

	9.2 Terapeutens beredskap för första hjälpen
	9.3 Beredskap för nödsituationer
	9.4 Anvisningar för särskilda situationer
	9.5 Anmälning av allvarliga olycksfall

	10 Allmän information om genomförande av terapi
	10.1 Behandling av klientens personuppgifter
	10.2 Lagring av klientens personuppgifter
	10.3 Respons från klienter
	10.4 Inledning av terapi inhiberas eller terapin avbryts
	10.5 Behandling och terapi på klientens bekostnad
	10.6 Tolkning till och från främmande språk och de andra inhemska språken

	11 Kvalitetsledning, kvalitetsarbete och uppföljning av verksamheten
	11.1 Innehållet i serviceproducentens kvalitetsledning samt anknytande åtgärder
	11.1.1 Kvalitetsledningens innehåll
	11.1.2 Insamling av klientrespons
	11.1.3 Mätning av kritiska punkter inom terapi


	12 Information och intressentgruppssamarbete

