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Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden
asiakasprofiili ja palvelujen kaytto- miksi ja milloin
palvelujen integraatiota tarvitaan?
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LOCAL EVIDENCE
10% of population — 81% of spending

10% of population requires

- Low entry service
Percentage of - Care plans and counselling
overall spending  [EACNYSESSaVIasEStSSqigle)

e COMMUNICATION!

90% -
Elderly
. . 10% of population, 81% spending
Chlld _p_rOtECtlon 90% of population use
Disa b|||ty 5 % of population, 68% spending services 0-11times per year.

They require availability and

Mental health

fast services
Substance abuse

e.g. DIGITAL SERVICES!

40%
Common to all is need for early

prevention, use of prediction
models and weak signals.

30%

20%

This requires intelligent services
control and ERP
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Source: City of Oulu
Leskeld, R. L., Komssi, V., Sandstrém, S., Mikkola, H., Ahola, E., Pikkujamsa, S., Olli, S. L., Haverinen, A., Ylitalo-Katajisto, K. & Huurre, E. (2013). Paljon sosiaali- ja
terveyspalveluita kdyttavat asukkaat Oulussa. Suomen Lddkérilehti 48(68): 3163—3169.



Tutkimuksen tarkoitus

Kuvailla ja ymmartaa, mita on palj
tarvitsevien asiakkaiden sosiaali- |

terveyspalvelujen integraatio asia

on palveluja
a
kasprofiileittain

Ylitalo-Katajisto, K. (2019)

Paljon palveluja
tarvitsevien asiakkaiden
yksiloity sosiaali- ja
terveyspalvelujen yhteen

kokoaminen.

Acta Universitatis Ouluensis
D Medica 1540. Viitoskirja,

Oulun yliopisto. Juvenes

Print, Tampere.




Integraatio?

O Integraatio on kasitteena kansainvalisesti paljon ja laajasti
kaytetty, mutta kompleksinen ja vaikea maarittaa

O Yksi integraation lahikasitteista on koordinaatio. Silla
tarkoitetaan toimintojen yhteensovitusta ja rinnastusta ja
viitataan prosessien seka tydonteon organisointiin, jossa eri
toimijat tahtaavat yhdessa maariteltyyn lopputulokseen.

O Tutkimusten perusteella integraatio- ja koordinaatio-
kasitteita erotetaan seuraavasti: integraatio tarkoittaa
hoidon tuloksia ja koordinaatio keinoja, joilla ne
Saavutetaan.

Rinnakkaiskasitteet:
interagency-agency, joint,
partnership, multiprofessional,

multidiciplinary

Yhdistetty kasitteisiin managed

care, coordinated care,
collaborative care, seamless

care, service-user-centred care

Latinaksi integer (integraatio)

tarkoittaa kokonainen tai ehja




Kansainvalisesti sote-

. . . integraation
Integraatio — kenelle ja miten? o
edennyt hitaasti ja
Sote-integraatiosta hydtyvat asiakasryhmat: monialaisia palveluja eniten paikallisten

tarvitsevat, moniongelmaiset, ikdihmiset, pitkaaikaissairaat, paljon kokeilujen kautta
palveluja tarvitsevat tai kayttavat asiakkaat

Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden asiakaslahtdinen sote-
integraatio nayttaytyy viela hahmottumattomana ja hajanaisena ja sen =
toteutumiseksi on monia hidastavia esteita. Suomea pidetaan sote-

Esteet liittyvat paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden systemaattiseep integraation mallimaana,
tunnistamiseen, asiakaskohtaisen sote-tiedon lilkkkumiseen, yhteisen mutta hyvien kaytantojen
suunnitelman puuttumiseen sote-toimijoiden valille, vastuutyontekijan vaikutus on jaanyt vahaiseksi
nimeamiseen ja rooliin sekda moniammatillisen yhteistydn kaytanteihin.

Organisaatioiden rakenteiden seka johtamisen tulisi olla selkeaa ja tukea
asiakaslahtoista sote-integraatiota.

Perusterveydenhuolto ja sosiaalipalvelut avainpelaajia integraation
rakentumisessa

Kaytanndnlaheisten integraatiomallien Yhteiskehittéminen, joka huomioy Al
asiakkaan ja potilaan tarpeet ja mahdollistaa integraatioprosessien hVV'”VO'”.f_‘_'_f_‘ ) terveyden
kehittymisen eri olosuhteissa taustatekijoihin.

OuULU

Kaikista vaativin integraation
muoto on vaikuttaa vaeston



Onnistunut integraatio

Hoidon jatkuvuus

Potilaskeskeisyys

Maantieteellinen peittavyys

Standardoitu hoito moniammatillisten tiimien kautta
Suorituskyvyn mittaus

Yhteensopivat tietojarjestelmat

Vahva johtajuus

Ladkareiden sitoutuminen

O X N O U A WD PR

Vahva hallintokulttuuri
10. Vastuu julkisesta taloudesta.

Suter, E., Oelke, ND., Dias da Silva Lima, MA., Stiphout, M., Janke, R., Witt, RR., Vliet-Brown, CV., Schill, K., Rostami, M., Hepp, S., Birney, A., Al-Roubaiai. F. &
Marques, GQ. (2017) Indicators and Measurement Tools for Health Systems Integration: A Knowledge Synthesis. International Journal of Integrated Care 17(6):
4: 1-17. DOI: https://doi.org/10.5334/ijic.3931
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https://doi.org/10.5334/ijic.3931

Asiakaslahtoisen sote-integraation kehittaminen

Sosiaali- ja terveyspalvelut

Yhteinen tieto ja tiedonkulku

_= ) = R ‘

Asiakaskeskeiset, sujuvat ja .
ammattitaitoiset hoito- ja e e

palveluketjut = sSas == e e
e s e S e

Onnistunut sote- integraatio edellyttdisi mm. “yhden luukun periaatetta”, kokonaisvaltaista
hoitoa ja palvelua, yksilollista kattavaa hoito- ja palvelusuunnitelmaa, hoidon ja palvelujen

koordinaatiota ja niiden jatkuvuutta, eri ammattiryhmien sitoutumista moniammatilliseen
tiimityohon, hyvin yhteen sovitettua palvelutuottajien verkostoa, yhteensopivia
tietojarjestelmia, vahvaa johtajuutta seka vastuuta julkisesta taloudesta.




Paljon palveluja tarvitsevan asiakkaan maarittely

Perusterveydenhuollon kaytto Jyvasjarvi ym. (2001), Little ym. (2001), Neal ym. (2000), Neal ym. (2001), Vedsted ym. (2001), Bergh & Marklund (2003), Andersson ym. (2004), Kapur ym. (2004), Vedsted &
Christensen (2005), Robles ym. (2009), Smits ym. (2009), LaCalle & Rabin (2010), Koskela ym. (2010), Norton ym. (2012), Hauswaldt ym. (2013), Diaz ym. (2014), Buja ym. (2015),
Nyman & Jappinen (2015), Pymont & Butterworth (2015), Dinkel ym. (2016), Kivela ym. (2018), Reho ym. (2018), Sandvik & Hunskaar (2018)

Pitkaaikainen perusterveydenhuollon kdytto Smits ym. (2009), Morriss ym. (2012), Smits ym. (2013), Patel ym. (2015), Pymont & Butterworth (2015), Reho ym. (2018)

Paivystyksen kaytto Byrne ym. (2003), Moore ym. (2009), Gibson ym. (2010), Hockey ym. (2014), Boh ym. (2015), Jacob ym. (2016), Quilty ym. (2016), Blair ym. 2018, Sandvik & Hunskaar (2018),
Street ym. (2018), Bhroin ym. (2019), Johnson ym. (2019)

Sukupuolittain tai ikdryhmittdin Coverley ym. (1995), Wakefiel ym. (1997), Garralda ym. (1999), Bergh & Marklund (2003), Vested & Olesen (2005), Stojanovié—épehar ym. (2007), Smits ym. (2008), Robles ym.
(2009), Gibson ym. (2010), Branney ym. (2012), Vila ym. (2012), Hand ym. (2014), Hockey ym. (2014), Welzel ym. (2017), Blair ym. 2018, Reho ym. (2018), Sandvik & Hunskaar
(2018), Street ym. (2018), Johnson ym. (2019), Scheiner ym. (2019)

Krooniset sairaudet Savageau ym. (2006), Foster ym. (2006), Ferrari ym. (2008), van Steenkiste ym. (2010), Norton ym. (2012), Taylor ym. (2012), Hauswaldt ym. (2013), Patel ym. (2015), Jacob ym.
(2016), Welzel ym. (2017), Reho ym. (2018), Sandvik & Hunskaar (2018), Street ym. (2018)

Fyysiset oireet Jyvasjarvi ym. (2001), Bergh & Marklund (2003), Bergh ym. (2006), Savageau ym. (2006), Robles ym. (2009), Smits ym. (2009), Luciano ym. (2010), Norton ym. (2012), Taylor
ym. (2012), Hauswaldt ym. (2013), Smits ym. (2013), Diaz ym. (2014), Buja ym. (2015), Kaattari ym. (2015), Patel ym. (2015), Pymont & Butterworth (2015), Dinkel ym. (2016),
Jargensen ym. (2016), Smits ym. (2016), Welzel ym. (2017), Reho ym. (2018), Sandvik & Hunskaar (2018)

Psyykkiset tai psykosomaattiset oireet, muut epamaaraiset oireet Jyvasjarvi ym. (2001), Little ym. (2001), Matalon ym. (2002), Byrne ym. (2003), Kapur ym. (2004), Vedsted & Olesen (2005), Savageau ym. (2006), Ferrari ym. (2008), Robles ym.
(2009), Smits ym. (2009), Koskela ym. (2010), Luciano ym. (2010), Norton ym. (2012), Smits ym. (2012), Taylor ym. (2012), Smits ym. (2013), Wiklund-Gustin (2013), Diaz ym. (2014),
Smits ym. (2014), Buja ym. (2015), Kaattari ym. (2015), Nyman & Jappinen (2015), Patel ym. (2015), Pymont & Butterworth (2015), Dinkel ym. (2016), Haroun ym. (2016), Smits ym.
(2016), Bestall ym. (2017), Kujanpda ym. (2017), Welzel ym. (2017), Kivela ym. (2018), Sandvik & Hunskaar (2018), Bhroin ym. (2019), Carmassi ym. (2019)

Koettu huono terveydentila Jyvasjarvi (2001), Little ym. (2001), Matalon ym. (2002), Vedsted & Olesen (2005), van Steenkiste ym. (2010), Norton ym. (2012), Taylor ym. (2012), Rifel ym. (2013), Kaattari
ym. (2015), Pymont & Butterworth (2015), Kiveld ym. (2018)

Sosiaaliset ongelmat Garralda ym. (1999), Vedsted ym. (2001), Byrne ym. (2003), Vedsted & Christensen (2005), Vedsted & Olesen (2005), Phillips ym. (2006), Savageau ym. (2006), Moore ym.
(2009), Robles ym. (2009), Smits ym. (2009), Vila ym. (2012), Kumar & Klein (2013), Hand ym. (2014), Smits ym. (2014), Kaattari ym. (2015), Patel ym. (2015), Beck ym. (2016),
Jgrgensen ym. (2016), Ramasubbu ym. (2016), Quilty ym. (2016), Neale ym. (2017), Cruwys ym. (2018), Hujala & Lammintakanen (2018), Sandvik & Hunskaar (2018)

Ferrari ym. (2008), Smits ym. (2008), van Steenkiste ym. (2010), Rifel ym. (2013), Kaattari ym. (2015), Patel ym. (2015), Haroun ym. (2016), Kiveld ym. (2018)



Sosiaali- ja terveyspalvelujen
integraatio

Integroidut sosiaali- ja
terveyspalvelut
erityisryhmille
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Keskeiset kasitteet

« Asiakasprofiilit - kayttajien kuvauksia tai yhdistelma
useasta kayttajasta, jotka jakavat saman kayttaytymismallin
ja palvelutarpeen

« Paljon palveluja tarvitseva asiakas - henkil6a, joka on
kayttanyt hyvinvointikeskuksen perusterveydenhuollon
laakarin vastaanoton palveluja yli kuusi kertaa vuodessa tai
jolla on ammattilaisen tunnistama monialaisen yhteistyon
tarve

«  Hyvinvointikeskus — julkinen sosiaali- ja terveyspalveluja
tuottava yksikko, jossa vaesto asioi
perusterveydenhuollon tai sosiaalihuollon palveluita
tarvitessaan

+ Tietoperustainen johtaminen - tiedon muodostumista ja
muuttumista asiakasymmarrykseksi osana monialaista
sote-palvelujen yhteistydta ja johtamista keskittyen
asiakaslahtdiseen sote-integraatioon




Asiakasprofilointi

Asiakasymmarrykseen perustuva sosiaali- ja terveyspalvelujen
kehittaminen on julkisella sektorilla vield vahaista

Asiakasprofiilit ovat tiivistetty, visualisoitu nakemys tietyn
asiakasryhman motiiveista, tarpeista, kayttaytymisesta ja naiden
asiakkaiden palveluun liittyvista haasteista

Asiakasprofiilit auttavat huomioimaan erilaiset kayttajat ja heidan
tarpeensa palveluja suunniteltaessa, ja heidat voidaan jakaa
pienempiin yhdenmukaisiin segmentteihin hoidon ja palvelujen
laadun parantamiseksi

Asiakasprofiili kokoaa tyyppiesimerkin tietynlaisesta asiakasryhmasta
ja sen tarpeista heidan asiakasarvonsa lisaamiseksi

Voidaan puhua myos asiakassegmentoinnista eli asiakkaiden
Jakamisesta ryhmiin, joilla on yhdenmukaiset toiveet, tarpeet ja
ostokayttaytyminen

5‘

Terveydenhuoltoa
koskevissa tutkimuksissa
paljon palveluja
tarvitsevien asiakkaiden
profilointia (esim.
Karlsson ym., 1997; Byrne
ym., 2003; Savageau ym.,
2006; Moore ym., 2009;
Ramasubbu ym., 2016;
Bhroin ym., 2019) loytyy
niukasti.
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Tietoperustainen johtaminen

Tietoperustainen johtaminen pohjautuu ndkemykseen tiedosta organisaation
tarkeimpana resurssina asiakaslahtdisen sote-integraation toteutumiselle.

Tietoperustaisella johtamisella tarkoitetaan faktoihin ja tosiasioihin perustuvaa
johtamista ja toimintaa seka tieteellisen ja analysoidun tiedon yhdistamista johtamiseen
Ja paatoksentekoon

Yhteisen tiedon ongelmat liittyvat tietotoiminnan, tietojarjestelmien ja digitalisaation
hyddyntamisen seka lainsadadanndn esteisiin.

Tietoperustaisuuden hidasteina nahdaan tiedon luomisen, ajantasaisuuden ja
luotettavuuden puutteet.

Terveytta koskevat tietokannat ja rekisterit sisaltavat runsaasti kayttdmahdollisuuksia,
mutta niitd hyddynnetaan puutteellisesti paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden
tunnistamisessa, luokittelussa ja johtamisessa.

Sosiaalipalvelujen rekisterit ovat kehittyneet hitaasti.

Tiedon pirstaloituminen, tiedon liikkuminen ja jakaminen seka professioiden valinen
vuoropuhelu luovat erityisia haasteita asiakaslahtdiselle sote-integraatiolle.

Yhteensopivat tietojarjestelmat ja sahkdiset palvelut edesauttaisivat asiakaslahtdisen
sote-integraation toteuttamista.

Moniammatillisen yhteistyon kaytanteet, yhteiset tavoitteet ja johtaminen nayttaytyvat
haasteellisina ja niita pidetaan vaikeana toteuttaa.

Johtamisotteella, asiakkaiden ja henkilostén mukaan ottamisella sekd moniammatillisen
tiimitydn onnistumisella on vaikutusta tietoperustaisen johtamisen nakdkulmasta
asiakaslahtoisen sote-integraation tavoitteiden saavuttamisessa.

Kaytettavissa oleva
yhteinen tieto korostuu
asiakaslahtoisen sote-
integraation
rakentamisessa ja on
kriittinen kysymys paljon

palveluja tarvitsevien

asiakkaiden
haltuunottoon.




Tietoperustainen johtaminen mukaillen Prusakia (2001), Hislopia (2005), Learmontia ja
Hardingia (2006), Pfefferia ja Suttonia (2006)

Ihmisten johtaminen Faktat
tiedon kaytossa ja Tosiasiat
N hyoddyntamisessa Kokemus
Tiedon Tiedon lahteet || Tietoprosessi
jaottelu « tutkimukseen | | « luominen ' [
* data erustuva - hakeminen Informaatio Tietoperustainen
* informaatio naytto « jakaminen Johtaminen
* tieto * hyvaksi « yhdistaminen
« alykkyys koettu .
2 toimintamalli
" viisaus » kokemukseen Informaatio
) Tieteellinen ja
perustuva teknologian analysoitu tiéto
naytto hy6dyntaminen
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Moniammatillisen yhteistyon rakentumiseen vaikuttavia tekijoita tietoperustaisen johtamisen nakokulmasta
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Integraation rakentaminen

Samanlainen integraatio ei

1. Paamaara kaikkialle i
> Mitd aiot saavuttaa integraation avulla? SOVIKaIKKIalle Ja
» Mitd ongelmaa olet ratkaisemassa? suunniteltaessa

2. Konteksti integraation rakentamista
> Onko integraatioprojekti yhteydessa muihin kehittamistoimenpiteisiin? pitdisi esittda esimerkiksi
> Mitka sektorit ovat mukana? seuraavia kysymyksia.
» Miten integraatio muutosjohdetaan?

3. Malli

» Mitka prosessit aiot integroida (yhteinen hallinto, budjetointi, palvelujen koordinointi)?
» Kuinka takaat informaation siirtymisen?

4. Laajuus
» Kuinka vertikaalinen tai horisontaalinen integraatio on merkitseva projektin onnistumiselle?
> I\/_I_il'giel_r)?tunnistat tarvittavat insentiivit tukea integraatiota eri professioiden, tiimien ja organisaatioiden
valillas
5. Intensiteetti
» Miten integraation aste (tdysin integroitu, koordinoitu, linkitetty) vaikuttavat asetettuihin tavoitteisiin?
» Miten varmistat, ettad integraatio osassa sote-jarjestelmaa ei aiheuta kasvavaa eriytymistda muualla?

Shaw, S., Rosen, R. & Rumbold, B. (2011) What is integrated care? The Nutfield Trust, London.
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Tutkimuskysymykset

* Millaisia kuntalaisten asiakasprofiileja on tunnistettavissa
hyvinvointikeskuksen suunnitteluvaiheessa? (Osatutkimus I )

ﬂ/lillaisia paljon hyvinvointikeskuksen palveluja tarvitsevien \
asiakkaiden asiakasprofiileja on tunnistettavissa tietoperustaisen
johtamisen ndkokulmasta? (Osatutkimus II)

* Millaista on paljon palveluja tarvitsevan asiakkaan
perusterveydenhuollon, paivystyksen ja erikoissairaanhoidon
palvelujen kayttd ja myonnetyt sosiaalipalvelut asiakasprofiileittain?

k(Osatutkimus ) /
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Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden
asiakasprofiilien tunnistaminen —systemaattinen
analyysi

Palvelusuunnitelmat

1. Valmistava
vaihe

Paljon hyvinvointikeskuksen
palveluja tarvitsevien

* Taustaolettamiksona asia ka sproﬁ'ht Kvsymvksen . l)%) N)IUIMIHNHNJYH "lf”(AMOM" mm M lms
et rastessen - = e
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2. Varsinainen Cot — o " STRLETRSR L PP BT T
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Mveitazon
R s palvelutarve Sovellettu r m” -
Yhsittdisten kisateiden - hyvinvointiin vaikuttavat systemaattinen
analyysi '
th:;l&‘!en lsuseiden tekl,at analyysl : r me Ml -
analyysi vahvuudet ja voimavarat tekstiaineistoon
S E—— tukiverkosto Hoidon tarve Plvelun tare
. Analyysin B @00 .- .
] yhteistyotahot = RS
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Raljon sote-palveluja tarvitSevat®,
asiakkaat gsiakasprofileittainé .,
sQ@ ¢ L N
“Arjen huolien

kuormittavat lapset ja
nuoret”

‘ TN PN/
"Tukea tarvitsevat aidit

“Moniongelmaiset .
oireilijat”

o)

Ylitalo-Katajisto, K.,
Tormanen, O., Tiirinki, H.,
& Suhonen, M. (2018)
Profiling frequent
attenders to social and
health care services from
the perspective of
knowledge-based
management.
International Journal of
Caring Sciences, 11 (1),
371-378.
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Paljon palveluja tarvitsevien asiakasprofiileilla
(Arjen huolien kuormittamat lapset ja nuoret,
Tukea tarvitsevat didit, Moniongelmaiset oireilijat

ja Paihteiden heikentamat) fyysiset, pS{ykkisetja

elamantilanteeseen liittyvat ongelmat kietoutuivat
toisiinsa.

Asiakasprofiileilla oli tunnistettavissa
samankaltaisia piirteitd, mutta myds selkeita
eroavuuksia ja tarpeita yksildityyn palveluun joko
kotona tai eri sosiaali- ja terveydenhuollon

palveluyksikdissa.

Asiakasprofiilien eroavaisuudet liittyivat
eldmantilanteeseen ja palvelun hakeutumisen

syyhyn.

13069 henkiloa
168 M€
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Profile

Profile 4=

Profile 3-

Profile 2-

Profile 1+

o -

Terveydenhuollon palvelujen kaytto vahvasti yksilollista, hoitajien rooli merkittava,

sosiaalipalveluja myonnetty 70% asiakkaista!

20

40 600
Total number of visits

800

Primary care

. Appointment
I Chid heath and matenity ciic

. Dental care

l Family services

l Mental health care services
L L i
Profie 3 Patients with multiple problems
Profile 2 Mothers requiring support

Profie 1 Children and adolescents
burdened by concerns

Profile

Profile 4 -
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Profile 2=

Profile 1 -

o -

200

Total number of visits

Profile 4 -

Profile 3~
Type of health care

professional

. Doctor

. Nursing staff

Profile

. Othr staff Profile 2-

. Therapist

Pationts with imosired
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Tutkimuksen johtopaatokset

Asiakaslihtéinen
asiakasprofiilien Ammattilaisen

miirittely vaikuttavan tunnistama sote-

hoidon ja palvelun .
kehitimiseksi palvelujen tarve

1. Asiakasldhtoisella asiakasprofiilien maarittelylla voidaan tunnistaa paljon monialaisia sote-
palveluja tarvitsevia asiakkaita vaikuttavan hoidon ja palveluiden kehittamiseksi.

2. Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden maarittelyssa tarvitaan palvelujen
maaraldhtoisyyden sijaan ammattilaisen tunnistamaa laaja-alaista sote-palvelujen tarpeen
arviointia.

Paljon palveluja tarvitsevien Yhsilolliset sote-palvelut,
Lainsdddinndn asiakkaiden jotka kootaan yhteisessi
uudistaminen . suunnitelmassa
vksildity
sote-palvelujen yhteen kokoaminen

3. Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden sote-palvelut tulee koota yhteiseen suunnitelmaan
yksiloityjen sote-palvelujen toteutumiseksi.

4. Paljon palveluja tarvitsevista asiakkaista tarvitaan monialaista sote-palvelujen asiakastietoa
ja tiedon liikkumista yli ammatillisten rajojen tietoperustaisen johtamisen vahvistamiseksi
yksiloityjen sote-palvelujen yhteen kokoamisen takaamisessa.

Henkilbstin Integroitunut sote- asiakastieto ja
moniammatilliset tiedon liilkkuminen yli

O q 0 0 0 0 et a a O tybtavat, koulutus . ammalill:lstenlrajojeq
5. Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden yksilGityjen sote-palvelujen yhteen kokoamista  teloperusann tetoperustaisen ohtamisen
0.0 o o Yoy " o o = Ofloa.roa g oo = o johtaminen

tulisi edistaa lainsaadannon uudistamisella seka henkiloston moniammatillisten tyotapojen,

koulutuksen ja johtamisen kehittamisella tietoperustaisen johtamisen nakokulmasta.




Miksi ja milloin palvelujen integraatiota tarvitaan?

Q Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden fyysisten, psyykkisten
Ja sosiaalisten tarpeiden kytkds toisiinsa ja tarve koota sote-
palvelut suunnitelmallisesti yhteen.

O Ratkaisukeinot liittyvat pitkalti yhteiseen tietoon paljon
palveluja tarvitsevista asiakkaista ja tiedon liikkumiseen eri
sote-toimijoiden valillad seka naiden asiakkaiden
tunnistamiseen.

O Nykyinen toimintamalli lainsadadantdineen ei tue riittavasti
paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden sote-integraation
toteutumista.

O Voimassa oleva kansallinen asiakas- ja
potilaslainsaadantd on tiedon lilkkumisen suhteen
vanhentunutta ja tarvitsee muutoksen yksilollisten sote-
palvelujen takaamiseksi.

O Nykyisin erilldan olevia sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon rekistereita, tietojarjestelmia ja
sahkdisia Ealveluja tulisi rakentaa myos
yhteisasiakkuuden nakokulmasta.

O Henkilostdn moniammatilliset kaytanteet tarvitsevat
selkiyttamista.

Asiakaslahtoinen
sote-integraatio
sote-uudistuksen
keskiossa!

Palvelut
yhdenvertaisesti

kaikille Painotus

o}
y ennakoivaan
palvelut tyohon

Parempaa
laatua ja Kustannusten

vaikuttavuutta nousu hallintaan
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