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1 Hankkeen tarve ja rajaukset muihin kehittamishankkeisiin

Suomen kestavan kasvun hankkeen lahtékohtana on purkaa koronapandemian aiheuttamaa sosiaali- ja
terveydenhuollon hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa, nopeuttaa hoitoon paasya pysyvasti ottamalla kayttdon
uusia toimintatapoja sekd edistimélla sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen toteutumista.
Koronapandemian ja siihen liittyvien rajoitusten seurauksena ihmisid on jaanyt hoidon, palvelujen,
tydelaman ja toimeentulon ulkopuolelle Etela-Pohjanmaalla. Koronakriisin aikana resursseja on siirretty
koronakriisin hoitoon, mika on osaltaan heikentanyt palveluiden saatavuutta sosiaali- ja terveydenhuollossa
seka toimintakykya tukevissa monialaisissa palveluissa. Koronapandemia on lisdnnyt sosiaali- ja
terveydenhuollon henkiléstén tydkuormaa ja vaikuttanut tydssa jaksamiseen.

Hankkeella edistetdan erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien henkildiden perustason hoitotakuun
toteutumista, kavennetaan eriarvoisuutta, panostetaan ongelmien nykyista varhaisempaan tunnistamiseen,
vaikuttavampaan ennaltaehkaisyyn, palveluiden laatuun ja kustannusvaikuttavuuteen. Liséksi hankkeella
vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta, sitd tukevaa tietopohjaa ja
vaikuttavuusperusteista ohjausta seka otetaan kaytt6on hoitotakuuta edistavia digitaalisia palveluja.

Hankkeen tarvetta on selvitetty tarkastelemalla THL:n hyvinvointikertomuksen minimitietosisaltoja ja
arviointikertomuksia vuosilta 2019-2020, kouluterveyskyselyja vuosilta 2019-2020, hyvinvointialueen
valmistelussa muodostettuja analyyseja ja raportteja, Sotkanetin ja Tilastokeskuksen aineistoja seka Etela-
Pohjanmaan liiton tilastoja ja THL:n FinSote-tutkimuksen tuloksia Etela-Pohjanmaan sahkdisten
asiointipalveluiden kaytosta ja toimivuudesta. Liséksi on kartoitettu alueen sosiaali- ja terveydenhuollon
asiantuntijoiden nakemyksia ja kokemuksia.

Tarveselvitysten perusteella todetaan, ettd hoidon- ja palvelujen saatavuuteen on vaikuttanut palveluiden
alasajo seka poikkeavat tydjarjestelyt henkildston siirryttyd koronanhoitoa vaativiin tehtéviin. Néité palveluja
ovat mm. terveysneuvonta, hoidon- ja palvelutarpeen arviointi, kiireetdn vastaanottotoiminta ja niiden
seurantakaynnit, kiirevastaanottopalvelut, péivystyspalvelut, mielenterveys- ja péaihdepalvelut,
erikoissairaanhoidon elektiiviset palvelut, suun terveydenhuolto seka sosiaalihuollon palvelut laajasti. Tama
on aiheuttanut palvelujonoja ja —vajetta, miké on osaltaan pahentanut sairauksia ja sosiaalisia ongelmia.
Koronakriisi on vaikeuttanut erityisesti jo valmiiksi heikossa asemassa olevien henkildiden tilannetta lisaten
avun tarvetta ja pidempiaikaisen syrjaytymisen riskia.

Hoito- ja palveluvelan muodostumisen aiheuttajiksi on tunnistettu Eteld-Pohjanmaalla haavoittuvassa
asemassa olevien kohderyhmien palveluissa alla olevassa taulukossa mainitut ilmiét:

Kohderyhméa Havaittuja ilmidita limididen aiheuttajia

Lapset ja lapsiperheet lapsi- ja lapsiperheiden pahoinvointi = pitkat etdkoulujaksotlapsiperheiden palveluiden sulkeminen
véliaikaisesti, siirto koronatyéhon, lastensuojeluilmoitusten ja
palvelutarpeen arvioinnin pidentyneet kasittelyajat, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon resurssien siirto koronan hoitoon

Nuoret ja nuoret aikuiset nuorten yksinaisyys ja alkoholin ja paihteiden kayton lisaantyminen, etakoulujaksot,
(koulutus- ja ahdistuneisuus palveluiden véliaikainen alasajo, perustason palveluissa ei kyeta
tyollisyyspalveluiden seka vastaamaan psyykkisen hoidon tarpeeseen

mielenterveys- ja
paihdepalveluiden kayttajat)

Ikéihmiset ikdihmisten yksinaisyys ja omaisten kayntien rajoittaminen asumispalveluissa, omaishoitajien
elaméanlaadun heikentyminen tuen puute, vuorohoidon alasajo, sosiaalisten kontaktien
rajoittaminen

pitk&aikaissairaat pitkaaikaissairaiden hoitoon liittyvien seurantakdyntien peruminen, vastaanottoaikojen
hoitotasapainon heikentyminen vahyys, diagnoosien viivastyminen, komplikaatioriskien
lisdédntyminen

vammaiset henkilt elamanlaadun, mielialan ja henkilokohtaisen avun saatavuuden vaikeutuminen, sosiaalisten
hyvinvoinnin heikentyminen kontaktien vaheneminen, vuorohoidon ja paivatoiminnan
véliaikainen alasajo, vanhempien jaksamisen haasteet,
tutkimusjaksojen keskeyttaminen

Taulukko 1. Hoito- ja palveluvelan taustalla havaitut ilmiét ja niiden aiheuttajia.
Aiemmin k&ynnistyneet ja toteutetut hankkeet ovat kehittdneet alueellisia yhtenaisié toimintamalleja (esim.

KASTE- ja ESR-hankkeet sek& aiemmat valtionavustushankkeet, mm. VESOTE —hanke, Parempi arki —
hanke, Rakenneuudistus -hanke). Tehdysta kehittdmistytstd huolimatta Eteld-Pohjanmaalla on edelleen
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selkea tarve kehittaa palveluketjuja ja —kokonaisuuksia. Palvelujarjestelma on edelleen pirstaleinen, hoito-
ja palvelupolkujen synkronointi haasteellista ja toimintamallit osittain erilaisia. Palvelujarjestelmén ja
toimintamallien hajanaisuus heijastuu myds sosiaali- ja terveydenhuollossa kaytettaviin tietojarjestelmiin ja
digitalisaation hyddyntdmismahdollisuuksiin. Koko maahan verraten séhkdisten asiointipalveluiden kayttd
Etelé-Pohjanmaalla on toiseksi vahaisinta ja sdhkoisten asiointipalveluiden kéytdsséa koetaan eniten esteita
(THL:n arviointikertomus 4/2021). Saatavuuden parantamiseksi on oleellista, etta asiakasvirtaus toimii koko
hoito- tai palveluketjun lapi sen varmistamiseksi, ettei ns. pullonkauloja siirretd paikasta toiseen. Tama
edellyttadd kehitteilla olevien hyvien kehittdmisaihioiden jatkokehittdmistd, kayttdénottoa, laajennusta ja
yhteensovittamista.

Kestavan kasvun ohjelman keskeisimmat rajaukset ja riippuvuudet on kartoitettu seuraavien hankkeiden
osalta. Hankkeen toiminnalla ei aiheuteta kilpailuvaikutuksia.

- Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus —hanke (liitteena erillinen taulukko 9 sivulla 19.)

- Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut iakkaille (Ikakoti) — hanke

- Barnahus —hanke

- Monialainen lastensuojeluhanke Monni

- Tyokykyohjelman Toimeksi — hanke

Hankepaéatoksen jélkeen arvioidaan tarkemmin eri hankkeiden toimenpiteitd ja sovitaan mahdollisista
sisaltdjen siirroista hankkeiden kesken lopullisen hankesuunnitelman tekemiseksi. Tarkeda on, etté eri
hankkeiden toimenpiteet eivat ole paallekkaisia ja tydnjako on selked. Hankkeiden liséksi yhteistyota
tehdaan useiden eri jarjestjen kanssa.

2 Kohderyhméa

Hankkeen keskeisid kohderyhmid ovat lapset ja lapsiperheet, nuoret ja nuoret aikuiset (koulutus- ja
tyollisyyspalveluiden seka mielenterveys- ja paihdepalveluiden kayttdjat), ikdihmiset, pitkéaikaissairaat seka
vammaiset henkilét. Kohderyhmien asiakkaita osallistetaan hankkeen kaikissa vaiheissa suunnittelusta
arviointiin tekemalla yhteistydtd kansalaisten, kokemusasiantuntijoiden, asiakasraatien ja jarjestdjen
edustajien kanssa. Kohderyhmien nakemyksia kartoitetaan kyselyilla ja jarjestamalla tydpajoja. Palautetta
keratdan kaytdssa olevan asiakaspalautejarjestelméan kautta.

Hankkeen toiminta-alueella olevan potentiaalisen kohderyhmén kokonaisméaaraé sek@ hankkeen
toimintojen piiriin tavoiteltavan kohderyhméan maaraa on arvioitu alla olevassa taulukossa. Kohderyhmén
suuruutta on arvioitu haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden osalta (lukumééara tasmentyy
toimeenpanosuunnitelmien tarkentuessa). Suurten asiakasméadrien tavoittaminen on mahdollista
digitaalisten vélineiden avulla.

Kohderyhmia Kokonaismaara Arvio haavoittuvassa Arvio toimintojen piiriin
(sama henkils voi olla useammassa kyseisesta asemassa olevien tavoiteltavan kohderyhméan
"\"‘h""l."" MTE. I " kohderyhmiists médréstd kyseisessid asiakasmaiidrd mm. digitaalisin
ikiiihmiset /pitkiiaikaissairaat ja lapset / kohderyhméssé vilinein
vammainen henkils)
Lapset ja lapsiperheet 42 000 8 400 4 200
(kaikki Ov. - 19v.)
Nuoret ja nuoret aikuiset (koulutus- 18 800 3 80O 2000
ja tysllisyyspalveluiden sekd (kaikki 20v. -29 v.)
mielenterveys- ja piihdepalveluiden
kayttajat
Ikdaihmiset 22 000 4 400 2 200

(kaikki yli 75 v.)

Pitkdaikaissairaat 56 000 11 200 5 600
(paatés erityis-
korvattavista |ldakkeistd)

Vammaiset henkildt / 5400 1500 1000
vammaispalveluiden piirissé olevat

Taulukko 2. Hankkeen kohderyhmien kokonaismaara ja toimintojen piiriin tavoiteltavien asiakkaiden maara.
3 Hankkeen tavoitteet

Pilari 3: Tyo6llisasteen ja osaamistason nostaminen kestavan kasvun vauhdittamiseksi

Pilari 3. osalta hankesuunnitelma tehdéén vuosille 2023-2025. Alueella on toteutettu Tydkyky —hanketta ja
IPS- hanketta, joiden kehittamista jatketaan ja juurrutetaan hyvinvointialueen rakenteisiin. Toimenpiteiden
tarkennetut siséllolliset kuvaukset sisallytetadan syksyn 2022 hakemukseen.

Tavoitteena on vauhdittaa tydllisyysasteen nostamista, 1.) Tydkykyohjelman kehittdémishankkeiden
edistdminen, 2.) tydkyvyn tuen juurruttaminen sote-keskukseen ja asiakasvastaavamallin kayttéonotto, 3.)
mielenterveys ja tyokyky ty6ttdmyyden ja tuottavuuden edellytysten edistdminen sekéa 4.) IPS hankkeen

juurruttamien.
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Pilari __4: Sosiaali- __ja terveydenhuollon palvelujen saatavuuden _vahvistaminen ja
kustannusvaikuttavuuden lisdaminen

Pilari 4: Investointi 1 (a. ja b.) Edistetdan hoitotakuun toteutumista (mukaan lukien mielenterveyspalvelut)
sekd puretaan koronavirustilanteen aiheuttamaa sosiaali- ja terveydenhuollon hoito-, kuntoutus- ja
palveluvelkaa.

Tavoite: Osuus toteutuneista kiireettdméan hoidon kaynneistd, joissa saavutetaan 7 vuorokauden
hoitoonpaéasyn maaraaika, kasvaa.

Indikaattori: 80 % sosiaali- ja terveyskeskuksista saavuttaa 7 vuorokauden hoitoonpddsyn maérdajan
kiireettdtméassa hoidon kaynneissa (kvartaali 4 / 2025 mennessd).

Taméa kokonaisuus on osa strategisten ja aluetasoisten suunnitelmien edistdmistd. Hoitotakuun
toteutumisen edistdmistda auttaa asiakasvirtaustehokkuuden parantaminen lapi koko hoito- ja
palveluverkoston (kuva 1.) . Vaikka toimenpiteet ovat kohdennettuja koronapandemian takia haavoittuvassa
asemassa olevien palveluiden parantamiseksi, palveluun ja hoitoon padsyn parantaminen
palvelukokonaisuuksien nivelkohdissa hyddyttaa kaikkia asiakkaita.

Haavoittuvassa asemassa olevien kiireettomien hoitoon ja palveluun paasyn parantaminen (7 vrk)

Asiakasvirtaustehokkuuden parantaminen palvelukokonaisuuksien nivelkohdissa

- B PTH vuodeosastot
Kansalainen E'“’“";"":l;‘es"“s Sote-keskukset Piivystys Sairaala kotihoito ja muu
kuntoutus

Virtaustehokkuus,
vuodeosastojen
profilointi,

Saatavuuden
parantaminen
virtaustehokkuuden,

Asiakkaiden
hoitaminen ocikeassa

Saatavuuden
parantaminen Saatavuuden

Saata-
vuus
tavoite

Kiireetttm&aan

digitaalisten parantaminen yli
palveluiden avulla ja 80% 7vrk sisaan
kayttda lisaamalla

paikassa ja sita
kautta saatavuuden
parantaminen

toiminnanchjauksen ja
digitaalisten
palveluiden lisaaminen

(eta-) kuntoutuksen
kehittaminen

hoitoon paasy 7 vrk

1. Hoidon ja

Sihksinen alusta: Eabasie ey 1. Vuodeosastojen
1. Nettisivut ’ arvioint 1. Hdidanja 1. Digitaalisten rofilointi osittain
g 2. Tybnjako palvelutarpeen 2 ? A p = o
2. Chatbot, Chat 3 Etavastaanotot ja arvioint! PEV?U en aslakassegmentin ja
w 3. Omaolo b I " lis&&minen mm. Kuntoutustarpeen
Kohderyhmd = 4. Puhelin ja konsultaatiot 23 koA digitaalisten nakokulmasta
Lapset ja lapsiperheet £ tekstiviestit 4. Pitkdalkalssalraiden :mm'-mma”';a hoitopolkujen 2. Elalaakar- ja
Nuaret ja nuoret aikuiset I 5. Etavastaanotot haltokéytanteet Salilils) suunnittetulla ja holtajapalveluiden
(Mielenterveys- ja = 6. Takaisinsoitto- 5. Matalan kynnyksen a8 akas saa paivelun Kaytidénotolla tuominen
Paihdepalvelut) < Arjestelma palvelut kaikille ja hoidon oikeassa g [ mpArivuorokautisiin
Hihmisel SO ;. Eifinen Konderyhmile . * itsikson asisrispalvelic
Pitkaaikaissairaat 5 . 6. Tiimitymallit iutuskdytantee j S
A = . ;@:'\‘r?_raus = Ryhrr[?;vaslaanomt 3. Digipalveluiden ::ar;ntamlnen on Y yksikkaihin
x ahkoinen 1o AL hyBdynt&minen mm. uotanr 3 nhoidan
o lneystarkastus IOl Konsuftoinnin keinoin IT;Z:?;\;lélrl‘aanmden
. Mobillisovellus i
hybdyntaminen vahvistamiseksi

9. Tiedolla johtaminen

Koordinoitu yhtdaikainen kehittdminen ja kdytt6onotto, jotta ongelmat eivat siirry seuraavalle tasolle

Tavoitteena saatavuuden parantaminen sekd sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa

Kuva 1. Palveluun ja hoitoon paésyn parantaminen kaikissa vaiheissa.

Palveluun ja hoitoon paésyn parantamisen tavoitteet on jaettu kaikkia kansalaisia ja valittuja kohderyhmia
koskettaviksi. Tavoitteiden toteuttaminen jakautuu vuosille 2022-2025.

Palveluun ja hoitoon padsyn sekd saatavuuden parantamisen tavoitteet kaikkien kansalaisten osalta
koronan hoito- ja palveluvelan purkamiseksi

- digitaalisten ja etapalveluiden kaytdn lisédminen (etdvastaanotot, etadiagnostiikan kehittdminen)

- palvelu- ja hoitoprosessien uudistaminen siten, etta digitaaliset palvelut ovat osana prosesseja

- ennaltaehkaisevien ja matalan kynnyksen palveluiden lisédminen

- painopisteen siirtdminen paivystyksesta ja kiirevastaanoton kdynneisté kiireettoméaan hoitoon (7vrk)

- palvelun ja hoidon tarpeen arvioinnin yhtendistaminen ja yhteisen toimintamallin kayttéénotto

- asiakasléhtoisen toiminnanohjauksen kehittdminen hoito- ja palveluprosesseissa vaikuttavuuden
lisddmiseksi

- kotiutuskayténteiden kehittéminen yhdessa sote-keskusten vuodeosastojen, tehostetun
palveluasumisen ja kotihoidon kanssa kaynnissé olevien hankkeiden kehittamistyd huomioiden

- asiakassegmentoinnin kehittdminen yhteisty6ssa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus-
hankkeen kanssa (mm. Suuntima)

- asiantuntijoiden osaamisen oikea kohdentaminen (esim. psykiatrisen sairaanhoitajat,
ladkkeenmaaraamisoikeuden omaavat sairaanhoitajat, Sote-TiKe —toimintamalli)

- asumispalveluiden koordinointi ja konseptointi
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Kohderyhma 1. Lasten ja lapsiperheiden tavoitteet

perhekeskusten asiakasohjauksen edelleen kehittdminen

varhaisen tunnistamisen vahvistaminen

kasvatus- ja perheneuvonnan perustoiminnan ja resurssoinnin vahvistaminen kansallisen ohjauksen
mukaisesti

lastensuojeluilmoitusten ja palvelutarpeen arvioinnin kasittelyaikojen nopeuttaminen

matalan kynnyksen ja kynnyksettdman perheohjauksen tarjoaminen lasten toimintaymparistoihin,
varhaiskasvatukseen ja perusopetukseen

nepsylasten hoito- ja palveluketjujen paivittdminen ja toimeenpano sekd vanhemmuuden tukeminen
neuvolapalveluiden ja koulu- seké opiskeluterveydenhuollon lakisdateisten tarkastusten ajan tasalle
saattaminen seké hoito- ja palveluvelan purkaminen

luodaan vékivallan ehkaisemisen koordinaatiomalli yhteistydssa sosiaali- ja kriisipdivystyksen
kanssa

Kohderyhméa 2. Nuorten ja nuorten aikuisten palvelujen tavoitteet (erityisesti koulutus- ja

ty6llisyyspalveluiden sekd mielenterveys- ja paihdepalveluiden kayttdjat )

koronan aiheuttaman palveluvelan purkaminen nuorten ja nuorten aikuisten palveluissa
terveysneuvontatyd yhdenmukaistaminen ja anonyymiasioinnin mahdollistaminen

yhteistyon vahvistaminen opiskeluhuollon, Ohjaamo -toiminnan, etsivan nuorisotydn,
tydllisyyspalvelujen ja kuntien toimintojen kanssa

lisdtédan palveluihin ja vastaanottopalveluihin psykiatrista osaamista

koulu- ja opiskeluhuoltoon mielenterveystarkastusten toimintamallin luominen

psykososiaalisen menetelmdosaamisen vahvistaminen nuorten ja nuorten aikuisten palveluissa
hoitovastuun ja palvelupolun kuvaaminen ja yhdenmukaistaminen

laaditaan alaikdisen huumeiden kayttajan hoitoon alueellinen suunnitelma ja huomioidaan valmiudet
sen toteuttamiseen

paihdepalveluiden ja riippuvuushoidon systemaattinen kehittdminen tasa-arvoiseksi ja —laatuiseksi
koko alueella

ennaltaehkaistaan kaikenikaisten paihteiden liikakayttda ja vahennetaddn huumausaineiden kayton
aiheuttamia haittoja yksildille ja perheille

kehitetddn matalan kynnyksen keskustelupalveluita nuorille

Kohderyhma 3. Ikdihmisten palveluiden tavoitteet

ikdihmisten yksinaisyyden ja hoitovelan purkamiseksi piillossa olevan fyysisen, psyykkisen,
kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn tuen, hoidon tai kuntoutuksen tarpeen tunnistaminen seka
hoitoon ja palveluun paésyn parantaminen

ikédihmisten olohuone — toimintamallin suunnittelu ja kaynnistdminen yhteisty6ssa jarjestdjen ja
muiden toimijoiden kanssa. Tavoitteena perustaa ikdihmisten olohuone, jossa jarjestetaan
ryhméamuotoista toimintaa seké ikaneuvola-palvelua.

- Ikéaihmisten yksindisyyden lievittdminen olohuonetoiminnalla sek& ennaltaechkaisevien
toimien ja neuvontatyyppisten asioiden keskittdminen selkedasti yhden konseptin alle.

- Palvelu kohdennetaan erityisesti itsenaisesti yksin tai laheisensd kanssa asuville
ikdihmisille. Tavoitteena on pyrkia fyysisen, psyykkisen, kognitiivisen tai sosiaalisen
toimintakyvyn laskun vaarassa olevien tunnistamiseen ja tukemiseen sek&
terveysongelmien tunnistamiseen ja tarvittaessa ohjaamiseen eteenpéin luomalla
olohuonepalvelun sisélle ik&neuvolapalvelu, jossa kayttbonotetaan systemaattisen
havainnoinnin, arvioinnin ja tukemisen mallit.

- matalan kynnyksen palvelun kaynnistaminen kotona asuville ikdéantyneille ihmisille, jotka
tarvitsevat tukea ja ohjausta oman arjen hyvinvointiin

- kehitetdan erilaisia ryhmatoimintoja ja yksilollista Ikédneuvola-tyyppista terveyspalvelua ja
digitaalisia palveluja (ml. puhelinpalvelun kehittdminen)

- tarjotaan digitaalisten palvelujen kayton tukea ja ohjausta kuntien, yksityisten palvelujen
sekd jarjestdjen ikaihmisille suunnattuun toimintaan (sosiaali- ja terveyspalveluja,
talousosaaminen, liikuntapalvelut, kulttuuripalvelut)

- elintapaohjauksen kasikirjan ja Finger-toimintamallin kayttéénoton laajentaminen

- Ikéihmisten digitaalisten palveluiden lisdédminen ja osaamisen vahvistaminen

omaishoidettavien palveluiden parantaminen seka omaishoitajien ja muiden léheisten jaksamisen
tukeminen
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- omaishoidon piirissa olevien huomioiminen koronapandemian jalkihoidossa, vuorohoidon ja
paivatoiminnan kehittdminen
- Ennaltaehkéaisevien palveluiden, etdpalveluiden ja konsultaatiokdytanteiden kehittaminen
asumispalveluyksikkoihin ja kotihoitoon. Naitd palveluita kehitetetdan Tulevaisuuden kotona
asumista tukevat palvelut idkkaille (Ikékoti) — hankkessa, joten vuoden 2023 jalkeen kehittdmistyota
jatketaan tdssa hankkeessa.

Kohderyhma 4. Pitkdaikaissairaiden palveluiden tavoitteet

- koronasta aiheutuneen hoitovelan purkamiseksi ja hoitotakuun toteuttamiseksi kehitetddn
pitkdaikaissairaiden hoitoprosesseja ja parannetaan hoitoon paasya uusien toimintamallien avulla

- asiantuntijoiden osaamisen oikea kohdentaminen ja ammattilaisten tyonjako pitkaaikaissairaiden
hoidossa ja seurannassa Kaypa hoito —suosituksia hyddyntden (esim. asiantuntijahoitajat,
ladkkeenmaaramisoikeuden omaavat hoitajat, osastonsihteerit ja fysioterapeuttien suoravastaanotot)

- pitkdaikaissairauksen varhainen tunnistaminen ja ennaltaehkéisevien palvelujen lisddminen (esim.
etadiagnostiikkaa lisdamalla ja kehittamalla)

- elintapaohjauksen vahvistaminen

- digihoitopolkujen kehittdminen hoitoon p&&syn nopeuttamiseksi, pitkdaikaissairaiden hoidossa,
omahoidossa ja ammattilaisten konsultaatioissa

- pitkdaikaissairaiden suunnittelemattomien kayntien vahentdminen hoitosuunnitelman avulla

- perus- ja erityistason integroinnin vahvistaminen pitk&aikaissairaiden hoidossa

- kuntoutuksen integroiminen hoitoon ja palveluun

- hoidon jatkuvuuden edistdminen

Kohderyhma 5. Vammaisten henkildiden palveluiden tavoitteet

- asumispalveluiden kehittdminen asiakaslahtdisesti, vaikuttavuusperusteisesti ja
kustannusvaikutukset huomioiden
- asiakasohjausmallin luominen
- yhtendisen toimintamallin suunnittelu, jossa asiakkaiksi tulovaiheessa selvitetdan ja
arvioidaan palvelutarve ja tehd&én asiakkaille asiakassuunnitelma, jossa on kuvattu tuen ja
palvelujen tarve.
- digitaalisten palveluiden kayttdonottosuunnitelma kotona-asumisen tueksi ja tehostetun asumisen
keventamiseksi.
- matalan kynnyksen ja jalkautuvien palvelujen vahvistaminen, jotta tarpeisiin ja ongelmiin voidaan
vastata nopeasti
- asiakassegmentoinnin laajentaminen vammaispalveluihin (Suuntiman kayttéénotto)
- yhteensovitetun asiakas- ja palveluohjauksen juurruttaminen ja moniammatillinen tuki
- vammaispalvelun erityistd tukea tarvitsevien lasten ja nuorten osalta varhaiskasvatuksen ja
koulunkdynnin tukeminen (palveluiden suunnittelu huomioiden nepsyasiat, kaytoshairiét ja muut
haastavat tilanteet)
- koronasta aiheutuneen palvelu- ja hoitovelan purkaminen siten, ettd turvataan vammaisten
henkildiden palveluiden jarjestaminen (mm. lakisdateinen pdivatoiminta, tydtoiminta, kuntoutus,
tarpeellinen vuorohoito, lasten tilap&ishoito)

Pilari 4: Investointi 1 (c.)

Edella mainittujen kohderyhmien palvelujen kehittdamisen edellytyksend on, ettd parannetaan hoitoon ja
palveluun paasya ja palvelua digitaalisten ratkaisujen ja valineiden seka tietojohtamisen keinoin.

Hankkeen tavoitteena parantaa hoitoon ja palveluun paasya digitaalisten palveluiden ja valineiden seka
tietojohtamisen keinoin. Digitaalisten palveluiden ja tietojohtamisen kehittdmistydta tehddan myos
yhteistydssé muiden hyvinvointialuiden ja sairaanhoitopiirien kesken. Hankkeessa toteutetaan ja
hyddynnetddn kansallista digitaalisten palveluiden kehittAmisty6ta. DigiFinland Oy:n Omaolo- oirearvioita
seka 116117-palvelut ovat alueella kaytdssé. Jatkossa kyseisia palveluja edelleen kehitetd&n yhteistydssa
alueen muiden hankkeiden kanssa seka kansallisen tahon kanssa (kehitys-, laajennus- ja jalkauttaminen).
Itsehoidon ja omahoidon kansalliset ratkaisut digitaalisten palveluiden kehittdmisessé ovat myds keskeisia
yhteistyOkohteita, kuten myds sahkdisen perhekeskus-palvelun kayttéonotto alueella. DigiFinlandin,
suomi.fi:n ja Kelan tuottamien palvelujen implementoinnissa huomioidaan alueelliset ominaispiirteet seka
mm. alueen tekninen toimintaympéristd, siten ettd palvelut ovat helposti saavutettavia, kaytettavia ja ovat
kustannustehokas kokonaisuus palvelujen tuottamiseksi.

Hankkeessa jatketaan tiedolla johtamisen alueellisen suunnitelman toimeenpanon tarkentamista. Tiedolla
johtamisen kehitystydssd huomioidaan Virta-hankeen minimitietosisallét osana kokonaisuutta. Liséksi
tavoitteena on selvittaa tietojohtamisen jarjestelmén osalta
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- miten asiakkaan terveysongelmat vaikuttavat asiakkaan palvelutarpeeseen ja terveysriskeihin
- véaestdn moniongelmaisuuden ja hoitovajeen ennakoinnin valineet (huomioiden segmentointi)
- ennuste palvelun tarpeesta ja kustannuksista

Hankkeessa jatketaan Rakenneuudistus-hankkeessa aiemmin kéynnistettyja, suunniteltuja ja osin
kayttdonotettujen palvelujen laajentamista mm. seuraavien palvelujen osalta: Omaolo, Chat, Chatbot,
sahkdinen perhekeskus, etévastaanotto, sahkdinen ajanvaraus, etapalvelut, tuotannonohjaus ja
Terveyskyla.fi. Vammaisten palveluihin laajennettavia palveluja voivat olla mm: et&sairaanhoitajan palvelut
Edelld mainittujen digitaalisten palveluiden kehittdminen sisaltdd myds toimintamallien kehittdmisen
palvelujen hydédyntamiseksi.

Pilari 4: Investointi 2. Edistetddn hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya ja
ongelmien varhaista tunnistamista

Tavoite: Osana sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusta kehitetddn ja otetaan kayttéon monialaisten
palvelujen (mukaan lukien sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelut sek& kulttuuri-, liikunta- ja luontoon liittyvéat
palvelut) integroidut toimintamallit ja digitaaliset palvelut (kvartaali 4 / 2024 mennessa).

Hankkeessa on tavoitteena kehittdd monialainen palvelukonsepti ja sen kayttbonoton suunnittelu. Liséksi
tavoitteena on osallistua kansalliseen madrittelytydhoén ja tiedonkeruuseen (THL koordinoima).
Palvelukonseptin pilotointi ja kayttdénotto toteutetaan alueella laaja-alaisesti eri kohderyhmille vasta vuosina
2023-2025.

Pilari 4: Investointi 3. Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta tukevaa
tietopohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta

Tavoite: Hoitotakuun kansallinen ajantasainen seuranta

Indikaattori: Hoitotakuun kansallinen ajantasainen seuranta toteutuu kaikissa terveyskeskuksissa (100 %,
kvartaali 4 / 2025 mennessa)

Hyvinvointialueella on kehitetty sosiaalista raportointia erittédin monialaisesti Rakenneuudistus-hankkeessa
ja sité edistetédan edelleen Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskushankkeessa vuonna 2022-2023.

Rakenteellisen sosiaalitydn juurruttamista hyvinvointialueen rakenteisiin ja kehittdmiseen jatketaan vuosina
2024-2025, joten téhan liittyvia tavoitteita ja toimenpiteita tarkennetaan seuraavassa haussa.

Vaikuttavuusperusteisesta ohjauksesta, tiedolla johtamisen kehittdmisestéd ja osaamisen parantamisesta
tehddan tarkempi suunnitelma vuosille 2023-2025 ja sille haetaan rahoitusta syksyn 2022 alussa.
Kokonaisuudessa tehdaén yhteisty6ta hyvinvointialueiden ja sosiaalialan osaamiskeskusten kanssa.

Pilari 4: Investointi 4. Uusien toiminta- ja palvelumallien digitaalisten ratkaisujen kehittaminen

Tavoite: Digitaalisten palvelujen ratkaisut tukevat kansalaisia, ammattilaisia sek& johtamista ja toiminnan
ohjausta

Hankkeessa kartoitetaan seuraavien palveluiden kayttéonottamista: digitaaliset hoito- ja palvelupolut,
sahkoiset terveystarkastukset, Terveyskyla.fi. Selvitetddn toteutusmahdollisuuksia tuotannon- ja
toiminnanohjauksen osalta, etenkin ajanvarausrajapintojen, virtaustehokkuuden osalta ja resurssitarpeiden
suunnittelun osalta. Liséksi tavoitteena on kayttdonottaa asiakaspalautejarjestelmé. Johtamisen tueksi
aloitetaan vaikuttavuuden mittaamista ja asiakaspalautejarjestelméan alueellinen kehittdminen. Asiakas- ja
palveluohjauksen edistamiseksi toteutetaan jo suunnittelussa olevaa séhkoistd asiointialustaa. Lis&ksi
edistetaan kotiin vietavien palvelujen kokonaisuutta.
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Taméan hankehakemuksen toteuttamisaikataulu on 1.1.2022 — 31.12.2022. Hankesuunnitelma siséltaa
toimeenpanosuunnitelman vuodelle 2022 ja alustavan suunnitelman hankkeen toteuttamisesta vuosina
2023-2025. Vuonna 2022 tunnistetaan ja madritelladn tarkemmin ne asiakasryhmat, joiden hoito- ja
palveluketjuja seka palvelukokonaisuuksia on tarpeen parantaa. Maarittelyn jalkeen esitetdan tarkempi
suunnitelma toimenpiteista vuosille 2023-2025. Lahtétilanteen selvittdminen ja analysointi validoi nyt esille
tuotujen haavoittuvassa asemassa olevien kohderyhmien tilannetta ja luo samalla pohjaa hyvinvointialueen

palvelustrategialle.

Toimenpiteet

Edistetdén hoitotakuun toteutumista sek& puretaan koronavirustilanteen aiheuttamaa hoito-, kuntoutus-
ja palveluvelkaa

Alla olevaan taulukkoon 3 on kuvattu pilarin 4: 1 a) ja b) investoinnin toimeenpanosuunnitelma vuodelle 2022
ja alustava kokonaissuunnitelma vuosille 2023 ja 2025.

Toimeenpanosuunnitelma 2022

Kokonaissuunnitelman luominen vuosille 2023-2025

. Haavoittuvassa asemassa olevien selvitys ja maarien
tarkempi tarkastelu
. Analyysin pohjalta valmistellaan syksyn 2022 hakuun

tarkennettu hankesuunnitelma, jossa on

kehittamistoimenpiteita priorisoiduille asiakasryhmalle
Etamobiilikeskuksen suunnittelu
Digitaalisten ja etapalveluiden kayttoonotto ja laajennus ja psosessi-
/toimintamallisuunnittelu (mm. sahkoinen perhekeskus, chatin
kayttoonotto, etavastaanotot, Omaolo)
Ennaltaehkaisevien ja matalan kynnyksen palveluiden lisaaminen
Painopisteen siirtdminen paivystyksesta ja kiirevastaanoton kaynneista
kiireettomaan hoitoon (7vrk) mm. tarkastelemalla kontrollikayntej&,
tyonjakoa ja etapalvelumahdollisuuksia
Hoidon tarpeen arvioinnin toimintamallin yhtenaistaminen sote-
keskuspalvelujen ja paivystypalvelujen valilla
yhtaaikaisesti hoitoon paasyn parantamisen kanssa parannetaan
hoidon jatkuvuutta mm tiimitydmallia ja muita toimintatapoja (kuten
selkeasti valmistellut l1adkarinvastaanotot) kehittamalla
laakarin ajanvarausvarausten analysointi
Kotiutuskaytanteiden kehittaminen yhdessa sote-keskusten
vuodeosastojen, tehostetun palveluasumisen ja kotihoidon kanssa
kaynnissa olevien hankkeiden kehittamistyé huomioiden
Asiakassegmentoinnin edelleen kehittaminen
kustannusvaikuttavuuden lisaamiseksi yhteistydssa muiden
hankkeiden kanssa
Asiantuntijoiden osaamisen oikea kohdentaminen-(esim. psykiatrisen
sairaanhoitajat, ladkkeenméaaraamisoikeuden omaavat sairaanhoitajat,
Sote-TiKe —toimintamalli)
tiedolla johtamisen edelleen kehittaminen
Toiminnan ohjauksen jatiedolla johtamisen kehittdaminen

. asiakasvirtaustehokkuuden parantamisen toimintamalli,

toiminnanohjausjarjestelmat, kotiutuksen tehostaminen
Kokonaisvaltaisen integraation vahvistaminen perus- ja erityistason
palveluissa

Kasvatus- ja perheneuvonnan perustoiminnan ja resurssoinnin
vahvistaminen kansallisen ohjauksen mukaisesti
Lastensuojeluilmoitusten ja palvelutarpeen arvioinnin kasittelyaikojen
nopeuttaminen

Matalan kynnyksen ja kynnyksettémén perheohjauksen tarjoaminen
lasten toimintaympaéristdihin, varhaiskasvatukseen ja perusopetukseen
Nepsylasten hoito- ja palveluketjujen paivittdminen ja toimeenpano
seka vanhemmuuden tukeminen

Neuvolapalveluiden seké& koulu- ja opiskeluterveydenhuollon
lakisaateisten tarkastusten ajan tasalle saattaminen seké& hoito- ja
palveluvelan purkaminen

Selvitetaan koronasta aiheutunut palvelu- ja hoitovelka lasten ja
lapsiperheiden osalta

kaynnistetaan vakivallan ehkéisemisen koordinaatiomallin suunnittelu
yhteistydssa sosiaali- ja kriisipaivystyksen kanssa

Koronan aiheuttaman palveluvelan purkaminen nuorten ja nuorten
aikuisten palveluissa

Yhteistyon vahvistaminen opiskeluhuollon, Ohjaamo -toiminnan,
etsivan nuorisotyon, tydllisyyspalvelujen ja kuntien toimintojen kanssa
Lisataan palveluihin ja vastaanottopalveluihin psykiatrista osaamista
(esim. psykiatrisen hoitajan akuuttivastaanotot)

Hoitovastuun ja palvelupolun kuvaaminen ja yhdenmukaistaminen
Laaditaan alaikaisen huumeiden kayttajan hoitoon alueellinen
suunnitelma ja huomioidaan valmiudet sen toteuttamiseen

Alustava kokonaissuunnitelma 2023-2025

Asiakaslahtoisen toiminnanohjauksen kehittdminen hoito- ja
palveluprosesseissa vaikuttavuuden lisaamiseksi
Toiminnanohjauksen ja pullonkaulojen identifiointiin liittyva selvitystyo ja
suunnittelu
Etela-Pohjanmaan etamobiilikeskuksen toteuttaminen
. puhelintoiminnan kehittaminen toimenpanosuunnitelman
mukaisesti (terveysneuvonta, hoidontarpeen arviointi,
palveluneuvonta, ajanvaraukset, laboratorioajanvaraukset,
terveysvalmennus, takaisinsoitot)

. Etavastaanottopalveluiden edelleen kehittaminen ja
konsultaatiokaytanteiden kehittaminen
. Digitaalisten hoitopolkujen suunnittelu ja kayttoonotto

Asiantuntijoiden osaamisen oikea kohdentaminen seka mielekkaiden
urapolkujen luominen jatkotydstaminen
Painopisteen siirtaminen paivystyksesta ja kiirevastaanoton kaynneista
kiireettomaan hoitoon (7vrk) edelleen kehittdminen
Asiakasohjauksen geneerisen mallin jatkokehittaminen yhteistydssa
Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus —hankkeen kanssa
Vastaanottomallien jatkokehittaminen monialaisuus huomioiden
Ryhmaévastaanottojen kehittaminen (esim. elintapaohjaus,
ensitietotilaisuudet)
Hoidon ja palvelun saatavuutta kuvaavan mittariston suunnittelu ja
toteuttaminen
Toiminnan ohjauksen ja tiedolla johtamisen jatkokehittaminen

. asiakasvirtaustehokkuuden parantamisen toimintamalli,

toiminnanohjausjarjestelmat, kotiutuksen tehostaminen

Kokonaisvaltaisen integraation vahvistaminen perus- ja erityistason
palveluissa
Asumispalveluiden konseptointi mielenterveys- ja paihdekuntoutujille seka
vammaisille kohdentuvissa asumispalveluissa asuvien henkildiden hoidon
ja kuntoutuksen palauttaminen koronaa edeltévalle tasolle, kehittamalla
asumisen palvelujen koordinointia asiakaslahtdisemmaksi, yhtenaistamalla
sisaltoja
Asumispalveluiden konseptointi ja koordinointi siten, etta asukkaalle
turvataan tarpeen mukaiset hoidon ja kuntoutuksen palvelut
(mielenterveysterveyskuntoutujat, paihdekuntoutujat, vammaiset ja
ikdihmiset) arviomalla ja yhteensovittamalla asumisen, hoidon ja
kuntoutuksen sisallot asukkaan tarpeen mukaisiksi.

Asiakasohjauksen geneerisen mallin jatkotydstaminen lapsiperheiden
tarpeiden nékdkulmasta (2024-2025)

Varhaisen tunnistamisen edelleen vahvistaminen

Kasvatus- ja perheneuvonnan perustoiminnan ja resurssoinnin edelleen
vahvistaminen ja kehittdminen kansallisen ohjauksen mukaisesti
Lastensuojeluilmoitusten ja palvelutarpeen monialaisen arvioinnin
yhdenmukaistaminen

Matalan kynnyksen ja kynnyksettéman perheohjauksen tarjoaminen lasten
toimintaympaéristoihin, varhaiskasvatukseen ja perusopetukseen mm.
kohtaamispaikkatoiminnan yhtenéistamisella

Nepsylasten hoito- ja palveluketjujen toimeenpanon jatkaminen
Neuvolapalveluiden seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon koronan
aiheuttaman hoito- ja palveluvelan purkamisen edelleen jatkaminen

Yhdenmukaistetaan terveysneuvontatyd ja mahdollistetaan
anonyymiasiointi

. Terveysneuvontaa tekevan mobiiliyksikon toiminnan arviointi ja

suunnittelu

Yhteisty6n vahvistamisen jatkaminen opiskeluhuollon, Ohjaamo -toiminnan,
etsivan nuorisotydn, ty6llisyyspalvelujen ja kuntien toimintojen kanssa
Uudelleenarvioidaan palveluiden ja vastaanottopalveluiden psykiatrista
osaamista ja tehd&an suunnitelma psykiatrisen palvelun vahvistamisesta



Ikaihmiset

Pitkaaikaissairaat

Vammaiset henkilot

. Paihdepalveluiden ja riippuvuushoidon systemaattinen kehittaminen
tasa-arvoiseksi ja —laatuiseksi koko alueella
. Nykyisten riippuvuushoitoa antavien yksikdiden ja
toimintamallien kartoitus seka riippuvuushoitotiimimallin
suunnittelu
. Ennaltaehkaistaan paihteiden liikakayttoa ja vahennetaan
huumausaineiden kayton aiheuttamia haittoja yksildille ja perheille
(varhaisen tunnistamisen tyokalujen kayttd, varhainen puuttuminen
mallin kehittaminen yhteistydsséa kuntien kanssa, terveysneuvonnan

lisdadminen)

. Luodaan mielenterveystarkastusten toimintamalli yhdessa
nuorisovaltuuston ja koulu- ja opiskeluhuollon kanssa

. Selvitetaan koronasta aiheutunut palvelu- ja hoitovelka nuorten ja

nuorten aikuisten osalta

. Piilossa olevan fyysisen, psyykkisen tai sosiaalisen toimintakyvyn
laskun tuen, hoidon tai kuntoutuksen tarpeen tunnistaminen seka
hoitoon ja palveluun paasyn parantaminen

. Ikadihmisten olohuone - toimintamallin suunnittelun k&ynnistaminen
yhteistydssa jarjestéjen ja muiden toimijoiden kanssa

. Matalan kynnyksen maksuttoman palvelun kéynnistaminen
kotona asuville ikééantyneille ihmisille, jotka tarvitsevat
tukea ja ohjausta oman arjen hyvinvointiin

. Kehitetaan erilaisia ryhmatoimintoja ja yksilollista
Ikéneuvola-tyyppisté terveyspalvelua ja digitaalisia
palveluja (ml. puhelinpalvelun kehittaminen)

. Tarjotaan digitaalisten palvelujen kéytén tukea ja ohjausta
kuntien, yksityisten palvelujen seka jarjestdjen ikaihmisille
suunnattuun toimintaan (sosiaali- ja terveyspalveluja,
talousosaaminen, liikkuntapalvelut, kulttuuripalvelut)

. Ikadihmisten digitaalisten palveluiden osaamisen vahvistamisen
toimintamallin suunnittelu
. Omaishoidettavien palveluiden parantamisen ja omaishoitajien

jaksamisen tukemisen toimintamallin suunnittelu yhteistydssa
Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus —hankkeen kanssa ja
omaisjarjestdjen kanss,a
. Omaishoidon piirissa olevien huomioiminen
koronapandemian jalkihoidossa, vuorohoidon ja
paivatoiminnan kehittaminen

. Selvitetaan koronasta aiheutunut palvelu- ja hoitovelka ikaihmisten
osalta

. Selvitetaan ja priorisoidaan ne pitkaaikaissairaiden asiakasryhmat,
mitkéa ovat kaikkein haavoittuvimmassa asemassa

. Kartoitetaan varhaisen tunnistamisen tydkalut ja nykyiset toimintamallit

. Kaynnistetaan pitkaaikaissairaiden hoitoprosessien toimintamallien

suunnittelu jonojen purkamiseksi, hoitoon paasyn parantamiseksi ja
arjessa selviamiseksi, hoidon jatkuvuus huomioiden

. Selvitetaan koronasta aiheutunut kuntoutus-, palvelu- ja hoitovelka
pitkaaikaissairaiden osalta
. Pitkaaikaissairaiden suunnittelemattomien kayntien véhentéaminen

hoitosuunnitelman avulla

. Asiakasohjauksen pilotointi ja laajentaminen yhteistydssa muiden

hankkeiden kanssa
. yhtenéisen toimintamallin suunnittelu ja yhtenéisen
asiakassuunnitelman laatiminen

. Tehdaan digitaalisten palveluiden kayttéonottosuunnitelma kotona-
asumisen tueksi ja tehostetun asumisen keventamiseksi

. Matalan kynnyksen yhteydenottokanavien suunnittelu

. Asiakassegmentoinnin suunnittelun laajentaminen
vammaispalveluihin

. Yhteistyon lisdaminen varhaiskasvatuksen ja perusopetuksen kanssa
vammaispalvelun erityista tukea tarvitsevien lasten osalta

. Selvitetéén koronasta aiheutunut palvelu- ja hoitovelka vammaisten

henkildiden osalta (mm. lakisaateinen paivatoiminta, tyétoiminta,
kuntoutus, tarpeellinen vuorohoito, lasten tilapaishoito)
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Psykososiaalisen menetelméaosaamisen edelleen vahvistaminen nuorten ja
nuorten aikuisten palveluissa yhteistydsséa Tulevaisuuden sosiaali- ja
terveyskeskus —hankkeen kanssa
. Kaynti Kerrallaan Terapia- menetelmén kayton laajentaminen
paivystykselliseen mielenterveys- ja paihdetyohon
Palvelupolun yhdenmukaistamisen jatkaminen (esim. riippuvuushoidon
avopalveluiden kehittaminen)
Toimeenpannaan alaikaisen huumeiden kayttajan hoitoon alueellinen
suunnitelma ja huomioidaan valmiudet sen toteuttamiseen
Paihdepalveluiden ja riippuvuushoidon systemaattinen kehittdminen tasa-
arvoiseksi ja —laatuiseksi koko alueella
. Riippuvuushoidon toimintamallin suunnittelu (esim. tiimimalli)
Jatkokehitetaén edelleen paihteiden liikakayton ennaltaehkaisya ja
vahennetaan huumausaineiden kayton aiheuttamia haittoja yksildille ja
perheille (varhaisen tunnistamisen tydkalujen kayttd, varhainen puuttuminen
mallin kehittaminen yhteistydsséa kuntien kanssa, terveysneuvonnan
lisdédminen)
Tiedolla johtamisen menetelmien vahvistaminen nuorten ja nuorten
aikuisten palveluiden vahvistamiseksi
. Psykiatrisen kotihoidon hoidon tarpeen arviointimittarin (esim.
RAICMH) tai muun vastaavan tyyppisen palvelun tarvetta
mittaavan mittarin kayttéonotto
Toimeenpannaan mielenterveystarkastusten toimintamalli yhdessa
nuorisovaltuuston ja koulu- ja opiskeluhuollon kanssa
Fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn vajeen vahentaminen
seké hoitoon ja palveluun paasyn edelleen parantaminen
Ikaihmisten olohuone —toimintamallin kaynnistaminen ja pilotointi
yhteistydssa jarjestdjen ja muiden toimijoiden kanssa
Ikaneuvolapalvelun suunnitteleminen ja kdynnistdminen asteittan
Elintapaohjauksen lisdaminen ja Finger-toimintamallin kayttéonoton
jatkaminen vuosina 2024-2025
Ikaihmisten digitaalisten palveluiden osaamisen vahvistamisen
toimintamallin kayttédnotto
Omaishoidettavien palveluiden parantamisen ja omaishoitajien jaksamisen
tukemisen toimintamallin toimeenpanon jatkaminen vuosina 2024-2025
. koronapandemian jalkihoito, vuorohoidon ja paivatoiminnan
edelleen kehittaminen
Ennaltaehkéaisevien palveluiden, etépalveluiden ja konsultaatiokaytanteiden
kehittaminen asumispalveluyksikkdihin ja kotihoitoon yhteistydssé
Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut iakkaille (Ikékoti) —
hankkeessa vuodesta 2023 lahtien.
Jatkokehitetdén ja laajennetaan tehostetun kotikuntoutuksen konseptia
vuosina 2024-2025

Valittujen pitkaaikaissairaiden asiakasryhmien palveluketjujen ja

palvelukokonaisuuksien suunnittelu ja toimeenpano

Toimeenpannaan pitkaaikaissairaiden hoitoprosessien toimintamallien

suunnittelu hoitoon paasyn parantamiseksi

. Selvityksen tekeminen pitkaaikaissairaiden

kontrollikaytanteista, asiantuntijahoitajien tydnkuvan
kirkastaminen seka osaamisen ja koulutustarpeiden kartoitus

Ennaltaehkéaisevien palvelujen lisadminen (esim. elintapaohjaus,

terveysvalmennus, etapalvelut, ja etadiagnostiikkaa)

Pitkaaikaissairauksien ja kuntoutuksen varhaisen tunnistamisen tydkalujen

kayttoonotto (esim. sahkdinen terveystarkastukset, seulonnat)

Asiantuntijoiden osaamisen oikea kohdentaminen ja ammattilaisten

tyonjako pitkaaikaissairaiden hoidossa ja seurannassa Kaypa hoito —

suosituksia hyddyntéaen (esim. asiantuntijahoitajat,

ladkkeenméaaramisoikeuden omaavat hoitajat, muut ammattiryhmét kuten

osastonsihteerit ja fysioterapeuttien suoravastaanotot)

Digihoitopolkujen kehittaminen hoitoon paasyn nopeuttamiseksi ja

pitkaaikaissairaiden hoidossa ja omahoidossa seka ammattilaisten

konsultaatioissa

Perus- ja erityistason integroinnin vahvistaminen jatkaminen

pitkaaikaissairaiden hoidossa Kaypa hoito — suositusten mukaisesti

Hoitosuunnitelman kaytén lisddminen ja oman yhteyshenkilon

madrittaminen

Matalan kynnyksen yhteydenottokanavien suunnittelu

Asumispalveluiden kehittaminen asiakaslahtoisesti,

vaikuttavuusperusteisesti ja kustannusvaikutukset huomioiden

. Toimeenpannaan digitaalisten palveluiden

kayttoonottosuunnitelma kotona-asumisen tueksi ja tehostetun
asumisen keventamiseksi (mm. etalaakatipalvelut)

. Kayttdonotettavien palveluiden suunnittelu
Asiakasohjauksen kayttéonoton juurruttaminen
. yhteensovitetun asiakas- ja palveluohjauksen juurruttaminen,
moniammatillinen tuki
. Monialainen palvelutarpeen arviointi ja asiakassuunnitelman
laadinta

Asiakassegmentoinnin kayttdonotto vammaispalveluissa
Erityista tukea tarvitsevien vammaispalvelun lasten koulunkaynnin
tukeminen
. Rakennetaan toimintamalli palveluiden jatkuvuuden
turvaamiseksi alaikaisen kayttajan tullessa taysikaiseksi

Taulukko 3. Toimeenpanosuunnitelma 2022 ja alustava kokonaissuunitelma 2023-2025 (investointi 1 a ja b).
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Alla olevaan taulukkoon 4 on kuvattu pilari 4: investointi 1 ¢) toimeenpanosuunnitelma vuodelle 2022 ja alustava
kokonaissuunnitelma vuosille 2023-2025.

Kohderyhma Toimeenpanosuunnitelma 2022 Alustava kokonaissuunnitelma 2023-2025 ‘
Hankkeessa jatketaan aiemmin suunniteltuja ja osin kayttoonotettujen digitaalisten Hankkeessa suunnitellaan seuraavien palveluiden kayttoonottamista

Palveluun jahoitoon  palvelujen laajentamista mm. seuraavien palvelujen osalta - digitaalisen hoito- ja palvelupolut

paasyn seka - Chat, Chatbot - sédhkoiset terveystarkastukset

saatavuuden - sahkoinen ajanvaraus - Terveyskyla.fi

parantamisen - Etavastaanottoratkaisu ja muut etapalvelut - kuvallinen videoyhteys

tavoitteet kaikkien - tuotannonohjaus - etaasiantuntijapalvelut

kansalaisten osalta - Séhkoinen perhekeskus - tabletin kayttéonotto eri asiakasryhmilla

koronan hoito- ja Chat-kokonaisuuden kayttoonotto aloitetaan vaiheittain vuoden 2022 alusta siten, etta se

palveluvelan on hyvinvointialueen kaytossa koko laajuudessaan vuoden 2023 alkaessa. Edistetaan Chat-kokonaisuuden laajentaminen koko alueen kayttéon

purkamiseksi digitaalisten palvelujen kaytté6nottoa osana palveluprosesseja. Huomioidaan tilastointi ja | Sahkdisen perhekeskus —konseptin laajentaminen koko alueen
kirjaukset osana prosessia. kayttoon

Sahkoiselle asiointialustan kayttoonotto
Sahkoisten asiointipalveluiden tarjontaa ja monikanavaisuutta lisatéan ja

hyvinvointialueen sahkdisia palveluita yhtenéistetaan siten, ettei palveluiden Sahkoisten palveluiden ja tiedolla johtamisen ratkaisujen
saatavuudessa ole eroja esimerkiksi asuinpaikasta riippuen. laajentaminen toimeenpanosuunnitelman 2022 mukaisesti ja

. . 5 . . . . seuraavassa hankehaussa tehdyn tarkemman suunnitelman
Etela-Pohjalaisista sote-palveluiden kayttajista vain 13,7 % on asioinut séhkoisesti. Luku mukaisesti

on maan toiseksi alhaisin (FinSote) Etelapohjanmaalaiset kokevat suomalaisista eniten
esteita tai huolia kéyttdessaan sahkoisia palveluja.

Tehd&an yhteistyota DigiFinland Oy:n kanssa mm. séahkdinen perhekeskus ja
Omaolopalvelujen kayttoonotossa ja laajentamisessa.

Kansallisen sahkoisen perhekeskus -jarjestelman/portaalin kayttéonottoa valmistellaan ja
se kayttoonotetaan DigiFinlandin ohjeiden ja aikataulun mukaisesti.

Kansallinen Omaolo-palvelu on kayttéonotettu vuoden 2021 syksylla ensimmaisten
kolmen oirearvioiden osalta ja jatkokehittaminen vuonna 2022 kayttéonottamalla lisaa
oire- ja palveluarvioita.

Omaolo-palvelua tulee jatkokehittéa hyvinvointialueen tarpeisiin kayttoonottamalla lisaa
oire- ja palveluarvioita sekéa toteuttamalla tarvittavia integraatioita hyvinvointialueen
sahkoisiin asiointipalveluihin, kuten esimerkiksi ajanvarausintegraatio ja integraatio
hyvinvointialueen sote-asioinnin portaaliin.

Taulukko 4. Toimeenpanosuunnitelma 2022 ja alustava kokonaissuunitelma 2023-2025 (investointi 1 c).

4.2.2  Edistetdan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkéisyé ja ongelmien varhaista
tunnistamista

Alla olevaan taulukkoon 5 on kuvattu pilari 4: investointi 2 toimeenpanosuunnitelma vuodelle 2022 ja alustava
kokonaissuunnitelma vuosille 2023-2025.

Kohderyhma Toimeenpanosuunnitelma 2022 Alustava kokonaissuunnitelma 2023-2025

Kaikki kansalaiset, Monialaisen palvelukonseptin kehittamisen ja kayttéonoton suunnittelu Luodaan monialainen digitaalinen palvelutarjotin seka tyckalut ja toimintamalli, joiden
erityisesti kansallisessa yhteistyossa, tiedonkeruu ja kansalliseen avulla sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset pystyvat ohjaamaan asiakkaita
haavoittuvassa madrittelytyéhon osallistuminen (THL:n koordinoima) (erityisesti haavoittuvassa asemassa olevat) naiden palveluiden ja toimintojen piirin

asemassa olevat
Suunnittelua tehdaéan yhdessa kuntien ja jarjestojen edustajien kanssa Digitaalisen palvelutarjottimen kayttoonotto ja laajennukset ja integroinnit kansallisiin
integroituihin digitaalisiin palveluihin
Sahkoiselle alustalle liitettavien anonyymien palveluiden suunnittelu
yhteisty6ssa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus —hankkeen Suunnittelua tehdaén yhdessa kuntien ja jarjestojen edustajien kanssa
kanssa

Taulukko 5. Toimeenpanosuunnitelma 2022 ja alustava kokonaissuunitelma 2023-2025 (investointi 2).
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Kohderyhma

Kaikki asiakkaat
ja potilaat

42.4

Kohderyhma

Kansalaisten
digitaaliset palvelut

Ammattilaisen
digitaliset
jarjestelmét

Johtamisen ratkaisut

Toiminnanohjaus
(palveluketjujen
ohjaus ja
koordinaatio)

Vaeston
palvelutarpeen
ennakointi;
analytiikka, tekoaly,
robotiikka

Uudet digitaaliset
innovaatiot (haku
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Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta tukevaa tietopohjaa ja

vaikuttavuusperusteista ohjausta

Seuraavalla sivulla olevaan taulukkoon 6 on kuvattu pilari 4: investointi 3 alustava kokonaissuunnitelma vuosille

2023-2025.

Toimeenpanosuunnitelma 2022

Alustava kokonaissuunnitelma 2023-2025

Kokonaissuunnitelma tehdaan vuosille 2023-2025 syksylla 2022.

Kokonaissuunnitelmassa huomioidaan rakenteellisen sosiaalityén vahvistaminen osana
tietojohtamista

Vaikuttavuusperusteisuuden ja tiedolla johtamisen kehittdminen

Rakenteellisen sosiaalityon juurruttamista hyvinvointialueen rakenteisiin ja kehittamiseen
jatketaan vuosina 2024-2025

Terveydenhuollon kirjaamisen kehittaminen

Maakunnan tietojohtamisen kypsyystason arvion pohjalta on tehty vuonna 2021

tietojohtamisen kokonaissuunnitelma. Syksyn haussa huomioidaan mm. seuraavien

asioiden jatkokehittaminen

- Tietojohtamisen strategia, tavoitetila ja tiedolla johtamisen tiekartta

- Alueellinen hallintamalli

- Kansallinen ohjaus ja jarjestajan tietomallin mukainen kehitystyd

- TOIVO-hankkeessa tehtavan kansallisen valmistelutyon vaikutukset ja tiedolla
johtamisen tietojarjestelmapalvelut

Taulukko 6. Toimeenpanosuunnitelma 2022 ja alustava kokonaissuunitelma 2023-2025 (investointi 3).

Otetaan kaytt6on hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset innovaatiot

Alla olevaan taulukkoon 7 on kuvattu pilari 4: investointi 4 toimeenpanosuunnitelma vuodelle 2022 ja alustava

kokonaissuunnitelma vuosille 2023-2025.

Toimeenpanosuunnitelma 2022

Alustava kokonaissuunnitelma 2023-2025

Kansalaisten digitaalisten palveluiden kayttdonoton edistaminen (Omaolo, Sahkdinen

perhekeskus,Chat-palvelut, etdmobiilipalvelut huomioiden)

Kotiin vietavien palvelujen kayttéonotto ja innovaatiot

Suunnitelman tekeminen syksyn hakuun

- Kotiin vietavien palvelujen tehostaminen ja asiakkaan toimintakyvyn arvioinnin

lisdaminen
- RAI —jarjestelman kayttoonoton laajentaminen

- hyvinvointimittareiden kaytto seka hoidon tarpeen ennakoinnissa

- kotihoidon, etéhoidon ja etakuntoutuksen ICT-ratkaisujen laajentaminen koko alueelle

- palveluun optimointiin liittyva konsolidointi
Digitaalisten palvelu- ja hoitopolkujen selvitystyd

Asiakaspalautteen jatkokehitys (THL:n kehitysty6 huomioiden)

- asiakaspalautejarjestelman kayttoonotto

= tekstiviestiheratepalvelun hankkiminen ja integroiminen asiakaspalautejarjestelmaan

Sahkaisen asioinnin alusta asiakas- ja palveluohjaukseen

- Sahkoiselle asiointialustalle liitettavat asiointipalvelut ja ratkaisut, jolla helpotetaan
palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta mm. kansalaisen ja ammattilaisen

nakokulmasta
Etavastaanottojen ja —konsultointien tarkastelu

yhtenéisen asiakas- ja palveluohjauksen digitaalisten ratkaisujen kehittdminen yhteistydssa

kansallisen kehittamisty6n kanssa

Suunnitelman tekeminen syksyn hakuun

Digitaalisten palveluiden kypsyystason arviointi, nykytilan kuvaus ja kehittamisen

toimenpidesuunnitelma kansallisessa yhteistydssa THL:n tukemana (kuvaus toimii pohjana

suunnittelulle, seurannalle ja arvioinnille)

Toiminnan ja tuotannon ohjaus, etenkin ajanvarauksen rajapinnat

Suunnitelman tekeminen syksyn hakuun

- Tuotannonohjauksen kehittaminen teknisten ratkaisujen osalta etenkin séahkoinen

ajanvaraus

- asiakas- ja potilasvirtauksen tehostaminen lapi hoito- ja palveluketjujen

- Kehityskohteena ajanvarausrajapintojen avaaminen, mika palvelee monia tulevaisuuden
ratkaisuja tuotannonohjauksen ja myds asiakkaiden palvelujen nakdkulmasta.

- rajapintaselvitysten valmisteleminen ja toteutuksien edistaminen eri projekteissa

Toiminnan tehokkuutta ja ohjausta lisaavat palvelut

- Tuotannonohjauksen kehittaminen edelleen (mm. resurssien tarpeen ennakointi tehostaa

toimintaa ja ohjausta seka parantaa saatavuutta)
Osallistutaan tyokyky-arviointitydkalun kehittamiseen

Suunnitelman tekeminen syksyn hakuun

Suunnitelman tekeminen syksyn hakuun



avautuu syksylla
2022)

Taulukko 7. Toimeenpanosuunnitelma 2022 ja alustava kokonaissuunitelma 2023-2025 (investointi 4).

5 Tuotokset, tulokset ja vaikutukset
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Hankkeessa saatavat tuotokset, tulokset ja vaikutukset on kuvattu alla olevaan taulukkoon 8 investoinneittain. Osa

tuotoksista, tuloksista ja vaikutuksista oletetaan syntyvéan vasta pidemmalla aikavalilla.

Investoinnit

Investointi 1

Palveluun ja hoitoon paasyn seka
saatavuuden parantamisen
tavoitteet kaikkien kansalaisten
osalta koronan hoito- ja
palveluvelan purkamiseksi

Investointi 1

Lapset ja lapsiperheet

Investointi 1

Nuoret ja nuoret aikuiset (koulutus-
jatydllisyyspalvelut, mielenterveys-
ja paihdepalvelut)

Tuotos

Nykytila on tunnistettu haavoittuvassa asemassa
olevien asiakkaiden osalta (hoito- , kuntoutus, ja
palveluvelka)

Hoitoon ja palveluun paasy on parantunut
tyonjakoa selkeyttamalla

Digitaaliset ja etapalvelut on otettu kayttoon
Etamobiilikeskus toimii

Yhtenevainen hoidon- ja palvelutarpeen arvio ja
selkeat kotiutuskaytanteet

Asiakassegmentoinnin tyokalut (esim. Suuntima) on
kéytossé laaja-alaisesti

Palveluketjut ja palvelukokonaisuudet on maaritelty

Perhekeskuksen asiakasohjaus on otettu kayttdon
Varhaisen tunnistamisen tydvalineita on kaytossa
Kasvatus ja perheneuvolatoimintaa on vahvistettu
Monialainen palvelutarpeen arviointi on kéytosséa

Vékivallan ehkaisemisen koordinaatiomalli on
kaytossa

Yhteistyorakenteet verkostojen kanssa ovat
toimivat ja tarkoituksenmukaiset

psykososiaalisia menetelmia on kaytossa nuorten
ja nuorten aikuisten palveluissa

Hoitovastuun ja palvelupolun kuvaaminen on
yhdenmukaistettu

Paihteiden kayttajien hoitoon on alueellinen
suunnitelma

Perustetaan moniammatillisia tiimeja

Tulos

80 % sosiaali- ja terveyskeskuksista saavuttaa
7 vuorokauden hoitoonpéésyn maaraajan
kiireettomassa hoidon kaynneissa (kvartaali 4 /
2025 mennessa)

Sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuuden
parantuminen

Haavoittuvassa asemassa oleville
asiakasryhmille on yhdenvertaiset palvelut lain
saatamassa maaraajassa

Sote-keskukseen saa yhteyden
monikanavaisesti saadetyssa ajassa.
Hyvinvointialuetasoisesti tavoite toteutuu 4/
2025 mennessa.

70 % sosiaali- ja terveyskeskuksista saavuttaa
7 vuorokauden hoitoonpadsyn méaaraajan
kiireettomassa hoidon kaynneissa vuonna
2022 ja 80 % vuonna 2024.

Vastaanottojen ja kiirevastaanottojen toiminta
on tehostunut

Asiakas- ja potilasvirtaustehokkuus on
parantunut 10% vuoteen 2025 (hoitopaivien
maaré on vahentynyt samassa suhteessa)

Kotiutuskayténteet ovat selkiytyneet, potilaita
kotiututetaan enemman suoraan kotiin,
potilaiden uusiutuneita hoitojaksoja on 25 %
vahemmaén vuoteen 2025 mennessa.

Hoidon jatkuvuus on parantunut

Lastensuojeluilmoitusten késittelyajat ovat
lyhentyneet

Terveystarkistusten ajantasalle saattaminen ja
ahdistuneisuuden hoitoon tukea

Matalan kynnyksen ja kynnyksettéméan
perheohjauksen palveluja on saatavilla lasten
toimintaymparistoissa

koronasta aiheutunut palvelu- ja hoitovelka
lasten ja lapsiperheiden osalta on selvitetty

Neuvolapalveluiden seka koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon lakisééateisten
tarkastukset ovat ajan tasalla seké hoito- ja
palveluvelka on purettu

Vakivaltatilanteita kyetééan tunnistamaan ja
niihin kyetédén puuttumaan varhaisessa
vaiheessa

Mielenterveys- ja paihdeongelmat ovat
vahentyneet

Psykiatrista osaamista on kaytossa
vastaanotoilla

Toimintamallit ovat selkiytyneet ja
tunnistamisen tydkaluja on otettu laajasti
kayttoon

Vaikutus

Haavoittuvassa asemassa olevat asiakkat saavat
tarvitsemansa hoidon ja palvelun nopeasti
monikanavaisesti

Asiakkaan hyvinvoinnin parantuminen

Kustannusten kasvun hillinta

Asiakkaiden ja potilaiden omahoito on vahvistunut

tarpeettomat kaynnit paivystyksessa ja hoitopaivat
ovat vahentyneet

Odotusajat kiireettomille vastaanotoille ovat alle 7
vrk.

Jonot ovat lyhentyneet

Lasten ja lapsiperheiden hoidon ja palveluiden
saatavuus on parantunut ja hyvinvointi on
lisdéntynyt

Kasvatus ja perheneuvolatoiminnan resurssit ovat
kansallisella tasolla

Vaékivaltatilanteita on vdéhemman tilastojen mukaan.

Nuorten ja nuorten aikuisten hoidon ja palveluiden
saatavuus on parantunut ja hyvinvointi on
lisdantynyt



Investointi 1.

Ikaihmisten palvelut

Investointi 1.

Pitk&aikaissairaat

Investointi 1.

Vammaispalvelut

Investointi 2.

Investointi 3.

Investointi 4.

Nykyisten riippuvuushoitoa antavien yksikdiden ja
toimintamallien kartoitus on tehty

riippuvuushoitotiimimalli on suunniteltu
mielenterveystarkastusten toimintamalli on luotu
varhaisen tunnistamisen tyokalut ovat kaytdssa
varhainen puuttuminen malli on kehitetty

yhteistydsséa kuntien kanssa, terveysneuvonnan
lisaéminen

RAICMH- eli psykiatrisen kotihoidon hoidon tarpeen

arviointimittarin tai muun vastaavan tyyppisen

palvelun tarvetta mittaavan mittari on kayttéonotettu

Ikaihmisten olohuone — toimintamalli on kaytéssa

Ikaihmisten kaytosséa on digitaalisia palveluja laaja-
alaisesti

Omaishoitajien tukipalvelut ovat lisdéntyneet

Systemaattisen havainnoinnin, arvioinnin ja
tukemisen mallit

Pitk&aikaissairaiden hoitoonpaésya on parantunut
tyonjaon kehittdmisen tuloksena

Tarkoituksenmukaiset toimintamallit ovat kéytdssa
pitkaaikaissairaiden jonojen purkamiseksi

Varhaisen tunnistamisen tyokalut ovat kaytdssa

Haavoittuvassa asemassa on tunnistettu ja
maaritelty

Digitaalisia hoitopolkuja on kaytossa

Elintapaohjauksen kasikirja on kaytdssa

Monialainen asiakasohjaus on kaytossa

Digitaalisten palveluiden kayttédnottosuunitelma on
kaytossa

Matalan kynnyksen yhteydenottokanavia on
kaytossa

Asiakassegmentointi otetdan kaytossa

Yhteistydrakenteet ja sovitut palvelut ovat toimivia

Alueellisen palvelutarjottimen maarittely ja
kayttoonotto

Kansalliset digitaaliset palvelut
Suunnittelu ja selvitys

Kansalaisten ja ammattilaisten digitaalisten
jarjestelmien suunnittelu ja kayttéonotto

Uudet digitaaliset innovaatiot

Yhteinen kehittdmistyd kansallisissa verkostoissa
(THL:n kypsyyarviointi ja muu kehittamistyo,
TOIVO-ohjelma, Virta-hanke, DigiFinlandin kanssa
tehtava kehittamistyd, Hyvinvointialueiden ja
sairaanhoitopiirien valinen yhteistyd)

Ikaihmisten yksinaisyys on vahentynyt

Ikaihmisten digitaalisten palvelujen kaytté on
lisdantynyt

Ikaihmiset hyotyvat kaytdssa olevista
digitaalisista palveluista

Koronasta aiheutunut hoito- ja palveluvelka on
purettu

Systemaattisen havainnoinnin ja arvioinnin
mallit mahdollistavat tuen, hoidon tai
kuntoutuksen tarpeen tunnistamisen ja
tarvittavien palvelujen tarjoamisen tai
palveluihin ohjaamisen.

Suunniteltu hoitoonpaasy toteutuu
Hoitosuunnitelmat ovat kaytossa
Yhteyshenkil6t on nimetty

Koronasta aiheutunut hoito- ja palveluvelka on
purettu

Perustason ja erityistason integraatio on
vahvistunut pitkaaikaissairaiden hoidossa

Vammaisen henkilon palvelupolku on selkeé&,
tuki saadaan riittavan varhain ja
tarkoituksenmukaisesti

Asumisen vaihtoehdot on kuvattu, hankinnat
tehdaan asiakkaan nakokulmasta
vaikuttavuusperusteisesti ja hanen
voimavaransa huomioiden

Koronasta aiheutunut hoito- ja palveluvelka on
purettu

Kaikki palvelut yhdessa paikassa

ammattilai: ja kur

Osallistuminen kansalliseen hankkeeseen

Hyvinvointialueen ja kansallisten digipalvelujen
kehittdminen ja kayttonotto

Palveluohjaus ja etakonsultaatiot on pilotointi
ja kayttoonotto

Syntyy uusia toimintamalleja

14(20)

Ikaihmisten fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen
toimintakyky on parantunut

Ikaihmisten hoitoon- ja palveluunpéasy on
parantunut

Ikaihmisten digitaalisten palvelujen kaytté on
sujuvaa

Pitk&aikaissairaiden hoitojonot on pystytty
purkamaan

Pitk&aikaissairaiden hyvinvointi on lisaantynyt ja
hoito on suunnitelmallista

Hoitotasapaino on parantunut
Elaméantapamuutoksella on aikaansaatu

pitk&aikaisia positiivisia terveysvaikutuksia, jotka
myos saastavat kustannuksia

Vammaisten henkiléiden palvelujen kokonaisuus
on selkiytynyt, palvelujen mydntaminen on
yhdenmukaistunut ja digitaalisia palveluja on
kaytossa tarpeen mukaisesti

Ennaltaehkéisevaa toimintaa ja neuvontaa

Sosiaali- ja terveydenhuollon kirjaaminen on
yhtenéista

Asiakkaat voivat asioida monikanavaisesti
Tyon tekeminen tehostuu
Johtaa vaikuttavimpiin palveluihin

Kustannuksia hillitsevia palveluita jotka voivat
kiinnostaa my6s muita HVA

Taulukko 8. Hankkeessa saatavat tuotokset, tulokset ja vaikutukset pidemmalla aikavalilla.
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6. Hankkeen hallinnointi

Hankkeen hallinnoijana toimii Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri. Hallinnoinnista on sovittu kuntien ja
kuntayhtymien johtajien kokouksessa 7.2.2022. Etela-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin hallitus on paattanyt
asiasta 14.2.2022 § 32. Lisdksi Eteld-Pohjamaan hyvinvointialueen vaéliaikainen valmistelutoimielin on
kasitellyt hankesuunnitelmaa kokouksessaan 15.2.2022 8§ 48. Hankkeen vastuuhenkiléna toimii Etela-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirin johtaja Tero Jarvinen. Yhteyshenkilond toimii muutosjohtaja Tanja
Penninkangas.

Hankehallinnoijan tehtaviin kuuluu huolehtia hankkeen toteuttamisesta suunnitellun mukaisesti. Hallinnoija
vastaa toteumaraporttien ja maksatushakemusten tekemisesta seka huolehtii tarvittaessa selvitysten ja
tietojen antamisesta valtionapuviranomaiselle (STM ja Lounais-Suomen AVI) sek& muusta yhteydenpidosta
valtionapuviranomaisiin. Hankehallinnoija vastaa myds valtionavustusselvityksen tekemisestéd hankkeen

paatyttya.

6.1 Hankkeen toimijat ja organisoituminen

Hankkeen kattavuus ja organisoituminen

Hanke toteutetaan Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialueella. Hankkeeseen osallistuvat Eteld-Pohjanmaan
kunnat seka sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita tuottavat kuntayhtyméat. Kunnat ja kuntayhtyméat tekevat
hankkeeseen osallistumisesta ja toteuttamisesta aiesitoumuspaatdkset hanketta hallinnoivan tahon kanssa
18.3.2022 mennessa. Lisaksi hallinnoija tekee valtionavustuslain 7 §:n 2 momentin mukaisen sopimuksen
valtionavustuksen kaytostd, kaytén valvonnasta ja niiden ehdoista hanketta toteuttavien kuntien,
kuntayhtymien ja yleishytdyllisten yhteisdjen kanssa. Hankkeeseen osallistuville toimijoille korvataan
kaytetty tydaika erillisen tydaikakirjanpidon mukaisesti.

Hanke kattaa koko maakunnan. Alueella asuu n. 192 150 henkilda. Etela-Pohjanmaalla sijaitsee 18 kuntaa:
Alavus, Alajarvi, Evijarvi, limajoki, Isojoki, Isokyrd, Karijoki, Kauhava, Kauhajoki, Kuortane, Kurikka,
Lappajarvi, Lapua, Seingjoki, Soini, Teuva, Vimpeli ja Ahtdri. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja
jarjestdan seuraavissa kunnissa ja kuntayhtymissa: Eskoon sosiaalipalvelujen kuntayhtymda, JIK
peruspalveluliikelaitoskuntayhtyma (llimajoki, Kurikka), Jarvi-Pohjanmaan yhteistoiminta-alue (Alajarvi,
Lappajarvi, Vimpeli), Kuntayhtymé& Kaksineuvoinen ( Evijarvi, Kauhava), Lapuan kaupunki, Seindjoen
kaupunki, Suupohjan peruspalveluliikelaitoskuntayhtyma (Isojoki, Kauhajoki, Karijoki, Teuva). Kuusiokunnat
(Alavus, Kuortane, Soini ja Ahtéri) ovat tehneet sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamista koskevan
palvelusopimuksen (ns. kokonaisulkoistussopimus) Pihlajalinna Terveys Oy:n kanssa. Sopimuksessa on
sovittu palveluntuottajan sitoutumisesta sote-uudistuksen mukaisiin tavoitteisiin. Edella mainittujen kuntien
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen jarjestamisvastuu on Kuusiokuntien sosiaali- ja terveyskuntayhtyma
KuusSoTella. KuusSoTen kanssa on kayty neuvoteltu hankkeeseen osallistumisesta. Kuusiokunnat
osallistuvat hankkeeseen sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisvastuullisena Kuusiokuntien sosiaali- ja
terveyskuntayhtyméana (KuusSoTe).

Eteld-Pohjanmaalle on perustettu maakunnallinen sosiaali- ja terveydenhuollon asiantuntijoista koostuva
RRF-tiimi, joka on tydstanyt hankesuunnitelman sisaltdd. RRF-tiimi kokoontuu s&aénndllisesti. Liséaksi
hankesuunnitelman laadintaan on osallistunut organisaatioiden tydntekijoitd, l&hiesimiehia ja johdon
edustajia seka sidosryhmistd Pohjanmaan maakuntien sosiaalialan osaamiskeskus SONet BOTNIA seka
sosiaali- ja terveysjarjestdjen edustajia. Sidosryhmatydssa hyddynnetddn aikaisemmassa valmistelussa
laadittua osallisuussuunnitelmaa. Kehittdmistydéssa huomioidaan tuottajakentdn monipuolisuus, silla
yksityinen ja kolmas sektori toimivat julkisia sote-palveluja taydentavind palveluiden tuottajina.

Hankkeessa tehdaén yhteistyota jarjestdjen ja Sosiaalialan osaamiskeskus SONet BOTNIAn kanssa.
Jarjestbjen kanssa tehtdva yhteistyd kohdistuu mm. haavoittuvassa asemassa olevien henkildiden
digitaalisten palveluiden kaytdn osaamisen lisddmiseen ja omaishoitajien tukemiseen koronapandemian
aiheuttamien haasteiden vahentamiseksi. My®s muiden tavoitteiden osalta huomioidaan kunkin
kohderyhman kannalta keskeiset jarjestétoimijat uusien toimintamallien suunnittelussa ja toteutuksessa niin,
etta jarjestdjen ja hyvinvointialueen palvelut muodostavat yhdessd asiakas- ja tarvelahtdisen
kokonaisuuden. SONet BOTNIAN kanssa tehtava yhteistyd keskittyy paasaantdisesti sosiaalihuollon
kirjaamisvalmennukseen vuonna 2022.

Hankkeen toimeenpanoa varten asetetaan strateginen ohjausryhméd, joka on yhteinen hyvinvointialueen
muiden sosiaali- ja terveydenhuollon kehittimishankkeiden kanssa. Hallinnoija nimeda strategiseen
ohjausryhm&an edustajat perustason sosiaali- ja terveydenhuollosta, perusterveydenhuollon yksikosta,
sosiaalialan osaamiskeskuksesta ja alueella toimivista kolmannen sektorin toimijoista seka EPSHP:sta ja
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Eskoosta. Ohjausjarjestelmé& on yhteinen alueella toimivien kehittdmishankkeiden kanssa (Tulevaisuuden
sosiaali- ja terveyskeskus —hanke, Toimeksi —hanke, Barnahus —hanke, Tulevaisuuden kotona asumista
tukevat palvelut iakkaille). Lisdksi ohjausrakenteessa on kuntajohtajien foorumi sek&@ aluehallitus ja
aluevaltuusto (kuva 2).

Kehittamishankkeen ohjausrakenne

Toimeenpanon Aluevaltuusto Hankkeiden . ,
ohjaus P Aluehallitus - strateginen Kuntajohtajat
ohjausryhma

Toimeenpanon tuki ja
tavoitteiden
edistdminen

Hanketoimisto Nykyorganisaatioiden johto

EPSHP (sote-johtajat)

Tybryhmat, tiimit,
vastuuvetdjat ja viime
kadessa koko sote-henkilosto

Jaérjestamisvastuulliset

Toimeenpano = 5
organisaatiot

« Hanketoimisto tukee ja vie eteenpain toimeenpanoa.

= Nykyjohdon tehtava on tukea muutosta, tavoitteiden saavuttamista ja mahdollistamista seka

vastaa toimeenpanosta organisaatiossa. .
Sote-uudistus

Eteld-Pohjanmaa

Kuva 2. Hankkeen ohjausrakenne.

6.2 Hankkeen resurssit

Hankkeessa tarvittavat henkilostéresurssit palkataan hanketoimistoon (kuva 3). Henkildstdresurssit
muodostuvat hankejohtajasta (100 %), asiantuntija-assistentista (100 %), ICT-koordinoijasta (30 %),
taloussihteerista (20 %), jarjestdjen kehittdjaresurssista (yht. 100 %), hanketydntekijoista (4,5 x 100 %) ja
ICT-asiantuntijoista (7 x 100 %). Hankkeen taytantdonpanossa hyddynnetdan muiden kehittdmishankkeiden
kaytanteita ja tuloksia. Hanketoimiston ja toimeenpanon tiimin tehtédvana on vieda suunnitelman mukaiset
kehittdémistoimenpiteet sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioiden toimintaan. Hanketoimiston tyontekijat
rekrytoidaan hankepaétoksen jalkeen avoimena hakuna.

Suomen kestavan kasvun ohjelma
HYVINVOIVA ETELA-POHJANMAA-hanketoimisto

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Hankejohtaja (100 %)
asiantuntija-assistentti (100 %)
ICT-koordinoija (30 %)
taloussihteeri (20 %)

PILARI 3 PILARI 4 PILARI 4 PILARI 4 PILARI 4

Haku syksylld 2022
Toimeksi —jatko
IPS —jatko

Investointi 1
Hanketyontekijat

Investointi 2
Hanketyontekija

Investointi 3
Haku syksylla 2022
Rakenteellinen

Investointi 4
Hanketyontekija
(1 x 100 %)

(3 x 100 %) (50 %)
ICT-asiantuntijoita sosiaalityd
(4 x 100 %) Vaikuttavuus

ICT-asiantuntijoita
(3 x 100 %)

Jarjestotyohon
osoitettu resurssi
(yht. 100 %)

Suunnittelun edetessa resurssit ja niiden kaytto tarkentuvat, myds investointien valilla.

Kuva 3. Hanketoimiston rakenne.

Liséksi hankkeeseen osallistuvien organisaatioiden tydntekijdiden tytajasta voidaan korvata kustannuksia
toteutuneiden ty6tuntien mukaisesti. Tyontekijoiden tueksi voidaan hankkia asiantuntijapalveluita.



6.3 Viestinta
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Hankkeen tarvitsemat toimitilat vuokrataan siséisen vuokrauksen periaattein Etela-Pohjanmaan
sairaanhoitopiiriltd. Tilakustannukset on huomioitu talousarviossa.

Hankkeen lahtokohtana on, ettd jokainen vastaa viestinnastd, jolla rakennetaan vuorovaikutusta ja
osallisuutta (kuva 4). Viestinndn paévastuu on hankejohtajalla ja asiantuntija-assitentilla. Hankkeen
viestinnan tavoitteena on pitad alueen asukkaat, yhteisojen jasenet ja keskeiset sidosryhmaét tietoisena
hankkeen toteuttamisen tilanteesta ja sen tulevista vaiheista. Tasmallisen viestinnan avulla estetaan
virheellisen informaation leviamisen. Osallistumis- ja keskustelumahdollisuudet auttavat onnistumaan
muutoksen toteuttamisessa. Hankkeen viestinnan tarkoitus on yllapitad myonteistd kuvaa uudistuksesta
seka sitouttaa vuorovaikutuksen kautta sidosryhmiéd sen hyvaksymiseen ja onnistumiseen. Monipuolisella ja
vuorovaikutteisella viestinnalla tuetaan avointa valmisteluty6td. Hankkeen alueellinen viestinté sovitetaan
yhteen kansallisen viestinnan kanssa.

Hankkeen viestinnan tavoitteina on

- Saavuttaa hankkeen tavoitteet aikataulun puitteissa.

- Informoida ja vahvistaa sitoutumista seka osallisuutta.

- Varmistaa vuorovaikutteisella viestinnalla tieto hankkeen etenemisestd ja aikaansaannoksista
huomioiden eri sidosryhmat.

- Hankkeen tuotoksista viestiminen, raportoiminen ja seuranta.

N

Jokainen vastaa

Viestintd on olennainen osa koko hankkeen onnistumista, joten viestint3d on

jokaisen hankkeessa mukana olevan vastuulla. Hankkeen viestintidvastaava

R R L tukee viestinndn onnistumista ja vastaa aluetason yleisesta viestinnasta.

viestinnasta Hankkeen viestinnéssa huomioidaan kansallisen sote-uudistuksen
kokonaisuus.

Laadukas viestinta tukee luottamuksellisen ja vuorovaikutteisen yhteistyon
Rakenna rakentumista. Tdma varmistetaan kattavalla ja ajantasaisella viestinnalla,
jossa huomioidaan eri kohderyhmat. Myos keskeneradisista ja tyon alla
N . olevista asioista viestitdan. Viestinnan keinoin varmistetaan, ettd eri
ja osallisuutta sidosryhmaét saavat selkean kiasityksen ohjelman tavoitteista ja keinoista

niihin pddsemiseksi.

vuorovaikutusta

Kuva 4. Hankkeen viestinnan periaatteita.

Hankkeessa hyddynnetddn monipuolisia sekd uudenlaisia viestintdkanavia (esim. EPSHP:n O365 tydkalu
Teams). Kayttdonotetut modernit tydkalut tarjoavat uudenlaiset mahdollisuudet hankeviestintdan seka
markkinointiin. Viestinnén painopisteet hankkeen eri vaiheissa kuvataan kuvassa 5. Hankkeen visuaalisessa
iimeesséa hyodynnetdén Valtioneuvoston viestintdosaston suunnittelemaa Suomen kestdvan kasvun
ohjelman visuaalista ilmetta. Viestinnan visuaaliseen aineistoon sisaltyy unionin tunnus ja teksti "Euroopan
unioinin rahoittama-Next Generation EU” sekd Kestavan kasvun ohjelman EU-tunnus. Kaikessa
viestinnassé tehdéaén selvaksi, ettéa rahoitus tulee EU:n elpymisvélineesta.

Hankkeen Hankkeessa on Hankkeen
alkuvaihe paasty vauhtiin loppuvaihe

= Ohjelman sisSinen ® Tekemists tukeva = Keskittyminen ai-
vuorovaikutus ja wiestints kaansaannoksiin
ravoitekeskustelu - Vuorovaikutus j= tulosten viestin-
= Vuoropuhelu ssukkaiden ja mui- t33n
asukkaiden ja mui- den sidosryhmien = Raportointi
den sidosryhmien kanssa: hankkeen
kmnssa eteneminen j= ai-
kaansaannokset
suhteeassa sidosryh-
mien odotuksiin

Kuva 5. Viestinnan painopisteet hankkeen eri vaiheissa.
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Viestintda toteutetaan kansallisen ohjeistuksen mukaisesti. Viestinndssa tehdaan yhteisty6ta
hyvinvointialueen ja alueen sote-organisaatioiden viestinnan kanssa.

6.4 Seuranta ja arviointi

Hankkeessa noudatetaan Suomen kestdvan kasvun ohjelman hankeohjeistuksen mukaista toteutumisen
seurantaa ja arviointia. Hanke vastaa osaltaan arvioinnissa tarvittavan tiedon tuottamisesta ja analysoinnista
annettujen ohjeiden mukaisesti.

Suomen kestavan kasvun ohjelmassa on julkaistu seurantaindikaattorit ohjelman mukaisille uudistuksille ja
investoinneille. Seurantaindikaattorit on kuvattu luvussa 3. ja 5. Hanke raportoi ndiden mukaisesti hankkeen
etenemisestd. Hankkeen mahdolliset vélitavoitteet ja niiden seurannan indikaattorit paatetaan kansallisen
valmistelun mukaisesti vuoden 2022 aikana. Vaikutuksien kokonaisarviointi voidaan toteuttaa ulkoisena
arviointina.Tarkempi arviointisuunnitelma julkaistaan myéhemmin.

Hankkeen etenemisen raportointi toteutetaan valtionhallinnon Hankesalkku-palvelussa kuukausittain.
Raportoinnin avulla annettaan kuva hankkeen etenemisesta suhteessa asetettuihin tavoitteisiin.Hankkeiden
seurantaa koskeva kooste ja arviointitulokset julkaistaan valittémasti niiden valmistuttua hyddyntaen
Innokylan verkkopalvelua (www.innokyla.fi). Arviointien perusteella tarvittaessa tdsmennetddn ohjelman
toimeenpanoa ja rahoituksen kohdentamista.

Ohjelman toteuttamista arvioidaan kansallisilla seurantamittareilla ja oma-arvioinnin avulla. Kansallisilla
seurantamittareilla seurataan maarallistd muutosta hankealueiden palvelutoiminnassa kansallisen
arviointiaikataulun mukaisesti

Oma-arvioinnin avulla seurataan alueella toteutettuja kehittAmistoimenpiteitd, kuten uusien konseptien,
toimintamallien ja ratkaisujen toimeenpanoa seka kayttddnottoa ja niiden avulla saavutettuja tuloksia.

Arviointisuunnitelmassa hyddynnetéan sahkaisté projektinhallinnan jarjestelmaé (Thinking portfolio), jonka
avulla saadaan seurattua kuukausittain tai tarvittaessa arvioitua useamman kerran eri projekti-
kokonaisuuksien etenemisté hankesuunnitelmassa luodun aikataulun mukaan.

Hankkeen odotetut tulokset, niiden hyddyntaminen ja levittdminen on kuvattu osa-alueittain. Hankkeen
tulokset raportoidaan hankkeen ohjausryhmille. Kyseisten ohjausryhmén, nykyorganisaatioiden ja
olemassa olevien muiden alueellisten ohjausryhmien (esim. perusterveydenhuollon yksikkd Aksila, SONet
BOTNIA) kautta kehittamistyd jalkautuu alueelle.

Seuraavalla sivulla olevaan taulukkoon 9 on arvioitu hankkeen ja Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus
—hankkeen keskeisimmat riippuvuudet ja kuvattu, miten saman suuntaisia tavoitteita toteutetaan eri
kehittamisnakokulmista.



Tulevaisuuden sosiaal
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RRF -hankkeen toimeenpiteiden kehittamisen
nakokulma

Yhtenaisen laaja-alaisen sote-keskuksen mallin luominen,
konseptointi ja kayttoonotto vaiheittan sovitun mukaisesti,

. . P Tul i
Yhtenaiset palvelukokonaisuudet ja palveluketjut ja ulevaisuuden

Tulevaisuuden

toteutuu osana kaikkia kehittamistoimenpiteita - ja asiakasvirtauksen parantaminen sote-keskus ja |sote-keskus RRF
X ) RRF RRF
kokonaisuuksia
q . . . q o q PP s pras Tulevaisuuden
Asiakas- ja palveluohjauksen seka hoidon ja palvelutarpeen Hoidontarpeen arvioinnin kayttéonotto, .
e . . A o R . P . sote-keskus ja |RRF RRF
arvioinnin yhdenmukaistaminen ja kehittdminen eri palveluissa|sotekeskuspalvelujen ja paivystyspalvelujen kesken RRE
Psykiatrisen osaamisen lisdaminen palveluihin ja q q
q A ] A AT e 3 oS e A Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
Eri vastaanottomallien yhtenaistaminen ml. moniammatilliset |vastaanottopalveluihin. Asiantuntijoiden tyénjako ja e
oo . . . X o sote-keskus sote-keskus ja |RRF
tiimit osaamisen oikea kohdentaminen, mielekkaat urapolut RRE RRE
(mm. asiantuntijahoitajien kaytto)
Sahkaoisten/digitaalisten palveluiden lisaaminen (mm. Dlgltaallsten 112 GG [EiErmetiD [ RRF omaolon
Omaolo, sahkoéinen sosiaali- ja terveyskeskus) Bl osalta RRY RRY
! Prosessi/toimintamallisuunnittelu. Etamobiilikeskus
A . s e Tunnistetaan pullonkaulat ja otetaan kayttdén uusia Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
Palveluketjujen ja -kokonaisuuksen kaytt6onotto maakunnan L . . . .
P X ) palveluketjuja haavoittuvassa asemassa oleville sote-keskus ja [sote-keskus ja [RRF
maarittelyn mukaisesti ) )
asiakkaille RRF RRF
. . P . . . Asiakassegmentoinnin edelleen kehittaminen Tulevaisuuden
Asiakkuuksien segmentointi ja tunnistaminen (esim. p R N P
) - R kustannusvaikuttavuuden lisaamiseksi yhteistydssa sote-keskus RRF RRF
Suuntima-tydkalun kayttdonotto) R N
muiden hankkeiden kanssa RRF
" ] q __ Pitkaissairaiden yhteyshenkilon nimeaminen ja Tulevaisuuden .
Omatyodntekijan nimeaminen, asiakas-, palvelu- seka terveys- a A AP a / R . |Tulevaisuuden
N y : . X " . . N hoitosuunnitelmat. Kaypa -hoito suositusten kayton sote-keskus ja RRF
ja hoitosuunnitelmien tekeminen paljon palveluja tarvitseville y sote-keskus
tehostaminen RRF
Matalar_l kynnyk.se.l.'\ Ja enn_alta'ehkf':lls_ewe_n Sl I||kkgV|eq Ikaihmisten olohuone - toimintamalli, monikanavaiset TUEEIBUEED IkaKoti -hanke
palveluiden kehittdminen ja pilotointi (esim. terveyskioski, X " . sote-keskus RRF
" L . yhteydenmahdollisuudet (esim. Vammaiset) RRF
liikkuvat palvelut, seniorineuvola jne) RRF
. . Lo . Digitaalisten palveluiden kayttdonotto erityisesti Tulevaisuuden
Palvelutarpeen mukaisesti kotiin vietavien palveluiden . ! .
. X . s haavoittuvassa asemassa oleville kotona asuminen sote-kesku RRF RRF
tarjoaminen kaiken ikaisille .
tueksi RRF
Luodaan ja otetaan kayttoon ladkaripalveluiden toimintamalli - L . . L . Tulevaisuuden
. ) . Etamobiilikeskustoiminnan maarittely ja toimintamallin |sote- TS
sote-keskuspalveluihin kotona asumisen tueksi (ml. © " . |Ikékoti ja RRF |RRF
mobiililakaritoiminta) suunnittelu keskus/lkaKoti |
hanke / RRF
Perhekeskustoiminnan vakiinnuttaminen ja yhtenaistaminen, |Neuvolapalveluiden seka koulu-ja
ml. sdhkoinen perhekeskus. Tuodaan opiskeluhuolto osaksi  |opiskeluterveydenhuollon tarkastusten ajantasalle Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
perhekeskusta. Perheneuvolatoiminnan yhdenmukaistaminen, |saattamien seka hoito ja palveluvelan purkaminen, sote-keskus ja |sote-keskus RRF
toimintamallien ja palveluiden kehittaminen osana lasten ja Sahkoisen perhekeskuksen kehittaminen siirtyy RRF- |RRF RRF
perheiden palveluita. hankk )
Matalan kynnyksen palveluiden vahvistaminen, huomioiden eri Ma_talan_ kynnyksen ja kynnyksettoman perheohjauksen TuIevalsuudgn TuIevalsuudgn
s A. . PR . . tarjoaminen. Matalan kynnyksen keskustelupalvelut sote-keskus ja |sote-keskus ja |RRF
iké- ja kohderyhmaét (esim. chat, walk in- ja kohtaamispaikat) :
nuorille RRF RRF
S . . " . Yhteistyon vahvistaminen opiskeluhuollon, Ohjaamo - |Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
Kehitetaan yhdenmukaiset ja selkeat mielenterveyspalvelut A~ iy 5 . rho : ]
o . q P 4 toiminnan, etsivan nuorisotydn, tydllisyyspalveluiden ja |sote- sote- RRF
seka toimintamallit opiskeluhuoltoon monialaisesti . . .
kuntien nuorisopalveluiden kanssa. keskus/RRF keskus/RRF
Kehitetaan ja pilotoidaan nuorten paihde- ja rippuvuus- seka |Laaditaan alaikéisen huumeiden kayttajan hoitoon Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
mielenterveysongelmiin yhdenmukaiset toimintamallit (ml. alueellinen suunnitelma ja huomioidaan valmiudet sen sote-keskus sote-keskus ja |[RRF
asiakasohjaus, ammattilaisten ohjaus, palvelut ja palvelupolut) [toteuttamiseen RRF RRF
asiakasvirtauksen ja saatavuuden parantaminen T
Erityistason palvelut tuodaan perustasolle, ml. konsultaatiot ja |koravelan purkamiseksi konsultaatiokéaytanteita
= Ty P o TV TP, (i sote-keskus RRF RRF
etavastaanotto kehittamalla ja etavastaanottoja lisaamalla (erityis- ja RRE
perustason valilla)
Mlelentervgysstrateglan toimeenpano, viiden eri painopisteen Mielenterveysstrategian juurruttaminen Tulevaisuuden Tulevalsuude'n RRF
juurruttaminen koko alueelle sote-keskus sote-keskus ja
_SOS|aaI|ty0_n kemovahkm»m:am nj]On!pL_l_O!lSlan'.]Ir.'l.en“Ja " Sosiaalitydn keinojen kayttéonoton arvio, chat-, walk in- . .
juurruttaminen (ml. yhteissosiaalityd ja etsivatyd) seka X . . X AN AR Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
. " . A ja kohtaamispaikkojen maara ja niiden kaynti- ja
matalan kynnyksen kohtaamispaikkojen lisdaminen e " . . sote-keskus sote-keskus RRF
e o L e P kavijamaarat seka yhteistydssa mukana olevien
jarjestoyhteistyd huomioiden (huomioiden Sosiaalihuollon I ook RRF RRF
A jarjestojen maara
kehittamisohjelma)
Elintapaohjauksen toimintamallin luominen ja kaytté6notto .
I " 5 . . I : . . s - . - Tulevaisuuden
aikuisilla. Elintapaohjauksen varmistaminen lapsille ja nuorille. |Elintapaohjauksen sisallyttaminen hoitopolkuihin
B P - R n e o . sote-keskus RRF RRF
Kehitetaan toimintamalli mm. ravitsemusterapeuttien pitkaaikaissairaiden hoidossa RRE
osaamisen hyodyntamiseksi perustasolla.
Tiedolla johtamisen hallintamallin ja sen kayttoéénoton
suunnittelu seka portaittainen kayttéonotto (keinoaly- . .
L DR B o N . L . s . . Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
toiminnan ja tietojohtamisen toimintamalli), tietotarpeiden Tietojohtamisen kehittaminen hoitovajeen - -
§ . ) . PO A i . . ¥ . sote-keskus ja [sote-keskus ja |RRF
systemaattinen tunnistaminen ja kerattavasta tiedosta tunnistamiseen ja vaikuttavuuden seuraaminen RRE RRE
sopiminen seka tiedon keruun ja -tuotannon maarittely
(erityisesti kirjaamiskaytannot) sote-integroiduissa palveluissa
Yht"e_r_'tal‘slelaar_].Jai\ syst_emat_!smde.l_an_ asmkas;_)_alau_tteen . Asiakaspalautteen jatkokehitys (THL:n kehitystyo Tl TG R
keraaminen, kasittely ja hyédyntaminen seka laajentaminen . K s - A sote-keskus RRF RRF
. S huomioiden) - asiakaspalautejarjestelman kayttéonotto
koko hyvinvointialueelle RRF
Yhtenaistetaan laakinnallisen kuntoutuksen kuntoutusketjuja
ja tmmlnlamz-_llle@ aina matalan kynnyksen palveluista " Selvityksen tekeminen koronan aiheuttamaan Tulevaisuuden Tulevaisuuden
perustasolle ja erityistasolle, osastokuntoutukseen seka Kuntoutusvelkaan sote-keskus sote-keskus RRF
kotikuntoutukseen. Kotikuntoutuksen ja kuntoutuksen RRF
toimintamallien kayttéonotto
_Kehlt_etaan va_rhalsen. kumout_ustarpe_en tunnistamisen mallia Fysioterapeutin suoravastaanottomallin kayttéénoton Tulevaisuuden |Tulevaisuuden
ja asiakasohajusta eri palveluissa (esim. 5 . . A
laajentaminen saatavuuden parantamiseksi ja sote-keskus sote-keskus RRF

asiakasvastaavamallin pilotointi yhteistyossa Kela, TOIMEKSI-
tyokykyhanke ja TE-toimisto)

hoitovelan purkamiseksi RRF

RRF

Taulukko 9. Hankkeen keskeisimmat riippuvuudet Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -

hankkeeseen.




6.5 Riskit ja niihin varautuminen
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Alla olevaan taulukkoon 10. on kuvattu hankkeen keskeisimmat riskit, niihin
varautuminen ja vastuutaho.

koronapandemiatydhén

rajoitukset huomioidaan ja
tarvittaessa tehdaan muutoksia
toteuttamiseen

Riskin kuvaus Seuraus, jos riski toteutuu Toimenpiteet riskin Vastuutaho
poistamiseksi tai
pienentamiseksi
organisaatioiden hankkeen toimeenpano selkeda aikataulutus ja tyénjako hallinnoija /
sitoutuminen viivastyy hankejohtaja
henkildston hankkeen toimeenpano ajoissa aloitettu rekrytointi ja hallinnoija /
saatavuusongelmat viivastyy ja tavoitteet eivat kiinnostavat tehtavankuvat hankejohtaja
(erityisesti ICT- toteudu aikataulussa
asiantuntijoiden
saatavuus)
hyvinvointialueen hankkeen toimeenpano selkeat tehtavanjaot hallinnoija /
valmistelun ja muiden viivastyy ja tavoitteet eivat hyvinvointialueen valmistelun ja | hankejohtaja
hankkeiden toteudu aikataulussa muiden hankkeiden kanssa ja
yhtéaikainen riittdvan viestinnan turvaaminen
toteuttaminen
koronapandemia ammattilaisten tydpanos koronapandemian etenemista hallinnoija /
kohdistuu tarkkaillaan, kansalliset hankejohtaja

Taulukko 10. Riskit ja niihin varautuminen.




