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1 Hankkeen tausta

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyméa (Kainuun sote) jarjestaa ja tuottaa alueen
kuntien sote palvelut (osajasenend Puolanka).

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuolto on jarjestetty ja tuotettu jo vuodesta 2005 maakunnalli-
sesti. Kainuun sote on kuntayhtymamuotoinen organisaatio, jossa erikoissairaanhoito, perus-
terveydenhuolto ja sosiaalihuolto on integroitu samaan organisaatioon. Palveluprosesseja on
kuvattu laadunhallinnan toimintakéasikirjassa. Osa palveluista tuotetaan lahipalveluina, osa
keskitetysti ja osa seudullisesti tai maakunnallisesti. Asiakkaiden kaytossa on myo6s sahkoisia
palveluita ja tyontekijat hyddyntavat sahkoisia tyovalineita. Tyodntekijat liikkuvat alueella yli kun-
tarajojen vieden harvemmin tarvittavia palveluja lahelle kuntalaisia. Johtaminen toteutuu osin
l&hi- osin etdjohtamisena. Henkilostdéa Kainuun sotessa on n. 3 800.

Integraation seka palvelurakenteen kehittdmista on tukenut vakiintunut maakunnallinen so-
teorganisaatio. Silti varhaisten mielenterveys- ja sosiaalipalveluiden kohdentamisessa ja yh-
teistydssd, ikdihmisten hoivan kehittdmisessa on tehtavaa, kuten myos erikoissairaanhoidon ja
peruspalveluiden toiminnallisessa ja rakenteellisessa integraatiossa.

Erot suomalaisten ja kainuulaisten hyvinvoinnissa seka Kainuun sisaiset vaeston hyvinvoin-
tierot ovat edelleen suuret. Keskeisimmat haasteet Kainuussa kansalaisten hyvinvointiin, ter-
veyteen ja turvallisuuteen liittyen ovat: mielenterveys ja paihteisiin liittyvat ongelmat, epéater-
veelliset elamantavat ja huono toiminta- ja tyokyky, alhainen osallisuus ja yksinaisyys, tapatur-
mat, vakivallan uhka ja turvattomuuden tunne. Kriittinen kysymys Kainuulle on osaavan ty6voi-
man saatavuus.

Kustannukset, rahoitus ja investoinnit

Sosiaali- ja terveydenhuollon asukaskohtaiset nettokayttokustannukset ovat hyvinvointialueista
(4 787,70 €/v. 2020) korkeimmat. Perusterveydenhuollon avohoidon ja erikoissairaanhoidon
kustannukset ovat hyvinvointialueista korkeimmat. Tarvevakioidut menot olivat maan kolman-
neksi korkeimmat (v 2019). Ikaantyneiden palvelujen kustannusten ennustetaan kasvavan
vuoteen 2030 mennessa eniten.

Sote tiedonhallinnan ja digitalisaation tilannekuva

Kainuun sotessa on kaytdssa yhteinen potilastietojarjestelma, jota kaytetaan paitsi peruster-
veydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa myds ikaihmisten palveluissa seka riippuvuuksien
hoidossa, perheneuvolassa ja kehitysvammahuollossa poliklinikalla ja osastohoidossa. Muissa
sosiaalihuollon palveluissa kaytetédan yhteista asiakastietojarjestelmaa. Liséksi kaytossa on
useita erillisia palvelukohtaisia tietojarjestelmia. Puolangalla on kaytossa tallahetkella erilliset
jarjestelmat.

Kainuulaiset ovat tilastojen mukaan melko aktiivisia sosiaali- ja terveydenhuollon sahkoisten
palvelujen kayttajia ja kaytto lisdéntyy uusien sahkoisten asiointipalvelujen myoéta jatkuvasti.
Tilastokeskuksen (2020) tietojen mukaan 75 %:lla kainuulaisista kotitalouksista on tietokone ja
jopa 81 % kainuulaisista on kayttanyt Internetia viimeisen kolmen kuukauden aikana. Kainuun
sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymén tarjoamaan Kainuun Omasote -palveluun oli vuo-
den 2020 lopussa rekisteroitynyt kainuulaisista 61%. Vuoden 2020 aikana kainuulaisista 36%
kaytti Omasote-palvelua ja 49% Omakanta-palvelua. Omasotea kaytti 18-35-vuotiaista 56%,
36-50-vuotiaista 55%, 51-65-vuotiaista 42%, 66-75-vuotiaista 39% ja yli 75-vuotiaista

17%. Kainuulaisista 38,9 % on kayttanyt etdasiointia perusterveydenhuollon palveluissa
(2020), valtakunnan ka 29,2%.

STM:n ja Kainuun soten valisesséa keskusteluissa (6.2.2020) kehittamistarpeiksi nousi palvelu-
jen tarpeen kehittyminen, hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistdminen osana sote-
palvelujen kehittdmista ja jarjestoyhteistyd.
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STM:n, Kainuun soten ja Kainuun pelastustoimen valisessa keskustelussa 17.11.2020 alueelli-
siksi kehittamistarpeiksi nousi: perusterveydenhuollon palvelujen saatavuus, yhteisty6 esh:n
kanssa palvelutarpeeseen vastaamiseksi ja toimenpiteet riittavan ja ammattitaitoisen henkilds-
ton varmistamiseksi, toimenpiteet lasten, nuorten ja perheiden varhaisen tuen ja ennaltaehkai-
sevien palvelujen saatavuuden vahvistamiseksi, ml. hyte-yhteistyd. Lisaksi kansallisina haas-
teina tuotiin esille perustason mielenterveyspalvelujen saatavuus ja laatu sekéa idkkaiden hen-
kildiden palvelujen ja terveyspalvelujen integraatio.

Hoitoon paasya vaikeuttaa mm. se, ettd perusterveydenhuollossa laakari- ja hoitajamaarat ei-
vat vastaa asukkaiden tarpeita. Ladkaria ja hoitajia hytdyttaisi muiden osaamisalueiden osaa-
vien ammattilaisten, kuten farmasistien, antama tuki arjen tydlle. Jos osa laakarin tydsta voi-
daan osoittaa muun ammattiryhman osaavalle tekijalle, yksittaiselle ladkarille ja hoitajalle mo-
niammatillisen toimintavan kautta vapautuu enemman aikaa muuhun potilastyéhén tyon hallit-
tavuutta lisdavasti. Tyon kokonaiskuormituksen helpottuessa ja tyon hallittavuuden parantu-
essa perusterveydenhuollon ty6n, erityisesti laakaritydn, houkuttelevuus kehittyy. Osastofar-
masian kayttdé Kainuun perusterveydenhuollossa on ollut todella vahaista.

Hankkeen tavoitteet
Hyo6tytavoitteet

Kainuun soten HELLA -hankkeen toiminta jakaantuu kokonaisuudessa 10 tydpakettiin (v.
2022). Tyopaketit liittyvat kiinteasti toisiinsa. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjel-
man hyotytavoitteet sisaltyvat jokaiseen tydpakettiin ja kuvataan niissa. Kaikissa ty6pa-
keteissa tarkastellaan tiedolla johtamiseen liittyen kirjaamista ja seuranta- ja arviointimittareita
seka sahkdisen asioinnin mahdollisuuksia ja toimintamalleja. Lisaksi Kainuussa kiinnitetaan
erityistd huomiota hyvinvointi- ja terveyseroihin ja niiden kaventamiseen.

HELLA kehittamisosien | ja Il kautta pyritaan loytamaan ymmarrys siita, mita tulevaisuuden so-
siaali- ja terveyskeskus on Kainuussa sekéa luomaan sille rakenne ja johtamisjarjestelma mu-
kaellen STM:n visiota tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskuksesta.

Taulukkoon on koottu syksyn 2021 hoitoon paasyn tilanne.

Hoitoonpaasy, Kainuun

sote 8/2021
Terveysasemat ja -keskukset
Hyryn- Puo- |Risti- Sot- |[Suomus-
Kehittamiskohteet salmi Kajaani |Kuhmo |Paltamo|lanka |jarvi kamo |salmi
Perusterveydenhuollon |Toteu- |819 poti- |Toteu- |70 poti- | * 30 poti- | Toteu- | Toteutuu
kiireeton avosairaanhoito | tuu lasta jo- |tuu lasta jo- lasta jo- [tuu
(3 kk hoitotakuu) nossa nossa nossa
6/2021 6/2021 6/2021
Suun terveydenhuolto (6 |[Toteu- |1088 120 Toteu- |* Toteu- |Toteu-|Toteutuu
kk hoitotakuu) tuu hl6d jo- |hlda jo- |tuu tuu tuu
nossa nossa
Mielenterveys- ja riippu- |Toteu- |Toteutuu |Toteu- |Toteu- |* Toteu- |Toteu-|Toteutuu
vuuksien hoito (3 kk hoi- |tuu tuu tuu tuu tuu
totakuu)
Kuntoutus (3 kk hoitoon) |Toteu- |Toteutuu |Toteu- |Toteu- [|* Toteu- |Toteu-|Toteutuu
tuu tuu tuu tuu tuu
Ehkaisyneuvonta Ehkaisyneuvonta toteutuu alle 20 v. ja ensimmainen ehkaisyvaline ilmai-
sena.
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*Kehittamistoimet eivat kohdistu Puolangan perusterveydenhuoltoon.
Kunnalla on sopimus yksityisen palveluntuottajan kanssa. Puolangan
kunnan jonotilanne: https://terveys.puolanka.fi/terveydenhuolto

Taulukkoon kootut tiedot on saatu Kainuun soten vastuualuepaallikdilta. Tilastoja tarkastelta-
essa esiin nousi tarve parantaa Kainuun soten em. tietojen kirjaamista. Hankkeen toimesta
tuetaan kirjaamisen tehostamista ja systemaattisuutta koko Kainuun alueella. Kainuun sote on
mukana DigiFinland Oy:n koordinoimassa jarjestajan vahimmaistietosisaltdjen kehittamis-
tydssa, jonka avulla tuotetaan mm. saatavuuden mittaamiseen yhteiset mittarit.

Vastaanottotoiminnan kehittdmisessa on otettu kayttoon paivittaisjohtamisen taulu, joka ohjaa
tiimia asiakasvirtojen hallintaan. Asiakkaan hoito alkaa heti, yksi koordinoi asiakkaan proses-
sia, jolloin asiakasta ei laiteta jonoon odottamaan hoidon aloitusta. Taululta seurataan tunnin
valein takaisinsoittojarjestelman puhelujen maaria, seka omasote-viesteja, jotta tiimi hallitsisi
paivittiiset asiakasvirrat. Asiakasvirtamestarin rooli on tassa oleellinen, hanen tehtava on seu-
rata, etta paivittaiset asiakkaat tulee hoidetuksi ja tiimi toimii sovitulla tavalla. Viikoittain seura-
taan suoritedataa kehitellyn excelin avulla, josta seurataan mm. "kopitetut” asiakasmaarat am-
mattilaisittain, kontaktimaarat kontaktilajeittain / ammattilaisittain, eté%, tehdyt terveys- ja hoi-
tosuunnitelmat, aloitetut valmentavat tuet elamatapamuutokseen (coachaukset). Lisaksi tule-
vaa tybkuormaa seurataan kayntireppu (varatut vastaanottoajat) ja etareppu (etéakontaktein
hoidettavat asiakaskontaktit) -luvuilla. Reppuluku tarkoittaa kuinka paljon ammattilaisen omalla
ajanvarauskirjalla on asiakkaita hoidettavana huomisesta alkaen tulevaisuuteen. Reppuluvun
pitad pysya kohtuullisena, luvulle ei ole kuitenkaan tehty maaritelmaa. Lukua seurataan, jotta
reppu eli tuleva tydkuorma ei kasva liian suureksi. Jos ammattilainen on itse tehnyt tyékuor-
maa tulevaan, vaikuttaa siihen, etta paivittdisesta tyokuormasta ei valttamatta pysty selviyty-
maan, jo olemassa olevan tyokuorman vuoksi.

Hyotytavoitteiden seuranta- ja arviointimittarit on kuvattu hankkeen arviointisuunnitelmassa
14.10.2021.

Hoitoonpaasy,

tavoite
Terveysasemat ja -keskukset
Hyryn- Puo- |Risti- Sot- Suomus-

Kehittamiskohteet | salmi Kajaani Kuhmo |Paltamo lanka |jarvi kamo |salmi
Perusterveyden- |V.2022:(V.2022:1 [V.2022:|V. 2022: * V.2022:|V.2022:|V. 2022:
huollon kiireeton |toteu- [kksisdlla |toteu- |toteutuu toteu- |toteu- [toteutuu
avosairaanhoito (7 [tuu hoitoon. V. |tuu tuu tuu
vrk hoitotakuu) 2023: to-

teutuu
Suun terveyden-  [V.2022:|V.2022:6 |V.2022:|V.2022:6 |* V.2022:|V.2022:{V.2022:
huolto (3 kk hoito- |toteu- |kksisalla |toteu- |kk sisalla toteu- |toteu- |toteutuu
takuu) tuu hoitoon. V. |tuu hoitoon. V. tuu tuu

2023: to- 2023: to-

teutuu teutuu
Mielenterveys-ja |V.2022:(V.2022:3 [V.2022:|V. 2022: * V.2022:|V.2022:|V. 2022:
riippuvuuksien toteu- |kksisalla |[toteu- [toteutuu toteu- |toteu- [toteutuu
hoito (7 vrk hoito- |tuu hoitoon. V. |tuu tuu tuu
takuu) 2023: to-

teutuu
Ehkdisyneuvonta |Ehkdisyneuvonta laajennetaan koskemaan kaikkia alle 25 v. ja

ehkaisyvalineet ilmaisina.
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TyOpaketit:

A. Moniammatillisen vastaanottotoiminnan kehittaminen; perusterveydenhuollon moniam-
matillisen vastaanottotiimintoiminnan tehostaminen ja palvelujen saatavuuden parantaminen
uuden toimintatavan ja digitaalisten palvelujen avulla. Tyopaketin keskeisimmaét hyotytavoitteet
ovat saatavuuden, oikea-aikaisuuden ja jatkuvuuden parantuminen, monialaisen ja yhteentoi-
mivan yhteistydn lisédminen seka laadun ja vaikuttavuuden parantuminen. Kehittdminen jat-
kuu ja laajenee kuntoutuksen, mielenterveys- ja riippuvuuksien hoidon seka aikuissosiaalityon
asiantuntijuuden vahvistamisella seka osastofarmasian kehittamisella. Tama moniammatillinen
toiminta vastaa asiakkaan tarpeisiin hyotytavoitteiden mukaisesti.

B. Suun terveydenhuollon uudistaminen; Kerralla kuntoon/joustava vastaanotto —toi-
mintamallin mukaisen toiminnan pilotoiminen ja kaynnistaminen. Keskeisin hyétytavoite on
saatavuuden, laadun ja vaikuttavuuden parantuminen. Pilotoinnista saatujen kokemusten hyo-
dyntdminen ja uuden toimintamallin luominen Kainuun soten suun terveydenhuoltoon. Erityi-
sena painopisteena on Kajaanin suun terveydenhuollon uudistaminen ja hoitotakuun toteutu-
minen.

C. Perhekeskustoiminnan tehostaminen ja yhteistyén vahvistaminen kuntien sivistystoi-
men (varhaiskasvatus ja koulut) kanssa. Keskeisin hyotytavoite tdssa tydpaketissa on ennalta-
ehkaisevan ja ennakoivan tydn vahvistaminen, monialaisen yhteistydn lisadaminen seka laadun
ja vaikuttavuuden parantuminen. Kehittaminen jatkuu edelleen Kainuun perhekeskustoiminta-
mallin uudistamisena seka kuntien varhaiskasvatuksen ja koulujen kanssa tehtavéan yhteistyon
syventamisella niin strategisella kuin operatiivisella tasolla. Liséksi vahvistetaan lasten ja nuor-
ten paihdepalvelujen saatavuutta.

D. Psykososiaaliset menetelmat; menetelmien kayttéonotto, alueellinen yhteistyd OYS-erva
tasolla. Keskeisin hyodtytavoite on palvelun saatavuuden, ennaltaehkaisevan tyon ja laadun pa-
rantuminen. Psykososiaalisten menetelmien osaamisen vahvistaminen laajenee kaikenikaisille
yhteistydssa OYS-ervan kanssa.

E. Hyte-tyon vaikuttavuuden parantuminen. Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistamisen
mallin sovittaminen Kainuuseen, yhteisty6 Itd-Suomen yliopiston Vaikuttavuudentalon kanssa.
HyVo- kdyntien laadun ja vaikuttavuuden mittaaminen, tiedolla johtaminen seka kayntien sisal-
I6n kehittdminen osallistavan yhteiskehittamisen avulla. Keskeisin hyttytavoite on laadun ja
vaikuttavuuden parantuminen, ennaltaehkaisevan toiminnan ja varhaisen tuen vahvistuminen
seka terveys- ja hyvinvointierojen kaventuminen. Hyte-tyon vaikuttavuuden parantuminen to-
teutuu em. osin HELLA —hankkeen osan | aikana ikaantyneiden kokonaisvaltaisen hyvinvoin-
nin osalta.

F. Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuksien hoidon kehittaminen Mielenterveysstrategian
2020-2030 seka Paihde- ja riippuvuustrategian 2021 mukaisesti. Erityisesti keskitytdan paihde
ja riippuvuuksien hoidon kokonaisuuden toimivuuteen ja palvelutarpeen tunnistamiseen oikea-
aikaisesti. Keskeisin hyottytavoite on palvelujen saatavuuden ja vaikuttavuuden parantaminen
seké ehkaisevan tyon tehostuminen.

G. Sosiaalihuollon kehittdminen taloussosiaalitydn osalta seka sosiaalitydn resurssien riitta-
vyyden ja kohdentamisen arviointi sek& uusien toimintamallien suunnittelu ja toteuttaminen.
Sosiaalialan strategisen yliopistoyhteistytn vahvistaminen tukemaan sosiaalipalvelujen kehit-
tamista. Keskeisin hyotytavoite on palvelujen saatavuuden, ennakoivan ja ehkaisevan tyon
vahvistuminen, vaikuttavuuden ja laadun parantuminen.

H. Kuntoutuspalvelujen kehittdminen Kuntoutuksen uudistamisen toimintasuunnitelman
vuosille 2020-2022 mukaisesti keskittymalla erityisesti toiminta- ja tyokyvyn tuen ja kuntoutuk-
sen toimintamallin yhteennivomiseen, etateknologiaa ja digitalisaatiota hyodyntaen kuntoutuk-
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sen toimintamallien uudistamiseen, kotikuntoutustoiminnan sisallon kehittdmiseen, ravitsemus-
terveyden edistamiseen seka apuvalinepalvelujen yhteistyon ja verkostojen kehittamiseen.
Keskeisin hyotytavoite on palvelujen saatavuuden parantaminen, palvelujen vaikuttavuuden ja
laadun parantuminen, ehkaisevan tyon tehostuminen.

I. Maksuton ehkaisy alle 25 vuotiaille pilotti toteutetaan vuosina 2022 — 2023, jossa vahviste-
taan henkilostdon osaamisen vahvistuminen ja tydnjaon uudistuminen. Keskeisené hyotytavoit-
teena palvelun saatavuuden sekad ennakoivan ja ehkaisevan tyon vahvistuminen.

J. Osallisuuden hallintamalli. Vahvistetaan asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdolli-
suuksia Kainuun sotessa. Keskeisin hyotytavoite on ennakoivan ja ehkaisevéan tyon seka pal-
velujen vaikuttavuuden ja monialaisuuden ja yhteentoimivuuden vahvistuminen.

Tarkempi kuvaus tydpaketeittain:

TyoOpaketti A. Moniammatillisen vastaanottotoiminnan kehittdminen

Ydinongelma Kainuussa on peruspalvelujen saatavuus ja puutteellinen naytt6é toiminnan vai-
kuttavuudesta. Kehittamisen painopiste on siten terveyskeskuspalvelujen, erityisesti vastaan-
ottotoiminnan radikaali uudistaminen.

Sosiaali- ja terveyskeskuksen moniammatillisen vastaanottotoiminnan kehittamisen ydin on
sen systeeminen uudistaminen ja osaamisen vahvistaminen. Kehittdmisen tavoite on sote-
keskusten palvelujen saatavuuden parantaminen sek& kansansairauksien ja yleisten hyvin-
vointiriskien parempi hallinta. Tavoitteena on parantaa asiakaskokemusta viiveettomalla palve-
lutarpeen ratkaisulla ja lisata tuottavuutta hoitosuhteen jatkuvuudella. Tavoitteena on myds li-
satd séhkoista asiointia ja etdpalvelua.

Hyo6tytavoitteet toteutuvat quadruple aim —viitekehyksen kautta, jossa tuottavuus (kustan-
nus/asiakas), vaikuttavuus, asiakas- ja henkildstbkokemukset paranevat. Tuottavuuden ja vai-
kuttavuuden paraneminen edistavat palvelujen saatavuutta. Keskipitkalla tahtaimella erikois-
sairaanhoidon kysynta vahenee kansansairauksien ja -riskien sekundaaripreventiolla.

Toimintamallin kuvaus

Perusedellytyksia ovat tavoitteiden ja mittareiden asettaminen, niiden systemaattinen hyoédyn-
taminen johtamisessa, asiakkuussegmentointi ja asiakastarpeiden mukaisten hoito- ja palvelu-
ketjujen kehittdminen.

Hydtytavoitteet saavutetaan mallintamalla ja toimeenpanemalla suuren, keskikokoisen ja pie-
nen sote-keskuksen moniammatillinen vastaanottotoiminnan tiimimalli. Toimintamallin 1&ht6-
kohta on vastaanottotoiminta, johon integroidaan horisontaalisesti fysioterapia, pdihde- ja mie-
lenterveyspalvelut seka aikuissosiaalityd. Toimintamallia taydennetaan integroimalla siihen
myo6s osastofarmasia. Moniammatillisella vastaanottotoiminnan tiimimallilla turvataan erityi-
sesti paljon tukea tarvitsevan hoidon hallinta, jatkuvuus ja laatu.

Ydinasia toiminnassa on, etté palvelutarpeen ratkaisu alkaa heti ja yksi ammattilainen koordi-
noi asiakkaan palveluprosessia hyddyntamalla moniammatillisen tiimin osaamista asiakastar-
peen mukaisesti.

Asiakaan palvelutarpeesta riippuen hoidon jatko tapahtuu joko kaksisuuntaisella sahkdisella
asioinnilla, puhelinvastaanotolla tai fyysisella vastaanotolla, tassa prioriteettijarjestyksessa.
Sahkaoinen asiointi edellyttdd prosessimuutoksia. Se tarkoittaa uudelleenjarjestelyja hoidon tar-
peen arviointiin, luukkuasiointiin ja kiirevastaanoton toteuttamiseen ja tyonjakoihin.
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Tavoitteena on myos vahentaa ennenaikaisten sairastumisten riskid parantamalla vaikutta-
vuutta ja lisata tuottavuutta korvaamalla raskaat maaraaikaiskaynnit tiheilla lyhyilla etana to-
teuttavilla coachauskontakteilla.

Systemaattisella terveys- ja hyvinvointiriskien kirjaamisella tunnistetaan korkean riskin asiak-
kaat. Heille laaditaan asiakaslahtdinen Terveys- ja hoitosuunnitelma, johon asiakas méaaéritte-
lee tarpeen ja tavoitteen ammattilaisen tuella. Keinot, tuki ja seuranta sovitaan yhdessa. Tama
muuttaa useimmiten tyén painotuksen kokonaisvaltaisemmaksi ja asiakaslahtdiseksi. Asiak-
kaiden tavoitteet kohdistuvat elaméanhallinnan ja elintapojen kohentamiseen, jossa ongelmana
on aloittamisen ja aikaansaamisen vaikeus. Asiakkaan osallisuus ja voimaantuminen kasvaa
uudelle tasolle, koska tuki kohdistuu kunkin omiin tarpeisiin, toiveisiin ja l&aht6kohtiin aikaisem-
paa paremmin. Elintapamuutoksen onnistumisen todennékdisyys kasvaa, mika johtaa uuden
tavoitteen asettamiseen ja positiiviseen kierteeseen.

Mallin hyétytavoitteiden saavuttamisen keskeiset keinot ja niiden arvioinnin ulottuvuudet kuva-
taan liitteessa Arviointi ja seuranta.

Tulokset 7/20-9/21: Perusterveydenhuollon vastaanotoissa on kehitetty toimintamallia, jossa
hoito alkaa heti ja asiakas saa yhteyshenkilon. Asiakassegmentointia tehdaan episodi- ja PPT-
tiimien avulla. Asiakastarpeisiin vastataan eri ammattilaisten yhteistyolla. Vastaanoton tiimei-
hin kuuluvat ensivaiheessa sairaan-/terveyshoitajat ja laékarit. Vastaanottoa toteutetaan Oma-
sotella, puhelimitse ja lasndvastaanottona (tavoiteltu jarjestys). Ehkaisevaa ja ennakoivaa
tyotd mallinnetaan potilasryhmaé kerrallaan; ensimmaisena potilasryhmané terveyshyotypoti-
laat, joille hoitajat opettelevat tekemé&an terveys- ja hoitosuunnitelmia ja aloittavat asiakkaalle
terveelliseen elam&éan kannustavan valmennustuen.

Terveysasemien uudistamisty® on kaynnistetty Sotkamossa, Kuhmossa, Suomussalmella ja
Kajaanissa. Osa néaistd on jo jonottomia, osassa jonottomuus haamottaa. Ristijarvi, Hyrynsalmi
ja Paltamo otetaan muutokseen mukaan, kun edellisten toimintaa on saatu vakiinnutettua. Mo-
niammatillisen vastaanottotytn suunnittelua on aloitettu s.e. Sotkamon vastaanotolla on aloit-
tanut fysioterapeutti ja paihde- ja mielenterveystyontekija. Koko Kainuuseen ulottuva vastaan-
ottotoiminnan konsepti on luonnosteluasteella.

OSA 1l Kehittdmistyota jatketaan edelleen painottaen erityisesti moniammatillista tyota ja
asiakasnakokulmaa seka asiakkaan palvelu- ja hoitopolkujen sujumista sekéa asiakasosalli-
suutta. Erityistd huomiota kiinnitetd&n asiakkaiden palvelutarpeiden tunnistamiseen seka pal-
veluohjaukseen osana moniammatillista ja monialaista tyota. Hoidon laatua, vaikuttavuutta ja
jatkuvuutta lisdtdan kehittdmalla ja laajentamalla osastofarmasiaa osaksi perusterveydenhuol-
lon moniammatillista vastaanottotoimintaa.

TyOpaketti B. Suun terveydenhuollon uudistaminen

Toimintamallin hy6tytavoite on parantaa suun terveydenhuollon saatavuutta, ennaltaehka-
sevyytta, laatua seka hillitéd kustannuksia.

Kerralla kuntoon/joustava vastaanotto -toimintamallia |ahdetdan kokeilemaan Kainuun soten
suun terveydenhuollossa Kajaanissa Teppanan hammashoitolassa. Toimintamalli on asiakas-
l[&htdinen ja se tehostaa ja nopeuttaa toimintaa. Nimensd mukaisesti Kerralla kuntoon toiminta-
mallissa monta suun terveyteen liittyvaa vaivaa hoidetaan samalla kaynnilla. Se koskee perus-
hammashoitoa; tutkimusta, paikkausta ja hammaskiven poistoa. Hoitojaksot lyhenevat ja hoi-
toon paasy helpottuu. Paljon hoitoa ja ohjausta tarvitsevien potilaiden hoitoon jaa nain enem-
man resursseja.

Kokeilussa my@s testataan toiminnanohjausjarjestelmaéa. Tavoitteena on saada kokemuksia
tehokkaasta toiminnanohjausjarjestelmastd, jonka avulla Kerralla kuntoon toimintamalli toteu-
tetaan. Jarjestelma ohjaa reaaliajassa hoitohuoneiden ja henkiloston kayttéa seka potilasvir-
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taa. Asiakas saa tarpeenmukaisen hoidon oikea-aikaisesti laadukkaasti. Toimintamallin kokei-
lun jalkeen arvioidaan tulokset ja mahdollisuudet laajentaa toimintamalli koko Kainuuseen
seka paatetaan toiminnanohjausjarjestelman hankinnasta.

Tulokset 2-9/21: Kerralla kuntoon —mallia on pilotoitu Teppanan hammashoitolassa Kajaa-
nissa. Asiakkailta toimintamalli on saanut myonteista palautetta. Kerralla kuntoon —malli on ny-
kyjarjestelyilla haavoittuva henkiloresursseista johtuen, eika silla kyetéa vastaamaan palvelutar-
peisiin ilman jatkokehittamista. Kasvavat hoitojonot vaikeuttavat asiakkaiden hoitoon paasya,
haastavat oikea-aikaisen asiakkaan tarpeiden mukaisen hoitopolun rakentamista ja vaikeutta-
vat kohdentamaan resurssia paljon hoitoa tarvitseville asiakkaille.

OSAIl:

Hanketta jatketaan kirkastamalla ja uudistamalla suun terveydenhuollon toimintamalleja ja -
prosesseja seka tyontekijoiden tehtavankuvia ja -jakoa. Tavoitteena on ennaltaehkéisevan
tyon lisddminen suun terveydenhuollossa. Ymmarrysta resurssien kohdentumisesta ja jakaan-
tumisesta lisatdén selvittamalla myos palveluverkon tydnjaon tarkoituksenmukaisuus. Mahdol-
listetaan yhteistyd® muiden terveydenhuollon ja sosiaalihuollon ammattihenkildiden kanssa.
Asiakkaiden tarpeita ja palvelujen saatavuutta ajatellen selvitetaan ja pilotoidaan tydaikojen
joustomahdollisuudet iltavastaanottoon. Vahvistetaan asiakasosallisuutta.

Osana kehittamisty6ta tarvitaan suunterveydenhuollossa erityisesti Kajaanissa olevien jonojen
purkua, jotta lopullinen kehittamistyd Kerralla kuntoon -toimintamalli voidaan toteuttaa.

Prosessien kehittdmistyon avuksi tarvitaan Hyva vastaanotto —valmennuksen kaltaista tukea
(THL). Siséltdjen uudistamisessa hyddynnetd&n THL:n ja Innokylan tuki tydpajojen jarjestami-
sessa. Myds vertaiskehittaminen ja yhteistyd muiden hankealueiden kanssa hyddynnetaan.

Tyopaketti C. Perhekeskustoiminnan tehostaminen, lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Paahyotytavoitteena on kehittaa ja lisata lasten, nuorten ja perheiden palvelujen saatavuutta,
oikea-aikaisuutta ja jatkuvuutta seké ennakoivia, varhaisen tuen tydmuotoja. Toiminta perus-
tuu monialaiseen yhdessa tekemiseen ja tutkitun tiedon hyédyntamiseen.

Mallissa tehostetaan kuntayhtyman sosiaali- ja terveyspalvelujen ja kuntien sivistystoimen yh-
teisty6ta. Tavoitteena on, etta toimijat tietdvat toistensa toimintatavat ja menetelmat entista pa-
remmin ja voivat nain tehda arviota oikeanlaisen tuen tarpeesta monialaisesti yhteistyoverkos-
tossa. Lisdksi tavoitteena on, etta yhtalaiset toimintamallit ovat laajasti kaytettavissa lasten,
nuorten ja perheiden arkiymparistdissa.

AlatyOpaketti 1. Tavoitteena on rakentaa lapsen, nuoren ja perheen ymparille monialainen,
varhaisen tuen, hoidon ja kuntoutuksen malli, moniammatillinen neuvolatiimi.

Mallissa panostetaan lasten ja nuorten psyykkisen ja fyysisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn vah-
vistamiseen seké kehitysviivastymien yms. poikkeamien tunnistamiseen tiiviilla verkostoyhteis-
tyolla seka yhteisella menetelmaosaamisella. Perheille varhain tarjottava tuki, hoito ja kuntou-
tus vahentavat ongelmien vaikeutumista ja helpottavat lasten koulusuoriutumista. Lastensuoje-
lun ja muiden korjaavien palvelujen tarve vahenee. Painopisteen siirtiminen varhaiseen tu-
keen ja hoitoon nakyy taloudellisena hy6tyna.

Alatydpaketti 2. Tavoitteena on lisata kasvun, oppimisen ja koulunkaynnin tukeen liittyvaa so-
siaali- ja terveystoimen seka sivistystoimen ammattilaisten valistd moniammatillista yhteis-
tyota. Tavoitteena on tiedon lisaaminen, perustehtavien kirkastaminen ja toimintamalli, jossa
maadritellaan vastuutyontekija paljon palveluja tarvitseville lapsille, nuorille ja perheille. Vastuu-
tyontekija linkittda ja koordinoi peruspalvelut ja erikoistason palvelut yhdeksi palveluketjuksi.
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Alatydpaketti 3. Tavoitteena on lahisuhdevékivaltatydn menetelmien ja ohjeiden paivittami-
nen moniammatillisesti seka osaamisen vahvistaminen ongelman tunnistamisessa ja asiak-
kaan kohtaamisessa. Tavoitteena on myds uudistaa ja lisata asiaan liittyvad nakyvyytta, vies-
tintda ja ohjausta. Nain laadukkaammat palvelut ovat helpommin saatavissa oikea-aikaisesti.

Alatydpaketti 4. Tavoitteena on Neuvokas perhe —menetelman kayttéonoton laajentami-
nen,mallin systemaattinen toteuttaminen seka menetelman seurannan ja vaikuttavuuden pa-
rantaminen perheiden elintapaohjauksen tueksi. Kainuussa on jo kaytossa sahkoinen Neuvo-
kas perhe —kortti. Tavoitteena on perheiden elintapaohjauksen vaikuttavuuden lisdéantyminen
sahkaoisten palvelujen seka jarjestoyhteistydn avulla. Elintapaohjauksessa vahvistetaan erityi-
sesti paihdeosion hyddyntamista ja tdydennetdan sen sisaltéd. Mukana kehittAmisessa ovat
Kainuun sydanyhdistys ry., Suomen sydanliitto ry. sekd Ehyt ry. Kehittdmisella lisataan hyvin-
voinnin ja terveyden edistamisen vaikuttavuutta.

Tulokset 11/20-9/21: Kehittamistyota on tehty maakunnallisesti yhteiskehittamisen keinoin.
Osaamista on vahvistettu/vahvistetaan asiantuntijapuheenvuoroin ja koulutuksin. Moniamma-
tillisen neuvolatiimin toimintamallin pilotointi on aloitettu Kajaanissa; jalkauttaminen muualle
maakuntaan on valmistelussa. Sivistystoimen ja soten yhteistyon kehittdmisessa on saavutettu
yhteinen tahtotila. Sivistystoimen ja soten valista tietamysta ja osaamista on lisétty avaamalla
toimijoiden ydintehtavia ja keskeisia prosesseja maakunnallisessa projektiryhmassa. Lahisuh-
devékivaltatydn toimintamalliksi valmistellaan avainhenkiléverkostoa. Lahisuhdevakivalta-
tydoppaan rakenteen ja viestinnan uudistaminen on meneillddn. Neuvokas perhe —toiminta-
mallin laajentaminen (sisalto, kayttajat) on alkanut. Sen myota on noussut tarve sopia lasten,
nuorten ja perheiden elintapaohjauksen yhdyshenkildverkostosta Kainuussa.

OSA Il

Perhekeskustoimintamallia kehitetdén edelleen kirkastamalla eri toimijoiden vastuut ja roolit
seka toiminnan linkittyminen osaksi tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskusta Kainuussa.
Vahvistetaan edelleen sosiaali- ja terveystoimen seka sivistystoimen yhteisty6ta. Tehostetaan
sopimuksellisuutta jarjestojen ja muiden toimijoiden kesken seka vahvistetaan asiakkaiden
osallisuutta. Selvitetdan lasten ja nuorten péaihdepalvelujen tarve ja hoitokokonaisuuden toteut-
tamisvaihtoehdot.

Tyopaketti D. Psykososiaaliset menetelmét. Tavoitteena on laaja-alainen yhteisen osaami-
sen vahvistuminen Kainuussa yhteistydssa OYS-ervan ja Kainuun soten sekd mahdollisesti
kuntien sivistystoimien (oppilashuolto sek& nuorisotyd) kanssa. Hyotytavoitteina ovat saata-
vuus, ennaltaehkaisy ja monialaisuus.

Tulokset nuorten psykososiaalisten menetelmien osaamisen osalta 11/20-9/21.:
PPSHP/NMOK:in aikataulujen ja sallimien osallistujamé&éarien mukaisesti IPT-N ja IPC -koulu-
tusten 1. erat ovat kaynnistyneet. IPT-N —oppimisprosessiin osallistuu nelja erikoissairaanhoi-
don tyontekijaa, IPC -oppimisprosessiin 16 tyontekijaa sivistystoimesta ja sotesta eri puolilta
Kainuuta. Aloitettuja IPC-asiakkuuksia on noin 30, joista puolet on kdynyt prosessin lapi. IPC —
koulutuksen 2. aallon rekrytointi on aloitettu.

OSA I

Kainuussa lapsilla on haasteena neurologiset ja aikuisilla kayttaytymishairiot ja masennus, ah-
distus seka vaikeat psykiatriset sairaudet. Ikdantyneiden osalta Kainuussa on haasteena yksi-
naisyys (Kainuu 18,4 %/koko maa 13,2 %, v. 2020) ja turvattomuus, hyvaksi koettu elaméan-
laatu yli 65 vuotiailla vain 48,4 % (koko maa 55,5 %) seka muistisairauksien yleisyys.
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Kaytossa olevia menetelmia: Lasten palveluissa Kainuussa on kaytéssa mm. Varhainen
vuorovaikutus (VaVu) ja Huolen puheeksiotto —menetelmat, Lapset puheeksi —menetelma, Va-
kautta vanhemmuuteen ryhma toimintoja traumatisoiduille vanhemmille, Voimaperheet -toimin-
tamalli Turun yliopiston tuella, Perheneuvolassa perhekoulu, Theraplay menetelmé, Barnahus
toiminnan kautta tuodut traumafokusoidut menetelmat seka lastensuojelussa systeeminen toi-
mintamalli. Aikuisten mielenterveyspalveluissa kaytetddn mm. motivoivaa haastattelua, huolen
puheeksiottoa, tapauskohtaista tydryhmétydskentelya ja tarpeenmukaista hoitomallia seké dialo-
gista vuorovaikutusmallia.

Yhteistyorakenne alueella: Kainuun sotessa erikoissairaanhoitotasoinen ja perushoitotasoi-
nen mielenterveys ja riippuvuuksien hoito on integroitunut. Esim. aikuisten mielenterveyspal-
veluissa samat henkilot tekevat sekéa erikoistason ettd perustason tyota ja esim. perheneuvola
seka koulupsykologit ovat organisatorisesti sijoittuneet lasten ja perheiden terveyspalveluihin.
Palvelut toimivat myods samalla tulosalueella yhteisen johdon alla. Yhdessa tekeminen ja tyo-
paritytskentely esim. lasten ja perheiden tueksi on jo kohtuullisen hyvin toimivaa. Ik&éntynei-
den palveluissa psykososiaalisten menetelmien osaaminen on ohutta, mutta Kainuun soten
keskitetyn koulutusjarjestelman kautta koulutukset voidaan kohdentaa myds sinne helposti.

Tavoitteena on vahvistaa psykososiaalisten menetelmien kayttoa ja laatua luomalla alueelle
kainuulainen toimintamalli ja yhteisty6rakenteet menetelmaosaamisen yllapitamiseen ja koor-
dinaatioon, joka integroituu yta-alueen koordinaatioon.

Kainuun sote osallistuu kaikkia ik&luokkia koskevaan psykososiaalisten menetelmien osaami-
sen ja kayttoonoton kehittdmiseen YTA-tasoisessa yhteistydssa OYS psykiatrian kanssa.

TyoOpaketti E. Hyte tydn vaikuttavuuden parantaminen

Paatavoitteena on soveltaa ja hyddyntdd kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistdmisen mallia
Kainuussa yhteistydssa Itd-Suomen yliopiston Vaikuttavuudentalon kanssa. Mallissa hyédyn-
netaan sosiaalisen ja elamanlaadun mittareita, jotka soveltuvat hyvin terveyden ja hyvinvoinnin
edistamisen vaikuttavuuden arvointiin. Elaméanlaatu antaa kokonaisvaltaisen viitekehyksen ter-
veyteen ja hyvinvointiin.

Liséksi tavoitteena on yhteiskehittamisen kautta saada kayttdon uusi vaikuttavampi ikééntynei-
den HyVo-toimintamalli. Malli sisélté& uudistetut, vaikuttavat Hyvinvointia tukevat kotikaynnit
seka tehokkaan tiedolla johtamisen. Syntyvéaa tietoa hyddynnetaan ikaihmisten hyvinvoinnin
vahvuuksien ja tarpeiden ja kotona parjaamisen kokonaiskuvan tunnistamiseen seka palvelu-
jen uudelleen arviointiin ja kehittamiseen.

Tarkoituksena on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen vaikuttavuuden ja palvelujen oikea-
aikaisen saatavuuden parantaminen. Kehitetty HvVo -toiminta on laadukkaampaa ja kustan-
nusvaikuttavampaa. HyVo-kaynneilla saadaan kokonaisvaltaista tietoa terveydesta ja hyvin-
voinnista. Tietoa hyddynnetéén johtamisessa ja toiminnan kehittdmisessa. Kerattavan tiedon
avulla pystytaan arvioimaan palvelujarjestelman toimivuutta ja nostamaan esille mahdollisia

palveluaukkoja ja mahdollista hoivakdyhyytta.

Hankkeen jalkeen pyritaén jatkamaan yhteistyota Itd-Suomen yliopiston Vaikuttavuuden talon
kanssa HYTE-tyon vaikuttavuuden parantamiseksi Kainuussa.

Tulokset 12/20-9/21: HyVo-toimintamallia on kehitetty ryhmé&muotoisen, osallistavan PromeQ*
-mallin pohjalta. Toimintamallin kehittamiseksi on jarjestetty kehittamisiltapaiva hyte- ja sote-
toimijoille, paattajille seka kuntien, jarjestojen ja soten edustajille. Toimintamallin yhteiskehitta-
mista on jatkettu +70 v ikdihmisten tydpajoissa, jotka jarjestettiin kaikissa Kainuun kunnissa
Puolankaa lukuun ottamatta. Seuraavana askeleena on pilotoida toimintamallia Kajaanissa ja
Hyrynsalmella. *(www.uef fi/vaikuttavuudentalo/julkaisut).
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F. Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuksien hoidon kehittaminen

Keskeisin hyotytavoite on palvelujen saatavuuden ja vaikuttavuuden parantaminen seka eh-
kéaisevan tyon tehostuminen. Kehittdmisen tavoitteena on paihde ja riippuvuuksien hoidon pal-
velukokonaisuuden selkeyttaminen erityisesti asiakkaan nakdkulmasta. Lisaksi tavoitteena on
asiakkaan palvelutarpeen oikea-aikainen tunnistaminen. Lisatdan asiakasosallisuutta kehitta-
misty0ssa ja operatiivisessa toiminnassa. Tavoitteena on tilannekuvan luominen péihde- ja
riippuvuuksien hoidon tarpeesta seka palveluiden saatavuudesta ja palveluvalikoiman uudista-
mistarpeesta. Vahvistetaan mielenterveys- ja riippuvuuksien hoidon laajaa yhteisty6ta, tiedon-
kulkua, asiantuntemusta ja tietoperustaa.

G. Sosiaalihuollon kehittaminen

Keskeisin hyotytavoite on palvelujen saatavuuden, ennakoivan ja ehkaisevan tyén vahvistumi-
nen, vaikuttavuuden ja laadun parantuminen. Tavoitteena on taloussosiaalitydn avulla tukea
asiakasta arjessa. Sosiaalityon resurssien riittavyyden ja kohdentamisen arvioinnilla seka uu-
sien toimintamallien suunnittelulla ja toteuttamisella tavoitellaan palvelujen varmistamista ja
kohdentamista asiakastarpeen mukaisesti. Osana moniammatillista ja monialaista yhteistyota
vahvistetaan asiakkaan sosiaalihuollon palvelutarpeen varhaista tunnistamista terveydenhuol-
lossa. Lisataan sosiaalialan strategista yliopistoyhteisty6td, jonka avulla tuetaan sosiaalipalve-
lujen edelleen kehittamista seka osaamisen vahvistamista osana soten TKI toimintaa.

H. Kuntoutuspalvelujen kehittdminen

Keskeisin hyotytavoite on palvelujen saatavuuden parantaminen, palvelujen vaikuttavuuden ja
laadun parantuminen, ehkaisevan tyon tehostuminen. Tavoitteena on toiminta- ja tyokyvyn
tuen ja kuntoutuksen toimintamallin yhteennivominen, etateknologiaa ja digitalisaatiota hyo-
dyntéden kuntoutuksen toimintamallien uudistamiseen seka apuvalinepalvelujen yhteistytn ja
verkostojen kehittamiseen.

I. Maksuton ehkaisy. Tavoitteena on laajentaa nykyista toimintamallia kehittamalla tyénteki-
jéiden tyonjakoa, vahvistamalla tydntekijdiden osaamista neuvontaan ja seksuaalikasvatuk-
seen seka luomalla toimintamallit ehkaisyvélineiden jakamiseen. Vaikka Kainuussa on alhai-
nen raskauden keskeytysten maaré, on arvioitu, etta panostamalla maksuttomaan ehkaisyyn
saavutetaan kustannushyotya seka vahennetaan inhimillisia karsimyksia, joita jokaisesta ras-
kauden keskeytyksesta aiheutuu.

J. Osallisuuden hallintamalli

Tavoitteena on vahvistaa asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia Kainuun
sotessa. Selkeytetaan jarjesttjen ja vapaaehtoistyon roolia ja merkitysta Kainuun sotessa. Li-
saksi vahvistetaan asiakkaiden ja asukkaiden nékodkulmien ja kokemusten huomioonottamista
osana tiedolla johtamista. Nivotaan yhteen alueelliset osallisuuden vaikuttamistoimielimet.
Osallistumista edistava hallintamalli linkittyy kuntien osallisuustyéhdn sekéa hyvinvoinnin, ter-
veyden ja turvallisuuden edistdmistyohon. Tavoitteena on saada aikaan toimintakulttuurin
muutos.

Prosessitavoitteet

HELLA -hanke kokonaisuudessaan muodostaa vélitavoitteen edetessamme kohti Tulevaisuu-

den sosiaali ja terveyskeskusta Kainuussa. Jokaisen tyopaketin toteutuminen muodostaa vali-

tavoitteen HELLA -hankkeen toteutumisessa. Jokainen tyopaketti A-J puolestaan jakautuu eril-
lisiin valitavoitteisiin. Valitavoitteet ovat tyopaketeissa kuvattujen toimenpiteiden kautta saavu-

tettavia.
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Kaikissa tyopaketeissa tavoitellaan paosin kaikkia hyotytavoitteita. HELLA osa |:ss& vastaan-
ottotoiminnan ja suun terveydenhuollon uudistaminen seka perhekeskustoiminnan vahvistami-
nen ovat suurimpia muutosprosesseja. HELLA osa ll:ssa syvennetaan ja tehostetaan moniam-
matillista ja monialaista tyota kaikissa tyopaketeissa korostaen asiakkaan palvelutarpeen tun-
nistamista ja palvelutarpeen arviointia ehkaisevan ja ennakoivan tyon, tarpeen mukaisten pal-
veluiden yhteentoimivuuden seka oikea-aikaisuuden varmistamiseksi. Henkiloston osaamista
tuetaan ja vahvistetaan muutoksen toteuttamiseksi. Tydnjakoa uudistamalla parannetaan pal-
velujen saatavuutta sekd kustannustehokkuutta. (Hoitotakuu)

Liséksi asiakkaiden ja asukkaiden osallisuutta vahvistetaan ja luodaan pysyva osallisuuden
rakenne ja kehitetddn osallistavaa toimintakulttuuria laadukkaampien ja vaikuttavampien pal-
velujen toteuttamiseksi.

HELLA osat | ja Il tukevat alueen toimijoiden ymmarryksen muodostumista siin&, mita tulevai-
suuden sosiaali- ja terveyskeskus Kainuussa on. HELLA osa ll:ssa kirkastetaan sosiaali- ja
terveyskeskuksen rakennetta ja johtamista yhteiskehittamisella.

Hydtytavoitteiden saavuttamista tukevat myds Kainuun sotessa kaynnissa olevat kehittamis-
hankkeet esim. itsemurhien ehkaisy hanke, osatydkykyisten tydkyvyn tukemisen hanke seka
uudet valmistelussa olevat hankkeet esim. tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut iak-
kaille.

Muutosprosessi sisaltaa nykytila-analyysin, tiedon arvioinnin, vuoropuhelua eri toimijoiden
kanssa, arviointia ja johtopaatosten tekoa seka muutosten toteuttamista ja uusien toimintata-
pojen juurruttamista.

Rajaukset ja riippuvuudet

Kainuun sote on toiminut integroituna sotepalvelun jarjestdjana ja tuottajana jo vuodesta 2005
alkaen. Kainuussa on kohtuullisen hyvat toimintatavat sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteentoi-
mivuudessa. Kainuun soten kehittdmisessa on pidetty oleellisen tarkeana sosiaali- ja tervey-
denhuollon monipuolinen ja tasapainoinen uudistaminen. Kainuun sote on osallistunut aktiivi-
sesti valtakunnallisiin kehittdmisohjelmiin ja uudistuksiin.

HELLA -hankkeen OSA I:n valmistelutydssa jouduttiin tekemaan rajauksia, jotka on nyt huomi-
oitu taydennyshaussa. Ohjeiden mukaisesti HELLA —hanke Osa Il ei sisélla digitaalisten palve-
lujen hankintoja tai kayttoonottoa eiké iakkaiden kotona asumista tukevien palvelujen uudista-
mista.

Kainuun sotessa kehittdmis- ja suunnitteluyksikké koordinoi kaiken muunkin julkisen sosiaali-
ja terveydenhuollon uudistamisen. https://sote.kainuu.fi/tutkimus-kehittaminen-ja-suunnittelu

a) HELLA -hankkeeseen linkittyvat kaynnissa olevat hankkeet:

- Tiedosta - ty6hyvinvointia ja tuottavuutta hanke (2020-2022).

- Palliatiivisen hoidon osaamisen kehittaminen, Yhdessa ihmisen parhaaksi -hanke

- Paihdeaitien hoito ja kuntoutus 2020-2021, Katajainen perheiden ryhmé&muotoinen avo-
kuntoutus toimintamallin toteuttaminen.

- Kainuun soten SOSRAKE osaamisverkosto, osahanke 2020-2022: rakenteellisen sosi-
aalitybn osaamisen kehittamisen ja vahvistamisen yhteistyohanke.

- Yhteisty0 jarjestotoimijoiden kanssa OLKA toimintamallin tuomisesta Kainuun keskus-
sairaalaan (2020-2022).

- Maaseudun kotiin vietavien teknologia-avusteisten kuntoutuspalvelujen kehittdminen
Kainuussa -Tecnos —hanke (2020-2022).

- Osallistutaan Kansakoulu Il -hankkeeseen
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- Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen monialaisen lastensuojelun kehitta-
mishanke 2021-2022

- Mukana elaméasséa (ME) - Itsemurhien ehkaisy Kainuussa 2020-2022

- Hyvéan mielen kunta pilotti 2021-2022

- Innostu vanhustytsta 2021-2023

- Monialaisuus vahvistamaan asiakkaan ty6- ja toimintakykya — OSAKSI, 2020-2022

- Omasoten kayttéonoton laajentaminen 2021

- Laakintalaitteiden ja apuvalineiden keskitetyn toimintamallin suunnittelu ja kayttéonotto
(Laitekirjasto) 2020-2021

- Digitaidot asiakastydssa 2021-2023

b) haetaan erillisrahoituksella tai/ja tulevilla sotekeskusrahoituksen laajennuksella hankkeita mm.:

- Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut iakkaille 2021-2023
- RRF haku 12/2021

3 Toteutus

3.1 Aikataulu

Tyopaketti/ 2020 2021 2022 2023
toteutumisen aikataulu

Kuukaudet 1-6 7-12 1-6 7-12 1-5 6-10 | 11-12 | 1-6 | 7-12

Hanke koordinaatio ja hallinto X X

Moniammatillisen vastaanotto-
toiminnan kehittdminen

XX X | X
X X X | X
X X X | X

Mielenterveys-, paihde- ja riipu-
vuuksien hoidon kehittaminen

Sosiaalihuollon kehittdminen

x
x
x

Kuntoutuspalvelujen kehittaminen

Suun terveydenhuollon
kehittdminen

Kerralla kuntoon toimintamalli X

x
x
x
x
x
x
x

Perhekeskustoiminta; lapset, nuo- X
ret ja perheet

Neuvola tiimi

Sote-sivistys yhteisty® X

Lahisuhdevéakivalta

X | X | X]| X
X | X | X]| X
X | X | X]| X
X | X | X]| X
X | X | X]| X

Neuvokas perhe toimintamalli

X | X[ X[ X]| X
X | X[ X[ X]| X

Lasten ja nuorten paihdehuollon palv.

Nuorten psykososiaalisen tuen X X X X X
menetelmat

Psykososiaaliset menetelmat X X X X X
kaiken ikaisille

Maksuton ehkaisy X X X X X

Hyte tyon vaikuuttavuuden X X X
parantaminen

Hyvo kayntien yhteiskehittdminen X

Osaamisen vahvistaminen

Osallisuuden hallintamalli X X X X X
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3.2 Toimenpiteet

Yleista

Kaikki toimenpiteet tahtaavat Tulevaisuuden sotekeskus -ohjelman mukaisten hyotytavoittei-
den saavuttamiseen.

Hyvia kaytantoja ja toimiviksi todennettuja toimintamalleja on hyddynnetty ja hyédynnetaan toi-
menpiteiden valinnassa ja kehittamisessa vastaamaan alueen tarpeita.

Hankkeelle on palkattu projektipaallikkd seké sihteeri/viestija.

Kehittamisty6ssa huolehditaan niin johdon, esimiesten, henkildstdn kuin kansalaisten osalli-
suuden toteutuminen. Hanke hyédyntaa kehittamistydssa Innokylaa.

Kaikissa tyopaketeissa kiinnitetd&dn huomiota tiedolla johtamiseen, kirjaamiseen ja seuranta- ja
arviointimittareihin seka sahkoisen asioinnin mahdollisuuksiin ja toimintamalleihin. Varsinai-
sesti naihin ei haeta rahoitusta tassa hakemuksessa, vaan mahdollisesti RRF haussa.

Lisaksi RRF hakuun siséllytetaan hyvinvointialueen hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden
edistamisen rakenteen ja sisallon uudistaminen.

Kainuussa on jarjestetty ja tuotettu sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut jo vuosia integroitu-
neessa organisaatiossa, HELLA kehittamisosien | ja Il kautta pyritaan kirkastamaan visiota
siitd, mita tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus on Kainuussa seka luomaan sille mm. toi-
miva johtamisjarjestelma. "Kirkastamisessa” hyddynnetaan THL:n ja STM:n asiantuntijuutta
yhteiskehittamisen tydpajoissa. Lisaksi pohjana kaytetaan hyvinvointialueen viitearkkitehtuuria.

TyOpaketti A. Moniammatillisen vastaanottotoiminnan kehittdminen

Hydtytavoitteet saavutetaan mallintamalla ja toimeenpanemalla suuren, keskikokoisen ja pie-
nen vastaanoton toimintamalli.

Jatketaan menetelmé- ja asiantuntijatuen hankintaa seka rekrytoidaan tarvittava henkilosto.
Tehdaan terveysasemittain nykytilaselvitys, jossa muutostarve tunnistetaan ja tuodaan esille.

Vahvistetaan osaamista etdhoidon, asiakaslahtoisen terveys- ja hoitosuunnitelman, proaktiivi-
suuden, coachauksen ja moniammatillisuuden osalta. Uudistaminen toteutuu mm. useiden
tydpajojen sekéa henkilékohtaisen ja ryhmavalmentamisen avulla.

Moniammatillinen ty6 turvataan tiimeihin asiakastarpeen mukaisesti joko lahitydna tai etdkon-
sultaationa.

Varmistetaan, etta toimintamallissa tarvittavien vaikuttavuus- ja toimintaa ohjaavien tietojen
keraaminen onnistuu (eri jarjestelmat) ja ne saadaan osaksi tiedolla johtamista. Hy6dynnetaan
digitaalisia valineitd ja edelleen kehitetd&n niita tulevassa RRF haussa.

Asiakkaan ottaessa yhteytta vastaanottoon palvelutarpeen ratkaisu alkaa heti ja yksi ammatti-
lainen huolehtii ratkaisun valmiiksi saakka.Tavoitteena on parantaa asiakaskokemusta viiveet-
tomalla palvelutarpeen ratkaisulla, ja parantaa tuottavuutta hoitosuhteen jatkuvuudella.

Asiakkaan ottaessa yhteyttd asennoituu ammattilainen niin, etta han on palvelutarpeen ratkai-
sija, joka huolehtii asian valmiiksi saakka. Jos ammattilainen ei ratkaisuun pysty, han kontaktoi
toisen ammattilaisen, joka joko konsultoi tai ottaa asiakkaan. Hoitovastuun ottanut ammattilai-
nen avaa kaksisuuntaisen sahkdisen asioinnin (Omasote), antaa puhelinnumeronsa ja sopii,
ettd asiakas ottaa tarvittaessa yhteytté suoraan haneen. Siten palvelupolusta tulee sujuva,
suora ja looginen. Ammattilainen hyodyntaa asiakkuussovellusta, jonka avulla asiakkaan pal-
veluiden kaytdsta saadaan laaja-alainen kokonaiskuva.
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Sahkdinen asiointi ja etdpalvelu ovat oletusarvioiset palvelumuodot. Digitalisaatio edellyttaa
prosessimuutoksia, mika tarkoittaa uudelleenjarjestelyja hoidon tarpeen arvioinnin, luukkuasi-
oinnin ja kiirevastaanoton jarjestelyihin ja tydnjakoihin. Koko asiakkaaksitulon kokonaisuus
joudutaan uudistamaan, mika sateilee koko sote-keskuksen toimintamalliin.

Asiakas kirjoittaa asiansa haluamanaan ajankohtana sahkoiseen yhteydenottolomakkeeseen
ja saa vastauksen virka-aikana tunnin sisalla. Kokemus on, etta asiakkaan kirjoittama kuvaus
tilanteestaan on hyvin jasentynyttd ja nopeasti luettavissa. Palvelutarpeen ratkaisun aloittami-
nen sujuvoituu. Palvelutarpeesta riippuen jatko tapahtuu joko kaksisuuntaisella séhkdisella
asioinnilla, puhelinvastaanotolla tai fyysisella vastaanotolla, tédssa prioriteettijarjestyksessa.
Ammattilaisen ty0 nopeutuu, ja lyhyen viiveen palvelukokemus laajentaa séhkoisen palvelun
leviamista muille asiakkaille.

Sahkdisen palvelun ja etdpalvelun lisdéntyminen vapauttaa kapasiteettia niille, jotka joko eivat
séhkoiseen asiointiin kykene tai todella tarvitsevat fyysisen palvelun.

Koska jokaisella asiakkaalla on yhteyshenkil®, niin myds vertikaalinen ja horisontaalinen yh-
teisty® helpottuu. Erikoistaso pystyy nain tunnistamaan kuka perustasolla vastaa asiakkaan
palvelusta. Pirstaleisista hoito- ja palveluprosesseista muodostuu yhtendisia hoito- ja palvelu-
ketjuja.

Korkean riskin asiakkaat tunnistetaan ja heidat palvellaan kokonaisvaltaisesti siten, etta vaikut-
tavuus paranee.

Tavoitteena on vahentdd ennenaikaisten sairastumisten riskia parantamalla vaikuttavuutta, ja
parantaa tuottavuutta korvaamalla raskaat méaaraaikaiskaynnit tiheilla mutta Iyhyilla coachaus-
kontakteilla.

Systemaattisella terveys- ja hyvinvointiriskien kirjaamisella tunnistetaan korkean riskin asiak-
kaat (hyottytavoitteet/vaikuttavuus). He saavat hoitovastaavan, joka huolehtii palvelun kokonai-
suudesta. Ydin on asiakaslahtdinen sahkdinen Terveys- ja hoitosuunnitelma, joka tulee ole-
maan myos asiakkaan kaytettavissa Kanta palvelun kautta. Asiakas méaarittelee palvelun tar-
peen ja tavoitteen, tarvittaessa ammattilaisen tukemana. Keinot, tuki ja arviointi sovitaan yh-
dessa. Tama muuttaa useimmiten painotuksen kokonaisvaltaisemmaksi. Asiakkaiden tavoit-
teet kohdistuvat usein elaméanhallinnan ja elintapojen kohentamiseen, jossa ongelmana on
aloittamisen ja aikaansaamisen vaikeus. Kun tavoitteet taten usein muuttuvat, niin myds keinot
ja etenkin ammattilaisilta tarvittava tuki muuttuu. Harvakseltaan tapahtuvat maaraaikaisvas-
taanotot ja -tutkimukset korvautuvat tiheasti etakontaktilla toteutettavilla coachauksilla. Asiak-
kaan osallisuus ja voimaantuminen kasvaa uudelle tasolle, koska tuki kohdistuu kunkin omiin
tarpeisiin, toiveisiin ja lahtokohtiin aikaisempaa paremmin. Elintapamuutoksen onnistumisen
todennakdisyys kasvaa, mika johtaa uuden tavoitteen asettamiseen ja jatkuvaan positiiviseen
kierteeseen.

Lisaksi toimintamallissa toimeenpannaan keskeisten terveys- ja hyvinvointiriskien kattava kir-
jaamisen kaytantd. Nain voidaan loytaa yksilé-, asiakasryhma- seka vaestotasolla korkean ris-
kin asiakkaat ja kohdentaa heille tarvittavat interventiot seké seurata hoidon vaikuttavuutta.

Kun korkean riskin asiakasryhma saadaan kohtuullisen kattavasti asianmukaiseen hoitoon,
jatketaan seuraavan asiakasryhman haltuunottoa, joka on todennakoéisesti paljon palveluita
tarvitsevat monisairaat ikdihmiset (tertiaaripreventio). Kyse on kohderyhmén tunnistamisesta
ja nayttéon perustuvien hoitomallien etsimisesta ja muokkaamisesta arkitoimintaan sopiviksi ja
niiden toimeenpanosta. Hoidon jatkuvuus ja tarkoituksenmukainen hoito muodostavat laadun
parantamisen ytimen.

Keskisuurissa ja suurissa sosiaali- ja terveyskeskuksissa muodostetaan moniammatillisia tii-
meja vastaanottotoimintaan, joista kullakin on oma asiakassegmenttinsa, joko satunnaisen tai
pitk&kestoisen palvelutarpeen asiakasryhma. Kun avosairaanhoidon perustalle rakennetut,
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koko vaestba palvelevat tiimit, on saatu toimimaan, mallinnetaan terveiden asiakkaiden pro-
sessi ja tiimi (primaaripreventio) seka raskaan tuen tarpeen tiimi ja prosessi (paljon palveluita
kayttavat, hoiva). Tavoitteena on, etta tiimildiset ovat toistensa viiveettd konsultoitavissa, jol-
loin monen ongelman tai vaativan palvelutarpeen asiakkaan palvelu saadaan suunnitelluksi
yhdessa kertaa. Tiimin toimiessa hajautetusti, kaytetaan etakonsultaatiota.

Moniammatillisuus ei tapahdu automaattisesti ja itsestaan, vaan vaatii yhteista osaamista ja
yhteisia toimintaohjeita ja johtamista. Tarvitaan verkosto/moniammatillisen tiimitydn osaamisen
vahvistamista sekd mm. motivoivan haastattelun ja valmennusosaamisen lisaamista. Sosiaali-
huollon, kuntoutuksen seka mielenterveys ja riippuvuuksien hoidon tyontekijdiden kanssa lah-
detddn rakentamaan toimivaa moniammatillista tydskentelytapaa. Kehittdmisessa on oleellista
tuntea muiden ammattilaisten ty6ta, palvelupolkuja seka prosesseja. Tarkeaa on luoda selkeéat
vastuu- ja tehtavajaot eri ammattilaisten kesken. Vastaanottotoiminnan uudistamista toteute-
taan yhteiskehittamisella asiakasraadin tai/ja kehittdjaasiakkaiden kanssa. Kehitetdan kaytan-
t6ja, joilla perustason palveluissa saadaan tukea erikoissairaanhoidosta.

Sosiaalihuollon osalta kehitetdén keskitettya sahkdista asiakas- ja palveluohjausta osana vas-
taanottoa.

Kuntoutuksen osalta selvitetdan fysioterapeutin ja muun vastaanottotoimijoiden tyonjakoa
seka ennaltaehkaisevan tyon toteuttamista, yhteistyd esim. koulujen kanssa seka kotikuntou-
tuksen sisallon, rakenteen ja tydnjaon kehittdminen. Lisatdan myos ravitsemusterveyden edis-
tamisen osaamista osana elintapaohjausta vastaanotolla.

Mielenterveys- ja riippuvuuksien hoidon osalta lisdtdan yhteista nakemysta dialogisista toimin-
tatavoista seka systeemisesta ajattelusta. Vahvistetaan vastaanottotoiminnassa henkiloston
mielenterveys- ja paihdehoidon osaamista. Lisatdan palvelujen yhteensovittamista konkreetti-
silla yhteistydmuodoilla perustason toimijoiden kesken seké perus- ja erityistason valilla.

Osastofarmasian pilotti- ja kehitysvaiheessa laakehoidon ammattilainen, farmasisti (farma-
seultti tai proviisori) kytketdan perusterveydenhuoltoon, jossa han kehittaa laékehoidon toteu-
tusta ladkarin tyon helpottamiseksi. Laékari vastaa edelleen potilaan ladkehoidosta ja maaraa
ladkitykset. Farmasisti voisi tarkistaa valikoitujen perusterveydenhuollon potilaiden laékelistan
sisallén ja ajantasaisuuden ennen laakarin vastaanottoa ja opastaa potilasta ladkehoidon to-
teuttamisessa. Lisaksi kehitetaan takaisinsoittopalvelua osastofarmasiaan liittyen. Kehittami-
sen aloitusvaiheessa benchmarkataan esim. Helsingin kaupungin osastofarmasian toteutta-
mista perusterveydenhuollossa.

Toimintamalli vahentaa kustannuksia mm. tehostamalla toimintaa €/asiakas, kun asiakkaat
paasevat paremmin hoidon piiriin. Hoidon laadun parantuessa ja oikea-aikaisuuden toteutu-
essa ehkaistdan ongelmien syveneminen ja erikoistason palvelujen kaytto ja kustannukset pie
nenevat.

Toimintamallin muutoksen sparraajana ja tukijana jatkaa emeritusprofessori Pekka Honkanen.

Moniammatillista tyota kehittamaan palkataan kolme uutta suunnittelijaa ja HELLA osa | —
hankkeen aikana aloittanut suunnittelija jatkaa v. 2023. Osastofarmasian kehittamiseen palka-
taan kaksi farmasistia (1.4.-31.12.2023).

Lisdys 11.5.2023:

Kajaanin ylepolilla jonossa on noin 2 000 potilasta. Kuhmossa hoitojono on reilut 400 potilasta.
Laakariresurssin puute on hidastanut kehittdmistoimia. Kajaanin ylepolilla tavoite on purkaa
jono kokonaan pois kesan aikana Kainuun hyvinvointialueen omalla henkiléstolla (hoitajat ja
laakarit ml. kandit ja sairaalan laékarit) virka-ajan ulkopuolisena tyona (illat ja lauantait). Kuh-
mon resurssi vahvistuu kesaajaksi, jolloin jonoa saadaan purettua kesan aikana. Kuhmon jo-
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non purkamista voidaan tarvittaessa tukea virka-ajan ulkopuolisena tyona Sotkamosta ja Suo-
mussalmelta. Hankesuunnitelman mukaisia kehittdmistoimia on pystytty osittain toteuttamaan
terveysasemilla, mutta jonon purun kautta kehittdmistoimet vahvistuvat. Jonojen purku auttaa
rauhoittamaan tilannetta ja luo paremmat edellytykset moniammatillisen vastaanottotoiminnan
kehittamiselle ja esim. terapianavigaattorin vastaanottokyvylle tehtavapaketissa D.

Jonojen uudelleen muodostumista ehkaistdén selkeyttdmalla vastaanoton toimintamallia siten,
etta hyvalla hoidontarpeen arviolla asiakkaan ohjaaminen ensisijaiselle ammattilaiselle onnis-
tuu paremmin ja jako eta- ja lahipalveluun on selkeampi ja osuvampi. Liséksi jonon hallintaa
edistetaan fysioterapian sovelletun suoravastaanoton toimintamallilla ja osastofarmasian kehit-
tamisella perusterveydenhuoltoon. Terapiat etulinjaan -toimintamallin keinot (D-paketti) paran-
tavat etulinjan mt-potilaiden hoidontarpeen arviota ja nopeuttavat lievien ja keskivaikeiden oi-
reiden hoitoa. Jonojen muodostumista ehkaistaan HELLA-hankkeessa kehitettavien toimenpi-
teiden lisdksi myds mm. seuraavin toimenpitein:

= Kajaanissa ylepolin henkildstt jaetaan useampaan tiimiin, jolloin hoidon jatkuvuus para-
nee etenkin ladkaritydn osalta, kun sama potilas ohjautuu paremmin aiemmin hanta hoita-
neelle laakarille.

= Kotisairaanhoidon laékarityon osaulkoistus.

Fysioterapian sovellettu suoravastaanotto on keskeista kehittdmistoimintaa moniammatilli-
sessa vastaanottotoiminnassa. Samalla kehitetddn muuta pth-fysioterapiatoimintaa, mm. pal-
velun segmentoinnin/ohjauksen, kirjaamisen, mittaamisen, ryhmatoiminnan ja s&hkoisten jar-
jestelmien osalta. Uusi toimintamalli, jossa asiakkaat ohjautuvat la&kérien sijaan suoraan fy-
sioterapeuttien ajanvarauskirjalle on johtanut yhdessa muun kehittamistoiminnan kanssa sii-
hen, etté fysioterapiajonot kasvavat paivittain. Pth-fysioterapeuteille on k&ynnissa fysiotera-
peuttien suoravastaanottokoulutus, joka on vaikuttanut osaltaan jonon syntyyn.

Fysioterapian kysyntd avovastaanotossa on lisdantynyt hankkeen aikana 50 %. Odotusaika
ylittda jo yli 1 kk, kun aikaisemmin on pystytty ottamaan asiakas noin viikon sisélla. Jonossa
on nyt kunnissa 23-40 asiakasta/kunta ja Kajaanissa 80 asiakasta. Ylepolilla alkava jonon-
purku ruuhkauttaa fysioterapiajonoja entisestaan.

Toimenpiteena on fysioterapiajonon purku omalla henkilostolla virka-ajan ulkopuolisena tyona
vuoden 2023 loppuun saakka. Jonon purulla mahdollistetaan fysioterapiatoiminnan ja moniam-
matillisen vastaanottotoiminnan kehittdmistytn jatkuminen. Ft-suoravastaanottokoulutuksen
paatyttya (8/2023) kaikki avovastaanottoa tekevat fysioterapeutit on koulutettu ja tehtavasiirto
laékarilta fysioterapeuteille onnistuu, kun osaamista yksikoisséa on riittavasti.

Tyodpaketti B. Suun terveydenhuollon uudistaminen

Rekrytoidaan hankesuunnittelija (5htkk). Tehdaan toteuttamissuunnitelma seka seurannan ja
arvioinnin sunnitelma toteuttamiseksi pilotissa. Laaditaan toimintamallin laajentamissuunni-
telma Kainuuseen. Toimintamallin toteuttaminen pilotoidaan yhdella tarpeeksi suurella ham-
mashoidon toimipisteelld vuoden 2021 aikana.TyOpaketin toteuttamiseksi kaytetaan pilotin ai-
kana toiminnanohjausjarjestelmad, jonka avulla tehostetaan tydajan kayttoa ja asiakkaiden
kutsumista hoitoon. Ajanvarauskirjojen paivittdminen, valmistautuminen toimintamallin muutok-
seen aloitetaan 8/2020, pilotti toteutetaan v. 2021 aikana.

OSA I

Prosessien uudistaminen kaynnistetd&n hankeaikana jonotilanteen vuoksi Kajaanissa. Ratkai-
sujen pohjana on Kerralla kuntoon -toimintamalli ja siitd saadut kokemukset. Toimintamallin
sujuvuuden varmistamiseksi ratkotaan henkildresursseihin liittyvat logistiset esteet. Perinteiset
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palvelumuodot uudistetaan soveltuvin osin. Palveluvalikoima paivitetaan tarkoituksenmu-
kaiseksi. Pilotoidaan iltavastaanottoa. Ohjauksessa ja heuvonnassa hytdynnetaan etaasioin-
nin (Omasote) mahdollisuudet. Henkilosto osallistetaan kehittdmistydhdn mm. tydpajoihin.

Maaritelladn yhdessa suun terveydenhuollon eri-ikéiselle tarjottavat kiireelliset ja kiireettomat
palvelut, linjataan julkisen palvelun laajuus. Huomioidaan ennaltaechkaiseva ty6 seka integraa
tio erikoissairaanhoidon suun sairauksenhoidon kanssa.

Toteutetaan jonojen purku ostopalveluna Kajaanissa. Asiakkaita on jonossa arviolta 1554.

Jonojen purku on valttdmaton toimintamallin uudistamiseksi.

Arvioidaan Kerralla kuntoon -mallin soveltuvuus suun terveydenhuollon toimintamalliksi erityi-
sesti Kajaanissa, tehdaan tiekartta toimintamallin uudistamiseksi. Lisatadan suun terveyden-
huollon yhteisty6té sosiaali- ja terveyskeskus toimijoiden kanssa seka kartoitetaan ja luodaan
toimintamallit yhteistydn tekemiseksi.

Tarkastellaan suun terveydenhuollon ammattilaisten hh/suuhygienisti/hl tydn/toimenkuvat ja
tyonjako, sekd seurataan ja arvioidaan muutoksen teoteutumista.

Palkataan suunnittelija.
Lisays 11.5.2023:

Hammashoidon jono Kainuussa on 2 200 henkil6ad. Talla hetkella hammashoidossa kaytetaan
palvelusetelid vahaisessa maarin. Kehittamistoimena lisataan palvelusetelitoimintaa ja laajen-
netaan palvelusetelivalikoimaa mm. 'lohkeamapaketteihin’. Palvelusetelitoiminta edistaa jo-
nonpurkua, ehkaisee jonojen uudelleen muodostumista ja luo uudenlaisen toimintatavan suun
terveydenhuoltoon Kainuussa. Lohkeamatapauksissa vélivaiheena on ollut asiakkaalle tehty
véliaikainen paikka akuuttiajalla. Tamén jalkeen on annettu uusi aika, jolloin hammas on hoi-
dettu lopulliseen kuntoon. Lohkeamakorjausten palvelusetelipalvelussa siirryttaisiin siihen, etta
hammas tehdéaan kerralla kuntoon. Ostopalvelusopimushammaslaakarit, jotka talla hetkella
hoitavat lohkeamapotilaita, vapautuvat tekemaan paivystystyota. 'Omat hammaslaakarit’ puo-
lestaan vapautuvat tekemaan kiireetonta hammashoitoa. Tama auttaa ehkaisemaan jonojen
muodostumista. Etuna on paitsi toiminnan tehostuminen myés palvelun sujuvoituminen, mate-
riaalihdvikin pienentyminen sek& mahdollisuus suunnata resurssia lasten ja nuorten suun ter-
veyden tarkastuksiin, ennaltaehkaisevaan tyohon ja oikea-aikaiseen korjaavaan karieshoitoon.

Lohkeamapotilasta varten luodaan PSOPissa (parastapalvelua.fi) lohkeamapalvelusetelipa-
ketti. Se koostuu suun tutkimuksesta, puudutuksesta ja hampaan paikkauksesta yhden, kah-
den tai kolmen pinnan taytteen mahdollistaen. Kaikille potilaille on tarjolla samanarvoinen pal-
veluseteli rippumatta lohkeaman suuruudesta. Tama sujuvoittaa hoitopolkua; lisdksi ajanva-
rauksessa lohjenneiden pintojen maaraa on mahdotonta todentaa. Yksityisen palvelusetelipal-
veluntuottajan kannalta on oleellista, etta palveluseteli subventoi eri kokoisten lohkeamien hoi-
toa riittavasti; se on keskiarvo pienen ja ison lohkeaman valilla. Useita potilaita hoidettaessa
setelin ja todellisten kustannusten valinen epasuhta tasoittuu aritmeettiseen keskiarvoonsa.

Lohkeamapalvelusetelin avulla erityisesti Kajaanin hammaslaékariresurssi saadaan kohdentu-
maan alle 18-vuotiaisiin. Kajaanissa lasten maaraaikaistarkastusten maarat ovat syksylla 2023
seuraavat: elokuussa 242, syyskuussa 237 ja lokakuussa 251 lasta. Se, ettd Kajaanista loh-
keamapotilaiden hoidosta vapautuu noin 180-200 aikaa, on valttaméatonta, jotta koululaisten
madraaikaistarkastukset toteutuvat lain edellyttamalla tavalla.

Tyopaketti C. Perhekeskustoiminnan tehostaminen, lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Tyb6paketin toteuttamiseksi palkataan kaksi hankesuunnittelijaa, joista toinen keskittyy alaty6-
paketti 1. ja toinen alatydpaketti 2. Alatydpaketteja 3. ja 4. suunnittelijat tyostavat yhdessa tai
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osaamisen perusteella jaettavan tehtavajaon perusteella. Suunnittelijoiden tyd kytketaan tii-
viiksi yhteistoiminnaksi Kainuun soten perhekeskuskoordinaattorin (vakituinen tyontekija)
kanssa.

Alatydpaketti 1. monialainen neuvolatiimi: kootaan keskeiset toimijat suunnittelemaan toimin-
tamalli seké aloitetaan toiminta. Toimijoiden kanssa tehdaén yhteinen nykytilaselvitys ja asete-
taan tavoitteet tiimin toiminnalle. Yhdessa sovitaan toiminnan periaatteista: tilannearvio ja
suunnitelma, vastuuhenkilon méaarittely, tuen ja avun antaminen, palvelun koordinaatio ja seu-
ranta. Toimintamalli rakentuu laajan dialogisen kehittdmisen avulla. Toimintamalli pilotoidaan
ja laajennetaan koko Kainuun alueelle.

Alatydpaketti 2. sote-sivi monialaisen yhteistyon kehittaminen toteutetaan kaikkien Kainuun
kuntien koulujen kanssa. Toimijat kootaan yhteiseen dialogiseen prosessiin soten ja sivistys-
toimen yhteistyon kehittdmiseksi. Prosessi lahtee keskeisimpien haasteiden koonnilla ja yhtei-
sen tavoitetilan asettamisella.

Vastuutyontekija toimintamalli luodaan monitoimijaisen tyéryhmén (laajennettu oppilashuolto-
tyd) avulla.

Alatydpaketti 3. lahisuhdevakivaltatyon kehittaminen: kootaan tydryhma kaymaan lapi ole-
massa oleva lahisuhdevéakivaltaopas ja siihen lisattavat asiat seka paivitetaan lahisuhdevaki-
valtatydn prosessit. Tydryhma suunnittelee tarvittavan osaamisen vahvistamisen aiheeseen
liittyen: vakivaltailmion tunnistaminen (lapset, aikuiset) seka vakivallan uhrin tai tekijan kohtaa-
miseen liittyvat asiat sekd muu tarvittava osaamisen vahvistaminen. Viestintd: tehostetaan va-
kivaltatydhon, palveluihin ja vakivallan ehkaisyyn liittyvaa viestintdd Kainuussa.

Alatydpaketti 4. Neuvokas perhe —toimintamallin kehittaminen ja laajentaminen: tehdaéan ny-
kytilaselvitys nykyisille Neuvokas perhe —toimintamallin kayttgjille (miten kayttavat mallia, ko-
kemuksia sen hyodyistéa ja miten kehittaisivat mallia). Toimintamallin kéyton laajentaminen
muille Kainuun soten seka esim. jarjestojen ja sivistystoimen kayttajille. Kayttajien kanssa
suunnitellaan moniammatillisessa tyéryhmésséa, miten mallin vaikuttavuutta voidaan lisata ja
miten sitd mitataan seka sovitaan uusista toimintatavoista. Kehitetddn mallin sisélla perheiden
ohjaus- ja tukimateriaalia perheiden paihteidenkayton ehkaisemiseksi. Toteutuu yhteiskehitta-
misena Kainuun sydanyhdistyksen ja Suomen sydanliiton kanssa ja Ehyt ry:n kanssa.

OSA Il

Selkeytetaan perhekeskustoimijoiden vastuut ja roolit yhteisissa tyopajoissa. Osana Kainuun
tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskusvision kirkastamista huomioidaan perhekeskustoimin-
tamalli. Vahvistetaan edelleen sosiaali- ja terveystoimen sekéa kuntien sivistystoimen yhteis-
tyota yhteisilla tydpajoilla. Juurrutetaan yhteisesti sovitut toimintamallit kaytantoon ja tuetaan
juurruttamisprosessia. Tehostetaan sopimuksellisuutta jarjestdjen ja muiden toimijoiden kes-
ken seka vahvistetaan asiakkaiden osallisuutta mm. kehittdasiakkaiden avulla. Selvitetdan
vuonna 2023 lasten ja nuorten paihde- ja riippuvuuspalvelujen tarve kyselyin, haastatteluin
seka tilastotietojen kautta. Kartoitetaan lasten ja nuorten paihde -ja riippuuvuuspalvelujen ja
hoitokokonaisuuden toteuttamisvaihtoehdot. Tehdaan yhteisty6ta Barnahus —hankkeen, VIP
verkoston, OT —keskusvalmistelun kanssa. Palkataan suunnittelija.

Lisdys 11.5.2023:

Lapsiperheiden palveluiden kehittdmisen tueksi vahvistetaan tiedolla johtamista vertaiskehitta-
misen avulla yhteistydssa NHG:n kanssa (Nordic Health Group). Kesan ja syksyn aikana kera-
téaan, analysoidaan ja validoidaan toiminnan tietoa eri mittareilla. Mittareiden teemoina ovat toi-
minnan resurssit ja tehokkuus, asiakkaat, palveluun paasy, palvelukaytannot seka vaikutta-
vuus. Taman jalkeen siitd muodostetaan organisaatioiden vélinen vertailtavassa muodossa
oleva tieto. Saadun tiedon avulla kehitetaan lasten, nuorten ja perheiden palveluja yhdessa
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kuntien sivistystoimen kanssa. Vertaiskehittamisen tavoitteena on bench marking -perustai-
sesti ymmarryksen lisddminen omasta toiminnasta seka tiedon jakaminen ja muilta oppiminen.
Asiantuntijahankinta tukee hankeessa kehitettya sivi-sote-yhteisty6ta ja mahdollistaa syste-
maattisen tiedolla johtamisen kehittamisen.

Lahisuhdevakivaltatydn kehittamistyd on aloitettu C-paketin suunnittelijan 20 % tydpanoksella.
Tahtotila asian edistamiseksi on luotu ja osaaverkostotoiminta on kaynnistetty. Tarve lahisuh-
devékivaltatydn ehkaisyyn, osaamisen vahvistamiseen, palvelupolun kehittdmiseen ja koko-
naisuuden organistointiin on suuri. Olemassa oleva hankebudjetti mahdollistaa suunnittelijan
lisaresurssin aikavélille 6-12/2023 hankesuunnitelman kehittdmistehtavien toteutettamiseksi.

TyoOpaketti D. Psykososiaaliset menetelmét

Kainuun sotesta ja kunnista kootaan ryhma koulutukseen halukkaista, toteutetaan IPC koulu-
tus ja siihen liittyvd menetelmallinen tydnohjaus OYS-erva tasolla tehdyn toiminta-aikataulun ja
suunnitelman mukaisesti. Koulutus ja menetelmallinen tyénohjaus, seuranta ja arviointi oste-
taan Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirilta asiantuntijapalveluna, 0,5 htv. Sovitaan seka Kai-
nuun maakunnan etté yo-sairaalan yhteyshenkil6ista kehittdmiskokonaisuuteen. Maéaritelldan
Kainuun keskussairaalan rooli menetelmétuessa.

Toimintamallien toteutuminen ja osaamisen vahvistaminen siirtavat painopistetta varhaiseen
tukeen ja sitd my6ta raskaampien palvelujen tarve vahenee ja kustannukset vahenevat.

OSA L

Luodaan alueelle kainuulainen toimintamalli peruspalvelujen psykososiaalisten menetelma-
osaamisen yllapitamiseen ja koordinaatioon ja menetelmien kaytdn seurantaan ja arviointiin.
Osallistutaan psykososiaalisten menetelmien osaamisen vahvistamiseen alueen tarpeiden ja
resurssien seka yliopistollisen sairaalan kanssa yhdessa tekemien sopimusten mukaisesti
(koulutus ja koordinaatio).

Kainuun sote nimedaa alueellisesti psykososiaalisten menetelmien hankeyhteistydsté vastaavat
henkil6t ja varaa naille riittavasti tybaikaa YTA-tasoiseen yhteiskehittamiseen osallistumiseen.
Alustavan suunnitelman mukaan Kainuun sotessa psykososiaalisten menetelmien kehittami-
seen osallistutaan seuraavasti: palkataan hankkeeseen 0,5 htv koordinaattori, lisdksi yhteis-
tydssa ovat operatiivisen toiminnan vastuuhenkiltt. Tarkempi suunnitelma hankkeiden yh-
teesovittamisesta kuvataan myéhemmin OYS:n yliopistosairaaloille kohdennettavan rahoituk-
sen haun yhteydessa.

Palkataan suunnittelija/koordinaattori 0,5 htv tytépanoksella.

TyOpaketti E. Hyte tydn vaikuttavuuden parantaminen
Hytety6n vaikuttavuuden parantaminen toteutetaan seuraavin toimenpitein:

Yhteiskehittdminen ik&&ntyneille suunnatun HyVo -toimintamallin jatkokehittaminen kolmessa
(3) tydpajassa Ita-Suomen yliopiston Vaikuttavuuden talon kanssa (kesto 6 kk).

Ty6pajoissa on mukana ikdihmisia, hyte- ja sote toimijoita, paatoksentekijoita, jarjestojen
edustajia ja johdon edustajia kunnista ja Kainuun sotesta.

Prosessiin kuuluu indikaattorien tarkastelu, arvointi ja valinta. Yhteiskehittdmisen aikana synty-
neeseen uuteen toimintamalliin haetaan olemassa olevia ja soveltuvia vaikuttavuus-, kustan-
nus- ja vaikuttavuusindikaattoreita hyodyntden kokonaisvaltaista viitekehysta hyvinvoinnista ja
sen edellytyksista. Valittujen toimintamallin vaikuttavuusindikaattoreiden tulkinta ja hyodynta-
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minen HYTE- ja SOTE paattksenteossa kunnissa ja sotessa. Kehitystyota ja tydpajatyosken-
telya tukevaa koulutusta on Itd-Suomen yliopiston Vaikuttavuuden talon kanssa (kesto 3kK).
Liséksi mahdollistetaan Pro gradu -tasoiset opinnaytetyott vaikuttavuudesta, Ita-Suomen yli-
opiston opiskelijoiden kautta. Jarjestokumppanina vaikuttava hytetyd tyopaketissa toimivat
Kainuun Mielenterveysseura ry ja Mieli ry.

TyOpaketti F. Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuksien hoidon kehittaminen

Selkiytetaan paihde- ja riippuvuuksien hoidon palvelukokonaisuutta erityisesti asiakkaan nako-
kulmasta kuvaamalla hoito- ja palveluprosessit yhteistydssa kokemusasiantuntijoiden kanssa.
Lisataan tietoisuutta ja nakyvyytta palvelukokonaisuuksista mm. uudistamalla verkkosivuja.
Lisataan asiakkaan palvelutarpeen tunnistamisosaamista kouluttamalla ja tukemalla erilaisten
tydmenetelmien ja mittareiden kayttoonottoa. Lisataan asiakasosallisuutta kehittdmistyossa ja
operatiivisessa toiminnassa. Luodaan tilannekuva paihde- ja riippuvuuksien hoidon tarpeesta
seka palveluiden saatavuudesta ja palveluvalikoiman uudistamistarpeesta kyselyjen ja tilasto-
tiedon avulla. Vahvistetaan laajaa yhteisty6ta, tiedonkulkua, asiantuntemusta ja tietoperustaa.

Palkataan suunnittelija.

TyOpaketti G. Sosiaalihuollon kehittdaminen

Lisataan taloussosiaalityon avulla asiakkaan arjen tukea kehittamalla valitystilipalveluja ja palveluoh-
jausta. Arvioidaan sosiaalitydn resurssien riittavyys ja kohdentuminen asiakastarpeen nakokul-
masta. Uudistetaan toimintamalleja ja organisoidaan sosiaalityon palvelukokonaisuutta uudelleen,
huomioiden mm. asiakkaan tyokyky ja kuntoutuminen. Osana moniammatillista ja monialaista yh-
teistyota vahvistetaan asiakkaan sosiaalihuollon palvelutarpeen varhaista tunnistamista terveyden-
huollossa hyodyntamalla aiemmassa hankkeessa, Paljon tukea tarvitsevat, paljon palveluita kaytta-
vat (2015-2017), tuotettua Monialaisen yhteistydn ABC -ké&sikirjaa . Syvennetaan oppilaitosyhteis-
tyota osaavan tydvoiman turvaamiseksi sosiaalihuoltoon yhteisesti sovittavien toimenpiteiden avulla.
Lisataan asiakasosallisuutta kehittamistydssa ja operatiivisessa toiminnassa.

Palkataan suunnittelija.

Tyopaketti H. Kuntoutuspalvelujen kehittaminen

Kuntoutuksen osalta kokeillaan kuntoutusohjaajan toimintamallia, joka nivoo yhteen toiminta-
ja tydkyvyn tuen ja kuntoutuksen toimintamallit, linkki pth ja esh:n vdlille. Kuvataan prosessit
ja palvelukokonaisuus. Toimintamalli sisdltéda asiakasohjausta, konsultaatiota, toimintakyvyn
mittareiden ja mittaamisen vahvistamista (ICF viitekehys), osallistumista ty6ttomien terveystar-
kastuksiin seka yhteistyota elakeselvittelykoordinaattorin kanssa. Uudistetaan kuntoutuksen
toimintamalleja etateknologiaa ja digitalisaatiota hyddyntaen. Kehitetaan eri toimijoiden apuva-
linepalvelujen yhteisty6té ja verkostojen toimivuutta. Lis&tdan asiakasosallisuutta kehittamis-
tydssa ja operatiivisessa toiminnassa.

Palkataan kuntoutusohjaaja.

TyoOpaketti I. Maksuton ehkéaisy

Maksuttoman ehkaisyn pilotointi aloitetaan vahvistamalla tyontekijoiden osaamista: koulute-
taan yhteensa 7 terveydenhoitajaa ja katiloa a) synnytysten jalkeisen tarkastuksen tekemiseen
b) ehkaisykapseleiden ja kierukoiden asentamiseen seka c) seksuaalineuvojiksi. Sovitaan 1a&-
ké&reiden, terveydenhoitajien seka katildiden uudesta tehtavajaosta. Toiminta nivotaan aitiys-
neuvolan seké koulu- ja opiskelijaterveydenhuollon tyohon.


http://www.sosiaalikollega.fi/hankkeet/paljon-tukea-tarvitsevat/paljon-tukea-tarvitsevat/monialaisen-yhteistyon-abc
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Ehkéisyneuvonnan ja esim. ehkaisyvalineiden jakamisen keinojen kehittamiseen osallistetaan
kohderyhméaa. Lisataan kaytdssa olevien digitaalisten vélineiden kayttoa ehkaisyneuvonnassa
(etdneuvonta) seka viestinnassa, esim. someviestinta.

Palkataan suunnittelija vuodelle 2022 ja vuodelle 2023 0,5 htv ja lis&ksi suunnataan tyopa-
nosta tydpanoksen siirrolla.

Toteutetaan maksuttomien ehkaisyvalineiden jakelu.

Tyopaketti J. Osallisuuden hallintamalli

Luodaan osallisuutta edistava hallintamalli yhteisty6sséa kuntien ja sote organisaation tulosalu-
eiden kanssa. Vahvistetaan asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia muutta-
malla Kainuun soten toimintakulttuuria lisdamalla henkiloston ja luottamushenkildiden osalli-
suusosaamista seka luomalla konkreettiset pelisddnnot osallistamisen toteuttamiselle. Kartoi-
tetaan osallisuuden hyvaksi todettuja tydmuotoja ja otetaan niita kayttdon, huomioidaan erityi-
sesti digitaalisuuden hyddyntaminen. Selkeytetaan jarjestdjen ja vapaaehtoistydn roolia ja
merkitystd Kainuun soten toiminnassa kaymalla dialogia eri toimijoiden kanssa; sovitaan ta-
voitteet, toimenpiteet, seuranta ja arviointi. Lisdksi vahvistetaan asiakkaiden ja asukkaiden na-
kokulmien, kokemusten ja palautteiden keraamista ja huomioonottamista osana tiedolla johta-
mista laatimalla malli asiakkuuskertomuksen ja —suunnitelman toteuttamiseen ja laaditaan en-
simmainen asiakkuuskertomus ja -suunnitelma. Nivotaan hallintamalliin vaikuttamistoimielimet
kuten vanhus- ja vammaisneuvostot seka nuorisovaltuusto. Tehdaan yhteistyota jarjesttjen
seka jarjestdasiainneuvottelukunta (Kainuun Janen) kanssa. Tehdaan yhteistyota SOKRA —
hankkeen ja THL:n asiantuntijoiden kanssa.

Palkataan suunnittelija ja liséksi suunnataan soten asiantuntijoiden tydpanosta tydpanoksen
siirrolla.

4  Tulokset ja vaikutukset (mittarit arviontisuunnitelmassa)

Tyopaketti A. Moniammatillisen vastaanottotoiminnan kehittdminen

- Asiakkaalla on hoidosta vastaava yhteyshenkild.

- Pitkaaikaissairailla on Terveys ja hoitosuunnitelma, jonka toteutumista ammattilainen tukee.

- Palvelun saatavuus on parantunut. Hoitoon pééasyn viiveet ovat lyhentyneet (T3)

- Asiakaskokemus ja tuottavuus (€/asiakas) paranevat, kun jonot poistuvat, yksi ammattilai-
nen hoitaa asian ja valikadet jaa pois, hoitotyd muuttuu proaktiiviseksi.

- Vaikuttavuus paranee, kun asiakas méaarittelee tarpeen ja tavoitteen, ammattilainen tukee
tavoitteen saavuttamista.

- Henkilostokokemus/tydhyvinvointi paranee, kun tyon mielekkyys lisdantyy tulosten naky-
essa ja oman tyon hallinta paranee.

- Hoidon kohteena on ihminen sairauden tai ongelman sijasta. Tuki kohdistuu asiakkaan
asettaman tavoitteen saavuttamiseen.

- Sahkoinen asiointi ja etapalvelu lyhentavat aikaa / palvelutapahtuma, jolloin tuottavuus
(kustannus/asiakas) paranee.

- Resursseja vapautunut niille, jotka eivat pysty sahkdiseen tai puhelinasiointiin tai jotka to-
della tarvitsevat fyysista kohtaamista.

- Vaikuttavuus: ennenaikainen sairastuminen ja kuolleisuus vahenevat pitkéalla ajanvalilla

- Moniammatillisuus toimii asiakkaalle lisdarvoa tuoden

- Toimintakulttuuri on muuttunut yhdesséa tekemiseksi ja toista ammattilaista kunnioittavaksi

- Osastofarmasia mahdollistaa l&a&karintyfajan tehokkaamman kayton (mm. laékelistojen tar-
kistaminen jaa laakarilta pois)

- Lisays 11.5.2023: Jonotilanne hallinnassa
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TyoOpaketti B. Suun terveydenhuollon uudistaminen

Tuloksena vastaanottotoiminnan uudenlainen tyétapa
Hammashoidon jonot ovat lyhentyneet tai poistuneet
Asiakas paasee hoitoon helpommin ja joustavammin
Ty6hyvinvointi on parantunut

Toiminta on kustannustehokkaampaa

Ty6njako on toimivaa

Kokonaisuuden johtaminen on vahvistunut

Lisays 11.5.2023: Jonotilanne hallinnassa

Tyb6paketti C. Perhekeskustoiminnan tehostaminen, lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Alatyopakettl 1

tuotoksena toimintamallikuvaukset

tuloksena uudenlainen toimintamalli, jonka avulla lapsi, nuori ja perhe saa ajankohtaisen avun ja
tuen ja tiedon oman hoitoprosessinsa etenemisesta, prosessissa mukana olevat ammattilaiset
tietavat kuka vastaa perheen tuesta, palvelut on koordinoitu, toimintaa seurataan (vaikuttavuus)
kehityspoikkeamien varhainen tunnistaminen ja niihin reagointi on tehostunut
asiakaskokemus on parantunut

vaikutuksena on prosessin sujuvuuden ja palvelujen saatavuuden paraneminen seké ongelmien
karjistymisen ja raskaamman palvelun ennalta ehkaisy ja nain kustannusten nousun hillinta

Alatydpaketti 2

tuloksena ovat yhteiset tavoitteet ja toimintamalli sote — sivi yhteistydssa

tietdmys ja osaaminen toisen tekemisesta ovat lisaantyneet

vaikutuksena on, etté lapset, nuoret ja perheet saavat varhaisessa vaiheessa riittdvat palvelut
asiakaskokemus on parantunut

ammattilaiset tukevat toisiaan yhteisessa tydssa

palveluketjut toimivat

Lisays 11.5.2023: tiedolla johtaminen paranee

Alatyopakettl 3

tuotoksena on paivitetty lahisuhdevékivalta-opas toimijoiden tyon tueksi

vaikutuksena on lisdantynyt osaaminen vakivaltailmion tunnistamisessa seké asiakkaan kohtaa-
misessa; tunnistetaan paremmin vakivaltaa kohdannut asiakas, huoli otetaan puheeksi, asiakas
osataan ohjata tuen ja hoidon piiriin; asiakas kohdataan kunnioittavasti ja tukien

vaesto 10ytaa helposti tukea ja apua l&hisuhdevakivalta tilanteissa; onnistuessaan ehkaisee lahi-
suhdevékivaltaa ja sen raaistumista

Kainuussa on toimiva avainhenkiloverkosto lahisuhdevéakivaltatyon tukena

Alatyopakettl 4

Neuvokas perhe -toimintamalli on laajasti kaytdéssa Kainuun sotessa, kunnissa ja jarjes-
toissa

henkildston ja eri toimijoiden osaaminen on vahvistunut

tyon vaikuttavuuden arviointi toteutuu osana toimintaa

mallissa on kehitetty perheiden ohjausta paihdeasioiden osalta

vaikutuksena on toimintamallin vaikuttavuuden tehostuminen

perheiden terveyden ja hyvinvoinnin parantuminen

elintapaohjaus on vahvistunut

Lasten ja nuorten paihdepalvelutarpeet ja palvelumallit on selvitetty ja jatkotoimenpiteet
sovittu.
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TyoOpaketti D. Psykososiaaliset menetelmét

uudet nuorten psykososiaalisen tuen menetelmat on otettu kayttdéon ja sen myo6ta nuorten
masennus ja ahdistuneisuushairidihin on pystytty vastaamaan ajoissa; l&hetteiden maara
erikoissairaanhoitoon véhenee

nuoret saavat oikea-aikaisesti tukea ja apua

kaikenikaisten psykososiaalisten menetelmien tarve ja kayttd on kuvattu

Kainuussa on toimiva psykososiaalisten menetelmien osaamisen ja kehittamisen koordi-
naatio seka yhteistydverkosto yta-alueen kanssa, jossa yliopistollinen sairaala arvioi mene-
telmi& seka koordinoi ja tukee osaamisen vahvistamista

TyOpaketti E. Hyte tyon vaikuttavuuden parantaminen

uusi vaikuttavampi ikaantyneiden HyVo- toimintamalli on kehitetty ja otettu kaytt66n

HyVo toiminnan vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuusmittarit on valittu ja otettu kayttoon
kokonaisvaltainen ja osallistava lahestymistapa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen on
vahvistunut

hyte- ja sotetoimijoiden vaikuttavuusosaaminen ja tiedolla johtaminen on vahvistunut

Tyopaketti F. Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuksien hoidon kehittaminen

moniammatillinen tyé on vahvistunut vastaanottotoiminnassa

dialogisuus on vahvistunut organisaatiossa

on luotu tilannekuva paihdehoidon tarpeesta ja palvelujen saatavuuden ja palveluvalikoi-
man uudistamistarpeesta

paihde- ja riippuvuuksien hoidon palvelukokonaisuus on kuvattu asiakkaan nakékulmasta
paihde- ja riippuvuuksien hoidon osaaminen on lisdéntynyt ja yhteisty6 on tiivistynyt eri toi-
mijoiden kanssa

paihde- ja riippuvuuksien hoidon nakyvyytta on lisatty, mm. verkkosivut on uudistettu
asiakasosallisuus paihdetytssa on vahvistunut

Tyo6paketti G. Sosiaalihuollon kehittdminen

moniammatillinen tyé on vahvistunut vastaanottotoiminnassa

Monialaisen yhteistyon ABC —kasikirja on kaytossa

asiakkaiden arki on vahvistunut taloussosiaalitydn keinoin

sosiaalitydn resurssit/palvelutarve on kuvattu ja sen pohjalta on luotu tiekartta sosiaalityon
vahvistamiseksi (uudet toimintatavat ja organisointi)

oppilaitosyhteistyd on vahvistunut

sosiaalityon laatu ja vaikuttavuus ovat lisdantyneet

Tyo6paketti H. Kuntoutuspalvelujen kehittaminen

moniammatillinen tyé on vahvistunut vastaanottotoiminnassa

kuntoutuksen prosessit ja palvelukokonaisuus on kuvattu

kuntoutusohjaaja -toimintamallia on kokeiltu ja tehty johtop&éatokset jatkamisesta
asiakkaan kuntoutuksen hoitopolku seka tyo- ja toimintakyvyn tuki on joustavaa ja oikea-
aikaista

etateknologian ja digitalisaation hyddyntavia toimintamalleja on otettu kaytt66n
apuvalinepalvelujen verkosto ja yhteistyé on vahvistunut

Tyopaketti I. Maksuton ehkéaisy

tyontekijoiden osaaminen on vahvistunut
tehtavanjako ladkareiden, terveydenhoitajien ja katildiden osalta on uudistunut
nuorten osallisuus on vahvistunut toimintamallissa
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- palvelujen saatavuus, saavutettavuus ja laatu on parantunut
- palveluvalikoima on monipuolistunut

- viestinta on tehostunut

- digitaalisia vélineita on otettu kaytt6on ehkaisyneuvonnassa
- raskauksien keskeytykset ja tartuntataudit ovat vahentyneet
- inhimillinen karsimys on vahentynyt

Tyopaketti J. Osallisuuden hallintamalli
- osallisuuden hallintamalli on luotu ja kuvattu
- toimintakulttuurin muutos on kaynnistynyt
- osallisuusosaaminen on lisdantynyt tyontekijoilla ja luottamushenkildilla
- osallisuuden pelisaannét on luotu
- uusia osallisuustyémuotoja on otettu kayttoon
- asukkaiden osallisuus on lisdantynyt
- jarjestdjen ja vapaaehtoistydn merkitys ja rooli on kirkastunut
- asiakkuuskertomus ja —suunnitelma on laadittu
- vaikuttamistoimielimet ovat osa osallisuuden hallintamallia
osallisuustyd on systemaattista

Kehittdmistoimet toteutetaan osana operatiivista toimintaa ja uusien toimintamallien juurrutta-
minen tapahtuu kehittdmistyon yhteydessa iteratiivisesti. Tavoitteena on, etta toimintamalli on
vakiintunut HELLA-hankkeen paattyessa. Kainuun soten johto on sitoutunut uudistuksiin ja
tukee kehittamistoimintaa. Kehittamistyd nivoutuu Kainuun hyvinvointialueen valmisteluun ja
uudistukset tulevat olemaan osa hyvinvointialueen toimintaa.

5 Hankkeen kustannukset

HELLA -hankkeen kokonaiskustannukset ovat 5 037 266 €. HELLA osa | valtionavustus on

1 671 131 € ja HELLA osa Il kustannukset ovat 3 366 135. HELLA osa Il:n kustannukset muo-
dostuvat yhdeksasta eri tydpaketin toiminnasta. Osastofarmasian kehittdmiskustannukset si-
saltyvat olemassa olevaan budjettiin — osastofarmasian arvioitu budjetti on 130 000 €.

Lisays 11.5.2023:

Kajaanin ylepolin ja Kuhmon jonojen purun kustannusarvio on 400 000 € (ei sisalla ylityokor-
vauksia). Fysioterapian avovastaanotossa eri kunnissa jonon purun kustannukset ovat 60 000
€. Suun terveydenhuollon palvelusetelitoimintaan hankerahoituksen tarve on arviolta 350 000
€. Sivi-sote -yhteistyon vertaiskehittdmisen kustannus vuodelle 2023 on 20 000 € (alv 0 %).
Hankesuunnittelijakustannus lahisuhdevakivaltatyhon on 30 000 €. Yhteensa kustannukset:
860 000 €. Lisatoimet toteutetaan hankkeelle myodnnetyn budjetin puitteissa.

Kustannuksia ei jakaannu Kainuussa muille toimijoille. Kustannuksia seurataan Kainuun soten
normaalin kehittdmistoiminnan ja taloushallinnon periaatteiden mukaisesti, joka on todettu toi-
mivaksi ja hyvaksi kaytannoksi jo vuodesta 2005 alkaen. Rahoittajan antamia ohjeita noudate-
taan tarkasti. Hankkeen projektipaallikon ja sihteerin tyépanos on jaettu tydpaketeille osassa |
ja osassa Il koordinoinnista on jaettu Lapelle 25 %. Alla olevassa taulukossa on kuvattu tyopa-
keteittain kokonaiskustannukset osa I:n ja osa Il:n osalta erikseen ja yhteensa seka eritelty
Lape-kustannukset.
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TyOpaketti Kokonaiskustannukset | Yhteensa
Tydpaketti A. Moniammatillisen vastaanottotoi- Osal: 1052 260 € 1950520 €
minnan kehittdminen Osa ll: 898 260 €
Osastofarmasian arvioitu osuus edellisesta 130 000 €
Tydpaketti B. Suun terveydenhuollon uudistami- Osa l: 50 980 € 729 470 €
nen Osa ll: 678 490 €
Tyodpaketti C. Perhekeskustoiminnan tehostami- Osal: 361 940 € LAPE 574 721 €
nen; lapset, nuoret ja perheiden palvelut Osall; 212 781 €
Tydpaketti D. Psykososiaaliset menetelmét Osal: 89 440 € 169 310 €
Osalll: 79 870 €
Tydpaketti E. Hyte-tydn vaikuttavuuden paranta- Osal: 118 380 € 118 380 €
minen
Tybdpaketti F. Mielenterveys-, pdihde- ja riippu- Osa ll: 180 505 € 180 505 €
vuuksien hoidon kehittdminen
Tyopaketti G. Sosiaalihuollon kehittaminen Osall: 161 100 € 161 100 €
Tyopaketti H. Kuntoutuspalvelujen kehittaminen Osa ll: 160 380 € 160 380 €
TyoOpaketti I. Maksuton ehkaisy Osa ll: 704 380 € 704 380 €
Tybdpaketti J. Osallisuuden hallintamalli Osal ll: 185 370 € 185 370 €
Hankehallinnointi ja koordinaatio Osall: 103130 € 103 130 €
Yhteensa Osal: 1671131 € 5037 266 €
Osall: 3366 135 €

Hankkeen hallinnointi
Hankkeen kattavuus ja organisoituminen

Tahan hakemukseen voidaan tarvittaessa tehda sisalléllisida muutoksia, kun RRF haku
aukeaa ja haun sisalto tasmentyy.

Tulevaisuuden sotekeskus hanke toteutetaan Kainuun maakunnassa, Kainuun sosiaali- ja ter-
veydenhuollon kuntayhtyman toiminta-alueella. Osallistuvia kuntia ovat Hyrynsalmi, Kajaani,
Kuhmo, Paltamo, Ristijarvi, Sotkamo ja Suomussalmi. Kainuun sote jarjestaa ja tuottaa nai-
den Kainuun kuntien sosiaali- ja terveyspalvelut perussopimuksen nojalla.

Puolanka on osajasenena Kainuun sotessa erikoissairaanhoidon, kehitysvammaisten erityis-
huollon ja ympéristoterveydenhuollon osalta. Puolangan perustason sosiaali- ja terveyspalve-
lut on ulkoistettu yritykselle. Puolanka on mukana kehittdmishankkeessa, erityisesti jarjestajan
nakokulmasta ja mm. tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskuksen kirkastamisessa, osallisuu-
den hallintamallin tydpaketissa, psykososiaalisten menetelmien kehittdmisessé seka ohjaus-
ryhmatyoskentelyn kautta.

Kainuun vakiluku v. 2020 oli 71 664.

Hankkeen p&éatoteuttajana, hallinnoijana ja palvelujen jarjestajana toimii Kainuun sosiaali- ja
terveydenhuollon kuntayhtyma. Toimintavaltuutus hankkeeseen tulee Kainuun soten jasen-
kunnilta sosiaali- ja terveyspalvelujen perussopimuksessa.
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Hankkeen vastuullinen operatiivinen toimija on Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayh-
tyman kehittaminen ja suunnittelu tulosyksikké ja vastuuhenkildna kehittamisjohtaja Marita Pik-
karainen. Hankkeen hallinnoija vastaa toteumaraporttien, maksatushakemusten ja valtion-
avustusselvityksen tekemisesta seka huolehtii tarvittavien selvitysten ja tietojen antamisesta
valtionapuviranomaisille. Kehittamis- ja suunnitteluyksikké toimii suoraan kuntayhtyman johta-
jan alaisuudessa hallinnon tulosalueella.

Kehittaminen ja suunnittelu yksikk6é on hallinnoinut hyvin tuloksin vuodesta 2005 noin 90 eri-
laista ja erikokoista hanketta.

Hankepaallikkona jatkaa HELLA osa | —hankkeen projektipaallikko.
Hankkeelle muodostetaan ohjausryhma ja tarvittava maara projektiryhmia.

Ohjausryhméaén kuuluu kuntayhtymén johtaja, kehittamisjohtaja, tulosaluejohtajat, vas-
tuualuepaallikot, hallintoylilaakari, hallintoylihoitaja, yhtymahallituksen edustajat 2, kun-
tien edustajat 2, jarjestjen edustaja(t), sosiaalialan osaamiskeskuksen edustaja, kehit-
tajaasiakas, henkiloston edustaja, rahoittajan edustaja STM, aluekoordinaattori THL.

Ohjausryhméssa esittelijana toimivat projektipaallikko ja tarpeen mukaan kokouksiin kut-
sutaan muita asiantuntijoita.

Viestintéd ja sidosryhmat

STM:n ja ohjelman ydinviesti on Ihminen edella. Kainuussa halutaan viela lisata ydinviestiin
Kainuun sahkdisen asioinnin visio ja hyvien sahkoisten palveluiden tavoite: Helposti lahellasi.

Liitteend on viestintdsuunnitelma. Sita tdsmennetddn hankkeen alkaessa yhdessa hanketoimi-
joiden kanssa ja sita tdydennetdén koko hankkeen ajan. Suunnitelmassa huomioidaan seka
organisaation sisdinen etta ulkoinen viestinta ja viestinta sidosryhmien (jarjestot, seurakunnat,
yritykset) kesken. Viestinnassé huomioidaan ennakoiva viestinta seka viestinnan vuorovaiku-
tuksellisuus. Viestintda toteutetaan aktiivisesti. Alueellisessa viestinndssa hyddynnetaan valta-
kunnallisesti tuotettua viestintdmateriaalia.

Viestintd suunnitellaan hankkeessa tydpaketeittain. Viestinnassa kaytetaan tilannekohtaisesti
ja ennakkoluulottomasti mediayhteisty6ta, verkkopalveluja, some-kanavia ja some- seké haku-
konemarkkinointia. Perinteisia julisteita ja muuta painettua materiaalia kaytetaan harkiten kes-
tavan kehityksen periaatteiden mukaisesti.

Kainuun soten hanketoiminnan verkkosivuille kootaan hankkeessa tuotettua materiaalia.

Sidosryhmien osallistuminen

Hankkeen valmistelua on ohjannut monialainen tydryhma, jossa on ollut edustajia Kainuun so-
testa, Kainuun kunnista ja jarjestéedustajia. Tyoryhmassa ovat olleet mukana jarjestotoimi-
joista JarjestoKainuu2.0 hankepaallikkd seka Kainuun OLKA®-koordinaattori. Lisaksi hanke-
valmistelua ovat kommentoineet Kainuun soten asiakasymmarrystyéryhman jasenet Kainuun
Nuotta ry:n toiminnanjohtaja, Aivoliiton aluetoimija seké kehittdjaasiakas. Jarjestdoedustajat
ovat edustaneet laaja-alaisesti erilaisten kainuulaisten jarjestdjen jasenia, kyla- ja kaupungin-
osa yhdistyksia ja kainuulaisia ndkemyksia.

JarjestoKainuu2.0 toteutti tammikuussa pikaisen kyselyn alueen jarjestéille halukkuudestaan
osallistua hankkeen toteuttamiseen; halukkuutta yhteiskehittdmiseen on runsaasti, mm. Kai-
nuun sydanyhdistys ry., Kainuun sosiaaliturvayhdistys ry., Kainuun Nuotta ry., Kainuun syopa-
yhdistys ry., Kainuun Mielenterveysseura ry. ovat lupautuneet olla mukana uudistuksen toteut-
tamiseen.
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Kainuun soten hankkeissa on osallistettu kuntalaisia ja erilaisia kehittdjaasiakasryhmia jo vuo-
desta 2006 alkaen, joten kuntalaisten ja asiakkaiden osallistaminen tulevaisuuden sotekeskus-
hankkeeseen on luonnollinen osa hankkeen toteuttamista kaikissa ty6paketeissa.

Jarjestdja tullaan osallistamaan mm. seuraavasti:
- osallisuus osaksi kehittamistydta (mm. vanhusneuvostot, kyléillat, asiakasraadit)
- jarjestojen palveluiden ja toiminnan saavutettavuuden parantaminen (tiedonkulku, edel-
leenohjaus)
- jarjestdjen toiminnan tunnistaminen osaksi sote-palveluja ja jarjestdjen ennaltaehkaiseva
toiminta palvelukokonaisuuksien osaksi (sovitut toimintatavat ohjauksessa, yhteiskehitta-
minen, avoimet kohtaamispaikat osaksi palveluverkostoja)

Keskeisia sidosryhmia ovat alueen kunnat ja seurakunnat, maakunnan ja kansalliset jarjestot,
kuntien HYTE-toimijat, sosiaalialan osaamiskeskukset ISO ja POSKE, kuntien vammais- ja
vanhusneuvostot, Kajaanin ammattikorkeakoulu ja Kainuun ammattiopisto, Aikuis- ja tayden-
nyskoulutuspalvelut Aikopa, I1td-Suomen yliopisto, OYS-erva, muut alueelliset sote-toimijat.

HELLA osa Il taydennyshaun valmistelu on toteutettu laajalla sote-virkamiesvalmistelulla. Si-
dosryhmayhteistyo jatkuu jarjestojen ja jarjestoasiainneuvottelukunnan (Kainuun JANE)
kanssa, kehittdjaasiakkaiden, kokemusasiantuntijoiden ja muiden toimijoiden kanssa.

Seuranta ja arviointi

Hanketta seurataan ja arvioidaan aktiivisesti koko hankkeen ajan. Hankkeen ohjaus- ja projek-
tiryhmat toteuttavat seurantaa ja arviointia. Hanke toteuttaa oma-arviointia hakuohjeiden vaati-
musten mukaisesti. Hankkelle on laadittu tarkempi seuranta- ja arviointisuunnitelma (liite), jota
on edelleen tarkennettu tdydennyshaussa.

Arviointi tapahtuu paaasiassa itsearviointina ohjausryhméassa ja projektiryhmissa. Projektipaal-
likk® raportoi hankkeen toteutumista valtionhallinnon Hankesalkku-palvelussa ja ohjausryh-
malle. Kehittdminen ja suunnittelu -yksikdn asiantuntijat tukevat seurannan ja arvioinnin toteut-
tamista.

Hankkeessa sitoudutaan arviointiyhteistyohon THL:n, STM:n ja muiden arviointitahojen
kanssa. Hankkeen aikaisesta ja hankkeen paatyttya tehtavasta arvioinnista seka naita koske-
vista asia-kirjoista annetaan pyydettaessa tieto STM:lle ja Lounais-Suomen aluehallintoviras-
tolle.

STM:n hankkeelle asettamaan valvojaan ollaan tiiviissa yhteydessa valtionavustuspaatoksen
tiedoksisaannista lahtien. Valvoja kutsutaan ohjausryhman kokouksiin ja héanelle toimitetaan
ohjausryhman kokousasiakirjat tiedoksi.

Hanke viedaén Innokylaan ja Innokylan verkkopalvelussa (www.innokyla.fi) tehtya tyota hyo-
dynnetaan osana hankkeiden raportointia ja hankkeiden ulkoisessa arvioinnissa.

Riskit ja niihin varautuminen

Hankkeen riskit on pyritty tunnistamaan jo etukéteen ja suunnittelemaan toimintamallit niiden
ehkéaisemiseksi. Hankkeen aikana voi ilmaantua uudenlaisia riskeja, joihin reagoidaan nope-
asti hankkeen hallinnoijan ja projektin tukiryhman kehittdminen ja suunnitteluyksikon toimesta.
Vastuu riskien seurannasta ja varautumisesta on hankkeen hallinnoijalla sek& projektipaalli-
kolla.

Hankkeen riskien tunnistaminen tarkennetaan kesan 2020 aikana corona virus pandemian
etenemisen ja vaikutuksien osalta. Vaikutukset voivat olla niin talouteen kuin henkilostéresurs-
seihin kohdistuvia. Pahentuessaan pandemia hidastaa todennakdisesti joidenkin hankkeen
osa-alueiden toteuttamista.
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Riskin minimointiin tdhtaavat toimenpiteet

Hanke aikataulutetaan valitavoitteiden mukaan. Projektipaallikké, ohjausryhma
seka muut toimijat seuraavat aktiivisesti aikataulun toteutumista ja vie hanketta
suunnitelman mukaisesti eteenpain.

Riittdvan tarkka viestintdsuunnitelma, johon kirjataan huolellisesti viestinnan tahot
ja keinot, seka noudatetaan suunnitelmaa. Projektipaallikkd vastaa viestintasuunni-
telman toteuttamisesta, muut toimijat ja kumppanit toteuttavat tahoillaan viestintaa.
Viestitéén riittavan usein ja sdannollisesti seka kaytetaan erilaisia viestintavalineita
ja -tapoja. Viestinndssa toteutetaan avoimuutta ja dialogisuutta. Viestitdan henkilos-
tolle oikea-aikaisesti ja avoimesti. Jarjestot osallistetaan kehittAmisprosesseihin,
tehd&an ohjausta, markkinointia yhteistytsséa alueen jarjesttjen ja muiden toimijoi-
den kanssa. Viestintd toteutuu monikanavaisesti.

Ammattitaitoinen projektihenkilosto, joka on perehdytetty hyvin. Henkilsto toimii
osana Kainuun sotea yhteistydssé eri vastuualueiden kanssa. Hankkeen hallinnoin-
nista vastaava kehittdminen ja suunnittelu -yksikko on projektihenkildston tukena ja
reflektoijana. Operatiivisen toiminnan henkilésto ja esimiehet osallistetaan kehitta-
mistyohon aktiivisella dialogisella yhteisty6lla. Hanketyontekijat toimivat osana nor-
maalia operatiivista toimintaa niissa kohdissa, joissa se soveltuu. Hankkeessa teh-
daan systemaattista dokumentointia heti alusta alkaen ja nain estetaan tietokatkok-
set, mikali projektihenkildstod vaihtuu.

Kehittamis- ja suunnitteluyksikkd on toteuttanut ja hallinnoinut erilaisia ja erirahoit-
teisia hankkeita jo yli 15 vuotta hyvin tuloksin, joten riski epdonnistua hallinnoin-
nissa ei ole suuri. My6s ammattitaitoinen projektihenkilosté ja heidéan vastuunsa
osaamisensa ja ammatillisuutensa yllapitdmisesta pienentavat hallinnoinnin epéon-
nistumista. Oikea-aikaiset, riittdvan yksiselitteiset ohjeet ja hanketapaamiset
(STM/AVI) tukevat hallinnoinnin onnistumista. Keskusteluyhteys STM/AVI on suju-
vaa. Yhteisellda ohjausryhmalla ja hanketytn koordinaatiolla turvataan Rakenneuu-
distus- ja Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeiden riittava yhteisty6 ja yhteen nivou-
tuminen.

Projektisuunnittelijoiden sitoutumista tydéhon edistetdan hyvalla vakituisen kehitta-
mishenkildston tuella sek& hyvéan tydyhteison ja tydhyvinvoinnin edistamisella. Pro-
jektihenkilosto saa reflektiivista tukea pilotin toteutukseen seka kehittamisyksikosta
ettd operatiivisista palveluista. Ohjaus- ja tyéryhmat sidotaan hankkeeseen dialo-
gilla hankkeen merkityksellisyydesta ja tulosten/onnistumisen vaikutuksellisuu-
desta. Aktiivinen julkisuudessa oleminen tukee toimijoiden sitoutumista hankkee-
seen. Tarvittavat paatokset viedaan asianomaiseen paatoksentekoon mahdollisim-
man pian. Organisaation henkilosto, esimiehet ja johto osallistetaan mahdollisim-
man laajasti muutosprosesseihin ja kehittdmiseen. Hankkeessa kaytetaan laajasti
osallistamista tukevia menetelmia.

Tarkempi toimintasuunnitelma ja aikataulu laaditaan rahoituspéaéatoksen jalkeen.
Riittavan yksityiskohtainen ja konkreettinen toimintasuunnitelma aikatauluineen tu-
kee toimenpiteiden toteutumista ja tavoitteiden saavuttamista. Suunnittelussa ja
menetelmissa kaytetaén ajankohtaisinta tietoa.

Hankkeen budjettia noudatetaan. Riski on pieni, koska organisaatiolla on hyva ta-
loushallinnon seurantajarjestelma, ja kehittamis- ja suunnitteluyksikolla on vuosien
kokemus hyvasta hankkeiden taloudenpidosta. Projektipaallikdlta edellytetaan ta-
lousosaamista. Rahoittajan antamia ohjeita noudatetaan tarkasti.



