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Huomioita alueiden raporteista

luf,

D

Raportointi on kehittynyt. Mittareiden osalta raportoidaan muutoksia niissa. Osa alueista asettaa mittareita. Toimenpiteet
etenevat paasaantoisesti suunnitellusti. Osalla alueista on tehty hankesuunnitelmapaivityksia.

Taloudellinen tilanne ja YT-neuvottelut haastavat kehittamista. Haasteina ovat myos henkilomuutokset ja

osaavan henkiloston saatavuus organisaatiosta hanketyohon seka hankintojen ja kilpailutusten hidas

eteneminen. Kustannuksia on kertynyt vahan osalla alueista investointi 4:ssa. Teknisten ja tietoturva-asioiden selvittely
on aikaa vievaa ja resurssit niiden tekemiseen ovat vahaiset.

Toimintojen yhtendistaminen seka hallintorajat ylittava yhteistyo vaativat odotettua enemman tyota,
aikaa, vuoropuhelua, tukea ja sparrausta johdolta, esihenkilgilta ja kehittajilta. Kokonaisuuksien johtaminen on osalla
alueista puutteellista.

Alueilla on pilotoitu asiakkaiden tarpeisiin perustuvaa asiakastyota, kayty jatkuvaa vuoropuhelua
toimintamallien kehittamisesta, juurruttamisesta ja keratty aineistoa toiminnan vaikutusten arviointiin. Yhteistyon
edistamista on tehty terveydenhuollon ja sosiaalihuollon kanssa eri palveluissa.

Hoitoon paasya on parannettu sujuvoittamalla ja lisaamalla hoidon aloituksia tiimeissa heti ensikontaktissa.
PTV-tiedot eivat ole ajan tasalla = heijastuu palvelutarjottimen pilotointiin.
HYTE-tyon sirpaleisuus ja HYTE-henkiloston puute organisaatiossa haastavat kehittamista.

Toimintamalleja on julkaistu Innokylassa, esimerkkina asiakaspalautteen ja henkilostokokemuksen toimintamallien
seka etakonsultaation toimintamallin perustiedot.

Osa alueista kokee, etta Sujuvat palvelut -valmennukset ovat kuormittaneet henkilostoa liikaa.
Joillakin alueilla on kartoitettu ohjelmistorobotiikan mahdollisuuksia kirjaamisen tukena.

Suomen
kestdavan kasvun
thi 8.5.2024 ohjelma
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Vauhditetaan tyollisyysasteen nostoa,
edistetaan osaamistason nousua,

vahvistetaan TKl-infrastruktuurien
yhteiskayttoisyytta

e Tyokykyohjelman laajentaminen

« Tyottomien terveystarkastus

e  Tutkimus

e |PS-mallin laajentaminen



https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/tyokykyohjelma
https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/ips-sijoita-ja-valmenna-kehittamishanke

Aluehankkeiden tyo etenee paaosin
suunnitelmien mukaisesti.
Asiakastyopilotoinnit ovat kdaynnissa,
mutta osa hankkeista on jaljessa
asiakasmaaratavoitteissa ja pilotointeja ei
ole saatu kaynnistettya kaikissa
suunnitelluissa kunnissa.
Koulutustilaisuuksia on jatkettu.

D thi

Pilottien asiakasmaarat ovat olleet pienia ja osa
hankkeista arvioi, ettei saavuta
tavoiteasiakasmaaria. Yt-neuvottelut hidastavat
kehittamistyota. Haasteita on ollut
laakariresurssin puutteessa ja terveydenhuollon
sitoutumisessa kehittamistoimenpiteisiin.
Laatuperusteisen tyohonvalmennuksen
juurtuminen alueelle ei osalla alueista
tamanhetkisten arvioiden mukaan toteudu
suunnitellusti. Osalla hankkeita rahoitusta on
jaamassa kayttamatta.

Suomen
kestdvan kasvun
ohjelma



Pilari 3 Tyokykyohjelma

Keskeiset aikaansaannokset Tehtavat seuraavalla raportointikaudella
Aluehankkeet ovat jatkaneet Aluehankkeet jatkavat asiakas- ja
asiakaspilotteja ja verkostotyota. verkostotyota seka osaamisen
Ammattilaisten osaamisen vahvistamista. Asiakasmaaria pyritaan
vahvistamiseksi on jatkettu koulutuksia. kasvattamaan. Toimintamalleja
Varsinais-Suomen hanke on tehnyt tyostetaan ja tehdaan juurruttamistyota
suosituksen tulevasta tyollisyydenhoidon tyoryhmissa ja johtoryhmissa.

ekosysteemin hoidosta johtoryhmille.
Pohjanmaalla tyoikaisten
moniammatillinen ohjausryhma on
hyvaksynyt neljan tyokyvyn tuen tiimin
perustamisen hyvinvointialueelle kevaan
aikana 2024. Pohjois-Pohjanmaalla on
tehty paatos siita, etta verkostotyomalli
otetaan kayttoon koko hyvinvointialueella.

Suomen
4 kestdavan kasvun
\ I8 t h '. ohjelma



Pilari 3 IPS - Sijoita ja valmenna

Yleistilanne

Aluehankkeet etenevat paaosin
suunnitellusti. Helmikuun lopussa IPS-
palvelussa yhteensa 286 asiakasta, koko
hankkeen tasolla tyollistymisprosentti
23 %.

Asiakkaita edennyt myos opintoihin,
tyoharjoitteluun ja -kokeiluun,
vapaaehtoistyohon & muihin varsinaista
tyollistymista tukeviin toimintoihin.
Kaikista hankkeista aktiivista

osallistumista kansalliseen kehittamiseen.

Juurruttamistoimet kaikissa kokeiluissa
kaynnissa, ja niita edelleen tehostetaan
loppukevaasta.

@ thi

Poikkeamat, riskit ja ongelmat

Edelleen Kainuun kokeilussa kaytannon
tyoskentelya haastaa puuttuvat oikeudet
potilastietojarjestelmaan. Keski-Suomen
ja Pohjanmaan aluekokeiluissa
tyonantajakontaktointi ollut viela
vaisuhkoa. Asiakasmaarat pienehkoja
Pohjanmaan ja Pohjois-Savon kokeiluissa.
Molemmissa palvelua laajennettu
perustason puolelle asiakasvirran
kasvattamiseksi. Tyollistymisprosenteissa
isoa hajontaa alueiden kesken.
Hyvinvointialueilla muutosneuvotteluja ja
saastotavoitteita, jotka luovat
epavarmuutta toiminnan
vakiinnuttamisen suhteen.

Suomen

kestdavan kasvun

ohjelma



Pilari 3 IPS - Sijoita ja valmenna

Keskeiset aikaansaannokset

THL:n tarjoamien IPS-interventioiden

hyodyntaminen alueiden psykiatrian johdolle ja poliittisille

paattdjille juurtumisen tueksi. IPS-laatuarviointien
toteuttaminen Keski-Suomessa pistein 102/125, Keski-
Pohjanmaalla pistein 108/125. Helmikuussa Varsinais-
Suomen hankevierailu. Maaliskuussa koko hankkeen
yhteinen juurruttamistydpaja Il. Yhteistyo THL:n
koordinaatiohankkeen seka aluehankkeiden kesken
sujuvaa, hanketuki koettu tiiviiksi ja tarpeelliseksi, ja sita
hyddynnetaan arjen tyossa. Alueilla arviointitutkimuksen
aineistonkeruu kaynnissa; psykiatrian ammattilaisten
haastattelut toteutettu, IPS-asiakkaiden haastattelut
suunniteltu ja asiakkaiden rekrytointi haastatteluihin
kaynnissa. Tutkimuksen jatkuva tiedonkeruu
(tyohonvalmentajien asiakaskohtaiset
loppuarviointikyselyt, IPS-dokumentaatio) kaynnissa,
rekisteritutkimusasetelman viimeistely ja rekisteritietojen
tietoluvan hakeminen THL:sta kaynnissa.

@ thi

Tehtavat seuraavalla raportointikaudella

TyOnantaja-asiakkaiden kontaktoinnin lisaaminen,
ja asiakkaiden tyollistymistavoitteissa eteneminen.
IPS-menetelmaosaamisen syventaminen ja KTO-
erikoisammattitutkinto-opintoihin
osallistuminen/tutkintojen valmistuminen.
Tutkimuksen eteenpain vieminen. Hankkeesta ja
IPS-tyohonvalmennuksesta viestiminen.
Tyohonvalmennusta tukevien asiakastyon
lomakkeiden ja laatukriteerien rutiininomainen
kaytto. Loppujen IPS-laatuarviointien ja
hankevierailujen seka tyopajojen toteuttaminen.
Juurruttamistyossa eteneminen. Seuraava
hankkeen yhteinen juurruttamistyopaja Il
toukokuussa.

Suomen
kestdavan kasvun
ohjelma



\Y/ PILARI 4

Edistetaan hoitotakuun toteutumista, puretaan koronavirustilanteen aiheuttamaa
sosiaali- ja terveydenhuollon hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa

* Hoitotakuun toteutuminen Edistetaan hoitotakuun toteutumista
* Palveluvelan purku vahvistamalla ennaltaehkaisya
hoidoissa ja kuntoutuksessa ja ongelmien varhaista tunnistamista

Vahvistetaan

* kustannusvaikuttavuutta tukevaa
tietopohjaaja

+ vaikuttavuusperusteista ohjausta

Otetaan kayttoon hoitotakuuta edistavat
palvelumuotoillut digitaaliset innovaatiot

@ thi



Yleistilanne Poikkeamat, riskit ja ongelmat

Hankkeet etenevat paaosin suunnitellusti.
Hankesuunnitelmia on paivitetty ja tarkennettu, osin
odotetaan STM vahvistusta.

Tehty tiekartat ja toimenpiteiden aikataulutus seka
viestintasuunnitelmat vuodelle 2024.

Toteutusvaihe joissain projekteissa myohdssa aikataulusta
mm. henkilostorekrytointien, tai kilpailutusten viivastymisen
vuoksi, osin paatosten/suunnan puuttumisen vuoksi.
Valmistunut toimintamalleja, joiden kayttoonotto on
aloitettu tai alkamassa seuraavalla tarkastelujaksolla.
Kehittamistyohon allokoidut henkilostoresurssit ja
kustannukset ovat toteutuneet paaosin suunnitellusti.
Kehittamistyon seurantamittareita koostettu.

Digipolkujen kehittamista haastaa: mm. kesken olevat
asiointialustan kilpailutukset, aptj. jarjestelmien vaihtumiset,
osin digistrategian puuttuminen ja suuntaviivat.
Kehittamistyota hidastavat: palvelujen valmius muuttaa
toimintaansa, henkildston sitoutumisen ongelmat,
hankintamenettelyt, kilpailutusten valmistelut.
Hyvinvointialueiden sisdiset organisaatiomuutokset
vaikuttavat kehittamistyon suuntaamiseen ja aikataulujen
laatimiseen.

Hankesuunnitelmaan maariteltyja mittareita paivitetaan.
Hanketyontekijat ovat osallistuneet aktiivisesti kansalliseen
kehittamiseen.

Kehittamisen resursseja on kohdennettu etenkin moninaisen
tuen tarpeessa oleville kohderyhmille.

Talouden tasapainottamisen vaikutukset voivat muodostaa riski hanketoiminnalle.
Henkiloston vaihtuvuus/saatavuus ongelmia, sitoutuminen osin haurasta: vaikeus
purkaa jonoja, hidastaa toimintamallien kehittamista tai uusien palveluiden
kayttoonottoa.

Toimintojen yhtendistdminen seka hallintorajat ylittdva yhteistyo vaativat odotettua
enemman tyota, aikaa, vuoropuhelua, tukea ja sparrausta johdolta, esimiehilta ja
kehittdjilta. Kokonaisuuksien johtaminen puutteellista.

Digitaalisen asiointialustan kdytté6notto suuri ponnistus operatiiviselle toiminnalle.
Osin alustan kokonaissuunnitelma viela keskenerdinen ja vaiheistus kesken.
Tunnistettu, palvelutuotannolle koituu kehittadmistyota lyhyen ajan sisalla liian
paljon. Yhtdaikainen kehittdmisen maara haastaa henkildresurssien riittavyytta ja
avainhenkildiden jaksamista seka kehitettavien asioiden kdyttéonottoa,
jalkauttamista ja organisaation sitoutumista kehitettyjen kokonaisuuksien
jatkuvuuteen.

Asiakkaiden ohjautuminen uusiin palveluihin haasteellista, koska palveluohjauksen
toimintamallit/jarjestelmat eivat tavoita kohderyhmaa tai palvelua.
Asiakaskokemusta ei voida mitata: tiedonkeruujarjestelmat uudistumassa.
Hankintapaatoksia kumottu (esim. vastuuldakaripalveluiden hankinta)
markkinaoikeuden paatoksella--uusi kilpailutus ja aikaa kuluu.

Osalla rahoitus ei toteudu suunnitelman/aikataulun mukaisesti.

Osalla vaikeuksia seurata investointien taloutta, johtuen jarjestelmien ongelmista.
Hankeaika koetaan osin liian lyhyeksi vaativiin tavoitteisiin ndhden.
Juurruttamisessa on ollut haasteita asiakkaiden tunnistamisen, henkiléston ja
esihenkildiden sitoutuminen osalta.

Viestinnadn haasteita: kohderyhmaa ei tavoiteta, koulutuksiin ei osallistujia toivotusti,
sisdisten yhteydenottokanavien puutteellisuus ja yhteistydtahojen heikko
tavoitettavuus.

Risking, ettei kaikki alueet saavuta 35%:n tavoitteita sdhkoisissa asioinnissa.

Osa kokee, etta Sujuvat palvelut -valmennukset ovat kuormittaneet henkilostoa
liikaa.



Keskeiset aikaansaannokset Tehtdvat seuraavalla raportointikaudella

Digitaalisia palveluita kdyttoonotettu edelleen (mm. chat, chatbot,
etapalvelut), alustoja pdivitetty ja laajennettu kattamaan koko hv-alueita.
Digitaalisia hoitopolkuja lisatty, maaritelty ja integroitu osin
sosiaalipalveluihin. Chatin kautta asioivat ovat palveluun tyytyvaisia ja
suosittelisivat sita myos muille.

Henkilostoa koulutettu digipalveluihin, toiminnallisuuksia lisatty,
etavastaanottojen prosesseja ja ohjautumista tarkasteltu ja luotu kuvauksia
uudelleen.

Vastaanottotoiminnan toimintamalleja ja hoitoon ohjausta yhtenaistetty,
keskitetty puhelinpalvelua. Toimintakasikirjoja paivitetty.

Alykas hoidon tarpeen arviointi (ohjelmisto) kaytdssa.

Luotu yhtendinen toimintamalli omahoidon prosessiin.

Kehittamisryhma seuraa toimintaa tunnuslukujen avulla ja tekee
kehittdamisehdotuksia/toimenpiteitd seurannan tuloksena.

Nuoret/nuoret aikuiset miepa: hoitopolun toimintamalli jalkautettu/tuettu
mallin juurruttamista. Digisoten matalan kynnyksen mt- ja paihdepalvelujen
ikaraja laskettu 16-vuoteen. Nuorten walk-in toiminta kdynnistynyt ja
laajentunut, toiminnasta kerataan seuranta- ja vaikuttavuustietoa.
Pilotoitu asiakkaiden tarpeisiin perustuvaa asiakastyota, kdyty jatkuvaa
vuoropuhelua toimintamallien kehittdmisestd, juurruttamisesta ja keratty
aineistoa toiminnan vaikutusten arviointiin. Yhteistyon edistamista
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon kanssa eri palveluissa.

Parannettu hoitoon pdasya sujuvoittamalla ja lisddamalla hoidon aloituksia
tiimeissa heti ensikontaktissa

Omaoloa laajennettu (opiskelija th, seniorineuvola) ja siita viestitdan alueilla.

Systeemisen toimintamallin perehdytyksia jarjestetaan lasten- nuorten ja
perheiden palveluissa.

Porrasteinen psykosos. hoidon ja tuen malli luotu ja hyvaksytty
Varhain-toimintamalli laajennettu kattamaan koko HVA.

Tehty toimintamallikuvauksia Innokylaan.

Osallistuttu Sujuvat palvelut -valmennuksiin.

Hoito- ja palveluketjujen kehittdminen jatkuu. Lapimurtovalmennukset paattyvat
osalla alueista. Mittareita tarkennetaan

Psykososiaalisten menetelmien kehittdminen jatkuu. Asiakaskyselyja jatketaan
tiettyihin asiakasryhmiin. Henkildstokyselyja tehdaan. Henkiloston osaamista
tuetaan edelleen, digiosaamista vahvistetaan. Rekrytoidaan edelleen.

Pilotteja jatketaan. Tehostetaan viestintda.

Jatketaan monialaista yhteisty6ta. Osallistetaan asiakkaita.

Sahkoisia vélineitd otetaan kayttoon (etavo, chat, chatbot, omaperhe, omahelppari,
omaolo) ja laajennetaan edelleen hv-alueelle.

Hankesuunnitelmamuutoksia tulossa, perusty6ta vahvistetaan.

Pyritdan osoittamaan hairiokysynnan vdhentamisen merkitys
Muutosjohtaminen: toteutetaan Il QWL -kysely ja tulosanalyysin avulla seurataan
vaikuttavuutta. Kdynnistetaan strategisen johtamisen tason muutoskyvykkyyden
kehittdminen henkildstétuottavuuden kehittdmisen avulla. Toteutetaan
Potentiaalinen pomo- vertaisvalmennukset/muutosvalmennukset.

Tehostetaan nuorten perustason mt-palvelujen kehittamista/juurruttamista.
Vahvistetaan paihdeosaamista kouluissa ja oppilaitoksissa.

Sahkoisen perhekeskuksen hyotylaskelma ja ty6ajanseuranta sote-
perhekeskusammattilaisille.

Matalan kynnyksen palveluiden kartoittamista seka suunnittelua osana
kokonaishanketta.

Terveys- ja hoitosuunnitelman kdyton pilotoinnin aloittaminen ESH-puolella.
Tyokykyverkoston kevennetyn toimintamallin pilotti ja juurruttaminen.
TK-vastaanottouudistusten juurruttaminen. Suun terveydenhuollon kytkeminen
osaksi sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydmallia. Palvelutarpeen arvioinnin
kokonaisuuden ja siihen liittyvien toimintamallien kehittamistyon edistaminen.
Asiakaspalautteen kytkeminen palveluiden vaikuttavuuden arviointiin.
Palveluiden lI6ydettdvyyden ja tiedon lisadminen verkkosivuille, tekniset
uudistukset. Kerdataan kokemuksia kokemusasiantuntijoiden tydskentelysta miepan
ensilinjassa.

Liikkuvia palveluita kehitetdaan edelleen.



Yleistilanne Poikkeamat, riskit ja ongelmat

Hyte-palvelukonseptiin kuuluvien monialaisten
toimintamallien konseptointi ja implementointi on
edennyt paaosin suunnitellusti.

Digitaalisen palvelutarjottimen
kayttoonottosuunnitelmaan on saatu suuntaviivat ja
ohjaus. Monialaisen palvelutarjottimen kehittaminen ja
sen digitaalinen versio on tyon alla. Osalla alueista viela
odotetaan lopullisia paatoksia digitaalisen tarjottimen
muodoista.

Alueet ovat osallistuneet aktiivisesti kansalliseen
kehittamistyohon. Kaksi hyvinvointialuetta on
osallistunut kansalliseen PTV-pilottiin.

Hankkeissa on edistetty PTV-tietojen lisaamista
jarjestojen ja kuntien osalta jarjestamalla erilaisia
tapahtumia ja klinikoita.

Tarmoa pilotti on kaynnistynyt osalla alueista.

Innokylaan on kuvattu monialaisen asiakas- ja
palveluohjauksen toimintamalleja.

D thi

Organisaation sopeuttamistoimien, saastovaatimusten
ja yt-neuvotteluiden vaikutus kehittamiseen.

PTV-tiedot eivat ole ajantasalla.

Tarvittavien paatosten ja hallinnollisten asioiden vuoksi
digitaalisen palvelutarjottimen kayttoonotto siirtyy ja
kehittamistyota ei paasta aloittamaan alustavan
suunnitelman mukaisesti.

Budjettia ei kaikilla alueilla saada kaytettya.

Hyte-tyon sirpaleisuus ja hyte-henkiloston puute
organisaatiossa.

Henkilostovaihdokset ja rekrytoinnit hidastaneet
kehittamista.

Yhdyspintatyo kuntien kanssa ei ole paassyt
kaynnistymaan kunnolla

Suomen
kestdavan kasvun
ohjelma



Keskeiset aikaansaannokset

Osallistuttu monialaisen HYTE-konseptin kansalliseen
kehittamistychon ja tiedonkeruuseen THL:n koordinoimana.
Kuntakohtaisia hyte-tapaamisia on toteutettu.

Alueilla on kontaktoitu muiden alueiden kehittajid, joiden kanssa
tullaan keskustelemaan ja jakamaan oppimista

Organisaation sisdinen hyte-tyon kuvaus ja viestintd on
kdynnistetty.

Palvelutarjotin ja palvelut PTV:hen: Kuntien PTV-klinikat Teamsissa
on aloitettu.

Saannollinen tydskentely jarjestdjen palvelujen viemiseksi
[ahella.fi:hin tai PTV:hen jatkuu.

Palvelukuvaustyohon liittyen tehd@an yhteistyota YTA-alueella.
Tarmoa-palvelun pilotointeja kdynnistynyt/omia verkkosivuja
kehitetty.

Palvelutarjottimen osalta on aloitettu maarittelytyo alueellisten
tarpeiden nakokulmasta.

Innokyla kuvauksia tehty ja jatkettu.

Elintapaohjauksen toimintamallien kehittaminen jatkuu.
Mittareita kuvattu ja tarkennettu.

Hyvinvointilahete kokonaisuuden osalta osallistuttu kansallisiin ja
YTA-tason tilaisuuksiin ja kartoitettu muiden alueiden hyvia
kaytanteita seka tietoa eri ratkaisuista.

Viestintaa tarkennettu ja yhteistyota viestinta ammattilaisten
kanssa lisatty.

Osa mukana THL:n koulutuspilotissa.

D thi

Tehtavat seuraavalla raportointikaudella

Ryhmatoimintojen toteuttaminen eri kohderyhmille

Monilaisen palvelutarjottimen kayttoonoton valmistelu
Hyte-palvelukonseptin kayttoonottoa jatketaan palvelumuotoilun
keinoin

Hyvinvointi-, liilkunta ja kulttuurilahetteiden kayttoonottoja ja
laajentamista.

Tarmoa-alustan pilotointi ja siitd saatavan tiedon analysointi ja
koostaminen alueen hyte-palvelutarjottimen ratkaisuvaihtoehtojen
tueksi. Tarmoa pilotoinnin seuranta DVV-n raporttien kautta. Osalla
alueista tehddan hankintapaatos Tarmoasta.

Kuntien ja jarjestojen tukemista Lahella. fi ja PTV-sisaltojen
tuottamisessa edistetadn. Kuntien tuottamien/yllapitamien
hyvinvointia ja terveytta edistavien toimintojen ja palveluiden
maarittelya seka priorisointia hyvinvointitarjottimella.
Ammattilaisten osallisuutta lisataan.

Elintapaohjauksen toimintamallin palveluvalikoiman tarkempi
kuvaus.

Perehdytysaineiston tuottamista

Kansalliseen yhteiskehittamiseen osallistuminen (THL:n
koordinoima)

Alueiden valisten tapaamisten ja yhteistyon jatkuminen.
Palvelutarjottimen kehittamistyon suunnittelu yhdessa
verkkosivutoimittajan kanssa.

Kerataan eri toimintamallien piloteista palautetta ja tuetaan
toimintamallin jatkuvuutta. Edistetaan toimintamallien
linkittymista hoito- ja palveluketjuihin



Yleistilanne Poikkeamat, riskit ja ongelmat

Kirjaamisen kehittaminen. Ammattilaisten rajallinen aika

Kirjaamisen kehittaminen. o . o oo K . .
kirjaamisenkoulutuksiin ja materiaalin hydodyntamiseen vaikeuttaa

Kirjaamiskoordinaattorit ovat osallistuneet kansalliseen kehittamiseen kehitystyota. Osalla alueista kirjaamiskoordinaattorit ovat aloittaneet
seka aloittaneet alueellisen kirjaamiskdytanteiden tayspaivaisen tyon vuoden 2024 alusta alkaen. Sopimusten teko
yhtenaistamistyon. Kirjaamiskadytantojen ja rakenteellisen sosiaalityon hidastaa prosessia. Perusterveydenhuollossa kirjaamisen kdytanteet
raportoinnin kehittdminen on edennyt lahes suunnitellusti, vaikka osalla vaihtelevat, ja niiden yhdenmukaistaminen vaatii suunnitelmallisuutta
alueista kirjaamiskoordinaattorit aloittivat tyot vasta vuoden 2024 ja esihenkildiden sitoutumista. Osalla alueita terveydenhuollossa
alussa. Toimenpiteet etenevat padasaantoisesti suunnitellusti. Osalla puuttuu toimiva kirjaamisen verkosto Kehittamista hankaloittaa
alueita toimenpiteitd on kdynnistetty eri aikoina, ja kirjaamisen verkostot kaynnissa olevat seka ATPJ-hankinnat etta puuttuvat yhteiset asiakas-
toimivat paikallisesti kaikilla alueilla. Seka sosiaali- etta terveydenhuollon ja potilastietojarjestelmat. Hyvinvointialueilla tapahtuu samanaikaisia
kirjaamista kehitetdan ja rekrytoinnit, joita on jouduttu siirtdmaan, on nyt muutoksia, mika edellyttaa jatkuvaa muutoskapasiteetin arviointia.
saatu tehty. Suunnitelmat etenevat aikataulussa. Haasteina ovat alueilla Henkilostovaihdokset hidastavat kehittamistyota, ja etenemiseen
olevat epdselvat ohjeistukset ja potilastietojarjestelman puutteet, mutta vaikuttavat alueen resurssit ja niiden haasteet. Rakenteellisen
ammattilaisten kirjaamiskoulutusta toteutetaan ja kehittdmisen sosiaalityd Organisointi ja kehittdminen on osalla alueista ollut
rakenteita maaritellddn uudelleen. Rakenteellinen sosiaality6 Jatkuu kokonaan hanketyon vastuulla jo aiemmin, ja rakenteellisen
Tulevaisuuden sote-keskus-hankkeen paattymisen jalkeen. Kehitystyo on sosiaalityon johtamisen rakenteet ja vastuut ovat puutteellisia.
edennyt padosin suunnitelmien mukaisesti kaikilla alueilla, ja Sosiaalihuollon tiedonhallinnan koordinoinnin ja johtamisen
hanketyontekijat ovat aktiivisesti osallistuneet kansalliseen kehittamiseen hajanaiset rakenteet hyvinvointialueilla tekevat asioiden linjaamisesta
ja verkostoihin. Toteutussuunnitelmien laadinta on edennyt aikataulun yhdenmukaiseksi haastavaa. Joillakin alueilla keskeisten henkildiden
mukaisesti, ja hankkeissa on osallistuttu aktiivisesti kansalliseen tavoittaminen kehittamistyon kannalta on vaikeaa, mika estaa
kehittamisverkostoon seka kansallisen tietotuotannon mallin kehittamisen juurruttamista. Vaikuttavuuskeskus/ Osapilotit.
kehittamiseen ja testaamiseen. Kokonaisvaltainen rakenteellisen Pohjois-Pohjanmaa: Hanketyontekijan vaihtuminen on hidastanut
sosiaalityon kehitys on padosin edennyt suunnitelmien pilotin etenemista. Hyvinvointialueen taloudellinen tilanne vaatii
mukaisesti. Vaikuttavuuskeskus. priorisointia myds pilotin kohdalla. Varsinais-Suomi:

. ) ) S vaikuttavuuspilottien tyo etenee hyvinvointialueen tietopohjan
Vaikuttavuuskeskusvalmistelu etenee suunnitellusti. Painopisteina kehittdmisen kanssa. Aikatauluun vaikuttavat mm. Varhan yhteisen
erityisesti vaikuttavuuden johtamisen rakenteet, vaikuttavuuden tietoalustan rakentaminen, tietojarjestelmien priorisointi seka
tietojohtaminen, sidosryhmayhteistyd, YTA-yhteisty6 sekd tietojarjestelmatoimittajien aikataulu esim. Terveyskyla

kulttuurinmuutos ja koulutukset. Osapilotit sujuvat paasaantoisesti hyvin. (integraatiopéivitys), Terveyshybtyarvio (sopimusvalmistelu).



Keskeiset aikaansaannokset

Kirjaamisen kehittaminen. Kirjaamiskoordinaattorit ovat osallistuneet aktiivisesti koulutuksiin. Alueilla on jarjestetty kirjaamiseen liittyvia
koulutuksia seka valmistettu mm. moodle-pohjaisia koulutuspaketteja. Kirjaamiskoordinaattorit ovat olleet mukana
kehittdmassa sosiaali- ja terveydenhuollon kirjaamisen rajapintoja seka tyoskennelleet yhteistydssa hyvinvointialueiden
tietohallintojen kanssa. Alueellisia verkostoja perustettu kansallisen tyon lisdksi. Alueilla on jarjestetty koko sosiaalihuollon
henkilostoélle kirjaamisen koulutuksia. Sosiaalihuollon ammattihenkil6ita on tuettu siirtymassa sosiaalihuollon asiakastiedon
arkistoon mm. Kanta-palveluiden kayttdonoton kanssa. Alueilla on osallistuttu THL:n sote-kirjaamisen verkostoon ja tehty
yhteistyota eri toimijoiden kanssa tehty viestintda. Joillakin alueilla on kartoitettu ohjelmistorobotiikan mahdollisuuksia
kirjaamisen tukena. Rakenteellinen sosiaality6. Hanketyontekijat ovat osallistunut laajaan yhteistyohdon muiden
hyvinvointialueiden kanssa. Osallistuttu kansalliseen tyoskentelyyn THL:n kanssa seka vertaiskehittamista eri foorumeilla.
Sosiaalisen raportoinnin tiedonkeruuta tehty. Osalla alueita on kdynnistetty alueellinen kartoitus selvittamaan, miten
ammattilaisten kokemus- ja ilmidtietoa voidaan kytkea kehitettavaan toimintamalliin. Vaikuttavuuskeskus. Kaynnistetty
keskustelut hyvinvointialueiden johtajien, yliladkarien, johtaja ylihoitajien seka sosiaalihuollon professiojohtajien kanssa
vaikuttavuustiedon kayton tukemiseksi ja tyoskentelyn jatkosta on sovittu. HYTE-keskusteluja jatkettu. Suunniteltu
vaikuttavuuden kypsyysaste -kartoitus yhdessa STM:n ja THL:n kanssa. Osapilotit HUS: Erikoissairaanhoidon
kustannusvaikuttavuusmallinnuksen (LVAD-malli) skaalaus valmistunut. Power Bl-raportti LVAD:n (syddamen
apupumppupotilaat) osalta tehty. QOL-datan kerdys aloitettu. Diabeteksen osalta aikuisten TIDM ESH-osuuden maarittelyt
valmistuneet. Lonkkamurtuman hoitopolun dataharmonisaation ja federoidun analytiikan suunnittelu PTH:n ja hoivan
(Sosiaalihuolto)-osalta. Pohjois-Pohjanmaa: Tekstin generoituminen hoitotyonloppukertomukseen
ladkehoidonvaikuttavuuskyselyn, laboratoriotulosten ja potilaan omamittaustuloston pohjalta on saatu kdytt6on. Pohjois-
Savo: Mielenterveyden edistamisen hankkeessa eettinen lupa saatu ja intervention kdytannon toteutuksen suunnittelu on
melkein valmis. Diabeteksen vertaiskehittamisen kokonaisuudessa tiedonkeruu on kdynnissa ja tietojen luovutukseen liittyvia
yksityiskohtia selvitelladn. Varsinais-Suomi: Selvitetty vaikuttavuusmittarien tietosisallon maarittelyjen mukaisesti
datapoimintoihin liittyvid dataldhteitd seka kartoitettu tietopohjan nykytilannetta sepelvaltimotautipotilaan
hoitokokonaisuudessa



Tehtdvat seuraavalla raportointikaudella

Kirjaamisten kehittaminen. Kirjaamisosaamisen kehittaminen ja koulutustarpeiden kartoitus eri alueilla ovat keskeisia
tehtavia. Osallistutaan Sote-kirjaamisosaamisen ydinryhmiin seka suunnitellaan kirjaamiskoulutuksia. Alueilla
osallistutaan kansallisen tason kehittamiseen ja ohjaukseen tiedontuotannon maarittelytyossa. Alueilla tyoskennellaan
potilastiedon kirjaamisen integraatiotydryhmien parissa ja jarjestetaan ajankohtaisia tilaisuuksia sote-kirjaamisesta.
Asiantuntijatapaamiset kirjaamisen kehittamiseksi jatkuvat seka terveyden- etta sosiaalihuollon osalta.
Toimintasuunnitelmia tarkennetaan yhteistyossa jarjestelmapalveluiden kanssa varmistaen yhtenaiset
kirjaamiskaytannot myos jarjestelmapaivitysten jalkeen. Osalla alueita sosiaalihuollon kirjaamisosaamisen klinikat ja
tyopajat jatkuvat, samoin terveydenhuollon kirjaamisosaamisen koulutusten suunnittelu. Alueilla laajennetaan fraasi- ja
mallipohjien hyodyntamista kentilla ja tuetaan sosiaalihuollon Kanta-kirjaamiseen valmistautumista. Rakenteellinen
sosiaalityo. Alueellisissa kehittamistyoryhmissa laaditaan alueellisen toteutussuunnitelmia rakenteelliselle sosiaalityolle
alueelliseen jatkokehitykseen. Alueilla kehitetaan tiedontuotannon mallia THL:n tyopajoissa. Joillakin alueilla on saatu
valmiiksi yhteinen sosiaalisen raportin koyhyydesta kaikille palvelulinjoille ja osalla alueita valmistaudutaan aloittamaan
sosiaalista raportointia asunnottomuudesta. Kyselyt [ahtevat vastattaviksi paaosin huhtikuussa. Alueilla viestitaan
aktiivisesti rakenteellisesta sosiaalityosta tiedon lisaamiseksi ja toteutetaan sosiaalihuollon rakenteisen kirjaamisen
koulutuksia mm. moodle-alustaa hyodyntaen ja kehitetaan hoitoonpaasyn tietotuotantoa perusterveydenhuollon
saatavuustiedon osalta. Osalla alueita kaytetaan sosiaalisen raportoinnin tuloksia hyodyksi alueiden hyte-tyossa ja
rakenteellisen sosiaalityon suunnitelmat etenevat suunnitellusti. Vaikuttavuuskeskus. Vaikuttavuustiedon kayton
tukeminen hyvinvointialueilla vaikuttavuuden ohjaukseen/johtamiseen liittyen. Vaikuttavuuden kypsyysaste
kartoituksen yhteenveto. YTA-yhteistyon vahvistaminen teemoittaisia tapaamisia jatkamalla. Vaikuttavuuden
mittaaminen ja tietojohtaminen: Kansallisen raportoinnin nykytilan ja tietotarpeiden kartoittamisen
jatkaminen. Kansallisen PROM-mittarin edistaminen yhteistyossa THL:n kanssa. Yhteistyon vahvistaminen FINCCHTA:n
kanssa. Osapilotit. Yhteistyon jatkaminen ja vahvistaminen vaikuttavuuspilottien, STM:n vaikuttavuusverkoston ja RRP3
-vaikuttavuuspilottien kanssa



Investointi 3 - Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia

Yleistilanne

Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia (KVA)- tyopaketin
osalta projektityd etenee suunnitelmien mukaisesti.

Keskeiset aikaansaannokset

Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia - osiossa Hotus-
hoitosuosituksen® pilotti on edennyt suunnitellusti. Kauden aikana on
kayty keskusteluja suosituksia laativien tahojen ja muiden tahojen (mm.
osaamiskeskukset, vaikuttavuuskeskus, UEF) kanssa. Kasvun tuen pilotin
suunnittelua on jatkettu. On osallistuttu hankkeeseen liittyviin koulutuksiin
(Kasvun tuki), teams-tilaisuuksiin ja STM:n jarjestamaan Sosiaalihuolto
huomennal-seminaariin. Terveysalan kansallinen naytt66n perustuvan
toiminnan symposiumissa esitys hankkeesta. Jarjestettiin kaikille avoin
webinaari "sosiaalihuollon asiantuntijoiden ndkemykset suosituksista" seka
SoSu.osahankeen asiantuntijaryhman kokous. Sosu-
pilottisuositustydryhmén ja kommentoivan ammattilaisten ryhmat
muodostettiin hakemusten perusteella. Valmisteltiin koulutusaineistoa
suositustyoryhmalle. Valmisteltiin kokemusasiantuntijaryhméan kokoamista.
SoSu-osahanketta esiteltiin ajankohtaistiedotteella seka edustettiin
osahanketta tyoryhassa 9 "mitd vaikuttavuus ja vaikuttavuusperusteisuus
tarkoittavat sosiaalipalveluissa?" Sosiaalityontutkimuksen paivilld 15.-
16.2.24 Tampereella. Sosu-osahankkeesta ja ndyttéon perustuvasta
toiminnasta sosiaalihuollossa etdluento Oulun yliopiston terveystieteiden
maisteriopiskelijoille.

D thi

Poikkeamat, riskit ja ongelmat

. Ei poikkeamia, ongelmia tai riskeja

Tehtdvat seuraavalla raportointikaudella

e Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia- osiossa jatketaan
vuoropuhelua suosituksia laativien tahojen kanssa ja
verkostoituminen jatkaminen. Yhteistyoverkoston tapaamisen
(16.9.24) suunnittelua jatketaan. Osallistutaan Hotus
naytonastekatsauskoulutukseen. Kasvun tuen pilottia edistetaan,
samoin Hotus-pilottia. Osallistutaan aiheeseen liittyviin
tilaisuuksiin. Pohjoismaisen selvityksen tyostaminen jatkuu.
Pilottisuositusprosessiin liittyvat kdytannon jarjestelyt.
Suositustyéryhman ensimmadinen tapaaminen (teams) ja
perehdytyskoulutuksen kdaynnistdminen. Kesakuussa jarjestetaan
kaikille avoin Teams-tilaisuus "tutkimustiedosta suosituksiin -
kehittamistyon ihmettelya". Asiantuntijaryhman kokous
jarjestetaan toukokuussa. Tuotetaan tieteellisen artikkelin
ensimmainen kasikirjoitusversio liittyen yhdysvaltalaiseen
sosiaalityon ndyttoon perustuvia suosituksia koskevaan
tieteelliseen keskusteluun.

Suomen
kestdavan kasvun
ohjelma
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Yleistilanne Poikkeamat, riskit ja ongelmat

 Hanke on paattynyt 31.3.2024.
* Loppuraportoinnin teko kaynnissa.

* Loppuraportti loytyy taalta Tehtivit seuraavalla raportointikaudella

Keskeiset aikaansaannokset

Suomen
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https://innokyla.fi/fi/kokonaisuus/kansa-koulu-5-sosiaalialan-kirjaamisosaamisen-vahvistaminen-yhteiskehittamalla-rrp-p4

N

et

Investointi 4

Yleistilanne

Hankkeet etenevat padosin aikataulussa ja budjetissa.

Joitain viivastyksia on tullut, johtuen mm. henkilostoresursseista,
paatosten teon hitaudesta, hankintojen viivastymisista ja HVA:n
talouden raameista. Joillakin alueilla kustannuksia ei ole kertynyt
paljoa.

HYTE palvelukonseptin digitaalinen palvelutarjotin odottaa
paatoksentekoa alueilla. Osalla alueista on paatetty olla ottamatta
kayttoon kansallista HYTE-palvelukonseptin mukaista digitaalista
palvelutarjotinta, joten hankesuunnitelmaa on paivitettava talta
osin. Asiakas- ja palveluohjauksen kehittaminen seka tarvittavien
tyokalujen testaus ovat myos viivastyneet hankesuunnitelman
tavoiteaikatauluun nahden osalla alueita. Hankesuunnitelmiin
tulossa paivityksia myos muilta osin.

Alueet ovat tehneet yhteistyota myos kilpailutuksissa muiden
alueiden kanssa.

Sahkoisen asioinnin tavoitetaso (35 %) on osalla alueita
saavutettu. Palveluverkkouudistus luo positiivista painetta
digitaalisten palveluiden kehittamiselle.

Osalla alueista on sahkoisen asiointialustan kayttoonotossa ollut
viivetta.

Toimintamalleja on julkaistu Innokylassa.

& thi

Poikkeamat, riskit ja ongelmat

Kehittamisessa ollaan jaljessa osalla alueista ja toimenpiteista. Kehittamista
tehddan yhteistydssa palvelutuotannon kanssa ja hankkeen kehittaminen
sovitetaan muuhun kehittamiseen. Osa kokonaisuuksista kdynnistyy vasta
2024. Hankintojen hitaus. Keskeytetty hankintoja digialustan kilpailutuksen
vuoksi. HYTE digitaalisen palvelutarjottimen valinnan pitkittyminen

haastaa kokonaiskehitysta ja aikataulussa pysymista. Digi-HTA arviointi:
yrityksilla ollut osittain viiveitd vastausmateriaalien toimittamisessa ja
arviointien loppuunsaattaminen on viivastynyt.

Hyvinvointialueen jarjestelmista on haasteellista saada luotettavaa dataa
etaasiointien osuudesta. Sahkoisten lomakkeiden kdyttoonottoa rajoittaa
useiden lomakkeiden osalta niiden lisenssien maksut, ja useimmat naista
sahkaisista lomakkeista on kehitelty EU:n ulkopuolella. Talouden
sopeuttamistoimet vaikuttavat paatéksentekoon. Mm. OmaOlosta
luopuminen on ollut keskusteluissa osalla alueista.

Haasteina henkilomuutokset ja osaavan henkildston

saatavuus organisaatiosta hanketyohon. Teknisten ja tietoturva-asioiden
selvittelyt ovat aikaa vievia ja resurssit naihin vahaiset. Digitaalisten
palveluiden heikko l@ht6taso, pirstaleisuus seka prosessien omistajuuksien
selkedn madrittelyn puuttuminen haastaa digipalveluiden kehittamista
edelleen osalla alueista, erillista digistrategiaa eika visiota ole. Digitaalisten
palveluiden osalta yhteisty®, roolitus ja vastuut organisaation sisdisesti
edelleen epaselvat.

Tietojarjestelmatoimittajien hitaus, haasteet ja hajanaisuus. Kustannukset
ovat budjetoitua suuremmat osassa toimenpiteita, riski rahoituksen
riittamisesta. Osalla alueista kustannuksia ei ole juuri syntynyt.

g kestavan kasvun
ohjelma



Investointi 4

Keskeiset aikaansaannokset

Verkkosivujen kehittdéminen ja digitaalisten palveluiden
integroiminen osaksi verkkosivuja. Tarmoa-pilotti kdynnissa osalla
hyvinvointialueista. Osalla alueita on aloitettu/jatkettu oman
palvelutarjotinratkaisun kehittamista.

Sahkadinen ajanvaraus sosiaalihuollon osalta otettu kayttoon osalla alueista.
Digitaaliset asiakaspalautteen keruun ratkaisut edenneet. Uusien chat-palveluiden
kayttoonottoja ja laajentamisia tehty. Samoin videovastaanottojen laajentuminen
(VideoVisit) Puherobottia testattu helmi- maaliskuussa. Todettu olevan
toteutuskuntoinen. Digitaalisia lomakkeita on kayttéonotettu.

Palvelutarpeen kysynnan ennustemallin selvittdminen. Ammattilaisten digitaaliset
tyovalineet: Paljon palveluita tarvitsevien tunnistamisen osalta on tehty
sopimuksia jarjestelman toimittajien kanssa. Etdvastaanottojen, etddiagnostiikan
ja etaseurannan kayttoonoton edistaminen, uudet laitteet.

Asiakaspalautteen ja henkildstokokemuksen toimintamallien seka
etakonsultaation toimintamallin perustiedot on julkaistu Innokylassa.
Toimintamallien ja prosessien maarittelyja ja kuvauksia on edistetty.

Yli YTA-alueen olevaa yhteistydta on jatkettu digitaalisten asiointialusten
kayttoonotossa. Digituen toiminnan kehittamista ja mobiilisovellusten
kayttoonottoa on jatkettu. Lasten toiminnanohjaustaitojen ja ADHD-oireita
kartoittavan pelin kayttéonotto: pilotissa.

Tietosuoja: henkilotietojen kasittelyn riskiarviota (DPIA) on tehty. Johdon tyopoyta
on koekaytossa rajatulla joukolla, ja kerdttyjen kokemusten mukaan tehdaan
jatkokehittamisen suunnitelmia. Digi-HTA otettu kdytt6on soveltuvin osin osaksi
hankintojen suunnittelua. Digitaalisia palvelualustoja on otettu kayttoon, ja niihin
liittyvia ensimmaisia palveluja on kaytdssa. Yhdella alueella Sote-tike Valvomon
ICT-projekti etenee ja ohjelmistojen integraatioita valvomoon on tehty.

& thi

Tehtavat seuraavalla raportointikaudella

Omavire-pilotin kdynnistaminen osalla alueista. Tarmoa-pilotin arviointi.
Osalla alueita toteutetaan hyvinvointialueelle oma digitaalinen hyte-
palvelutarjotin HVA:n omalla resurssilla ja investointirahalla.

Etavastaanottojen ja sahkoisen ajanvarauksen

laajennukset. Jatketaan digitaalisten palveluiden vaiheittaista
kayttoonottoa, mukaan lukien hoidon tarpeen arvioinnin itsearvioinnin
tyokalun, mobiilisovelluksen ja kiireettoman viestinnan toiminnon
kayttoonotot.

Hankintaprosessien edistdminen. Hankesuunnitelmien paivitykset. Digin
hyodyntamisen suunnitelmat yksikdissa digimentoreiden

tuella Henkiloston digiosaamiskysely. Digimentorointitoiminnan
jatkokehitys. Jatketaan digitaalisten palveluiden kdyton koulutusta
ammattilaisille ja asukkaille ja viestinnan tehostamista kehitetyista
tyovalineista ja piloteista niin henkilokunnalle kuin asiakkaillekin.
Palautekyselyja ammattilaisille kehittamisen tueksi.

Toimintamallikuvausten vientid Innokylaan jatketaan, samoin jatketaan
digi-HTA-arviointiverkoston toimintaa hyvinvointialueiden kanssa.

Selkeytetdaan sahkoisen asioinnin tason mittaamista.
Tietojohtamisen prosessikuvaus tekeilla.

Osalla alueita tehdaan toimintasuunnitelma

asiakaspalautteen tekstiviestiheratteen laajentamiseksi kilpailutuksen
valmistuttua. Yhdella alueella suunnitellaan Gillie tekoalyn laajentamista
digitaalisen jarjestelman tueksi ja jatketaan tarpeen maarittelya. Samalla
edistetdan SBM asiakaskohtaisen tilannekuvan kehittamista.

g Kkestavan kasvun
ohjelma
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NextGenerationEU

Euroopan unionin rahoittama -

Suomen
kestavan kasvun
ohjelma

DigiFinland Kela

Tyoterveyslaitos

Arbetshiilsoinstitutet
Finnish Institute of Occupational Health
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