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1 Hankkeen tarve

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaymparistd on parhaillaan suuressa muutoksessa hyvinvointialueiden toimin-
nan kaynnistyessa vuoden 2023 alussa. Sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet ja johtaminen uudistuvat merkit-
tavalla tavalla. Tama luo uudenlaisia vaatimuksia palveluiden ja toimintatapojen yhtenaistamiselle ja jarjestami-
selle huomioiden digitalisaation mahdollisuudet sek& henkildstdon osaamisen tarpeet.

Lapin hyvinvointialue on jaettu neljaén palvelualueeseen (Kuva palvelualueet vaestémaarittain), joissa pitaa ke-
hittéé ja sopia yhdenmukaisista, asiakaslahtoisista hoito- ja palveluketjuista heikommassa asemassa olevien asia-
kasryhmien osalta.

Lapissa kiireettomaan hoitoon paasyn
toteutumisessa on kuntakohtaisia eroja
ja kaikissa terveyskeskuksissa hoitoon
paasy ei toteudu seitseméan vuorokau-
den sisalla. Osa terveyskeskuksista on

\ : ‘ v kehittanyt toimintaansa tarkastelemalla
\  "PohjoisenLapin palvalualue® kiirevastaanottojen toimivuutta seka ke-

\ o 26100 - hittamalla pitkaaikaissairaiden hoitoa ot-

: ’ \ tamalla kayttoon omaléaékari/omahoita-

- . ‘ jamallin sek& asiakasléhtdisen hoito-

suunnitelman. Toiminnan kehittamisella
on ollut positiivisia vaikutuksia hoitoon
paasyyn ja hoidon jatkuvuuteen. Monia-
laisia toimintamalleja on kehitetty jo
aiemmin eri hankkeissa (mm. Monialai-
sen yhteistydon ABC) ja monialaisen yh-
teistyon tarve on alueella todettu. Tule-
vaisuuden sote-keskushankkeessa on
edistetty niin terveydenhuollon, etta so-
siaalihuollon prosessien kehittamista ja
toimintamallien kayttéénottoa. Yhteisten
*Lounais-Lapin palveldakie® 4 : ; ( linjausten puuttuminen on hidastanut toi-

58 800 e mivien kaytantdjen laajentamista koko
alueelle seka integroitujen prosessien
RANUA

7 y > kehittamista.
L‘J"Kuukkois-upin palvelualue”
70 900

"ltaisedl Lapin palvelualue™

20 600

ROVANIEMI

Vahva sote Lapin hyvinvointialueelle
hankkeessa selvitettiin heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa olevien hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan tilan-
netta Lapissa. Selvitys laadittiin pitkdaikaissairaiden, paljon palveluita tarvitsevien, paihde- ja riippuvuussairauk-
sien, nuorten- ja nuorten aikuisten mielenterveysongelmien seka vammaispalveluiden osalta. Selvityksessa huo-
mioitiin saamenkieliset palvelut.

Pitkaaikaissairaat ja paljon palveluita tarvitsevat

Pandemiaselvitysten ja meneilldan olevan kehittamistyon kautta tiedetaan, ettd pitkaikaissairaiden potilaiden hoi-
don vaikuttavuudesta ei alueella tiedeta tarkasti, eika terveysriskeja tunnisteta riittvasti. Asiakasta pallotellaan
ammattilaiselta ammattilaiselle. Terveyskeskuksilla ei ole avosairaanhoidossa systematiikkaa terveys- ja hyvin-
vointiriskien tunnistamiseen, vaikka vahintaan 60 % vaestosta kayttaa palvelua vuosittain. Pitk&aikaissairaiden
hoito on jo aiemminkin perustunut sdanndllisiin, mutta harvoihin kontrolleihin, joiden vélissé potilas on omillaan.
Lappilaiset karsivat lahtokohtaisesti keskimaaraista selvasti enemman tuki- ja liikuntaelinsairauksista ja tapatur-
mista. Sairastavuudessa jonkin verran koko maata korkeammalla tasolla ovat mielenterveyden vakavat hairiot ja
sepelvaltimotauti.



4(33)

Koronapandemian aikana osassa kuntia jo olemassa olevat yhteisty6rakenteet rapautuivat koronapandemian
vuoksi ja toisissa yhteistyon koettiin tiivistyneen esimerkiksi sosiaali- ja terveystoimijoiden valilla. Etavastaanotot,
etapalaverit ja sahkdiset ajanvaraukset otettiin nopealla tahdilla kayttddn. Asiantuntijahaastatteluissa kavi kuiten-
kin ilmi, ettd kunnat ovat varsin eri tilanteissa digitaali- ja etapalveluiden osalta. Toisaalla etédvastaanotoista on
luovuttu heti rajoitusten hellitettya ja toisaalla koronarokotusajanvaraus antoi vauhtia sahkdisten ajanvarauksien
laajemmalle kaytolle niin suomen kuin saamen kielilla. Etdvastaanotot koettiin toimivammaksi mielenterveystydsséa
kuin somatiikassa.

Selvitykset osoittivat, ettd koronapandemian vuoksi on jouduttu perusterveydenhuollossa tekemaéan mittavia toi-
mia erityisesti testauksen, jaljityksen ja rokotusten osalta. Osaa kuntia kuormitti Norjan ja Ruotsin rajatestaus.
Resursseja koronaty6hon otettiin pitkalti perusterveydenhuollon avosairaanhoidosta (kuten terveyskeskus, neu-
vola, suun terveydenhuolto, kuntoutus). Monissa kunnissa kiireettdoman toiminnan sulku pyrittiin pitdamaan mah-
dollisimman lyhyena. Ongelmana nahtiin monesti ihmisten passivoituminen eiké kiireettomé&an toimintaan hakeu-
duta viela samalla intensiteetilla kuin ennen koronaa. Avohilmo tilastoissa korostuu sairaanhoitajien ja terveyden-
hoitajien osalta kayntimaarien nousu, joka selittynee koronapandemiaan viittaavilla toimilla. Joillakin alueilla olikin
vaikeuksia edelleen tarjota esimerkiksi diabeteshoitajan vastaanottoaikoja, koska resurssit ovat viela vahvasti
kiinni koronan hoidossa. lkdihmisisté tehdyt huoli-ilmoitukset lisdéntyivat koronapandemian aikana ja ikaihmisiin
kohdistui pandemian aikana varsin mittavat rajoitustoimenpiteet. Kotihoidon kuormituksen on koettu paikoin li-
saantyneen ja ikaihmisten fyysisen toimintakyvyn koettiin heikentyneen.

Kuntouttavan toiminnan katkeaminen, vertaisryhmien loppuminen, toimintojen siirtyminen etapalveluihin seka pe-
ruspalveluiden heikentyminen ja etékoulut ovat ajaneet henkil6t, joilla ongelmia on ollut jo aiemmin, viela pahem-
paan kierteeseen. Selvitys osoitti, ettd heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhmien hoito,
palvelut ja kuntoutus toteutuvat eriarvoisesti maakunnan alueella ja palveluita ei ole riittavasti tarjolla, palvelujar-
jestelmé on pirstaleinen ja koordinointi on puutteellista tai epaselvdd. Koronapandemian aikana sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa yhteistydn heikentyminen seka jarjesto- ja viranomaispalveluiden sulkeutuminen lisasivéat asiak-
kaan vastuuta itsestdan entisestdédn. Koronapandemia korosti palveluiden rikkonaisuutta. Asiakkaiden tietovaje
palveluista ja ihmisten haasteet ymmartévat viranomaisten tekemia teksteja ja palvelukuvauksia seké nopea digi-
loikka jattivat palveluiden ulkopuolelle heikommassa ja haavoittuvimmassa asemassa olevat asiakkaat. Sosiaali-
huollon piiriss& painetta aiheutti virastojen sulkutilat ja siirtyminen etéasiointiin sek& kuntoutustoiminnan tauotus.
Sosiaalihuollossa erityisesti mielenterveys- ja paihdetydn hoitojonot viivastyttavat asiakkaiden asioiden etene-
mista. Myos sosiaalihuollon haastatteluissa korostui asiakkaiden ongelmien paheneminen ja monimutkaistuminen.
Erityisen haavoittuvina nahtiin moniongelmaiset, monialaisista palveluista hyodtyvat henkil6t, joilla ei ollut mahdol-
lisuutta hyddyntaa digipalveluita. Jéarjestdtoiminnan hetkellinen sulkeutuminen iski my6s voimakkaimmin naihin
henkildihin seké ikaihmisiin.

Mielenterveyspalvelut ja koronan vaikutukset

Nuorten mielenterveyspalveluiden saatavuudessa on Lapissa kuntien vélisia eroja. Pienissé ja harvaan asutuissa
kunnissa tyontekijaresurssit ovat usein niukat, mika tekee palvelujarjestelmasta erittéin haavoittuvan. Esimerkiksi
koulupsykologi- ja kuraattoripalvelujen heikko saatavuus monissa kunnissa on vaikeuttanut puuttumista mielen-
terveyden haasteisiin varhaisessa vaiheessa. Myds kuntoutuspsykoterapiaa on erityisesti syrjaseuduilla lilan va-
han saatavilla, mika on luonut haasteita hoitopolkujen jatkuvuudelle. Nuorten kohtalainen ja vaikea ahdistuneisuus
on lisdantynyt koronapandemian aikana merkittavasti useissa Lapin kunnissa. Etdkoulun seka lahikontaktien va-
henemisen vuoksi osa nuorista ja nuorista aikuisista eristaytyi kotiin ja putosi opinnoista. Nuorten pahoinvointi on
selvityksen mukaan nayttaytynyt pandemian aikana muun muassa lisééantyneenda yksinaisyytena, viiltelyna, union-
gelmina, sydmishéairidoireina seka arjenhallinnallisina haasteina. Etdkouluaikana joidenkin nuorten opinnoista suo-
riutuminen vaikeutui vuorokausirytmiin liittyvien ongelmien ja pelaamisen vuoksi.

Lappilaiset nuoret ja nuoret aikuiset ovat hakeutuneet pandemian aikana aikaisempaa useammin perusterveyden-
huollon avohoitokéaynneille ahdistuneisuuden ja mielialaoireiden vuoksi. Myds erikoissairaanhoidon tarve kasvoi
merkittavasti. Esimerkiksi nuorisopsykiatrian avohoitokdyntimaarat ovat olleet maan keskiarvoa korkeammat, ja
vuonna 2021 psykiatrista osastohoitoa tarvitsi aikaisempaa useampi 13-17-vuotiaista nuorista. 18-24-vuotiaiden
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nuorten aikuisten maara laitoshoidossa vaheni vuonna 2020, mutta lahti uudestaan nousuun vuonna 2021. Opis-
keluterveydenhuollon resurssit ovat ainakin paikoitellen kohdentuneet aikaisempaa enemman akuuttien mielen-
terveydellisten haasteiden selvittelyyn. Tarve neuropsykiatrisiin selvittelyihin on osaltaan ruuhkauttanut mielenter-
veyspalveluja jo entuudestaan haastavassa tilanteessa. Talla hetkella suuri osa tutkimuksista ohjautuu erikoissai-
raanhoitoon.

Hoitoon paésy on koronapandemian aikana vaikeutunut osassa palveluista lisdantyneen tuen tarpeen vuoksi.
Nuoret ovat joutuneet odottamaan palveluihin padsya pidempaan kuin aikaisemmin, eika kayntiaikoja ole pystytty
tarjoamaan aina tarpeen mukaisesti tarpeeksi tiiviisti. Rajoittamistoimien vuoksi myds kuntouttaviin palveluihin tuli
katkoksia, mika osaltaan vaikeutti jo ennestaan oireilevien nuorten tilannetta. Hoidon jatkuvuutta haastoi myds
peruutettujen vastaanottoaikojen lisdédntyminen. Pandemian aikana vastaanottoajat peruuntuivat usein lievien
flunssaoireiden vuoksi.

Pitkittyneet hoitoon péasyajat seka katkokset kuntoutuksessa puolestaan lisasivéat painetta muihin palveluihin.
Kolmannen sektorin jarjestét ja hankkeet ovat pandemian aikana ottaneet aikaisempaa enemman vastuuta oirei-
levien nuorten ja nuorten aikuisten tukemisesta. Erilaiset digitaaliset toimintaympéristot ovat myos osittain korvan-
neet palveluvajetta. Koronapandemian vaikutukset nuoriin ovat ndkyneet myds sosiaalihuollon palveluissa. Asia-
kasmaéarat nuorten palveluissa kasvoivat voimakkaasti, ja asiakkuudet kouluissa ja oppilaitoksissa lisdéntyivat.

Paihdepalveluiden tilannekuva ja koronan vaikutukset

Lapissa paihteiden kayttd on yleista ja tilastojen mukaan alkoholin k&yttd on muuta maata korkeampaa. Péihteisté
juuri alkoholin kayttd on yleisintd. Huumeiden kayttd on etenkin nuorilla, alle 25-vuotiailla, lisdantynyt. Lapin kun-
nissa paihde- ja riippuvuusasiakkaille tarjottavat palvelut on jarjestetty hyvin eri tavoin ja palvelut ovat pirstaleisia,
eika niitd ohjata kokonaisuutena paikallisesti eika alueellisesti. Lapin alueen péaihde- ja rippuvuustilanteessa nakyy
maantieteellisesti laaja alue, jossa karjistettyna nakyvat kaksi keskeisté aluetta eroineen: Toisaalla on harvaan
asutut vaestoltaan pienet kunnat, joissa alkoholin kaytto ja siitd johtuvat ongelmat korostuvat laittomia huumeita
enemman. Naissa kunnissa vaestdérakenne on vanhempaa kaupunkeihin verrattuna, jolloin alkoholin kaytén on-
gelmat nakyvat etenkin ikdantyvien parissa. Toisaalla taas nakyy kaupunkien, etenkin Rovaniemen, Kemin ja Tor-
nion, kasvava huumeiden kaytto ja siihen liittyvat ilmiot. Nailla alueilla puhuttaa nuorten lisdéntyvéat huumekokeilut
ja myos lisdantyva huumeiden riippuvuustasoinen kayttd. Luonnollisesti molempiin edella mainittuihin alueisiin
mahtuu kaikkea paihde- ja riippuvuuskenttdan kuuluvia ilmigita.

Selvitykset nostivat esille myds selkeén aukon palvelujarjestelmésséa koskien laitosmuotoista paihdehoitoa ja kun-
toutusta. Sen todettiin johtuvan suurelta osin Lapin paihdeklinikan lakkauttamisesta vuonna 2020. Laitos- ja eri-
tyistason palveluiden osalta puuttuvat yhtenaiset linjaukset.

Koronan aikana paihdepalveluita supistettiin ja asiakkuuksia katosi ja ohjautuminen tarvittaviin palveluihin ei to-
teutunut. Erityisen haavoittuvassa asemassa olevien (mielenterveysongelma, rikostausta, elaman hallinnan vai-
keudet) ongelmat ovat monimutkaistuneet. Palveluiden saatavuuteen vaikuttavat myds paihdeongelmien tunnis-
tamisen puute ja ongelman puheeksiottamisen vaikeus seké& osaavan resurssin vahyys perustason palveluissa.
Pienilla paikkakunnilla osaaminen on usein yksittdisen ammattilaisen osaamisen varassa. Nuorten paihdepalvelut
ovat riittAméattémat ja osaaminen ei ole nailta osin ajan tasalla.

Vammaispalvelut ja koronan vaikutukset

Vammaisten palvelut ovat keskittyneet Lapissa isoimpiin kuntiin ja kaupunkeihin, joten valimatkat kunnissa asu-
vien vammaisten ihmisten ja palvelujen/ammattilaisten valilla ovat pitkat. Vuonna 2023 uusi vammaispalvelulaki
vaikuttaa paljon vammaisten ihmisten palveluihin. Vammaisilla ihmisilla on ensisijaisena oikeutena kayttaa yleisia
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, kuten valtavaestéllakin. Kuitenkin naméa palvelut ovat edelleen paikoin
kovin esteellisid ja vammaisten ihmisten saavuttamattomissa. Lapissa vammaisten ihmisten ohjautuminen raskai-
siin palveluihin kevyiden sijaan on my6s iso haaste, mik& nékyy tilastoissa korkeampina lukuina verrattuna muu-
hun Suomeen. Ensisijaisen lainsdddannon (Shl) hyddyntadminen vammaisten ihmisten palveluissa on télla hetkella
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vahaistd, mikd nostaa kuntien kustannuksia huomattavasti, kun palvelut joudutaan myéntdmaan erikoislakien
kautta. Perupalveluissa ei ole myodskaan pystytty/ehditty varautumaan muutokseen.

Korona-ajan hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelka nékyy heikentavasti erityisesti vammaisten ihmisten palveluiden
saamisessa. Terveydenhuollossa korona-aikana nousi esiin hammasléaakarikayntien peruuntumiset, laékearvioin-
nit tehtiin puhelimessa, tutkimusten etenemiset jaadytettiin tai tutkimuksiin ei paassyt, seka naéntutkimusten vii-
vastymisin, terveystarkastusten keskeytymising, fyysisen toimintakyvyn muutoksina huonompaan. Naillé on ollut
vakavia vaikutuksia vammaisten ihmisten terveyteen ja hyvinvointiin. Vastaavasti sosiaalipalveluissa vammaispal-
veluiden palvelutarpeenarvioinnit ja palvelusuunnitelmien péivitykset keskeytyivat sekéa kuntoutuksen palvelut lop-
puivat. Tydskentelya jatkettiin puhelimella ja etayhteyksin. Etayhteyksien (esim. etaterapia) soveltuvuus on ollut
hyvin yksildllista. Vammaisten ryhmatoiminta ja vammaisten lapsien vanhempien vertaisryhmat olivat pitkéén tau-
olla ja valttamatta vielakaan kaikki ryhnmat eivat ole lahteneet pyérimaén. Kuntoutuksen ja muun likkumisen pois-
jaanti arjesta nakyi nopeana toimintakyvyn laskuna kaikilla osa-alueilla; vammainen ihminen saattoi menna todella
huonoon kuntoon lyhyessékin ajassa.

Neuropsykiatristen tutkimusten jonotilanne on nakynyt koko maankin tilastoissa nousujohteisena kayrané jo vuo-
sien ajan. Korona-aikana tilanne pahentui vield entisestddn sen vuoksi, ettd tutkimushenkilokuntaa jouduttiin siir-
tamaan toisiin tehtaviin terveydenhuollossa. Jo alkujaan pitk& jonotusaika kertautui entisestaan. Henkildkohtai-
sessa avussa oli koronapandemian aikana suuria vaikeuksia Lapin alueella. Vammaiset ihmiset joutuivat lomaut-
tamaan avustajansa pandemian alussa. Vammaispalveluiden piirista pudonneiden laajuutta korona-aikana ei pys-
tyta arvioimaan.

Saamenkielisten palveluiden tilannekuva ja koronan vaikutukset

Lapin hyvinvointialueella jarjestetddn sosiaali- ja terveyspalveluita suomen lisaksi kolmella saamen kielella. Saa-
menkieliset sosiaali- ja terveyspalvelut ovat yksi tapa, jolla alkuperdiskansa saamelaisten perustuslaillinen oikeus
yllapitaa ja kehittdd omaa kieltdén ja kulttuuriaan toteutuu (731/1999, 178). Saamenkielisista palveluista Lapin
hyvinvointialueella sdadetaan tarkemmin laissa sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisesta (612/2021, 58).
Niukkojen tydntekijaresurssien takia saamenkielisia palveluita jarjestetaén osittain kuntarajat ja jopa valtioiden ra-
jat ylittden. THL:n arviointiraportissa (2021) todetaan, ettd Lapin hyvinvointialueelle siirtyvissd saamenkielisissa
palveluissa on puutteita ja ne ovat erityisen haavoittuvaisia. Saamenkieliset palvelut ovat usein yhden tyéntekijan
varassa, ja sama tyontekija voi vastata useammasta palvelukokonaisuudesta saamen kielelld. Tilanteen haavoit-
tuvuus korostui koronapandemian aikana tyéntekijoiden poissaolojen ja koronaan liittyvien ty6tehtéavien muutosten
takia. Rajasulut vaikuttivat rajat ylittaviin saamenkielisiin palveluihin Suomen ja Norjan valilla sekéd saamelaisyh-
teisdn sosiaalisiin suhteisiin, kun rajojen yli ei paasty likkumaan. Tama nakyi kasvaneina palvelutarpeina, kun
aiemmin hoivaa tarjonneet sukulaiset ja laheiset eivat pystyneet auttamaan heikossa ja haavoittuvassa asemassa
olevia laheisiddn. Koronapandemian vaikutukset korostuivat niissd saamenkielisissd palveluissa, joissa olisi
tarvittu moniammatillista yhteisty6té, kuten esimerkiksi nepsy-palveluissa.

Digipalvelut

Sahkoisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa asioineiden maaraa (%) seurataan kansallisesti. Kansallinen tavoite on
35 prosenttia ja Lapin tilanne vuonna 2020 oli, etta 27,3 prosenttia Lapin 20-vuotta tayttaneistd on asioinut sah-
koisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa.

Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen (Poske) tukemana Lappiin on kehitetty Virtu.fi-portaali, joka ko-
koaa yhteen sahkoiset sosiaali- ja terveyspalvelut. Palveluiden tuottajina toimivat Lapin kunnat ja kuntayhtymat,
valtio, jarjestot, pk-yritykset seka Poske. Virtu.fi palvelut tulevat k&ytt66n Lapin hyvinvointialueella.

EKollega.fi-portaali on ammattilaisille kehitetty alusta, jossa ammattilaiset saavat tukea, tietoa ja konsultaatiota
omaan tyéhoénséa. Poske on vastannut Virtuaalisen sosiaali- ja terveyspalvelukeskuksen (virtu.fi) ja ammattilaisten
sivuston (ekollega.fi) toiminnasta, yllapidosta ja kehittamisesta. Virtu.fi-palvelut mahdollistavat kuntalaisille ja asi-
akkaille tietoturvallisen ja luotettavan tavan olla yhteydessa tyontekijaan tai organisaatioon. Sen kautta kuntalainen
tai asiakas voi hoitaa omia tai laheisensa asioita, kysyd neuvontaa ja ohjausta (Chat), hoitaa asioitaan kunnan
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tyontekijan kanssa, valittaa tietoa lomakkeella ammattilaiselle, tavata ammattilaisia etdna seka arvioida omaa ti-
lannettaan. Kuntalainen tai asiakas voi kayttaa palveluita mobiililaitteilla tai tietokoneella ilman erillisten ohjelmien
asentamista. Palveluiden turvallisen kayton kannalta portaalin ytimen muodostavat asiakkaan vahva tunnistautu-
mismenetelmé seka tietoturvallinen tietojen valitys- ja tallennusjarjestelma. Virtu.fi-portaalissa kaytetdan Suomi.fi-
tunnistautumista, joka on julkishallinnon asiointipalveluiden yhteinen tunnistuspalvelu. Tunnistautuneen asiakkaan
viestit tallentuvat OmaVirtuun, joka soveltuu sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttéon. Tyontekijat tunnistetaan kayt-
tajatunnus-salasanalla tai toimikortilla.

Omaolo ja Terveyskyla

Lapin hyvinvointialueella on kaynnistetty vuoden 2021 aikana vaiheittain Omaolon kayttédnotto. Kayttéonotot jat-
kuvat vuonna 2022 Tulevaisuuden sote-keskus —hankkeen ja VASA-hankkeen tukemana. Tavoitteeksi on ase-
tettu, ettd valtaosa Lapin alueen kunnista kayttaa Omaolo-palveluita vuoden 2022 lopussa, lahinna sen oirearvi-
oita. Omaolo-palveluiden kayttd ja kayton laajentaminen sek& yhtendisten prosessin ja toimintamallien kuvaami-
nen on vield kesken ja toiminta ei ole viela vakiintunutta. Omaolo-palveluita ei ole viela saatavilla saamen kielilla.

Lapin sairaanhoitopiiri on aloittanut Digihoitopolkujen hyddyntémisen Terveyskyla-palvelun kautta. Tavoitteena on,
ettd Lapin alueen vaestd saa tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut yhdenvertaisesti, helposti ja kynnyksettt-
masti sek& monikanavaisesti. Terveyskylé on yliopistosairaanhoitopiirien tuottama julkinen verkkopalvelu, joka tuo
terveydenhuollon palveluja kaikkien ulottuville asuinpaikasta riippumatta. Terveyskylan palvelut sopivat erityisen
hyvin elaméanlaadun, oireiden ja elintapojen seuraamiseen seka pitkdaikaisen sairauden kanssa elamiseen. Pal-
velut taydentavat perinteistd sairaalahoitoa. Omaolon ja Terveyskylan jalkauttaminen ja tunnettuuden lisddminen
vaativat edelleen vuosina 2023-2025 ty6ta. Digitaalisten palveluiden jalkauttaminen vaatii myds ammattilaisten
seké esihenkildiden osalta palvelun tuntemista. Omaolon kayttéonotto on saatu hyvin kaynnistettya, tulevina vuo-
sina implementointi nousee keskeiseksi tehtéavaksi. Digitaalisten palvelukanavien avulla voidaan edistda kansa-
laisten yhdenvertaisuutta saatavilla olevien palveluiden suhteen. Erityisesti pitkien valimatkojen vuoksi tama on
merkittava tekija Lapissa. Digitalisaation avulla palveluita voidaan myds yhdenmukaistaa seka parantaa palvelui-
den saatavuutta. Digipalveluiden kehittamisessa huomioidaan asiakaslahtdisyys, alueen monikielisyys ja pyritdan
ehkaisemaan digisyrjaytymista.

2 Kohderyhma
2.1 Pilari 3 kohderyhma
2.2 Pilari 4 kohderyhma

Investointi 1 kohderyhméa on haavoittuvassa asemassa olevat asiakasryhmat: Pitkdaikaissairaat ja paljon palve-
luita tarvitsevat, Paihteiden kayttajat, kouluikéiset lapset, nuoret ja nuoret aikuiset, joilla on tunnistettuja tai viela
tunnistamattomia péaihde- tai mielenterveysongelmia, vammaiset seka ikaantyvat. Lisaksi Lapin hyvinvointialueella
huomioidaan alkuperédiskansa saamelaisten haavoittuva asema.

Investointi 2 osion kohderyhméana ovat kaikki lappilaiset, koska téssa investointiosassa tehdaan suunnitelmaa
monialaisen palvelukonseptin rakentamiseksi painopisteen ollessa ennaltaehkéisevéassa tydssa ja ongelmien var-
haisen vaiheen tunnistamisessa seka naissa tilanteessa tukemisessa. Erityisina kohderyhmina eri toimintamallien
kautta ovat syrjaytymisvaarassa olevat lapset ja nuoret, yleensa haavoittuvassa asemassa olevat, lahisuhdevaki-
vallan riskissa olevat, monisairaat ja paljon palveluita kayttavat seka yksinaiset, joilla omaa tukiverkkoa ei ole.
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3 Hankkeen paatavoitteet

Hankkeen tavoitteena on:

1. Sopia, rakentaa ja mallintaa heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryh-
mien hoito- ja palveluketjut seka ennalta ehkaisevat toimintamallit hyvinvointialueen strategian ja uuden
organisaation toiminnan tueksi.

2. Kehittdd heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien palveluita niin, etta
hoitoon ja palvelun piiriin p&d&sy nopeutuu ja pandemian aikana muodostunut hoito-, kuntoutus-, ja palve-
luvelka korjaantuu seka turvataan hoidon ja palveluiden jatkuvuus

3. Ottaa kayttoon, kehittda ja laajentaa jo kaytdssa olevia monikanavaisia matalan kynnyksen digitaalisia
palveluita.

Paatavoitteet jakautuvat alatavoitteisiin investoinneittain.

4 Pilarit ja Investoinnit
4.1 PILARI 3: Tyodllisyysasteen ja osaamistason nostaminen kestavan kasvun vauhdittamiseksi
Ei toteuteta.

4.2 PILARI 4: Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuuden vahvistaminen ja kustannusvaikuttavuuden
lis&édminen

4.2.1 Investointi 1: Edistetdan hoitotakuun toteutumista seké puretaan koronavirustilanteen aiheuttamaa hoito-
, kuntoutus- ja palveluvelkaa

a) Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- tai potilasryhmien hoito-, kuntoutus- tai palveluvelan
purku ja hoitoon ja palvelujen piiriin paasyn parantaminen

TyOpaketti 1: Pitkdaikaissairaiden ja paljon palveluita tarvitsevien hoitoon ja palveluiden piiriin pdasyn
kehittdminen

Lapin hyvinvointialueen strategia ja strategian linjaamat palvelut ovat vasta muotoutumassa ja kokoa alueen yh-
tendisia toimintoja peruspalveluissa ei ole vield olemassa. Lapin hyvinvointialueella strategiseksi lapileikkaavaksi
teemaksi on nostettu vahvasti peruspalveluiden ja ennaltaehkaisyn vahvistaminen.

Tilannekuva vaihtelee ns. koronavelan suhteen alueelle kuntien valilla ja velan muodostumiseen ovat vaikuttaneet
mm. sote-palveluiden prosessien toimivuus, asiakkuuksien tunnistaminen ja monialainen yhteisty®, ohjautuvuus
oikeanlaisiin palveluihin sekd henkilostétilanne. Hoitoon ja palvelun piiriin padsya ei saéannén mukaisesti seurata
alueella ja yhtenaisia seurantamittareita ei ole sovittu. Osa terveyskeskuksista on kehittanyt toimintaansa ja ottanut
vaikuttavia seurantamittareita kayttoon.
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Covid19-pandemian aiheuttaman hoito-, kuntoutus-, ja palveluvelan korjaamiseen pitkdaikaissairaiden ja paljon
palveluita tarvitsevien asiakasryhmien osalta edellyttdd hyvinvointialueelle muodostuville neljalle palvelualueelle
perustason palveluiden ja sote-keskuspalveluiden mallintamisen. Hoito- ja palveluketjuissa kuvataan strategian
toteuttamiseksi tarvittavat yh-
tendiset sote-keskuksen pro-
sessit ja toimintamallit seka
sovitaan toiminnan seuranta-
120 ja arviointimittarit. Digitaalisia
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Tavoite

TyOpaketin tavoitteena on sopia pitkaaikaisairaiden, paljon palveluita tarvitsevien hoitoon ja palvelun piiriin padéasyn
prosessit ja toimintamallit. Tavoitteena on parantaa hoidon saatavuutta seka jatkuvuutta ottamalla kayttéon hoidon
jatkuvuusmalli viidesséa Lapin hyvinvointialueen oman palvelutuotannon terveyskeskuksissa ja tukea mallin kayt-
téonottoa ja juurtumista kahdeksassa terveyskeskuksessa, joissa malli on jo kaytossa.

Hoidon jatkuvuusmalli otetaan kayttdon Pellossa, Ranualla, Kemijarvelld, Ylitorniolla ja Simossa ja mallin kayt-
toonottoa tuetaan edelleen Ivalossa, Kolarissa, Kittilassé, Rovaniemelld, Sodankylassa, Muoniossa ja Enonteki-
0lla, seka Sallassa. Mallia kayttoonottaneissa terveyskeskuksissa seurataan seka arvioidaan mallin vaikutuksia
ja kehitetddn mallia edelleen tukemalla moniammatillisen yhteistydn muodostumista (sosiaality®, mielenterveys-
palvelut, kuntoutus ja kotihoito) seka tarkastelemalla toimintaa jatkuvan kehittdmisen mallilla. Terveyskeskukset
tukevat toisiaan kehittdmisen aikana seka seuraavat toiminnan vaikuttavuutta (ks. vaikutukset).

Sosiaalihuollon palveluiden kehittamisessa jatketaan siitd mihin jaatiin tulevaisuuden sote-keskuskehittamis-
tydssad. Sovitaan kaytannot palvelutarpeen arvioinnin osalta esihenkildston kanssa ja kehitetdan ensiarvioinnin
toimintamallia koko Lapin hyvinvointialueen neljalla palvelualueella osana suunnitelmallista sosiaalitydn prosessia.
Asiakkaiden osallisuus ja kehittdjaasiakastoiminta integroidaan osaksi kehittamisty6ta.

Tavoite on sovittujen prosessien mukaisesti kehittaa palveluita ja palveluiden jatkuvuutta seké ottaa kayttoon vai-
kuttavaksi todettuja toimintamalleja, jotta 7 vuorokauden sisalla kiireettémaéan hoitoon paasyyn toteutuminen nou-
see 66 % 2/2024 mennessa ja 80 %:n 2/2025 mennessa.

Toimenpiteet

e Hoito- ja palveluketjujen valinta ja kuvaaminen (sepelvaltimotautipotilaan hoitoketju)

e Terveyskeskusten henkilostolle jarjestetdén kehittamispdaivid/tydpajoja ja laaditaan yhdessa konkreetti-
set suunnitelmat mallin paikallisesta toteutuksesta

Terveysasemakohtaisten kehittajatiimien perustaminen

Terveysasemakohtaisten kehittamissuunnitelmien laatiminen

Henkiloston tydnkuvien lapikdyminen (omaldakari ja omahoitaja)

Monialaisten tiimien yhteistytkaytantdjen sopiminen (omatiimi)

Suun terveydenhuollon valmennukset ja tydpajatydskentely hoidon saatavuuden parantamiseksi

O O O O O
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e Terveysaseman ammattilaiset ja vaesto jaetaan hoidon jatkuvuusmallin mukaisiin pienempiin tiimeihin

e Mallinnetaan hoidon jatkuvuusmalli ja digitaalisten palveluiden rooli osana mallia yhdessé terveyskes-
kusten henkildston kanssa
e Digitaalisten ratkaisuiden perehdyttdminen ja osaamisen varmistaminen henkildstolle
» Digitaalisten ratkaisuiden kayttoonotto ja tuki hoidon jatkuvuusmallin ammattilaisille kaikissa terveys
o Alykas hoidontarpeen arviointi ja chat
o PEF ja INR-etamittaukset
e Tarkennetun viestintdsuunnitelman laatiminen hankkeen kaynnistyessé siséltaen:
o Hoidon jatkuvuusmallin kehittamistoiminnan kaynnistamisen ja jatkamisen viestinnan aloittami-
nen henkildstoélle (johtava laakari ja hoitotyén johtaja)
o Kehittdmistoimien tuesta ja etenemisesta viestiminen ammattilaisille ja sidosryhmille (hankere-
surssi
o Hoid021 jatkuvuusmallin ja digitaalisten ratkaisuiden kaynnistymisesta ja toiminnasta viestiminen
asiakkaille (Laphan viestintayksikko)
o Ensiarviointipilotin suunnittelu ja ja toteutus osana palvelutarpeen arviointiprosessia ja suunnitelmallista
sosiaalitydn prosessia neljalla eri palvelualueella sosiaalipalveluissa, seka arviointi
e Terveydenhuollon sosiaalitydn selvitys lapin hyvinvointialueella osana monialaisten yhteystyon tarpeen
kuvaamista
e Asiointikanavien sopiminen ja kuvaaminen terveys- ja sosiaalipalveluissa
o Paivystysapupalvelun kayttdonoton tuki
o Digitaalisten asiointikanavien kayttdéonoton laajentaminen ja kayttdonoton tuki hoito-ja palveluketjutydn
osana (yhteydenottokanavat terveyskeskukseen, alykas hoidon tarpeen arvioiti, chat, oirearviot, huoli-il-
moitukset sosiaalipalveluihin jne. Omaolo-palveluun liittyen Lapin hyvinvointialue on irtisanonut sopimuk-
set, joten sen kehittamisesta luovutaan)
e Seurannan ja arvioinnin sopiminen ja kuvaaminen (seurantamittarit toimintayksikkétasolla sis. hoitoon
paasy/palveluiden piiriin pdédsyn seuraaminen, asiakaspalaute, toimintayksikdiden tiedolla johtaminen)
¢ Valittujen toimintamallien kayttoonotto palvelualueiden terveyskeskuksissa ja sosiaalipalveluissa hank-
keen tukemana
e Vakiinnutetaan investointi 2:ssa pilotoitu Arkeen Voimaa (Chronic Disease Self-Management Program,
CDSM) -toimintamalli osaksi pitkdaikaissairaiden hoitoon kehitettdvaad yhtenaista ohjeistusta (hoidon jat-
kuvuusmallin kayttéonottaneilla terveysasemilla Lapissa).

Tuotokset

o Pitkdaikaissairaiden (sepelvaltimotautipotilaan hoitoketju mallinntetu ja sen kayttddnotosta sovittu)
e Hoidon jatkuvuusmalli kaytteenotettu
e Hoitoon paasyn/ palvelun piiriin paasyn nopeutuminen

Aikataulu

¢ Vuonna 2023 hoito- ja palveluketjujen sopiminen ja kuvaaminen

e Vuonna 2024 hoito- ja palveluketjujen kayttoonotto ja toiminnan seurantamittareiden kayttéonotto, toimin-
tamallien sopiminen ja kuvaaminen jatkuu

e Hoidon jatkuvuusmallin kayttéénotto 1.5.2024-31.12.2025

e Vuonna 2025 hoito- ja palveluketjujen kayttddnotto ja toiminnan seurantamittareiden kayttéénotto, toimin-
tamallien sopiminen ja kuvaaminen jatkuu

Kustannusarvio: 2 444 099€
Mittarit: Hoitoon ja palveluiden piiriin padseminen (kiireettomaan hoitoon paasy), kuvatut hoito- ja palveluketju/toi-
mintamallit, seurantamittarit on sovittu hoito- ja palveluketjuissa ja kayttdon otettu (mm. hoitoon péasy, henkilds-

totyytyvaisyys, asiakaspalaute) toimintamallien kayttéonotto ja juurtuminen palvelualueilla

TyOpaketti 2: Mielenterveys- ja riippuvuuspalveluiden kehittaminen
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Koronapandemian aikana mielenterveyspalveluiden tarve on merkittdvasti kasvanut Lapissa. Selvitykset osoitti-
vat, ettd nuorisopsykiatrian avohoitokdynnit ovat maan keskiarvoa korkeammat, eika perusterveydenhuollossa,
eika koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa pystyta riittévasti vastaamaan mielenterveyspalveluiden palvelutarpee-
seen. Palvelukokonaisuus on hajanainen ja resurssit ovat paikoin niukat, eritoten pienissa ja harvaan asutuissa
kunnissa. Matalan kynnyksen palveluita on tarjolla, mutta ensimmaisen kontaktin jalkeen jonotetaan hoitoon.

Lapin kunnissa paihde- ja riippuvuusasiakkaille tarjottavat palvelut on jérjestetty hyvin eri tavoin ja palvelut ovat
pirstaleisia, eik& niitd ohjata kokonaisuutena paikallisesti eikd alueellisesti. Koronan aikana paihdepalveluita su-
pistettiin ja asiakkuuksia katosi ja ohjautuminen tarvittaviin palveluihin ei toteutunut. Erityisen haavoittuvassa ase-
massa olevien ongelmat ovat monimutkaistuneet. Pienilla paikkakunnilla osaaminen on usein yksittdisen ammat-
tilaisen osaamisen varassa. Selvitys toi ilmi, ettd nuorten paihdepalvelut ovat riittaméattémat ja osaaminen ei ole
nailtd osin ajan tasalla.

Yhtendiset mallit ja niiden kayttéénotto edistavéat koronapandemian aiheuttaman hoito,-kuntoutus- ja palveluvelan
purkua seké heikoimmassa- ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhmien yhdenvertaisia palveluita.

Tavoite

e Vahvistaa perustason mielenterveys- ja paihdepalveluita hoitoon paasyn ja palvelun piiriin paasyn turvaa-
miseksi.

e Vahvistaa koulu- ja opiskeluterveydenhuollon matalan kynnyksen palveluita sek& nuorten ja nuorten ai-
kuisten mielenterveyspalveluita

o Selkiytetddn neuropsykiatrista palvelupolkua

e Vahvistaa saamenkielen ja kulttuurinmukaisia mielenterveyspalveluita koulu- ja opiskeluterveydenhuol-
lossa

e Vahvistaa saamenkielen ja kulttuurinmukaisia neuropsykiatrisia palveluita

e Vahvistaa perustason péaihde- ja riippuvuuspalveluita sek& mallintaa koordinoitu tuki laitosmuotoisiin pal-
veluihin ohjautumisesta

e Vahvistaa perustason psykososiaalisten menetelmien kayttda kaikille ikaryhmille

e Vahvistaa verkkopohjaisen tarina-auttamisen (Zoturi) keinoin palveluiden piiristd pudonneiden tavoitta-
mista ja ohjautumista palveluiden piiriin

e Tuetaan ja vahvistetaan ammattilaisten osaamista hoito- ja palveluketjun eri vaiheissa sekd moni-
kanavaisten palveluiden kayttdonotossa (mm. Yhteydenottolomakkeet, chat, zoturi, pyydéa apua palvelu)

e Lisataan asiakasosallisuutta palveluita kehitettaessa

Toimenpiteet:

e Perustason mielenterveyspalveluiden hoito- ja palveluketjujen kuvaaminen, hoidon porrastus ja vaadit-
tava osaaminen eri palveluissa, ohjeet lahetekaytanndista sekda ammattilaisten valiset konsultaatiokaytan-
not

¢ Matalan kynnyksen mielenterveyspalvelujen kuvaaminen koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa ja palve-
luiden integrointi osaksi perheiden palveluita

¢ Nuorten ja nuorten aikuisten mielenterveyspalveluiden hoito- ja palveluketjun kuvaaminen,

e Saamelaisten nuorten ja nuorten aikuisten matalan kynnyksen mielenterveyspalveluiden kuvaaminen
koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa ja palveluiden integrointi osaksi perheiden palveluita ja alueen saa-
menkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden kokonaisuutta

e Vahvistetaan neuropsykiatristen hairididen tunnistaminen, tutkimista, seka hoitoon ohjautumista ja osaa-
misen vahvistaminen

e Saamenkielisten neuropsykiatristen hairididen hoito- ja palveluketjun kuvaaminen ja integrointi osaksi alu-
een saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden kokonaisuutta

o Verkkopohjaisen tarina-auttamisen kayttdédnottoprosessin ja palveluohjausen mallintaminen, palvelun pi-
lotointi

¢ Alueellisten riippuvuuspalveluiden hoito- ja palveluketjun kuvaaminen

e Laitosmuotoisten paihdepalveluiden keskitetyn koordioinnin mallintaminen ja alueellisen tuen jarjestami-
nen

¢ Mielenterveys- ja paihdepalveluissa kaytettéavien asiointikanavien sopiminen ja kuvaaminen
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e Digitaalisten asiointikanavien kayttéonoton laajentaminen ja kayttdonoton tuki hoito-ja palveluketjutydn
osana

e Seurannan ja arvioinnin sopiminen ja kuvaaminen (seuratamittarit toimintayksikkotasolla sis. hoitoon
paasy/palveluiden piiriin paédsyn seuraaminen, asiakaspalaute, toimintayksikdiden tiedolla johtaminen)

e Prosessien ja toimintamallien tydstédminen ja kuvaaminen (sis. viusalisointi ohjeineen)

e Toimintamallien implementointi- ja kayttéénottosuunnittelu, johtamisen tuen suunnittelu esimiehille

e Toimintamallien kayttéonotto palvelualueilla hankkeen tukemana

Tuotokset

Tyon tuloksena Lapin hyvinvointialueella on sovittu kayttoénotettavista ja juurrutettavista toimintamalleista mielen-
terveys- ja paihdepalveluissa. Yhtenaiset hoito- ja palveluketjut on kuvattu. Perustason mielenterveys- ja paihde-
palvelut on kuvattu ja mallinnettu:

e Kuvaus koulu- ja opiskelijaterveydenhuollon matalan kynnyksen ennalta ehkéisevista palveluista ja mie-
lenterveyspalveluista, siséltden ohjeet ammattilaisille/ saame hoito- ja palvelupolku

e Perustason mielenterveyspalveluiden kuvaus ja hoidon porrastus

o Paihdepalveluketju, sisdltaen ohjeet ammattilaisille

e Laitosmuotoisten paihdepalveluiden koordinointi ja tuki on mallinnettu, tuki k&ynnistetty

e Seurantamittarit palveluketjuissa on sovittu

e Matalan kynnyksen asiointikanavat ja palveluohjaus on sovittu ja palveluita on kayttéonotettu

e Neuropsykiatrisiin tutkimuksiin ohjautuminen on mallinnettu ja osaamista on vahvistettu/ saamekielisiin
palveluihin ohjautuminen on kuvattu

Tarina-auttamisen verkkopohjainen palvelu on kayttdéonotettu ja palveluohjaus on kaynnistetty valituilla pilottialu-
eilla.

Digitaalisia asiointikanavia, hoidon tarpeen arviointitytkaluja seké asiakkaiden oma-apupalveluita on kayttoon
otettu osana mielenterveysprosesseja (sahkdinen yhteydenottolomake, huoli-ilmoitus, pyyda apua-palvelu, tera-
pianavigaattori, nettiterapiat).

Psykososiaalisia menetelmia on kayttddnotettu perustasolla.

Aikataulu:

e Vuonna 2023 koulu- ja opiskeluterveydenhuollon matalan kynnyksen mielenterveyspalveluiden mallinta-
minen, nuorten ja nuorten aikuisten mielenterveyspalveluiden mallintaminen ja kehittaminen, paihdepal-
veluketjun mallintaminen ja kuvaaminen

¢ Vuonna 2023 mielenterveyspalveluiden kokonaisuuden kuvaaminen, Perustason psykososiaalisten me-
netelmien tuki, lasten, nuorten ja nuorten aikuisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden kehittdminen

e Vuonna 2024 - 2025 Hoito- ja palveluketjujen tuettu kayttddnotto Lapin hyvinvointialueella, psykososiaa-
listen menetelmien tuki

Kustannusarvio: 1 903 897€

Mittarit: Hoitoon ja palveluiden piiriin pdasy, Kuvatut hoito- ja palveluketju/toimintamallit, sovitut seuranta- ja arvi-
ointimittarit (mm. hoitoon paasy, asiakaspalaute, etdasioinnin kayttd/tarina-auttamisen kaytto lkm), toimintamallien
kayttéonotto ja juurtuminen palvelualueilla

TyOpaketti 3. Vammaisten palveluiden kehittdminen

Lapin vammaispalvelutydryhméan arvion mukaan vammaispalveluja tarvitsevia asukkaita on Lapin hyvinvointialu-
eella noin 6500 - 7500 asukasta. Vammaisten palvelut ovat keskittyneet lapissa isoimpiin kuntiin ja kaupunkeihin,
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joten vélimatkat lapin kunnissa asuvien vammaisten ihmisten ja palvelujen/ammattilaisten valilla ovat pitkat. Pie-
nissa lapin kunnissa vammaisten palvelut ovat yksittéisten asiantuntijoiden varassa. Vammaisilla henkil6illa pitaa
olla mahdollisuus saada sosiaali- ja terveydenhuollon peruspalvelut l&hellda asuinymparistddan. Peruspalveluiden
henkiléstdn osaamista pitdd vahvistaa ja varmistaa hyvinvointialueen eri palvelualueiden sote-keskuksessa.
Lapissa vammaisten ihmisten ohjautuminen raskaisiin palveluihin tai viimesijaisiin sosiaalihuollon erityispalveluihin
tai erikoisairaanhoidon palveluihin kevyiden sijaan, on my6s iso haaste, mika nékyy tilastoissa korkeampina lu-
kuina verrattuna muuhun Suomeen. Ensisijaisen lainsaadannon (Shl) hyédyntdminen vammaisten ihmisten pal-
veluissa on talla hetkella vahaistd, mika nostaa kuntien kustannuksia huomattavasti, kun palvelut joudutaan myon-
tamaan erikoislakien kautta. Taman liséksi vammaisten henkildiden oikeus saada yhdenvertaisesti perustason
palveluita laaja-alaisesti, ei toteudu lain edellyttamalla tavalla. Perupalveluissa ei ole pystytty/ehditty varautumaan
muutokseen.

Lapin hyvinvointialue on sitoutunut olemaan mukana YTA-aluetasoisessa matkapalvelukeskuksen kehittamis-
ty0ssa.

Tavoite: Tavoitteena on mallintaa ja sopia vammaisten palvelut osaksi sote-keskuksen palveluita. Liséksi raken-
netaan ja sovitaan, miten osaamisen tuen malli saadaan perusty®n ja -palveluiden rinnalle, silloin kun on tarve
vammaispalveluiden erityisosaamiselle. Vahvistetaan perustason ja -palveluiden osaamista sote-keskuksissa. Ke-
hitetdédn palvelutarpeen arviointiprosessia erityispalveluiden osalta.

Toimenpiteet:

e vammaisten hoito- ja palveluketjun mallintaminen ja pilotointi osana sote-keskuspalveluita Kaakkoisen
palvelualueen sote-keskuksessa
o toimijoiden kokoaminen ja kaytannon tydskentelysta sopiminen
o asiakkaat ja heidén laheiset mukana mallin tydstamisessa
o mallin lapikdyminen ja arviointi (vammaisten palvelu- ja hoitoprosessit, ammattilaisten tydnjako,
ohjeet yhteistyélle, ennalta ehkaisevasta tyosta sopiminen, sovitaan osaamisen tueksi tarkoitetun
jalkautuvan tiimin prosessista)
o mallin seuranta ja arviointi
e vahvistetaan ammattilaisten osaamista peruspalveluissa (koulutukset ja valmennukset)
e jalkautuva tiimimallin rakentaminen peruspalveluiden tueksi (laékari, hoitaja, sosiaalitydntekijd) ja konsul-
taatiokaytanngista sopiminen
e palvelutarpeen arviointiprosessin mallintaminen ja sopiminen sosiaalihuollon erityispalveluiden / vam-
maispalveluiden osalta
o vammaisten hoito- ja palveluketjun toimintamallin implementointi- ja kayttddnotto koko hyvinvoin-
tialueella hankkeen tukemana (johtamisen tuen suunnittelu esimiehille)

Tulokset: Lapin hyvinvointialueella on toimintamalli vammaisten palveluiden kokonaisuudesta osana sote-kes-
kuksen ty6ta, jossa vammaiset saavat tarvittavan hoidon, tuen ja palvelut osana peruspalveluita. Peruspalveluiden
ja osaamisen tueksi on jalkautuva tiimi, joka tukee ja auttaa vaativissa ja erityisosaamista vaativissa asiakastilan-
teissa. Alueella on selkea ja toimiva palvelutarpeen arviointiprosessi erityispalveluiden osalta.

Kustannusarvio: 256 387€
Aikataulu: 2023-2024

Mittarit: Hoito- ja palveluketju on kuvattu ja kaytossa sote-keskuksissa eri palvelualueilla. Jalkautuvan tiimin malli
toimii sote-keskuksissa ja palvelualueilla. Valmennuksiin osallistujat (Ikm).

Tyopaketti 4: Ikdihmisten palveluiden kehittdminen

Kotihoidon ja palveluasumisen toimintamallit ikaantyvien palveluissa vaihtelevat Lapin hyvinvointialueella. S&én-
néllisen kotihoidon asiakkaiden mééara on kasvanut viime vuosina. Tiukat rajoitustoimenpiteet koronan aikana ovat
laadittujen selvitysten mukaan aiheuttaneet lisapalveluiden tarjoamisen tarpeen ja huoli ikdantyvien tilanteesta on
kasvanut. Huoli-ilmoitusten méaara ikaantyvien tilanteesta on lisdantynyt.
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Kotona asumisen tueksi ja ikaantyvan oikea-aikaisen hoidon ja palvelun takaamiseksi on tarpeen mallintaa ikaan-
tyvien hoito- ja palveluketju kotihoitoon ja asumispalveluihin, jotta palveluita voidaan tarjota laadukkaasti ikAanty-
vien lahipalveluina. Terveydenhuollon palveluiden tarjoaminen kotiin edistéda ikaantyvien hoidon ja palveluiden
toteutumista ja vahentaa idkkaiden henkildiden ohjautumista eri sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin koordi-
noimattomasti.

Tavoite: Tavoitteena on kuvata ja mallintaa ikdantyvien palveluissa terveydenhuollon ja sosiaalipalveluiden véli-
nen yhteistyo ja tyon tekemisen mallit (ladkarintarkastukset, hoitoneuvottelut, palvelu- ja hoitosuunnitelmat, ikéan-
tyvien maaraaikaisterveystarkastukset (kotihoito, palveluasuminen), ammattilaisten véliset konsultaatiokéytannot
seka ammattilaisten tehtavankuvien tdsmentaminen (mm. hoidolliset toimenpiteiden toteuttaminen kotihoidossa,
laékarikonsultaatiot)

Toimenpiteet:

e Hoito- ja palveluketjun kuvaamisen kaynnistaminen
o toimijoiden kokoaminen ja kaytannodn tydskentelysta sopiminen (toimialajohtajat, vastuualuejoh-
taja ja palvelualuepaalliktt, keskeiset asiantuntija ja ammattilaiset)
¢ Toimintamallien lapikayminen ja arviointi (Ikdantyvien hoitoprosessit, ammattilaisten tyénjako ja ohjeet
yhteistydlle, ennalta ehkaisevasta tydsta sopiminen)
e Seurannan ja arvioinnin sopiminen ja kuvaaminen (seurantamittarit toimintayksikkotasolla)
e Hoito- ja palveluketjun tydstaminen ja kuvaaminen (sis. visusalisointi ohjeineen)
e Hoito- ja palveluketjun implementointi- ja kdyttdonottosuunnittelu, johtamisen tuen suunnittelu esimiehille
¢ Toimintamallien kayttoonotto palvelualueilla hankkeen tukemana (osaamisen vahvistaminen)

Tulokset: Toimintamalli terveydenhuollon, kotihoidon ja palveluasumisen yhteistytstéa ikaantyvien hoidon jarjes-
tdmiseksi

Kustannusarvio: 256 387 €
Aikataulu: 2023-2024

Mittarit: Hoito- ja palveluketju, toimintamallit, mallien k&yttdonotto, koulutukset/valmennukset

b) Erikseen maariteltyjen digitaalisten toimintamallinen kayttéonotto ja jalkauttaminen

TyOpaketti 1: Virtu.fi palveluportaalin kdytté6noton laajentaminen ja juurruttaminen

Virtu.fi palvelut tarjotaan talla hetkella kuntakohtaisesti. Kunnat, kuntayhtymat, jarjestot ja muutama yksityinen
palveluntuottaja tarjoavat kuntalaisille sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita. Vuoden 2022 aikana palveluiden
sisdltéja on yhdenmukaistettu (esim. sosiaalisen tuen tarpeesta oleva yhteydenottolomake on samanlainen joka
kunnassa, missa se on kaytdssd). Seuraava vaihe Virtu.fi laajentamisen osalta on vieda palvelut osaksi hyvinvoin-
tialueen palvelualueita ja toimintayksikdité. Digitaalisten palveluiden kehittéminen on Lapin hyvinvointistrategian
linjauksia.

Tavoitteet: Laajentaa ja juurruttaa Virtu.fi palvelut Lapin hyvinvointialueen asiakkaiden ja ammattilaisten kayttodn
palvelualueittain ja toimintayksikgittain, huomioiden saamenkieliset palvelut.

Toimenpiteet:

e Virtu.fi palveluiden (yhteydenottokanavat, neuvonta ja ohjaus, tiedonvalitys, eri palveluiden tuottaminen)
kayttéonottotuki ammattilaisille ja kansalaisille

e Virtu-palveluvalikkoa muutetaan vastaamaan uudistuvaa palvelurakennetta (muuutostarve: hyvinvointi-
alue ja sen nelja palvelualuetta, joiden alle nykyisten kuntien sote-palveluiden ja kuntayhtymien palvelut
ja tyontekijat alueella sijoittuvat).
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e Tehdaan tarvittavat muutokset tietorakenteeseen (CSAMhealth S7, CodeServer (PTV), LifeRay-julkai-
sujarjestelma)
o Kehitetddn palveluiden haku myds sisaltdperusteisesti ja palvelun toiminnallisuuksien mukaisesti
e Palveluiden yhtenaistamista ja kayttdonoton tukea Lapin alueella jatketaan strategisten linjausten mukai-
sesti
o Osana hoidon jatkuvuusmallia tuetaan digitaalisten palveluden yhdenmukaistamista: mm. digi-
taalnen sotekeskus: omalaédkari ja omahoitajamalli osana digitaalista sote-keskusta ja &lykas hoi-
don tarpeen arviointi.

Tuotokset:

e Palveluportaali uusiutuu kehittyvan hyvinvointialueen palvelumuutosten mukaisesti

e Palveluportaalin uudistetun hakutoiminnallisuuden my6ta palveluiden 16ytdminen helpottuu.

o Palveluiden "tuottaja" vaihtuu kuntien sote-palveluiden osalta hyvinvointialueen/ palvelualueen / toimin-
tayksikdn mukaiseksi (digitaalisesti tydskentelevia sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia)

Aikataulu: 2023-2025
Kustannusarvio: 340 615€
Mittarit: palveluiden kayttomaarat, kayttbonotetut palvelut

Tydpaketti 3. Terveyskylan levittdminen ja juurruttaminen

Pitkdaikaissairauksien hoitoprosessien yhtendistamistéd alueella voidaan edistda ja sujuvoittaa digihoitopolkujen
avulla. Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteiskayttopolkujen avulla moniammatillinen yhteistyo po-
tilaan kokonaisvaltaisessa hoidossa tulee sujuvammaksi. Digitalisaation avulla palveluita voidaan myds yhdenmu-
kaistaa seka parantaa palveluiden saatavuutta. Digipalveluiden kehittamisessa huomioidaan asiakaslahtoisyys ja
saamenkielisyys ja pyritdan ehkaisemaan digisyrjaytymista.

Tavoite: Terveyskylan digihoitopolkujen kayton laajentamaan ja jalkauttamaan perusterveydenhuoltoon.

Toimenpiteet:

o Kehitetdan ja pilotoidaan vahintaan yksi digihoitopolku pitkdaikaissairaille seka paljon palveluita tar-
vitseville valituille potilas / asiakasryhmille (esimerkiksi diabetes, erilaiset sydanperaiset sairaudet,
tuki- ja liikuntaelinsairaudet) perusterveydenhuollosta alkavaksi yhteispoluksi erikoissairaanhoidon
kanssa

o Digihoitopolkujen kehittdmisen jatkaminen Yta-alue yhteistydssa (hoitopolut, jotka kulkevat peruster-
veydenhuollon, erikoissairaanhoidon ja yliopistosairaalassa tapahtuvan hoidon lapi)

e Ohjataan potilaita eri kanavien kautta Terveyskylan ja Mielenterveystalon itsehoito-ohjelmiin seka kai-
kille avoimen tietosisallon aareen. Hyddynnetaan Lapin hyvinvointialueen asukkaille suunnatussa por-
taalissa Terveyskylan ja Mielenterveystalon tietosisaltoja.

o Kehitetddn potilaan / asiakkaan digitaalista palvelupolkua yhteen sovittamalla eri digitaalisia palveluita
hoidon jatkumisen turvaamiseksi (esim. Omaolon oirearviot + Terveyskylan talojen tietosisallét, digi-
hoitopolut ja itsehoito-ohjelmat). Huomioidaan sosiaali- ja terveydenhuollon monialainen yhteistyd.

Tuotokset: Digihoitopolku (valikoituun pitkaaikaissairauteen) ja polun laajentaminen hyvinvointialueella, Terveys-
kylan ja Mielenterveystalon kaytto ja hyddyntdminen on tehostunut alueella

Aikataulu:

e 2023 Valitaan pilotoitava digihoitopolku, suunnitellaan ja toteutetaan pilotti.

e 2024-2025 pilotoitu digihoitopolku laajennetaan hyvinvointialueelle h

e 2024-2025 Digihoitopolkujen kehittdmista jatketaan ja yhdessa Yta-alueen kanssa luodaan digihoito-
polkuja valituille uusille potilasryhmille, joiden hoitopolku kulkee perusterveydenhuollon, erikoissai-
raanhoidon ja yliopistosairaalassa tapahtuvan hoidon lapi. (Tekninen toteutus kuvattu Investointi 4.)
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e 2023-2025: Ohjataan potilaita eri kanavien kautta Terveyskylan ja Mielenterveystalon itsehoito-ohjel-
miin seka kaikille avoimen tietosisallon dareen. Hyddynnetdan Lapin hyvinvointialueen asukkaille
suunnatussa portaalissa Terveyskylan ja Mielenterveystalon tietosiséltdja. Teknisen alustan uudista-
minen mahdollistaa tietosiséltdjen istuttamisen hva:n portaaliin (Terveyskyla 3.0).

Kustannusarvio: 170 308€

Mittarit: Kayttddnotettujen digihoitopolkujen lukuméaara ja kayttdaste

4.2.2 Investointi 2: Edistetdan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisyé ja ongelmien varhaista
tunnistamista

Tarve matalan kynnyksen terveytta ja sosiaalista toimintakykya edistavien palveluiden kehittamiselle tulee kasva-
maan Lapissa. Tama tarkoittaa, ettd kunnissa tulisi panostaa muun muassa liikuntaan, ravitsemusneuvontaan,
taiteeseen ja kulttuurin liittyvien vaikuttavaksi todettujen interventioiden toteuttamista ikaantyvan vaeston tervey-
den ja toimintakyvyn edistdmiseksi. Toiminnalla pyritddn vastaamaan Lapin vaestdn tunnistettuihin hyvinvointitar-
peisiin (mm. perheiden ja tydikaisten hyvinvointia ja terveytta tukeva elamantapa, lasten ja nuorten hyva mielen-
terveys, ikdantyneiden toimintakyky, hyvéa elama ja osallisuus, koko véaeston arjen turvallisuus). Ennalta ehkaise-
valla toiminnalla sek& varhaisen vaiheen ongelmien tunnistamisella ja tilanteissa oikea-aikaisella toimisella pysty-
tdan reagoimaan ennen kuin ongelmat alkavat kasaantua. Ennaltaehkaisevan toiminnan mahdollistavat toimivat
matalan kynnyksen palvelut seka yhteistyd, missad merkittdvaa on oikeanaikainen ja -paikkainen palveluohjaus.
Ohjauskaytanteistéa esimerkiksi likuntapalveluiden, kulttuuripalveluiden, jarjestétoiminnan ja seurakuntien seka
sote-palveluiden kesken on paikallisesti sovittu, mutta systemaattisuus puuttuu viela, ja sita pyritdan kehittamaan
nailla yhteistyorakenteilla. Alla kuvatuilla tydpakettien toimenpiteilla pyritddn myds turvaamaan ja kehittdmaan
kuntien, hyvinvointialueen ja muiden sidosryhmien yhteistydna toteutettava ennaltaehkéiseva tyo seka hyvinvoin-
nin, terveyden ja arjen turvallisuuden edistamiseen liittyvat tehtavat.

Tydpaketti 1: Tiedontuotannon ja palvelutarjottimen kehittaminen ja kaytté6notto

Jéarjestdtieto on Lapissa sirpaleista ja sita yllapitavat eri toimijat (lappilaiset.fi, jarjestokeskus.fi, kansalaistalorova-
niemi.fi, yhdistysten omat sivut). Pohjoisen yhteis6jen tuki — Majakka ry ja siihen kuuluvat aluekeskukset pitavat
ylla omaa jarjestotietopalveluaan (jarjestotieto.fi). Tietoa jarjestdtoimijoiden palveluista [6ytyy myos kuntien sivuilta.

Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys ry vastaa alueellisen ja valtakunnallisen lahell&.fi kehittamishankkeen koor-
dinoinnista, jonka tarkoituksena on koota yhteen osoitteeseen jarjestdjen ja yhteistjen tarjoama tuki, toiminnat ja
tapahtumat. Lahella.fi nivoutuu osaksi hankkeessa kehitettavaa palvelutarjotinta, tehden jarjestailla tarjolla olevat
palvelut nakyvéaksi ja paremmin Idydettaviksi kuntalaisten, alueen kuntien ja hyvinvointialueen toimijoille. Lahell&.fi
konseptin kytkemista osaksi alueellista palvelutarjotinta on avattu tarkemmin tydpaketin 2 yhteydessa.

Kunnilla on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen "kattokasitteen” alla omia palveluita, jotka liittyvat esimerkiksi
luontoon, kulttuuriin, likuntaan jne. Kaynnissa on hankkeita, jotka moneltakaan osin eivat ole tietoisia toistensa
tekemisista. Eri toimijoiden osittain paallekkaisten palvelujen hahmottamisen vaikeudet ja koordinoinnin puuttumi-
nen heikentavat palveluiden resurssiviisasta ja kustannustehokasta jarjestamista. Palveluohjaus palveluihin on
hankalaa, myos kuntalaisilla on vaikeuksia tarjonnan hahmottamisessa.

Hyvinvointildhetetoiminnasta on saatavissa eri tasoista tietoa virtu.fi jarjestelmasta, johon palvelu on integroitu.
Hankkeen toisessa vaiheessa yhtena painopisteena on Virtu-tiedon nakyvéaksi tekeminen ja sen parempi hyodyn-
tdminen, erityisesti toiminnan vaikuttavuuden nakyvéaksi tekemiseksi. Tiedon tuotannon ja hyddyntamisen nako-
kulmasta kaytettéava termisto kaipaa yhdenmukaistamista. Toimintoa on myds sujuvoitettava kayttajaystavallisem-
maksi. Prosessissa on vaiheita (hyvinvointilahete valitetaan myos linkkihenkil6lle), joista voidaan luopua.
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Arjen turvan toimintamallien nykytilaa Lapissa selvitettiin hankkeen ensimmaisessa vaiheessa. Esille nousivat toi-
mintamalleihin liittyvat kehittdmistarpeet jalkiseurannan, tilastoinnin, arvioinnin ja toiminnan kehittdmisen osalta.

lImidtasoisen tiedon systemaattisella yhdistamisella saataisiin ajantasaisempi ja ennakoivampi tilannekuva. Koke-
mustiedon kerdamisen kayténnot ja tiedon lahteet vaihtelevat kunnittain.

Eri toimijoiden tiedon sirpaleisuus nayttaytyy haasteena palvelutarjottimen kehittdmisen ja kayttéonoton osalta.
Lahtokohtana on koota palvelutarjotin, johon integroidaan eri toimijoiden hyvinvointiin, kulttuuriin, liikuntaan, nuo-
riso ja luontoon liittyvia palveluita. Tiedontuotannon kehittamisella edesautetaan palvelutarjottimen kehittamista.

Tiedolla johtaminen on hyvinvointialueiden strateginen painopiste (612/2021 ja 552/2019).

Tavoitteet: Tiedontuotannon mallinnuksen kehittdminen ja hyddyntaminen. Kypsyystason arviointi ja analyysi ty®-
kalun kehittdminen kuntien ja hyvinvointialueen hytetu-tyon tueksi. Virtu ja Arjen turvan toimintamallien tuottaman
tiedon nakyvaksi tekeminen ja hyédyntaminen. Jarjestdtiedon nakyvaksi tekeminen ja mallinnus palvelutarjottimen
kehittdmisessa. Kehittdd monialainen ja monitoimijainen palvelutarjotin matalan kynnyksen palveluista. Hyvinvoin-
tilahetetoiminnan laajentuessa tarjolla on saamenkieliset versiot. Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistamisen mal-
lin rakentaminen (sisallét, lahetekaytannot). Saamelaisten kotiseutualueella tarjotaan tehostetusti kayttéonoton ja
sisallontuottamisen tukea valtakunnallisen jarjestotietoa kerdavaan Lahella.fi -verkkopalveluun liittyen. Tavoit-
teena on kokemustiedon hyddyntadminen ottamalla kehittdjaasiakkaat / kokemusasiantuntijat mukaan kehittamis-
tyohon. Tavoitteena on edesauttaa alueen kuntien ja jarjestdjen hyte-palveluiden kirjaamisessa palvelutietova-
rantoon tai jarjestdjen osalta Lahella.fi palveluun.

Toimenpiteet:

¢ Hyvinvointilahetetoiminnan kasitteiston yhdenmukaistaminen virtu-ymparistossa

e Tiedolla johtamisen koulutukset lahipalvelualueiden toimijoille

e Suunnitellaan yhdenmukaiset toimintatavat ja kdytanteet arjen turvan toimintamallien tiedontuotannon (ti-
lastointi, arviointi) hyodyntamiseksi

e Tunnistetaan monitoimijaiseen yhteisty6hon liittyvia odotuksia, haasteita ja kriittisid menestystekijoita hy-
vinvoinnin edistdmisen kontekstissa, laaditaan kypsyysanalyysimalli monitoimijaisen yhteistyon kehitty-
neisyyden nykytilan arvioimiseksi, tunnistetaan kehittdmiskohteet yhteistydsséd, seka luodaan toimenpi-
teita yhteistyon kehittyneisyyden vahvistamiseksi

e Arvioidaan monitoimijaisen yhteistydn nykytila ja kehittdmistarpeet sek& nostetaan esiin analyysin tulok-
sena havaitut yhteistydn kehittdmiskohteet seké laaditaan ja toteutetaan toimenpiteité ja interventioita hy-
vinvointialueen monitoimijaisen yhteistyon tarkeyden tunnistamiseksi, yhteisen ymmarryksen lisddmiseksi
yhteistyon merkityksesté seka hyvien kaytantdjen suunnittelemiseksi, kédynnistdmiseksi ja juurruttamiseks

o Kokemusasiantuntijoiden rekrytointi kuhunkin kehittdmistyéssa olevaan toimintamalliin

o Rekrytoidaan koordinaattori, joka tukee kuntia ja jarjestoja hyte-palveluiden kirfjaamisessa palvelutietova-
rantoon ja/tai Lahelld.fi palveluun.

Hanke tekee palvelutarjottimen digitaalisen kehittdmisen osalta yhteisty6ta kansallisesti THL:n ja Pohjois-Pohjan-
maan hankkeen kanssa.

Asiakastyon kannalta olennaiset hyvinvointilahete-materiaalit kAannetdén saamen kielille konsultoiden hyvinvoin-
tialueen saamenkielisten palveluiden henkildstoa.

Tuotokset:

e Kypsyystason arvioinnin ja analysoinnin séahkoinen tydkalu (k&sikirja),

e Virtu-tiedon nékyvyys ja hyvinvointildhetetoiminnan yhdenmukaistettu késitteistod

e Arjen turvan toimintamallien tuottaman tiedon toimintatavat on yhdenmukaistettu ja tietoa hyddynnetéaén
systemaattisesti toiminnan kehittdmiseksi
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e Monialainen ja monitoimijainen palvelutarjotin matalan kynnyksen palveluista.

e Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistamisen malli.

o Kooste kehittdjaasiakkaiden / kokemusasiantuntijoiden tydskentelyn prosessista ja tuotetusta tiedosta
e Hyte-palveluista I6ytyy kuvauksia palvelutietovarannosta ja Lahella.fi palvelusta

Aikataulu

Vuonna 2023: Suunnittelu ja kansalliseen yhteistydhdn osallistuminen, haastattelut hyvinvoinnin edistamisen eri
toimijoille, kriteerit analyysimallille, hyvinvointilahetetoiminnan kasitteiston yhdenmukaistaminen, kansalliseen yh-
teistybhon osallistuminen, suunnittelu ja paikallinen selvitystyé, HyTe-palvelukonseptin kehittdminen Keski-Poh-
janmaan ja Kainuun kanssa (mm. yhteiskehittdmistapaamiset, koulutukset, hyvinvointilahetteen kayttéénoton sel-
vittely), palvelutarjottimen kehittdminen yhteistydssa POP digi hoitotakuu -hankkeen kanssa Kaynnistetdan syk-
sylla kokemusasiantuntijoiden/kehittajaasiakkaiden rekrytoinnit. Kokemusasiantuntijat/kehittdjaasiakkaat kokoon-
tuvat sédanndllisesti. Koordinaattorin rekrytointi, PTV ty6pajojen ja verstaiden suunnittelu ja jarjestaminen.

Vuonna 2024: Kansalliseen yhteistydhon osallistuminen, yhteistyd muiden RRF-hankkeiden kanssa, kyselyt alu-
een hyvinvoinnin toimijoille, analysoidaan Lapin alueen hyvinvointi- ja turvallisuussuunnitelmat, jarjestetaan tyo-
pajoja, Hyvinvointildhete- ja Arjen turvan toimintamalleihin liittyvan tiedonkeruun mallintaminen. Kevattalvella jat-
ketaan kokemusasiantuntijoiden/kehittajaasiakkaiden rekrytointia. Kuntien ja jarjestdjen tukeminen hyte-palvelui-
den kirjaamisessa palvelutietovarantoon ja/tai Lahella.fi palveluun.

Vuonna 2025: Kansalliseen yhteistyohon osallistuminen, yhteistyd muiden RRF-hankkeiden kanssa, kypsyysana-
lyysitiedon hyédyntaminen hyvinvointialueen hytetu-tyéssa. Kypsyysanalyysitydkalun “markkinointi” ja kouluttami-
nen muille hyvinvointialueille, arjen turvaa toimintamallien vaikuttavuustiedon hyédyntaminen hytetu-tydssa

Kustannusarvio: Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys (0,5 htv) 2), Lapin yliopisto 2023-2025, 220 193 €).

Mittarit: Kypsyystason arvioinnin ja analysoinnin tydkalu (Kyll&/Ei), analysoidut hyvinvointi- ja turvallisuussuunni-
telmat (Ikm), toteutuneet tiedolla johtamisen koulutuspaivat, palvelutarjottimen sisallét (lkm), kayttoénoton ohjeis-
tusvideot. (Kyll&/Ei)

TyOpaketti 2: Monitoimijaisten yhteistydrakenteiden, toimintamallien, verkosto- ja implementointiosaami-
sen vahvistaminen

Hyvinvointilahete toimintamallissa on kyse yhteiséllisin keinoin tapahtuvasta ihmisen tukemisesta. Tavoitteena on
pyrki& auttamaan ihmisia, joiden ongelmiin ei voida vastata, eiké ole tarkoituskaan, perinteisten sosiaali- ja tervey-
denhuollon toimin. Hyvinvointildhetetoiminta on jalkautettu Lappiin vuosina 2020-2022 toimineen Linkki lappilai-
seen hyvinvointiin hankkeen myo6ta ja hanke hyddyntéaa siita kertyneitéd kokemuksia sekad sen yhteydessa tuotettua
hyvinvointilahete.fi sivustoa, jonka yllapitovastuu on hankkeella. Hyvinvointilahete palvelu on integroitu virtuaalisen
sosiaali- ja terveyspalvelukeskuksen yhteyteen. Palvelu on tarjolla Enontekién, Kemijarven, Muonion ja Sodanky-
lan kuntalaisille, toistaiseksi vain suomenkielisena. Jatkohankkeessa sité tullaan levittamaan muihin Lapin kuntiin
sekad mahdollistamaan palvelu joko osittain tai kokonaisuutena myés saamenkielisind. Toimintamallin levittami-
seen liittyy oleellisesti koulutukset niin [&hetteen tekijbille, koordinaattoreille, linkkihenkilGille kuin jarjestétoimijoille.
Koulutuksen ja linkkihenkildiden hyvinvoinnin ja osaamisen tueksi kehitettdvan mentoroinnin kehittdminen on
tdssa implementoinnissa keskeisessa osassa.

Lapin AMK on kartoittanut v. 2022 Arjen turvan toimintamallien prosesseja, niiden kayttdéa alueella seka malleista
tehtyja arviointeja. Selvitystydn mukaan kunnat ja muut arjen turvan verkostotoimijat ovat halukkaita tydstamaan,
soveltamaan ja ottamaan kayttdon arjen turvan toimintamalleja. Kuntatoimijat eivat tunne toimintamalleja riitta-
vasti. Toimintamallien roolia ja toimivuutta tulee uudessa muutostilanteessa tydstdé konseptoinnin kautta. Arjen
turvan toimintamallien yhteiset kehittamistarpeet liittyvat monialaisten ja moniammatillisten tyéryhmien toimintaan
seka toimintamallien vaikuttavuuden mittarien kehittdmiseen ja arviointiin. Toimintamallien kaytt6 on liian vahaista
ja perusteltua on niiden implementoinnin edistaminen. Pienemmilla paikkakunnilla puuttuvat varhaisen puuttumi-
sen mallit, joilla voitaisiin puuttua nuorten alkaviin rétstelyihin ja uhkaamassa olevaan syrjaytymiskehitykseen
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riittdvan ajoissa. HSS-toimintamallin osalta toimintaa ohjaavan ja koordinoivan ohjausryhman rooli on tarkea, kuin
myds selkeét struktuurit. Arjen turvan kokonaisuuden nakdkulmasta tarkedd on myds RIKO toimintamallin levia-
misen edistaminen, eli alle 30-vuotiaiden toistuvasti rikoksiin tai vakaviin rikoksiin syyllistyneiden ja muutostyés-
kentelysta kiinnostuneiden nuorten toimintamallista. Moniammatillisen ankkurityén onnistumiselle voidaan nostaa
ns. kriittisia tekijoité; paikallinen / alueellinen ohjausryhma toiminnan ohjaamiseen ja koordinointiin, selkeat struk-
tuurit yhteisen tilannekuvan tai ymmarryksen saamiseksi, sitoutuminen sekd ammatillisuus ja keskinéinen luotta-
mus.

Hyvinvointilahetetoiminnan tunnettuuden lisddminen jarjestokentalle on tarkeda. Lapin sosiaali- ja terveysturvan
mukanaolo hankkeessa on erityisen tarke&a kaikkia toimialoja edustavien jarjestdjen tavoittamisessa, tukemisessa
ja verkostojen rakentamisessa. Yhdistyksen tehtaviin kuuluu jarjestonakékulman tuominen koordinaattorien, link-
kihenkildiden ja ammattilaisten koulutuksiin. Yhdistys osallistuu lahetteen tekijéiden ja koordinaattiorien koulutta-
miseen tuomalla heidan tietoisuuteensa kolmannen sektorin mahdollisuuspaletit suhteessa lahetteen saajan ta-
voitteisiin ja tarpeisiin, osallistumisen eri tasoja ja kuinka kayttaa tyéssaan lahella.fi palvelua. Yhdistys pyrkii edis-
tdmaan jarjestojen osallistumista arjen turvallisuus- ja hyvinvointity6hon ja verkostotydhon levittdmalla tietoisuutta
eri malleista, kuinka ottaa huoli puheeksi ja ohjata toimintamallien pariin seka tuoda laajempaan tietoisuuteen
jarjestéjen tarjoamia mahdollisuuksia osana eri toimintamalleja (esim. huolen puheeksi ottajana, osana asiakkaalle
tuttua verkostoa tai osana uutta toimenpidesuunnitelmaa). Tarke&aa on tuoda esille kokemusasiantuntijuuden hy6-
dyntdminen toimintamallien kayttbonotossa, juurruttamisessa ja kehittamisessa.

Kemin kaupunki pilotoi yhteisévaikuttavuuden mallia oppilashuollossa lasten ja perheiden hyvinvoinnin tukemi-
sessa. Toimijaverkoston kokoon saamisen my6ta toiminta jatkuu Kemissa pilotoinnin jalkeen. Yhteisévaikuttavuu-
den mallista saadut kokemukset saatetaan muiden hyvinvointialueiden toimijoiden tietoisuuteen, joiden pohjalta
mallia voidaan alkaa ottamaan kayttdon laajemmin. Toiminnan kéynnistadminen edellyttda kullakin alueella keskei-
sen toimijaverkoston kokoamista.

Nayttéon perustuvan itsehoidon ryhmatoimintamallin (Chronic Disease Self-Management Program, CDSM) eli Ar-
keen Voimaa -toimintamallin tarkoituksena on vahvistaa osallistujien itsehoitotaitoja ja sita kautta kohentaa arki-
parjaamistaan ja elamanhallintaa sekd oikea-aikaistaa ja vahentaa sote-palveluiden kayttéa. Arkeen Voimaa —
toimintamalli on toimiva ja tarkkaan strukturoitu konsepti monitoimijaiseen yhteistyohon ja soveltuu erityisen hyvin
hyvinvointialueen, kuntien ja jarjestojen hyte-yhdyspintatyéhon. Arkeen Voimaa -toimintamalli on saanut kiitetta-
van arvosanan THL:n toimintamallien arvioinnista (2023).

Tavoitteet: Mallintaa hyvinvointilahete-toimintaan kuuluvien linkkihenkiléiden toiminta ja koulutus tyopaketissa
kolme kuvatun koordinaatiopilotin aikana. Tavoitteena on, etta linkkihenkilékoulutuksen lapikayneet henkilot saa-
vat tukea tydssajaksamiseen, lahetteiden laadullinen asiakasohjaus on vahvistunut ja niiden vastaanottamisen
koordinointi kehittynyt. Edistaa hyvinvointilahetetoiminnan tunnettuutta jarjestétoimijoiden keskuudessa, kohtaut-
taa hyvinvointireseptin saaneita henkildita ja jarjestdja. Jalkauttaa, kehittda ja soveltaa Arjen turvan konseptia ja
vahvistaa toimintamallien yhteistydrakenteita. Tavoitteena on jatkuvan parantamisen mallin sisaistaminen, moni-
toimijaisen yhteistydn strategisen kypsyystason arvioinnin avulla.

Tavoitteena on pilotoida Arkeen Voimaa -toimintamallia. Pilottialueina ovat Rovaniemen ja Kemi-Tornion seudut,
pilottiajan ollessa 04/2023-12/2024. Pilottialueilla toimivat jarjestokeskukset kytketdan mukaan ohjaustydhon. Pi-
lotin aikana suunnitellaan toiminnan pysyva koordinaatio ja hallinnolliset rakenteet hyvinvointialueelle. Arkeen Voi-
maa —mallin osalta tehdaén yhteistydtéa muiden RRP hankealueiden kanssa, joissa mallin pilotointi on k&ynnissa.

Toimenpiteet:

e Hyvinvointilahete-toimintamalliin liittyvat infot ja koulutukset

e Hyvinvointildhete-toiminnassa mukana olevien linkkihenkildiden toiminnan, koulutuksen, vertaistuen ja
mentoroinnin mallintaminen.

o Jarjestttoimijoiden tapaamiset, koulutukset

e Implementointiosaamisen koulutuspaketti.

e Yhteis6vaikuttavuuden toimintamallin eteenpéin vieminen lahipalvelualueilla.
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e Kypsyystason arviointi ja analyysitytkalulla arvioidaan monitoimijaisen yhteistydn strategista kypsyysta-
soa.

e Noudatetaan Lapissa kehitettya Lapin arjen turvan toimintamallia, joka pohjautuu avoimeen verkostoyh-
teisty6hon, eri toimijoiden osaamisen tunnistamiseen ja tunnustamiseen seka resurssiviisaaseen yhteis-
toimintaan.

e Arjen turvaa toimintamallien implementointi; infot, koulutukset yms. Arjen turvaa konseptin ja toimintamal-
lien implementoinnin kautta vahvistetaan yhteisdvaikuttavuutta lasten, nuorten ja perheiden tukemisessa
ja auttamisessa yhteistydssa perhekeskusverkoston kanssa.

e Arkeen Voimaa: Toiminnan hallinnollisten rakenteiden muodostaminen. Asiakasryhmat ja ohjaajakoulu-
tuksen kaynnistyvat. Tehdaan yhteistyota toimintamallin jalkauttamisessa Pohjanmaan RRH hankkeen
kanssa seké kansallisen verkoston kanssa. Arkeen Voimaa -toimintamallin implementoinnin tueksi ja kay-
tannon ohjaustython otetaan mukaan pilottialueilta luotettavat, monialaisesti toimivat jarjestotoimijat.

Tuotokset:

e Hyvinvointilahete-toimintamalli on otettu kayttéén kaikilla Lapin hyvinvointialueen lahipalvelualueilla. On
koulutettu uusia linkkihenkil6ita jokaiselle lahipalvelualueelle. Hyvinvointilahetteen saaneiden ja jarjesto-
jen kohtauttaminen on lisdantynyt. Yksindisyytta ja sosiaalisten kontaktien vahaisyyttéa kokevien osallisuus
ja kuulumisen tunne on lisdantynyt. Tietoisuus tarjolla olevista matalan kynnyksen hyvinvointia edistavista
ja tukevista palveluista on lisdantynyt niin yksilé kuin organisaatiotasoillakin.

e Lahipalvelualueiden kuntien implementointiosaaminen on vahvistunut.

» Arjen turvan konsepti ja monialaiset mallit on otettu k&ytt6on Lapin hyvinvointialueella.

» Yhteisovaikuttavuuden mallia on viety eteenpain Arjen turvan kautta.

o Arkeen voimaa toimintamalli on otettu kayttoon pilottialueilla ja toimintamallista on infottu muita Lapin kun-
tia. Alue on omavarainen Arkeen Voimaa -toimintamallin tuottamisen osalta. Toimintamallille on suunni-
teltu alueelle rakenteet niin hyvinvointialueen, jarjestokeskusten kuin kuntien toiminnassa.

Aikataulu

Vuonna 2023: Monitoimijuuden ja implementointiosaamisen vahvistaminen, Hyvinvointilahete-toimintamalliin liit-
tyvét koulutukset ja koordinaattorien mentorointivalmennus kaynnistyvat, hyvinvointilahetteiden tekijoiden verkko-
materiaalin tuottaminen, arjen turvan toimintamallit konseptoinnin jatkaminen kunnissa "6 teemallista koulutus-
kokonaisuutta kuntien tukemiseen” ja “Arjen turvan kokonaisuuden koordinointi”, Arkeen Voimaa -toimintamallin
implementoinnin kaynnistaminen hallinnollisten rakenteiden muodostamisen ja alueen yhdyshenkildiden ja mui-
den ammattilaisten perehdytysten kautta. Pilotoidaan itsehoitoryhmia seké Teams- etté kohtaavien ryhmien muo-
dossa. Koulutetaan alueelle Arkeen Voimaa -ohjaajia. Tehdaan toimintamalli tunnetuksi Lapin alueella. Arkeen
Voimaa -toimintamallin pilotin tueksi neuvotellaan mukaan pilottialueilta jarjestétoimijat, joiden kanssa sovitaan
ryhmien toteuttamisesta kohtaamispaikoilla. Kéaynnistetdan pysyvien hallintorakenteiden suunnittelu.

Vuonna 2024: Monitoimijuuden ja implementointiosaamisen vahvistaminen, monitoimijaisen yhteistyon strategi-
sen kypsyystason arviointi, Hyvinvointildhete-toimintamalliin liittyvat koulutukset ja koordinaattorien mentorointi-
valmennus jatkuu, Arjen turvan -toimintamallit konseptoinnin jatkaminen Lapin kunnissa "Kuusi teemallista koulu-
tuskokonaisuutta kuntien tukemiseen” ja kokonaisuuden koordinointi”, toteutetaan Arkeen Voimaa -ryhmatoimin-
toja itsenaisesti. Arkeen Voimaa -pilotin toteutusta (ryhmat ja ohjaajakoulutukset jatkuvat) seka toiminnan arvioin-
tia. Pysyvien hallintorakenteiden ja yhteistytn suunnittelu jatkuu Lapin hyvinvointialueen, jarjestékeskusten ja alu-
een kuntien kanssa.

Vuonna 2025: Monitoimijuuden ja implementointiosaamisen vahvistaminen, monitoimijaisen yhteistytn strategi-
sen kypsyystason arviointi, Hyvinvointildhete-toimintamalliin liittyvat koulutukset ja koordinaattorien mentorointi-
valmennus jatkuu. Koulutuspaketista laaditaan raportti, Arjen turvan -toimintamallit konseptoinnin jatkaminen La-
pin kunnissa "Kuusi teemallista koulutuskokonaisuutta kuntien tukemiseen” ja kokonaisuuden koordinointi”, Ar-
keen voimaa, ryhmatoiminnot pyorivat itsenaisesti, alueella on osaamista uusien ohjaajien kouluttamiseen. Toi-
minnan laajempi implementointi.
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Kustannusarvio: Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys (0,5 htv X 3). Lapin AMK: 1) Koulutuspaketin kokonais-
kustannukset ja vastuutaho: Lapin AMK (+ Lapin sosiaali- ja terveysturvan tydpanos) kokonaishinta 2023-2025:
132 720 € (+ alv). 2) Arjen turvan toimintamallien — konseptoinnin jalkauttaminen ja kehittdminen, Arjen turvan
koulutusteemojen erityisasiantuntija ja koordinointi: Yht: 114 000 € (Arjen turvan toimintapaketti + koulutuspaketti
tukevat myds muita tyépaketteja). Arkeen Voimaa -toimintamallin pilotointi 50 000 € + lahipalvelualueen koordi-
nointituelta tuleva tyépanos. Arkeen Voimaa pilottialueiden jarjestdyhteistyd 20 000 €.

Mittarit: Hyvinvointilahettikoulutukset (Ikm.), koulutuksen hyvaksytysti suorittaneet (lkm.); toteutuneet jarjestokou-
lutukset (Ikm.), koulutukseen osallistuneet jarjestot (Ikm.); toteutuneet monitoimijaisen yhteistyon strategisen kyp-
syystason arvioinnit; toteutuneet implementointi koulutukset (Ikm.); toteutuneet mentorointi paivat (Ikm.); koulutetut
Arkeen Voimaa -ohjaajat (Ikm) ja -kouluttajat (Ikm), k&ynnissé olevat ryhméatoiminnot (Ikm)

Tyopaketti 3: Alueellisten toimintamallien keskitetty tuki ja implementoinnin tukeminen

Lapin hyvinvointialueen sote-palveluiden johtaminen toteutuu neljan l&hipalvelualueen kautta. Palvelualueiden
muodostamisessa on huomioitu muun muassa luonnolliset asiointisuunnat, kuntien valiset muut yhteistyot seka
saamelaisalueen yhtenaisyys. Myo6s Lapin hyvinvointialueen hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamisen
kokonaisuutta on tarkoitus koordinoida ja johtaa lahipalvelualueiden kautta.

Pitkét etaisyydet, kuntien lukumaarét ja vakiluvut asettavat hankkeen toiminnalle omat haasteensa. Kullekin |ahi-
palvelualueella tarvitaan oma koordinaatiotuki/-hl6, jonka toimenkuviin kuuluu hyvinvointilahetetoiminnan koordi-
nointi, arjen turvan mallien implementoinnin tukeminen, yhteydenpito alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa, koulu-
tuksen ja mentoroinnin koordinointi ja viestinta seka Virtu lahituki. Kehittdmistyon tukena toimivat hyvinvointilahete
ja arjen turvan verkostot seka jarjestdyhteistytn kehittdmisen myotéa aikaansaatavat rakenteet. Alueellinen koor-
dinointituki on linjassa hyvinvointialueen tulevien organisaatio- ja johtamisrakenteiden kanssa. Alueellinen koordi-
nointituki on linjassa hyvinvointialueen tulevien organisaatio- ja johtamisrakenteiden kanssa. Alueellisen koordi-
naatiopilotin kokemusten perusteella paadyttiin keskittdmaan lahetteiden koordinaatio hyvinvointialueen ja hank-
keen tehtavaksi. Jarjestokeskusten, koko Lapin alueella toimivien jérjestdjen ja pienempien yhdistysten ja yhtei-
sdjen sitouttamiseen tarvitaan viela kolmannen sektorin toimijoita avuksi hankkeen loppuajaksi. Téhén toiminta-
mallin juurruttamiseen ja koordinoinnin vastinparien mallinnusty6hon jatketaan MIELI Rovaniemen Seudun Mie-
lenterveys ry:n ja SPR Lapin piirin osatoteuttajuutta.

Tavoitteet: Edistdd hyvinvointildahetetoiminnan tunnettuutta alueen kuntien, jarjestdjen ja kuntalaisten keskuu-
dessa. Tukea kuntia, jarjestdja ja muita toimijoita hyvinvointilahetteen seka arjen turvan toimintamallien implemen-
toinnissa ja koordinoinnissa. Seurataan arjen turvan toimintamallien vaikuttavuutta (jalkiseuranta, tilastointi, arvi-
ointi ja kehittaminen).

Tavoitteena on Hyvinvointildhete toiminnan koordinoimiseksi pilotoida alueellisista kolmannen sektorin toimijoista
seké hyvinvointialueesta (ohjaava rooli) muodostuvaa kollektiivia. Lapin hyvinvointialueen liséksi kolmannen sek-
torin toimijoista kukin vastaa yhden lahipalvelualueen koordinoinnista. Kolmannen sektorin toimijat liittyvat hank-
keeseen osatoteuttajina. Hyvinvointilahete-kollektiivin muodostaminen ja toiminnan pilotointi tapahtuu 10/2023—
12/2024 vélisena aikana. Kollektiivin pilotointiin on paadytty hyvinvointilahete-verkoston kanssa kevaan ja kesan
tiiviin tyoskentelyn perusteella. Kollektiivi-toimintamallille ndhd&én hankkeen jalkeen parhaat toimintaedellytykset,
koska toteutusalue on laajempi kuin yksittéisen kunnan kokoinen alue ja henkilostéresurssi on keskitettya ja toi-
minnan kannalta varmemmalla pohjalla. Liséksi toiminnan yhdenmukaisuus ja tasapuolisuus voidaan néin parhai-
ten varmistaa. Vuoden 2025 aikana tavoitteena on Hyvinvointildhete toimintamallin koordinaation kotipesan |6y-
tyminen, toimintamallin kayttdonoton laajentaminen ja kolmannen sektorin toimijoiden roolin vahvistaminen ja toi-
mintaedellytysten vahvistaminen.

Toimenpiteet:
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Lahipalvelualueiden koordinaatiotuen rakentamisen kaynnistaminen. Hankkeessa selvitetdan ja mahdollisuuksien
mukaan testataan vaihtoehtoisia tapoja lahipalvelualueen koordinointituen jarjestamiseksi. Koordinointituki voi-
daan esimerkiksi hankkia joltakin alueella olevalta toimijaorganisaatiolta, jolla paikallistuntemuksen liséksi on riit-
tdvaa osaamista ja luottamusta alueen toimijoiden keskuudessa. Koordinointituen muodot selvitetdéan ja rakenne-
taan kullekin lahipalvelualueelle alueiden oman tahtotilan pohjalta soveltuva malli. Koordinointituki voi rakentua
esimerkiksi siten, etté jotkut rekrytoitavista (l&hipalvelualue) koordinaattoreista ovat enemman keskittyneita jonkun
tietyn toimintamallin (hyvinvointilahete, Arkeen Voimaa, Arjen Turva) koordinointiin ja implementointiin. Keskeista
koordinaationtuen / koordinaattorien toimenkuvissa on yhteydenpito alueen kuntien ja jarjestdjen kanssa seka
viestinta.

Arjen toimintamallia kuvaavien indikaattorien seka toiminnan vaikuttavuutta kuvaavien indikaattorin kehittaminen.
Arjen turvaa edistavien toimintamallien jalkauttamisessa saamelaisten kotiseutualueella on mukana saamen kie-
len ja kulttuurin asiantuntija, toimintamallien kulttuurisensitiivisyyteen kiinnitetdan erityistd huomiota.

Lahipalvelualuekoordinaatiotuki on mukana “Ty6pakettiin 2” sisdltyvien mentorointi- ja jatkokoulutusten toteutuk-
sessa.

Kollektiiviin kaavailtujen tahojen kanssa kaydaan keskustelut ja muutoshakemuksen kautta haetaan heille pilotoin-
nin ajaksi hankkeen osatoteuttajuutta ajalle 10/2023-12/2024. Pilotoinnin toteutus. Hankkeen Hyvinvointilahete-
toiminnan aluekoordinaattorit (2 hléd) ovat kollektiivin pilotoinnissa mukana tukemassa ja ohjaamassa toteu-
tusta. Muodostetaan kollektiiville ohjausryhma, joka ohjaa ja seuraa pilotin toteutusta ja arvioi sen toimintaa ja
vaikuttavuutta. Kollektiivin jatkuvuuden turvaaminen, mikali se pilotin aikana todetaan toimivaksi. Itdisen Lapin
l[&hipalvelualueesta vastaa Saura-saatio, jonka erityisosaamiseen kuuluu tydelaméan ulkopuolella olevien, osatyo-
kyisten ja heikossa tydmarkkina-asemassa olevien henkildiden parissa tydskentely. Saatiolla on myos vahvaa
neuropsykiatrista osaamista. Kaakkoisen Lapin lahipalvelualueesta vastaa Rovaniemen kansalaistalo Neuvokas
(MIELI Rovaniemen Seudun Mielenterveys ry). Vahvana alueellisena yli 100 jarjestdn yhteenliittymana se kokoaa
yhteen eri jarjestdjen monialaiset mahdollisuudet. Pohjoisen Lapin lahipalvelualueesta vastaa SPR Lapin piiri,
jonka kattava paikallisosasto verkosto ja jasenisté mahdollistaa ihmisten tavoittamisen laajassa pitkien etaisyyk-
sien pohjoisen Lapin lahipalvelualueella. Lounaisen-Lapin l&hipalvelualueen koordinoinnista vastaa aluksi hank-
keen aluekoordinaattori, koska kyseisella alueella neuvottelut koordinoinnista vastaavan mahdollisen kollektiivita-
hon kanssa ovat vield kesken. Toiveissa on, ettd neuvottelut saataisiin paatokseen siten, ettd Lounaisen-Lapin
koordinoinnista vastaava jarjestotoimija tulisi mukaan pilotin toimintaan vuoden 2024 aikana.

Kollektiivin k&ynnistyminen suunnitellulla kokoonpanolla edellyttaa sitd, ettd Rovaniemen Neuvokkaalle ja Saura-
saatiolle myonnetddn ennakkona koko pilottiajan mukainen heille varattu maararaha. Samaa menettelya on kay-
tetty Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistyksen kohdalla. Perusteluina haettavalle ennakolle on se, etta kyseisilla
toimijoilla ei ole kaytettavissaan ns. puskurirahaa, joita kayttaa henkilostén palkkoihin ja muihin toiminnasta koitu-
viin kustannuksiin ennen hankeavustuksen saamista.

Vuoden 2025 aikana hankkeessa jatketaan toimenpiteitd hyvinvointildhete toimintamallin jalkauttamiseksi ja "koti-
pesan” Idytamiseksi seka vakiinnuttamiseksi hyvinvointialueelle. Valmistelut kaynnistetaan ikaihmisten asiakas- ja
palveluohjausta tekevien kanssa hyvinvointilahete koordinaatiomallin jalkauttamiseksi hyvinvointialueen rakentei-
siin.

Vuoden 2025 keskeisiin toimenpiteisiin kuuluu liséksi maakunnan jokaisen kunnan alueelta jarjestojen ja yhteiso-
jen vastinparien kytkeminen lahetteiden saajien vastaanottamiseksi. Tassa tehtéavassa oleellisia toimijoita ovat
alueella toimivat jarjestokeskukset (4 kpl), joilla on vahva rooli alueellaan eri yhdistystoimijoita yhdistavana ja ko-
koavana toimijana. SPR Lapin piiri toteuttaa sosiaalisen hyvinvoinnin edistamisen tehtavaa koko maakunnan alu-
eella, jarjestden muun muassa ystavatoimintaa, joka mahdollistaa yksinaisille |ahetteen saajille suoran ohjauksen.
SPR Lapin piirin mukanaolo osatoteuttajana edesauttaa vastinparien kartoittamista ja mukaan saamista seka sita
mydten toiminnan laajentamista koko maakunnan laajuiseksi. Rovaniemen Neuvokkaan tehtdvdna on muun mu-
assa toteuttaa jarjestokeskusten mallinnustytté yhdessa hankkeen toimijoiden kanssa. Vahvana alueellisena yli
100 jarjeston yhteenliittyméana Neuvokas pystyy myds kokoamaan yhteen vastinpareja eri jarjestoista ja yhdistyk-
sista, edistaen siten monialaisten mahdollisuuksien tarjontaa sosiaalisen hyvinvoinnin edistamistydssa. Seka SPR
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Lapin piirin ettd Rovaniemen mukanaolo hankkeessa vuoden 2025 ajan osatoteuttajina on ensiarvoisen tarkeaa
hyvinvointilahete toimintamallin leviamisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tarjonnan laajentamiseksi ja vakiinnutta-
miseksi maakunnan laajuisesti.

Hyvinvointildhete toimintamallin laajentamisen ja vakiinnuttamisen edistémistydssa hyddynnetédén hyvinvointila-
hete-kollektiivin pilotoinnista kertyneita kokemuksia.

Tuotokset: Eri toimintamallien koordinoinnin tuki lahipalvelualueilla. Hyvinvointildhete-toimintamalli kaytdssa jo-
kaisessa kunnassa, Arjen turvan toimintamallit vakiintuneet kaikilla lahipalvelualueilla ja mallien tuottama indikaat-
toritieto on kehittdmistyon tukena. Arjen turvaa edistavien toimintamallien k&ytanteissad on huomioitu saamen kiel-
ten ja kulttuurin erityispiirteet. Hyvinvointilahete toiminnan kollektiivin muodostaminen ja pilotointi sek& Hyvinvoin-
tilahete-toiminnan koordinaatiomallin jatkon varmistaminen. Hyvinvointilahete toimintamallin koordinaation koti-
pesa varmistunut. Mallinnus jarjestokeskusten ja vastinparien roolista lahetteen saajien vastaanottamiseksi.

Aikataulu: Valtakunnalliseen yhteiseen kehittdmiseen osallistuminen seka kokemusten jakaminen (vuosi 2023-
2025), kaynnistetaan eri toimintamallien koordinaatiotuen rakentaminen lahipalvelualueiden tueksi (vuosi 2023),
kaynnistetdan Arjen turvan toimintamallia kuvaavien indikaattorien sekéa toiminnan vaikuttavuutta kuvaavien indi-
kaattorien kehittaminen (vuosi 2023), lahipalveluiden koordinaatiotuet tukevat kuntia mallien kayttdonotossa
(vuosi 2023-2025) Kollektiiviin muodostaminen ja pilotin kéynnistyminen muutoshakemuksen vahvistamisen jal-
keen. Kuntaneuvotteluiden kaynnistyminen, jonka perusteella kunnat lahtevat omarahoitusosuudessa mukaan hy-
vinvointilahete-toimintaan. (2023) Hyvinvointilahete-toiminnan laajeneminen sitd mukaan, kun lahipalvelualueiden
kunnat lahtevat omarahoitusosuudella mukaan. Toiminnan arviointi. (2024) Hyvinvointilahete toiminnan koordi-
naatiomallin jalkauttaminen palveluohjaukseen, vastinparien kytkeminen jokaisen kunnan alueelta jarjestoilta ja
yhteisdilta vastinparit lahetteen saajien vastaanottoon (2025).

Kustannukset: Lahipalvelualueiden ja toimintamallien koordinaatiotuki/hlot- . Arjen turvan toimintamallien imple-
mentointiin hankitaan Lapin poliisilta asiantuntija-apua. Lapin AMK:n ja Lapin sosiaali- ja terveysturvan toiminnoht
muissa tyopaketeissa tukevat taméan tyopaketin toteutuksessa. Mittarit: Hyvinvointilahetetoiminta otettu kayttoon
(Ikm., kunnat), arjen turvan toimintamallit toiminnassa (Ikm., kunnat ja/tai lahipalvelualueet), toimintamallien kes-
kitetty tuki lahipalvelualueilla (lkm., l&hipalvelualueet) Hyvinvointilahete toiminnan kollektiivin kustannukset yh-
teensa 175 00 €, joka jakautuu kollektiiviin suunniteltujen osatoteuttajien kesken: Neuvokas 50 000 €, Saura-sééa-
ti6 60 000 € ja SPR Lapin piiri 65 000 € . Pilotin aikaiset linkkihenkildiden kustannukset 20 000€. Linkkihenkil6t
ovat toimeksiantosuhteessa hankkeeseen pilottijakson ajan ja jatkavat linkkihenkildin& viel&a vuoden 2025 ajan
hankkeen ohjauksessa ja kustantamana n. 20 000€. Kustannukset vuoden 2025 osatoteuttajien tyén osalta ovat
noin 70 000 euroa.

4.2.3 Investointi 3: Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta tukevaa tietopohjaa ja
vaikuttavuusperusteista ohjausta

Ty6paketti 1. Kirjaamisen kehittdminen sosiaali- ja terveydenhuollossa

Tausta ja tarve

Sosiaalialan osaamiskeskusten Kansa-koulu 4.0 hankkeessa on kehitetty sosiaalihuollon kirjaamiseen valmiita ja
ajantasaisia materiaaleja, sek& valmennettu kuntien eri palveluyksikoihin sosiaalihuollon kirjaamisvalmentajia, joi-
den tehtavana on valmentaa edelleen uusia tyontekijoitd omissa tydyksikdissdan. Kansa-koulu 5.0 hanke on saa-
nut rahoituksen Kestavan kasvun ohjelmasta.

Sote-rakenneuudistushankkeessa ja vuoden 2022 alusta léahtien Tulevaisuuden sote-keskus —hankkeessa tuettu
terveydenhuollossa hoitoon paésyn tilastoinnin ja kirjaamisen kehittymista. Terveydenhuollon kirjaamisen yhtenai-
sistd kaytéanndista on laadittu alustavaa luonnosta kirjaamisoppaaksi. Sosiaalihuollon kirfjaamisen kehittdmisen
tuki on k&ynnistynyt vuonna 2022 ja liikkeelle on lahdetty sosiaalihuoltolain mukaisen prosessin kirjaamisen lapi-
kadymisesta. Kirjaamisessa on tarve huomioida asiakkaan &idin- ja asiointikielen kirjaaminen.
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Tavoitteet: Tavoitteena on yhtendisen tiedon tuotannon kehittdmiseksi tukea sosiaali- ja terveydenhuollon am-
mattilaisia kirjaamisessa ja luoda kirjaamisen yhtendiset periaatteet Lapin hyvinvointialueelle. Ty6 toteutetaan kan-
sallisessa yhteistyossa.

Toimenpiteet:

e Jatketaan sosiaalihuollon kirjaamisen kehittamista osana sosiaalityon ja monialaista asiakasprosessia pal-
velualueittain (asiakkaaksi tulovaihe, palvelutarpeen arviointi, suunnitelma, monialainen yhteistyd, asiak-
kuuden péaattyminen, arviointi)

o Jatketaan terveydenhuollon kirjaamisen kehittdmista, hoitoon paésy tilastointi ja kirjaaminen

e Suunnitellaan ja maaritellaén kayttdonotettavan asiakastietojérjestelméan rakenteisen kirjaamisen sisallot.

e Toteutetaan ammattilaisten valmennus osana rakenteisen kirjaamisen mallia.

Tuotokset: Yhtenaiset kirjaamisoppaat alueelle (huomioiden valtakunnallisten maarittelyt), Ammattilaisten kirjaa-
misosaamisen vahvistuminen, hoitoon paasyn ja palveluiden piiriin paasyn tilastointi parantunut.

Aikataulu: 2024—-2025 (Lapin HVA:hn osalta vuonna 2023 osallistuminen valtakunnalliseen THL:n kirfjaamisen
kehittamista edistavaan verkostoon osallistuu Kansa-koulu 5.0 ja Tulevaisuuden sote-keskushankkeen asiantun-
tijat)

Kustannusarvio: 204 867 €
Mittarit: kirjaamisoppaat, valmennukset/koulutukset Ikm, hoitotakuun seuranta

Tydpaketti 2. Rakenteellisen sosiaalitydn kehittdminen osana valtakunnallista kehittamista

Tausta

Rakenteellista sosiaalitydta kehitetdan kansallisesti osana sosiaalihuollon kehittamisohjelmaa. Lappi on ollut mu-
kana valtakunnallisissa verkostoissa ja tydryhmissa. Lisaksi lapissa on otettu kayttoon yksi rakenteellisen sosiaa-
litydn tyovalineistd, sosiaalinen raportointi. Sosiaalisella raportoinnilla nostetaan esiin yhteiskunnallisia ilmidita,
palvelujarjestelmaa koskevia epéakohtia tai palveluiden puutteita. Tiedon pohjalta kehitetdén palveluita vastaa-
maan paremmin ihmisten tarpeisiin. Sosiaalinen raportointi vahvistaa tiedolla johtamisen rakenteita ja nostaa so-
siaalitydn asemaa yhteiskunnallisessa keskustelussa. Lapissa on vahvistettu rakenteellista sosiaality6téa luomalla
rakenteita tiedon tuottamiselle ja tehty toimenpide-ehdotukset tulevalle kehittdmistarpeille.

Tavoitteet: Tavoitteena on kehittda rakenteellista sosiaalitytta ja osallistua kansalliseen verkostotython ja valta-
kunnalliseen mallinnukseen.

Toimenpiteet:

e osallistutaan kansalliseen verkostotyéhon (THL, osaamiskeskukset)

¢ osallistutaan valtakunalliseen mallinnusty6hdn ja pilotointiin

e Lapin hyvinvointialueelle muodostetaan rakenteellisen sosiaalitydn tydryhma, jossa suunnitellaan ja maa-
ritelladn rakenteellisen sosiaalitydn kokonaiskuvaa osaksi pdatoksentekoa ja strategiatyota.

Tuotokset: Lapin rakenteellisen sosiaalitydn tydryhma on perustettu. Lappi on mukana valtakunnallisessa raken-
teellisen sosiaalitydn verkostoissa ja mallintamisty6ssa.

Aikataulu: 2024-2025
Kustannusarvio: 114 535 €

Mittarit: osallistumisten ja kokousten maara
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4.2.4 Investointi 4: Otetaan kayttoon hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset innovaatiot

Kansalaisten digitaaliset palvelut

Tyopaketti 1. Asiakaspalautteen kehitystyd Lapin hyvinvointialueella

Nykytilan kartoituksen pohjalta alueellamme on kaytossa kolme eri sdhkdista palautejarjestelméé Roidu (Inari,
Salla, Pelkosenniemi-Savukoski ky, Kemijarvi), Taplause (Lshp, Muonio-Enonteki®) ja Trimble Feedback (Rova-
niemi). Lisdksi osalla kunnista on palautelomake nettisivuilla. Yhtendinen tapa keréaté asiakaspalautetta puuttuu
sosiaali- ja terveyspalveluista Lapin hyvinvointialueella. Saamenkielisté asiakaspalautetta ei talla hetkella kerata
erikseen.

Tavoite: Lapin hyvinvointialueella on suunnitelma yhtenadisesta mallista kerdta asiakaspalautetta, jossa on huo-
mioitu saamenkielet ja -kulttuuri.

Toimenpiteet:

o Osallistutaan THL koordinoimaan asiakaspalauteverkostoon/tydryhmaan
e Tehd&aén ja suunnitellaan yhteistytssa toimijoiden, esimiesten, palvelualueiden kanssa asiakaspalautteen
kerdamisen suunnitelma

e Saamenkielisten palveluiden osalta tehd&én ja pilotoidaan saamenkielisten palveluiden asiakaspalautteen
ja asiakastiedon kerdamisen toteuttamissuunnitelma. Pilotointi tapahtuu osana pohjoisen palvelualueen
saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden koordinaatiota ja laadun kehittdmista ja siind huomioi-
daan saamelaisten asiakasosallisuus alkuperédiskansana.

Tulokset:

» Suunnitelma asiakaspalautejarjestelman kayttéonotosta THL:n koordinaatioon pohjautuen
e Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden asiakastietoa keratadn toteuttamissuunnitelman mu-
kaisesti ja tieto kytketdan osaksi hyvinvointialueen saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden tie-
dolla johtamista
Kustannusarvio ja aikataulu:

218 648 eur

e 0,5 suunnittelija (2023—-2025) ja 0,5 suunnittelija (saamenkielet ja -kulttuuri) 2023-2025
e tai kokonainen suunnittelija, huomioiden saamenkielet ja kulttuuri

Mittarit: Suunnitelman valmistuminen.

Tydpaketti 1.
Kansalaisten etapalvelut

Tyopaketti 1. Zoturin verkkoauttamispalvelun hankinta ja kdyttéonotto lasten, nuorten januorten aikuisten
mielenterveyspalveluissa

Tavoite: Zoturin tarjpaman verkkoauttamispalvelun kayttbonoton keinoin tarjotaan tarina-auttamisen avulla psy-
kososiaalista tukea lapsille, nuorille ja nuorille aikuisille ja heidan perheilleen. Hankkimalla verkkopohjaisia tarina-
auttamisen sisaltgja voidaan tavoittaa kohderyhmi, joilla on osaamattomuutta hakeutua palveluiden piiriin, puut-
teellinen toimintakyky tai pitka jonotilanne tulee esteeksi palvelun saamiselle. Verkkopohjaisen tarina-auttamisen
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siséltéjen kautta opitaan rakentamaan yhteys asiakkaisiin uudelleen sekéa tuetaan asiakkaan kykya vastaanottaa
apua. Vdlitavoite: tarina-auttamisen apua on haettu 4/2024 mennessa 5000 kertaa. Lopputavoite: tarina-autta-
misen kautta haettu apua 15 000 kertaa 4/2025.

Tuotokset: Zoturin verkkoauttamispalvelu on pilotoitu ja kayttda on laajennettu

Toimenpiteet:

e Toteutetaan yhteistydssa lasten, nuorten ja nuorten aikuisten mielenterveyspalveluiden kehittdmisproses-
sin kanssa (Investointi 1, tytpaketti 2)

¢ Pilotin suunnittelu, markkinointi ja kaynnistaminen

e Pilotin arviointi

o Kayttéonoton laajentamisen suunnittelu

e Laajentamisen toteutus

Aikataulu: Vuonna 2023 pilottipalvelualueen valinta, pilotin valmistelu ja kdynnistdminen; vuonna 2024 kaytén
laajentaminen ja vakiinnuttaminen; vuonna 2025 kayton laajentaminen ja vakiinnuttaminen

Kustannusarvio: Zoturin hankinta 156 572 eur (3 vuotta)
Mittarit: Pilotin toteutuminen, Palvelun kaytt6é lkm, palveluihin ohjautuminen (Pyyda-apua palvelu, chat)

Tyopaketti 2. DentView omahoitojarjestelméan hankinta ja kayttdonotto suun terveydenhuollossa

DentView -omahoitojarjestelma antaa organisaatiolle mahdollisuuden skaalata ehkaisevan hoidon tarjonta kaikille
ikaryhmillle spesifeilla ohjelmapoluilla. Virtuaalisen omahoidon ohjauksen antaminen DentView laitteella saastaa
henkiloston tydaikaa ja mahdollistaa nopeamman hoitoon paasyn Ehkaisevalla hoidolla on suuri merkitys Covid-
19-pandemian aiheuttamissa hoitoon paasy ongelmissa. Liséamalla ehkaisevaa hoitoa ja sen laatua pystytédén
vaikuttamaan asiakkaiden hoidon tarpeen tiheyteen ja ehkaisemaan seka pysayttamaan uusia alkavia suunsai-
rauksia. Haasteenamme ovat resurssit, mutta DentView:n digitaalisin keinoin annettava ehkaiseva hoito motivoi
tutkitusti potilaita kohti parempaa suun omabhoitoa.

Liséksi ilman henkiléresursseja on mahdollista skaalata julkisella puolella tarjottava suunterveyden omahoidon
ohjaus kattamaan kaikkia ikéryhmia ja siten saavuttaa tulevaisuudessa kustannussaastoja vahenevan invasiivisen
hoidontarpeen vuoksi. Ehkaisevan hoidon aika voidaan antaa ilman henkildresursseja potilaan itsenaisesti suori-
tettavaksi hoitolassa. Aika sisaltda esimerkiksi konkreettisia virtuaalisesti suoritettavia harjaus ja lankaus -harjoi-
tuksia. Lisaksi yleisterveyden puolella esimerkiksi leikkausta odottavat potilaat voivat suorittaa omahoidon ohjauk-
sen ennen valmistavaa kayntia sairaalassa.

Tavoite: Tavoitteena on ottaa DentView omahoitojarjestelma kayttéon yhdessa hammashoitolassa jokaisella nel-
jalla palvelualueella. Valitavoite: Omahoitojarjestelméat ovat kaytéssa 2023 lopussa Lopputavoite: Kayttdjia
maara 1100/vuosi neljalla hyvinvointialueella.

Toimenpiteet: kayttéonoton suunnittelu ja valmistelu, palvelun markkinointi, ennaltaehkéisevien prosessien lapi-
kaynti, omahoitojarjestelméan kayttéénotto

Tuotokset: DentView-omahoitojarjestelma on kayttéonotettu neljassd hammashoitolassa

Aikataulu: Vuosina 2023—-2024 DentView-omahoitojarjestelman hankinta ja jarjestelman kaytdn vakiinnuttaminen
osaksi hammashoitoloiden ehkéisevin hammashoidon prosesseja

Kustannusarvio: 91 040 €, hankinta, asennus ja yllapitokulut
Mittarit: omahoitoyksikdn kaytto Ikm, ennaltaehkaisevan hoidon toimintaprosessit on uudistettu

Tyopaketti 3. Terveyskyla (tekninen tyd)
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Terveyskylan kansallisessa kaytéssa olevien palveluiden ja kaikkia hyvinvointialueita palvelevien teknisten muu-
tosten toteuttamiseksi Pohjois-Savon ja Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueet hakevat Terveyskyla 3.0- ja Oma-
polku 3.0- valttamattémien IT-muutosten toteuttamiseen rahoitusta. Lapin hyvinvointialue on mukana yhteishank-
keissa aiesopimuksella.

Tavoite

Terveyskyla 3.0. Terveyskylan kansalaisille ja ammattilaisille suunnattujen siséltéjen ja palveluiden — mukaan lu-
kien itsehoito-ohjelmat — siséllénhallinta- ja julkaisujarjestelman seka niihin liittyvien jakelukanavien uudistaminen,
jotta ko. digipalvelut voidaan istuttaa osaksi hyvinvointialueiden portaaleja ja réa&taldida osaksi hyvinvointialueen
palvelupolkuja. Palvelut ovat innovatiivisesti eri kayttotarkoituksiin skaalautuvia ja niiden kansallinen jakelumalli
on olemassa.

Omapolku 3.0 yhteiskayttoiset digipalvelupolut: Toteutetaan Terveyskylan Omapolku-digipolkusovelluksen valtta-
mattémat IT-muutokset, jolla varmistetaan perus- ja erikoistason terveydenhuollon seka jatkossa sosiaalityén yh-
teiskayttoisten digipolkujen tekniset edellytykset kuten asiakkaan suostumus ja eri organisaation ammattilaisten
keskindinen tydnjako. Integroitujen palveluketjujen avulla voidaan seurata digipalvelun vaikuttavuutta koko palve-
luketjussa sekd mahdollistaa tutkimukseen perustuvan nayttd digipalveluiden vaikuttavuudesta asiakkaan, am-
mattilaisen ja palvelutuottajan néakodkulmista. Palvelut ovat innovatiivisesti eri kayttotarkoituksiin skaalautuvia ja
niiden kansallinen jakelumalli on olemassa.

Toimenpiteet:

e Teknisten rajapintojen ja toimivuuden varmistaminen

e Integraatiotarpeiden selvittdminen (mm, tietojohtaminen), integraatioiden toteuttaminen
e Digihoitopolkujen kopiointi

o Etapalvelun integrointi (Teams)

Tuotokset: Tarvittavat tekniset tydt on toteutettu; Terveyskylan sisalldonhallinta ja julkaisujarjestelmé on uudistettu,
Omapolku digipolkusovelluksen IT-muutokset on toteutettu

Aikataulu: 2023
Kustannusarvio: 100 000 €
Mittari: Toteuma

Tydpaketti 4. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen palvelukonseptin monialaisia digitaalisia ratkaisuja

Tavoite: Tavoitteena on hyvinvointilahetetoiminnan sujuvoittaminen ja tehda siité kayttajaystavallisempi Virtu-ym-
paristbéssa (mm. kaytettavan termiston yhdenmukaistaminen, tiettyjen prosessivaiheiden poistaminen ja yksinker-
taistaminen jne). Hyvinvointilaheteprosessi toimii ekollega — virtu ymparistossa. Léhetteet laaditaan ekollegassa,
josta ne siirtyvat virtuun. Ekollegaan muodostetaan kutakin I1&hipalvelualuetta varten oma "aluejono”. Niiden kautta
tehdyt hyvinvointilahetteet ohjautuvat tydpaketin 3 yhteydessa kuvatuille hyvinvointilahete-toiminnan koordinoin-
nista vastaaville kollektiivin tahoille. Monissa tapauksissa lahetteen saanut henkilé ohjataan jonkin jarjestén toi-
minnan piiriin, rinnalla kulkijaa tarvitseville henkilgille etsitdan linkkihenkildt. Lahipalvelualuekoordinaattorit tukevat
kollektiivin toimijoita tdssa ohjaustydssé. Nykyisen hyvinvointilahetteen hyvinvointilaheteprosessin rinnalle tuo-
daan mallit, joilla asiakkaalla on myds mahdollista sopia tapaaminen suoraan toimintaan tai kohtaamispaikalle.

Digi- ja vaestotietoviraston ja lahella.fi verkoston kehittdmistydn tavoitteena on saada aikaan tekninen integraatio,
jonka myéta lahelld.fi verkkopalveluun syodtetyt tiedot siirtyvat rajapinnan kautta suoraan palvelutietovarantoon.
Sielté toimijat voivat hakea tietoja rajapinnan kautta omiin palveluihinsa. Lapin hyvinvointialueen palvelutarjotti-
messa kaytetddn palvelutietovarantoa palveluiden nayttamiseksi tarjottimella. Jarjestétieto on siis jatkossa saata-
vissa saman rajapinnan kautta kuin tiedot julkisen sektorinkin palveluista. Palvelutarjottimen kehittdmiseen tulee
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kustannuksia auditoinnista ja kddnnostoista (saamenkielet). Valitavoite vuonna 2024 Virtun teknisten muutostoi-
den my6td saavutettavuus parantanut, mikd mahdollistaa toiminnan kayttdénoton laajentumisen. Lopputavoite
vuonna 2025 hyvinvointilahete otettu kayttoon kaikissa kunnissa. Valitavoite vuonna 2024: Auditointi ja kdannés-
tyo6t toteutettu. Lopputavoite vuonna 2025: Julkisen sektorin palvelutarjottimet pystyvét esittdméan omilla alustoil-
laan tietoa, joka on ilmoitettu Lahella.fi:ssa.

Toimenpiteet: Kerataan kayttajakokemukset ja palautteet, joiden pohjalta tehdéén Virtuun tarvittavat tekniset
muutostyot; kdynnistetdan auditointi ja kdannostyoét

Tuotokset: Hyvinvointilahete toiminto kayttajaystavallisempi ja helppokayttdisempi. Kutakin lahipalvelualuetta
varten on oma aluejono lahetteiden laatimista varten. PTV tiedon lisédksi myds jarjestdjen pimentoon jaavat lyhyt-
kestoiset toiminnat ovat nakyvilla rajapintaratkaisujen avulla. Julkisen sektorin palvelutarjottimet pystyvat esitta-
maan omilla alustoillaan tietoa, joka on ilmoitettu Lahella.fi:ssa.

Aikataulu (2023-2024): Hyvinvointilahete/Virtu: kayttdjakokemusten ja palautteen kerdaminen, tekniset muutos-
ty6t, auditointi ja kdannostyot. Teknisten muutostéiden kaynnistaminen 2023 aluejonojen muodostamiseksi, ja
2024 muita kaytettavyytté parantavia toimenpiteitd. (Arvioidaan DigiFinlandin kehittdmé&n hyte-palvelutarjottimen
Tarmoa.fi kaytettavyys lahetekaytantodjen tekniseen toteutukseen). Tarmoa.fi pilotoidaan kevaalla 2024 ja arvioi-
daan toimiiko se Lapissa vai jatketaanko oman, virtu.fi -palvelun kayttoa.

Kustannukset

e Virtun tekniset muutosty6t 20 000 euroa
e Auditointi (3 000 €) ja kdanndstyot (17 000 €) hyvinvointialueen palvelutarjottimelle, joka kayttaa pal-
velutietovarantoa palveluiden nayttamisessa
Mittari: Toteuma

Ammattilaisten digitaaliset jarjestelméat

TyOpaketti 1. Etdvastaanotot ja -tapaamiset toimintamallin kdytté6notto (mm.Teams + muut)

Tausta ja tarve

Etépalveluratkaisut Lapissa —kyselyn (2021) tuloksena oli, ettd alueella on kaytosséa 49 etapalveluratkaisua. Sote-
rakenneuudistus Lapissa-hankkeessa (2020-2021) arvioitiin asiantuntipalveluna laajasti asiakaskaytdssa olevat
sovellukset tietoturvan ja -suojan, kaytettavyyden ja integraatioiden osalta. Teams arviointiin soveltuvan hyvin
kayttotarkoitukseen.

Etévastaanottojen ja -tapaamisten maara kasvoi Lapissa voimakkaasti korona pandemian mydété. Lapin hyvinvoin-
tialue tarvitsee kansalaisten etdpalveluiden tuottamiseksi ammattilaisille tietoturvallisen, kayttajaystavallisen ja
ketteran etévastaanottoratkaisun, joka olisi kayttavissa koko HVA:n alueella. Lapin hyvinvointialue on sitoutunut
Microsoft Office 365 kayttoonottoon henkiléston osalta, joten Teams on keskeinen jarjestelma etapalveluiden ja -
vastaanottojen toteuttamiseksi niissa palveluissa, mihin se on soveltuva.

Tavoite: Lapin hyvinvointialueella otetaan sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten ja asiakkaiden valisissa
etatapaamissa kayttéon teams (perus- ja erikoispalveluissa). Valitavoite vuonna 2024: sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ammattilaiset ovat kouluttautuneet etéavastaanottojen toimintamalliin ja osa on pilotoinut teams-yhteydella eta-
tapaamisia. Lopputavoite vuonna 2025: Etatapaamisten maéard on kasvanut ja kayttdédnotto vakiintunut.

Toimenpiteet:

o Maaritetdan ja toteutetaan Teams-integraatiot tarvittaviin jarjestelmiin esim. Virtu.fi -palveluportaaliin,
ekollegaan ja tarvittaviin asiointialustoihin (esim. Terveyskylan digihoitopoluille)
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e Suunnitellaan tiedonkeruu palveluista seka tiedon integrointi Lapin hyvinvointialueen tietoaltaaseen

e Kuvataan asiakkaan palvelupolku, laaditaan yhtendinen ohjeistus asiakkaiden kaytt66n sekd mahdol-
listetaan tukipalvelun kaytté teknisen ongelmien varalta. Asiakkaan palvelupolkuun voi liittya esi- tai
seurantatietojen ja oirearvioiden tayttamista palvelun toteuttamiseksi.

e Suunnitellaan ja toteutetaan ammattilaisten valmennus osana mallin jalkauttamista. Ammattilaisten
valmennuksessa otetaan huomioon saamenkielisten ammattilaisten tarve saada valmennusta.

o Jalkautetaan toimintamalli suunnitellusti eri palveluihin

Tulokset: Lapin hyvinvointialueella on kaytdssa asiakkaiden ja ammattilaisten valilla helppokéayttdiset etayhtey-
denpitokanavat.

Kustannusarvio: 274 370 €

¢ 1 henkiloresurssia toimintamallin viimeistelyyn ja mallin jalkauttamiseen vuosille 2023-2025

e Palvelumuotoilu asiakkaan palvelupolkumallin kuvaamiseksi joko ostopalveluna tai HVA:lta tuotettuna

e Ostopalveluna toteutettavat integraatiot Teamsiin tai muihin jarjestelmiin (eri alustat ja jarjestelmét) ja tie-
toaltaaseen noin 80 000 €

Mittarit: Seurataan ja arvioidaan palveluiden kaytén maaria, muutosta seka keratdén palautetta. Séhkdisesti so-
siaali- ja terveyspalveluissa asioineiden maaraa (%) seurataan kansallisesti. Kansallinen tavoite on 35 prosenttia
ja Lapin tilanne vuonna 2020 oli, ettd 27,3 prosenttia Lapin 20-vuotta tayttaneisté on asioinut sahkoéisesti sosiaali-
ja terveyspalveluissa. Indikaattorin lopputavoite 9/2024-2/2025 aikavéalille on 30%, jolloin Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos tekee kansallisen TerveSuomi —tiedonkeruun.

Tyopaketti 3 Ammattilaisten ekollega.fi -portaalin kehittdminen vastaamaan Lapin hyvinvointialueen am-
mattilaisten tarpeita

Lapissa sosiaalihuollon ammattilaisilla on asiantuntijasivusto, johon kootaan ammattilaisten materiaalia (mm. me-
netelmat, lastensuojelu, asiantuntijat) lisdksi ammattilaisilla on mahdollisuus konsultaatioon eri substanssialoihin
littyen (mm. vammaispalvelut, lastensuojelu)

Tavoite: Tavoitteena on, etta ekollega.fi-sivusto valmistellaan vastaamaan Lapin hyvinvointialueiden ammattilais-
ten tarpeita. Valitavoite vuonna 2023: ekollegan materiaalipankissa on sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille
kaytossa aikuissosiaalityon kasikirja, heikommassa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhmien hoito- ja
palveluketjuista on osa julkaistu, ammattilaisten tiedonsiirtojen maara on kasvanut 10%, Vuonna 2024: ammatti-
laisten vélinen tiedonsiirto ja konsultaatiomaarat ovat kasvaneet 10%, julkaistujen hoito- palveluketjujen maéara on
lisaantynyt. Lopputavoite 2025: Heikommassa asemassa olevien asiakasryhmien osalta hoito- ja palveluketjut on
julkaistu ekollega.fi sivustolla.

Toimenpiteet:

o Maaritetdan ja toteutetaan integraatiot tarvittaviin jarjestelmiin ja asiointialustoihin (esim, Lapin hyvin-
vointialueen Kaltio, Terveyskyla, Investointi 2 hyvinvointilahete)

¢ Kootaan Investointi 1 heikommassa asemassa olevien asiakasryhmien materiaalit ammattilaisten si-
vustolle (aikuissosiaalityon kasikirja, lastensuojelun materiaalit, nepsy-klinikan materiaalit ja konsul-
taatiomahdollisuudet ammattilaisten valilla)

e Lapin hyvinvointialueiden 4 palvelualueen yhteisten tyontekijdiden virtuaalinen tydskentelyalusta,
missa mahdollistetaan tiedonsiirto ja yhteydenpito sekd teams- sahkdinen ajanvaraus (chat, teams-
etayhteysmahdollisuus, elatusapulaskuri) ammattilaisten valilla (alueella on esim. yhteinen lastenval-
voja, tiedonvalitys ja konsultaatio)

e Hyvinvointildhetteen laajentaminen eri palvelualueille Lapin hyvinvointialueella; ammattilaisilla mah-
dollisuus tehda hyvinvointildhete asiakkaasta linkkihenkil6lle (Investointi 2)

Tulokset: Lapin hyvinvointialueella sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisilla on kaytettavissa ekollega-sivusto
joka toimii materiaalipankkina, konsultaatioalustana ja yhteydenpito- ja tiedonsiirtoalustana eri ammattilaisten va-
lila.

Kustannusarvio: 224 370 €
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e 1 suunnittelija 2023-2025
e asiantuntijapalveluiden osto (konfigurointi eri jarjestelmiin ja alustoihin) 30 000

Mittarit: Seurataan eri palveluiden kayttomaaria

5 Vaikutukset ja vaikuttavuus
5.1 Vaikutukset ja vaikuttavuus paatavoitteittain

Tavoite 1: Hankkeessa kuvataan ja otetaan kayttddn heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas-
ja potilasryhmien keskeisimmaét hoito- ja palveluketjut. Kuvaukset siséltavat monialaisen yhteistyon mallit, ennalta
ehkaisevat toimintamallit, hoidon porrastuksen seka ohjeet ammattilaisille tyon tueksi. Muutosty6ta tehdaan yhta
aikaa uuden organisaation kaynnistyessa ja toimintamallien sopimisessa ovat keskeisessé roolissa hyvinvointialu-
een toimialajohtajat, vastuualuejohtajat ja palvelupaallikot seka heidan valitsemansa asiantuntija. Yhteinen tyos-
kentely tukee palvelualueiden esimiesten toimintaa ja yhteisty6ta seké yhteisten toimintalinjausten muodostumista
seka eri palvelualueiden valista yhteistydta. Toimintamalleista sopiminen tukee hyvinvointialueen strategian toi-
meenpanossa. Yhdenmukaiset hoito- ja palveluketjut seka toimintamallit turvaavat hoidon ja palvelun piiriin paa-
syn nopeutumisen seka hoidon jatkuvuuden.

Tavoite 2: Palveluita kehitetdan yhteisesti sovittujen hoito- ja palveluketjujen mukaisesti ja samalla otetaan tuetusti
kayttoon vaikuttaviksi todettuja sosiaali- ja terveydenhuollon toimintamalleja. Henkildstén monialainen yhteistyd
kehittyy ja osaamisen vahvistuu, asiakkuuksia tunnistetaan entistd paremmin ja varhaisemmassa vaiheessa. Vai-
kuttaviksi todettujen toimintamallien mukainen toiminta edistaa myos palveluiden vaikuttavuutta, ennalta ehkaisya,
kuntoutumista

Tavoite 3: Digitaalisten palveluiden laajentamisella ja kehittamisella turvataan monikanavainen asiointi matalalla
kynnyksella sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin. Asiakkaiden palveluihin ohjautuminen paranee, yhteyden-
otto ja avun saanti helpottuu.

Tavoite 4: Palveluiden yhtenaisia seurantamittareita, sosiaali- ja terveydenhuollon kirjaamista, rakenteellista sosi-
aalityota kehittamalla sekéa ennaltaehkaisevaa tietoa tuottamalla mahdollistuu hyvinvointialueen palveluiden toimi-
vuuden seuranta ja arviointi (hoitotakuun seuranta) seka asiakkaiden palveluiden yhtenaistaminen.

5.2 Ihmisiin kohdistuvien vaikutusten ennakkoarviointi

Hankkeen toimenpiteet vaikuttavat eri ihmisryhmiin. Hankkeen kohderyhmana ovat Lapin alueella heikossa ja
haavoittuvassa asemassa olevat asiakas- ja potilasryhmat, (kohderyhméakuvaus luvussa 2), joihin hanke vaikuttaa.
Hankkeen tavoitteissa ja toimenpiteissa huomioidaan ja tunnistetaan kohderyhmien erilaiset Iahtékohdat, tilanteet,
tarpeet ja kokemukset. Toiminnassa huomioidaan saamelaiset alkuperaiskansana ja sen my6ta tarvittava yhteis-
tyd Saamelaiskargjien kanssa.

Toimintamallien kehittdmisessa huomioidaan yhdenvertaisuus ja saatavuus. Lapin alueella yhdenvertaisuuteen ja
saatavuuteen vaikuttavia asioita ovat mm. valimatkat, palvelujen saatavuus, saamen kieliin liittyvat kysymykset.
Naiden asioiden tunnistaminen ja huomioiminen hankkeen toimenpiteisséa edistda yhdenvertaisuuden ja saavutet-
tavuuden toteutumista. Toimenpiteiden saavutettavuudessa huomioidaan myds fyysiset, tiedolliset, taidolliset ja
turvallisuuteen liittyvat esteet. Hankkeen toimenpiteissd huomioidaan digipalveluiden katveeseen jaavat ryhmat.
Digitaalisten palveluiden kehittdmisesséa toimenpiteet tukevat palveluiden yhdenvertaista saatavuutta ja saavutet-
tavuutta.

Hankkeen kaynnistyessa toteutetaan tarkempi arviointi inmisiin kohdistuvista vaikutuksista ja vaikutuksia arvioi-
daan saanndllisesti muun arvioinnin yhteydessa. Vaikutusten arvioinnissa hyddynnetdan "Vaikutusten ennakko-
arvioinnin taulukkoty®kalua”, ja vaikutuksia arvioidaan kaikkien investointien osalta. Arvioinnin tuloksia ja johto-
paatoksia kaydaan lapi mm. ohjausryhmassa ja kehittdjaasiakastapaamisissa. Tuloksia peilataan my6s hyvinvoin-
tialueen strategisiin painopisteisiin.
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6 Rajaukset muihin kehittdmishankkeisiin

Hanke tekee tiivista yhteistyota Tulevaisuuden sote-keskus Lapissa, Ikaystavallinen Lappi, Lapin hyvinvointialu-
een ICT sekéa sosiaalialan osaamiskeskusten Kansa-Koulu5 —hankkeiden kanssa. VASA2 ja sote-keskushank-
keella on sama hankejohtaja, jotta valtytaan paallekkaisilta kehittdmistoimilta. Digitaalisten palveluiden kehittami-
sessa tehdaan yhteistyéta Lapin ICT-hankkkeen ja YTA-alueen digitaalisten kehittdjien kanssa (elatusapulaskuri,
matkapalvelukeskus). Kirjaamisen kehittdmistydssa hyddynnetaan alueella Kansa-Koulu -hankkeen valmennuk-
sia ja materiaaleja.

7 Hankkeen hallinnointi
7.1 Hankkeen henkiléresurssit, toimijat ja organisoituminen

Hankkeen hakija ja hallinnoija on Lapin hyvinvointialue. Lapin hyvinvointialueen organisointi on kesken, mutta
yhteisesti on sovittu, ettd hankkeen johtaminen on Lapin hyvinvointialueen tutkimus- ja kehittamistoimialan alla.
Hankkeen vastuuhenkilona toimii tutkimus- ja kehittdmistoimialueen toimialajohtaja. Hankkeen kéytédnnon koordi-
noinnista ja hallinnoinnista vastaa Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus. Lapin toimialajohtajien vastuulla
(sosiaalijohtaja ja terveysjohtaja) on sisallinen ohjaus ja tuki, jotta hanke etenee hyvinvointialueen strategisten
linjausten mukaisesti.

Hankkeeseen palkataan hankejohtaja, joka toimii samalla meneilladn olevan tulevaisuuden sote-keskukshank-
keen hankejohtajana. On tarkeaa, ettd hankkeita vetaa sama hankejohtaja, jotta valtytaan paallekkaisilta toimilta
ja hankkeet toimivat yhteistydssa toisiaan tukien. Asiantuntijoita resurssoidaan investoinneittain seuraavasti; in-
vestointi 1 50 htv, investointi 2 14 htv ja , Investointi 3 4 htv ja Investointi 4 8 htv.

Investointi 2 osatoteuttajia ovat: 1) Lapin ammattikorkeakoulu, jonka rooli on kouluttaa ja toteuttaa mentoroinnin
mallinnus, 2) Lapin yliopisto kehittdd hyvinvointijohtamisen kypsyys- ja analyysitydkalun, 3) Sosiaali- ja terveys-
turvayhdistys kouluttaa jarjestoja ja kehittéaa lahella.fi palvelutarjotinta ja 4) Lapin poliisi: tukee Arjen turvan toimin-
tamallien implementoinnissa.

Hankkeessa on mukana Saamelaiskarajat, jonka kanssa on tehty 98 mukaiset neuvottelut ennen hankkeen jatta-
mista STM hakuun. Saamelaiskargjilla on edustajat ohjausryhmassa.

Hankkeelle perustetaan ohjausryhma, jossa on kattava edustus alueen jarjestamisvastuullisista toimijoista seka
keskeisista sidosryhmista.

7.2 Hankkeen kustannukset

Pilari Investointi Osa-alue Kustannukset, €
Pilari 3 Tyokyky 0€
Pilari 3 IPS-Sijoita ja valmenna 0€

Heikossa tai haavoittuvassa asemassa olevien
asiakas- tai potilasryhmien hoito-, kuntoutus-

Pilari 4 Investointi 1 . . . ; - 4860 769 €
tai palveluvelan purku ja hoitoon ja palvelujen
piiriin padsyn parantaminen

Pilari 4 Investointi 1 Erikseen méariteltyjen digitaalisten toiminta- 681 230 €

mallien kayttéonotto ja jalkauttaminen

Hyvinvoinnin, terveyden ja arjen turvallisuuden
Pilari 4 Investointi 2 edistdminen ennaltaehkaisevalla ja monitoimi- | 2 020 000 €
jaisella yhteistyolla

Pilari 4 Investointi 3 Kirjaamiskaytanttjen kehittdminen 204 867 €
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Pilari 4 Investointi 3 Rakenteellisen sosiaalityén kehittdminen 114 535 €
Pilari 4 Investointi 3 Vaikutta_vglusperusteisuuden ja tiedolla johtami- 0
sen kehittdminen
Pilari 4 Investointi 3 Kansallisen vaikuttavuuskeskuksen pilotointi 0
Pilari 4 Investointi 3 Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia 0
Pilari 4 Investointi 4 Kansalaisten digitaaliset palvelut 606 260 €
Pilari 4 Investointi 4 Ammattilaisten digitaaliset jarjestelmat 498 740 €
Pilari 4 Investointi 4 Johtamisen ratkaisut 0
Pilari 4 Investointi 4 Uudet digitaaliset innovaatiot 0
7.3 Viestinta

Hankkeelle on laadittu viestintdsuunnitelma. Viestinnan ensisijaisiksi kohderyhmiksi on maaritelty ne asiakas- ja
potilasryhmat, joita hankkeen kehitys koskee; asiakkaiden ja potilaiden omaiset tai laheiset seka alueella toimivat
ammattilaiset ja asiantuntijat yksilo- ja organisaatiotasolla. Johtavana viestinnallisena tavoitteena on hankkeen
toimenpiteiden ja etenemisen lapindkyvyys ja ajankohtainen tiedottaminen. Tavoitteena on liséksi yllapitaa hank-
keesta mydnteista kuvaa ja osallistaa sidosryhmia kommenttien ja palautteen kautta. Viestintd seuraa hankkeen
edistysta ja raportoi sen oleellisista aikaansaannoksista. Viestinta toteutetaan ensisijaisesti eKollega.fi -verkkosi-
vun kautta, jonka sisallét jaetaan organisaation sosiaalisen median kanaviin. Asiantuntijoita ja osallisia kutsutaan
tapahtumiin paaasiassa sahkopostitse, ja muun organisaation tapaan sisainen viestintd hoidetaan sahkopostin ja
Microsoft Teamsin avulla.

Viestinnasta vastaavat kaikki hankkeen tydntekijat. Keskeisessa roolissa on hankkeen viestintédkoordinaattori, joka
suunnittelee ja laatii siséltéja seka avustaa asiantuntijoita sisalléntuotannossa. Saamenkieliseen viestintdan hanke
saa tukea Lapin hyvinvointialueen saamenkielisilta kielityontekijoilta.

7.4 Seuranta ja arviointi

Seuranta- ja arviointimittarit on kuvattu ty6paketeissa ja niitd tismennetdén hankkeelle laadittavassa arviointi-
suunnitelmassa. Arviointisuunnitelman laaditaan hankkeen kaynnistyessa ja sen laadinnassa hyddynnetaan kan-
sallista ohjausta.

Hankkeen edistymisesta raportoidaan hankesalkku-palvelussa ja arviointituloksia julkaistaan Innokylassa. Lapin
hyvinvointialueella hankkeen edistymisesta raportoidaan hankkeen ohjausryhmalle sekd hyvinvointialueen joh-
dolle seka keskeisille yhteistytkumppaneille.

7.5 Riskit ja niihin varautuminen

Taulukkoon on kuvattu riskit, niiden todennakadisyys, toimenpiteet riskien vahentamiseksi ja vastuutaho. Riskien
arvioiminen ja tunnistaminen on osa hankkeen kokonaisarviointia. Riskianalyysia toteutetaan hankkeen aikana
hankesalkkuraportointien yhteydessa.

Riskipisteet
L Toden-nakoi- | Vaikutus | (todennakéi- Toimenpiteet riskin vahenta-
Riskin kuvaus ) . ; Vastuutaho
syys (1 -5) (1-5) syys x vaiku- | miseksi
tus)

Toteutetaan rekrytointi huolella
ja hyddynnetédén alueen osaa- | Hallinnoija ja

jia. Panostetaan perehdyttdmi- | osatoteuttajat.
seen, tukeen ja sitouttamiseen.

Osaavan henkiléston
rekrytointi ja sitoutta- |4 3 12
minen hankety6hdn.
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Aikataulu ja toimenpi-
teet eivat toteudu

Laaditaan tarkennettu toiminta-
suunnitelma, jossa tavoitteet
pilkottu pienempiin ja konkreet-

Hallinnoija, han-
kehenkildsto, oh-

suunnitellusti tisiin osiin. Jatkuva seuranta, | jausryhma.
arviointi.
Laaditaan tarkennettu toiminta-
Kustannukset ja ta- suunnitelma ja konkretisoidaan S
) L . . st Hallinnoija ja
lous: Hankebudjetti ei toimenpiteet. S&annollinen .
L h osatoteuttajat.
ole riittava. kustannusten seuranta ja en-

nakointi.

Sidosryhmien ja ver-
kostojen sitoutuminen

Osallistetaan sidosryhmét ja
verkostot mukaan hankkeen
eri vaiheisiin. Jatkuva viestinta

Hanketoimijat ja

ha_1n_|_<keen toimenpi- ja avoin vuoropuhelu alueen G,
teisiin on heikko. R
eri toimijoiden kanssa.
Hvvinvointialueen Hyvinvointialueen keskeisim-
yvinvointatueen mat henkilét mukana hankkeen S
henkiloston vahaiset Hallinnoija ja

resurssit osallistua
kehittamistydhoén.

valmistelussa. Panostetaan si-
touttamiseen ja kehitta-
mismy®onteisyyteen

hankehenkildsto.

Hankkeen toimenpi-
teiden ja tulosten vai-
kuttavuus jaa va-
héiseksi tai ontuu.

Tarkennetussa toimintasuunni-
telmassa tulokset konkretisoi-
daan ja niille asetetaan seu-
rantamittarit. Toimenpiteita ja
tuloksia arvioidaan, seurataan
ja mitataan koko hankekauden
ajan

Hankehenkil6sto,
ohjausryhma.




