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1  Hankkeen tarve

Pirkanmaan hyvinvointialueen toiminnan kaynnistamiseen vuoden 2023 alussa liittyy
haasteita. Yksi merkittdvimmista on alueen pirstaleinen palvelutuotanto, kun 16 jar-
jestamisvastuisen kunnan, kuntayhtyman ja yhteistoiminta-alueen palvelut ja pelas-
tuslaitos organisoidaan yhden hallinnon alaisuuteen. Pirkanmaalla hyddynnetaén run-
saasti myos yksityisia palveluntuottajia, ja mm. laajat osaulkoistukset lisdavat palve-
lutuotannon hajanaisuutta. Haasteeksi muodostuukin yhtenaisen, asukkaan suuntaan
eheanéa kokonaisuutena nayttaytyvan sotepalvelutuotannon jarjestaminen koko alu-
eella. Sote-uudistuksen toimeenpanossa myds Pirkanmaan alueelliset erot vaestdn
hyvinvointia selittavissa tekijoissa (mm. koulutustaso, taloudellinen toimeentulo ja sai-
rastavuus) seké sote-palveluiden saatavuudessa korostuvat. Pirkanmaan reuna-alu-
eiden vaestd vahenee ja ikaantyy asutuksen keskittyessa Tampereelle ja sen ympéa-
ristokuntiin. Yliopistollisena hyvinvointialueena Pirkanmaan tulee myéts huomioida yh-
teistyd Kanta-Hameen ja Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialueiden kanssa (tuleva YTA-
alue).

Koronapandemian aikana syntynyt merkittava hoito-, kuntoutus- ja palveluvelka seka
pahoinvoinnin lisd&ntyminen haastavat aloittavan hyvinvointialueen palvelutuotan-
non. Koronapandemia on vaikuttanut esimerkiksi nuorten aikuisten, ikaihmisten, mie-
lenterveys- ja paihdeongelmaisten seké pitkaaikaissairaiden ja muuten paljon palve-
luita kayttavien hyvinvointiin ja palvelutarpeeseen. Pandemian alussa jouduttiin eri-
koissairaanhoidossa ajamaan alas mm. ei-kiireellisia leikkauksia, mista johtuvaa hoi-
tovelkaa ei ole saatu purettua. Vaikutukset heijastuvat myds perusterveydenhuollon
ja sosiaalipalveluiden palvelutarpeen kasvuun. Tilannetta on vaikeuttanut myés osaa-
van ja ammattitaitoisen sote-henkildstén saatavuuden ja pysyvyyden heikentyminen.

Pirkanmaalla on kaytéssa hyvin hajanaiset asiakas- ja potilastietojarjestelmat, joiden
puutteellinen yhteensopivuus ja osin toisistaan poikkeavat kirjauskaytannot vaikeut-
tavat tietoon pohjautuvaa, vaikuttavaa paatdksentekoa. Hyvinvointialue on hyvin ha-
janainen myds digitaalisilta jarjestelmiltaan: digitaaliset palvelut eivat ndyttaydy asuk-
kaalle yhtenaisena kokonaisuutena, vaan kunnat poikkeavat toisistaan palveluvalikoi-
man ja kayttéonoton vaiheen suhteen.

Pirkanmaan ensimmainen hyvinvointialuestrategia valmistui vuoden 2022 lopussa.
Hankehakua valmisteltaessa kaytettavissd ovat olleet strategian luonnossisallot ja
hanketta valmisteltiin niihin perustuen. Strategian valmistuttua tahan hankesuunnitel-
maan tehtiin tarkentavia muutoksia.

Pirkanmaan hyvinvointialue hakee Kestavan kasvun ohjelmasta Hoppu-hankkeellaan
(Hoitoon pikaisesti Pirkanmaalla uusilla toimintamalleilla) valtionavustusta vuosille
2023-2025 seuraaviin kokonaisuuksiin, jotka toteutetaan osana strategian toimeen-
panoa:

1. Koronasta aiheutuneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen

2. Ennaltaehkaisevien toimintamallien vahvistaminen sek&a monialaisen hyvin-
vointiyhteistyon lisaédminen alueen toimijoiden kesken

3. Hoidon ja palvelun vaikuttavuuden ja tietoon perustuvan paatoksenteon vah-
vistaminen

4. Digitaalisten palvelujen yhdenmukaistaminen ja saatavuuden parantaminen
hyvinvointialuetasoisesti

Haasteista huolimatta Pirkanmaan hyvinvointialue aloittaa toimintansa vuoden 2023
alussa muuhun maahan verrattuna hyvista lahtokohdista. Pirkanmaan kustannus-
kasvu on ollut muuhun Suomeen verrattuna maltillista ja alueen vaestomaara kasvaa.
Alueen demografinen huoltosuhde on maan pienimpia ja asukkaat ovat keskimaa-
raistd nuorempia ja koulutetumpia. Lisdksi THL:n tuottamien sairastavuusindeksien
perusteella Pirkanmaan vaestd on koko maahan verrattuna keskimaaraista terveem-
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paa. Nama lahtokohdat tarjoavat hyvan perustan Suomen suurimman hyvinvointialue-
pohjaisen palvelutuotannon jarjestadmiselle seka toiminnan uudistamiselle ja kehitta-
miselle hyvinvointialuestrategian ohjaamana.

Kohderyhméa

Pilari 4 kohderyhma

Ensimmaisellda RRP-hankekaudella toteutettiin hoito- ja palveluvelka-analyysi, jossa
selvitettiin koronapandemian seurauksena syntynytta merkittdvaa hoito-, kuntoutus-
tai palveluvelkaa, Analyysi tarkentui lokakuussa 2022 kvantitatiivisen analyysin val-
mistumisen myo6ta. Hankekauden 2023-2025 kohderyhmat perustuvat analyysin tu-
loksiin ja on kuvattu alla:

Mielenterveys- tai
paihdehairidista
karsivéat henkilot

Nuoret, nuoret aikuiset ja aikuiset, joilla on ollut tunnistettuja tai tunnistamattomia péihde-
tai mielenterveyden haasteita jo ennen pandemiaa, ja joiden tilanteet ovat karjistyneet pan-
demian seurauksena. Esim. masennusoireista karsivat psyykkisesti kuormittuneet 18—
25vuotiaat, joista useat ikaluokat ovat olleet koronan aikana etaopiskelussa. Kohderyhma
sisdltdd hankeoppaassa edellytetyn kohderyhman “nuoret tai nuoret aikuiset, joilla on tun-
nistettuja tai viela tunnistamattomia péaihde- tai mielenterveyshairiéitd”. Toimenpiteet eivat
kohdistu suoraan lapsiin, mutta nuorten aikuisten ja aikuisten ongelmat heijastuvat valilli-
sesti lapsiin, ja panos kohderyhmaén auttaa myds lasten mielenterveyden haasteisiin.

Moninaisen tuen
tarpeessa olevat
palvelun kayttajat

Palveluiden kayttgjat, joiden hoito- ja palveluvelka on lisdantynyt koronan takia tai jotka
ovat haavoittuvimpia koronasta huolimatta. Esim. pitkdaikais- ja/tai monisairaat, joilla on
hoitamatta jaéneitéa sairauksia; pitk&aikaissairaat, joiden hoitotasapaino on heikentynyt
pandemian seurauksena,; tai sosiaalihuollon moninaisen tuen palvelujen kayttgjat. Kohde-
ryhméaan kuuluvat myos pitkdaikaissairauden riskissa olevat henkil6t, joiden ennaltaeh-
kaisevat toimet ovat véhentyneet koronapandemian aikana.

Ikdantyneet

Ikdéntyneet, joilla on todettua tai piilossa olevaa fyysiseen, psyykkiseen tai sosiaaliseen
toimintakykyyn liittyvéa tuen, hoidon tai kuntoutuksen tarvetta. Kohderyhméaan kuuluvat
mm. pandemian eristystoimien seurauksena yksin kotiin jaéneet ikd&ntyneet, joiden sosi-
aalinen tukiverkko on niukka. Kohderyhmaan kuuluvat erityisesti ikaéntyneet, joiden psy-
kososiaalinen ja fyysinen hyvinvointi on heikentynyt kohtaamisten ja liikunnan rajoittuessa
seka arjen rutiinien muuttuessa radikaalisti

Pirkanmaalla on jo havaittu, ettad hoitovelka todentuu mm. AvoHilmon tilastoissa vuo-
sien 2020-2021 kaynteja tarkasteltaessa. Edella kuvatut asiakasryhmét ovat hank-
keen ensisijaiset kohderyhmat, mutta myéhemmin toimintamallit ovat laajennetta-
vissa muillekin ryhmille.

Hankkeen péaatavoitteet

Pirkanmaan Hoppu-hankkeen nelja paatavoitetta ovat:

1. Koronasta aiheutuneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen

2. Ennaltaehkéisevien toimintamallien vahvistaminen sek& monialaisen hyvinvoin-
tiyhteisty6n lisdaminen alueen toimijoiden kesken

3. Hoidon ja palvelun vaikuttavuuden ja tietoon perustuvan paéattksenteon vahvista-

minen

4. Digitaalisten palvelujen yhdenmukaistaminen ja saatavuuden lisdaminen hyvin-
vointialuetasoisesti

Hankesuunnitelmaa on valmisteltu rinnakkain hyvinvointialueen strategian kanssa, ja
se vastaa hyvinvointialueen loppuvuonna 2022 valmistuneen strategian ja helmi-
kuussa 2023 hyvéaksytyn strategian toimeenpano-ohjelman tavoitteisiin. Uutena han-
kesuunnitelmassa esitetdan ratkaisuja, jotka vastaavat marraskuussa 2023 hyvin-
vointialueen hallituksen hyvaksymien palveluverkoston muutossuunnitelmien toteut-
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tamiseksi mm. liikkuvien palveluiden laajentaminen yhdenvertaisten palveluiden tur-
vaamiseksi. Strategisista karkiteemoista Hoppu-hanke saa syotetta jokaisesta. Kyt-
kokset Pirkanmaan hyvinvointialuestrategian alustavien karkiteemojen ja Hoppuhank-
keen valilla on kuvattu alla olevassa taulukossa (luonnos 3.10.2022).

Pirkanmaan strategiset karkiteemat Kytkenta RRP-haun pilarit, investoinnit ja tyopaketit

1. Tarkeinta ihminen
Ansaitsemme asukkaiden ja yhteisojen luottamuksen
Tavoitteemme on erinomainen asiakaskokemus

Asukkaat ja henkilosto osallistuvat palvelujen suunnitteluun jakehittamiseen
Turvallisuus on meidan jokaisen asia

2. Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut
Palvelutoimintamme perustuutarpeeseen, nayttoon ja tutkittuuntietoon

Vahvistamme monikanavaisia, moniammatiliisia ja integroituja palveluprosesseja L

Hyodynnamme monituottajuutta jamonimuotoisuutta palveluissa n

Rakennamme asukkaita palvelevan hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen yhteistyon

kuntien ja yhteisojen kanssa @
3. Hyvinvoivat tyontekijat _

L]
ElE

Olemme vahva ja vetovoimainen tydyhteisd ja arvostettu hyvinvointialue tyontekijoidemme 03] @
keskuudessa Vahvistetaan sote:n kustannusvaikuttavuutta tukevaa tietopohjaa ja

Luomme luottamuksen ilmapiiriin ja valmentavan johtamisen kulttuurin _ vaikuttavuusperusteista ohjausta
Tuemme ja kannustamme henkildstoamme kehittymaan osaajina Kansallisen vaikuttavuuskeskuksen pilotti

Pidamme huolta henkilokunnan tydssa jaksamisesta ja tyohyvinvoinnista Vaikuttavuusperusteisen ohjauksenja tiedolla johtamisen pilotti

Muut vaikuttavuuden edistamisen toimenpiteet
4. Yhdessa yhteentoimiva hyvinvointialue

Rakennamme toimivan hyvinvointialueenjaluomme yhdessa hyvinvointialueen Otetaan kiyttoon hoitotakuuta edistivit palvelumuotoiliut digitaaliset

toimintakulttuurinja uuden johtamismallin innovaatiot

Vahvistamme kokeilemisen ja vertaiskehittamisen kulttuuria sten digitaaliset palvelut

Olemme arvostettu yhteistyokumppani, omistaja ja aktiivinen verkostoituja ‘Ammattilaisten digitaaliset jarjestelmat

Olemme edellakavija kansallisen ja kansainvalisen tason kysymyksissa [13] | digitaaliset innovaatiot (ohjemistoavusteinen tyovoimanhallinta)

2. Yhdenvertaiset, ennaltaehkaisevat ja vaikuttavat palvelut

3.1 Koronasta aiheutuneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen

Ensimmainen hankekauden 2023—-2025 tavoite on koronapandemiasta aiheutuneen
hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen. Tavoite jakautuu neljaén alatavoittee-
seen:

1.1. Tulevaan 7 vuorokauden hoitotakuuseen vastaaminen ja sosiaalipalveluihin paa-
syn nopeuttaminen (kts. taulukko alla)

1.2. Koronasta aiheutuneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen erityisesti
haavoittuvassa ja heikossa asemassa olevissa kohderyhmissa

1.3. Haavoittuvassa ja heikossa asemassa olevien kohderyhmien palveluiden saata-
vuuden, laadun ja jatkuvuuden parantaminen palvelukokonaisuuksia ja -polkuja
kehittamalla

Ao. taulukkoon on kuvattu Pirkanmaan Tulevaisuuden sotekeskus -ohjelmassa,
PirSOTE:ssa, maaritellyt tavoitteet hoitotakuuseen vastaamiseksi, jotka ohjaavat
my6s Hoppu-hanketta.

| ICluvnldl

v Y id

Pirkanmaan hoitoon paasyn tavoitteet 5/2023 12/2023
Kunnat, joissa suunterveydenhuollon kiireetén hoitoon paasy 3kk tai alle 80 % 100 %
Paihde- ja mielenterveyspalvelut T3 7 vrk tai alle 87 % 100 %
Laékéarit, avosairaanhoitoon paasy 7 vrk tai alle 90 % 100 %
Sairaanhoitajat, terveydenhoitajat, avosairaanhoitoon paasy 7 vrk tai alle 100 % 100 %
Fysioterapeutit, kuntoutus, hoitoon paasy 7 vrk tai alle 80 % 90-100 %

Sosiaalipalveluiden osalta tavoite on, etta palveluntarpeen arvioinnit tapahtuvat sosi-
aalihuoltolain maardaikojen mukaisesti koko Pirkanmaalla. Osassa Pirkanmaata so-
siaalihuollon palvelut ovat ruuhkautuneita eikd maaraaikoihin paasta.

Hoppu-hankkeessa parannetaan edella kuvattujen kohderyhmien palveluiden saata-
vuutta, laatua ja jatkuvuutta palvelukokonaisuuksia ja -polkuja kehittamalla. Asiak-
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kaan osallistuminen omaan hoitoonsa ja palveluunsa turvataan. Eri palvelu- ja hoito-
muodot sovitetaan yhteen saumattomasti ja erityisesti haavoittuvassa asemassa ole-
ville taataan yhtendinen hoitosuunnitelma. Henkilostéresurssi kohdennetaan tarkoi-
tuksenmukaisesti niin, ettd haavoittuvassa asemassa olevat ryhmat saavat tarvitse-
mansa palvelun.

3.2 Ennaltaehkéaisevien toimintamallien vahvistaminen sek& monialaisen hyvinvoin-
tiyhteistydn lisddminen alueen toimijoiden kesken

Toinen hankekauden 2023-2025 tavoite on ennaltaehkaisevien toimintamallien vahvis-
taminen sekd monialaisen hyvinvointiyhteistyon lisdéaminen. Tavoite jakautuu kahteen
alatavoitteeseen:

2.1. Ongelmien varhaisen tunnistamisen ja ennaltaehkaisevien palveluiden vahvista-

minen
2.2. Monialaisen hyvinvointiyhteistydn lisddminen erityisesti hyvinvointialueen ja kun-
tien valilla

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen ydintavoitteita ovat painotus ehkaisevaan ja
ennakoivaan tyohon, kustannuskasvun hillitseminen palvelurakenteen keventymisen
myota, seka vaeston hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen. Keskeinen tavoite
Hoppu-hankkeessa on lisata moniammatillista elintapaohjauksen saatavuutta tarjoa-
malla elintapaohjauksen palvelut yhdelle alustalle, yhtenaistamaélla elintapaohjauksen
kaytantoja seka mahdollistamalla elintapamuutosta tukevan tiedon ja ohjauksen saata-
vuus asukkaille ja ammattilaisille. Muutoksen rakentamisessa ovat mukana kaikki Pir-
kanmaan kunnat.

3.3 Hoidon ja palvelun vaikuttavuuden ja tietoon perustuvan paatdksenteon vahvistami-
nen

Kolmas hankekauden 2023-2025 tavoite on hoidon ja palvelun vaikuttavuuden ja tie-
toon perustuvan paatdksenteon vahvistaminen. Tavoite jakautuu neljaan alatavoittee-
seen:

3.1. Vaikuttavuuden kehittdmisen kansallisen koordinaation johtaminen

3.2. Hoidon ja palvelun laadun seka vaikuttavuuden parantaminen tiedolla johtamisen
tukemana

3.3. Vaikuttavuusperusteisen ohjauksen vahvistaminen tiedolla johtamisen tukemana
3.4. Tiedontuotannon yhdenmukaistaminen ja laadun parantaminen kirjaamista kehit-
tamalla

Pitkalla aikavalilla vaikuttavuuden kehittdmisen tavoite on tarjota oikeaa hoitoa ja pal-
velua, oikea-aikaisesti oikeille potilaille ja asiakkaille siten, etté lopputuloksena on ter-
veyden ja hyvinvoinnin maksimointi samalla, kun kustannukset minimoidaan. Taméa
edellyttdd yhteisesti sovittuja kaytantdja mitata hoitojen ja palveluiden vaikuttavuutta,
raportoida tuloksia sek& arvioida kaytettyjen menetelmien hyotyja ja haittoja. Hank-
keessa tavoitellaan edellakavijyyttd kansallisen vaikuttavuuden kehittamisessa seka
vaikuttavuuden kaytantdjen juurruttamista osaksi olemassa olevia johtamisen ja oh-
jauksen rakenteita.

Palvelutoiminnan tulee perustua tarpeeseen, nayttdon ja tutkittuun tietoon. Hoidon ja
palvelun laadun seka vaikuttavuuden parantaminen edellyttaa vahvaa tiedolla johta-
mista. Hankkeessa tavoitellaan aiempaa yhtendisempia ja suunnitelmallisempia tieto-
sisédltdja, mittareita ja menetelmia alueen sote-palvelutuotannon tiedolla johtamisen
vahvistamiseksi. Lisaksi vaikuttavuuden mittaamiseen ja kustannusten todentamiseen
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linkittyy tietotuotannon yhtendistaminen ja laadun parantaminen kirjaamiskaytantoja
kehittamalla.

3.4 Digitaalisten palvelujen yhdenmukaistaminen ja saatavuuden lisddminen hyvinvoin-
tialuetasoisesti

Neljas hankekauden 2023—-2025 tavoite on digitaalisten palvelujen yhdenmukaistami-
nen ja saatavuuden lisddminen hyvinvointialuetasoisesti. Tavoite jakautuu neljaan ala-
tavoitteeseen:

4.1. Digitaalisten palveluiden integrointi yhtenaiseksi ja selkeéksi kokonaisuudeksi
4.2. Digitaalisten palveluiden saatavuuden parantaminen

4.3. Digitaalisten palveluiden kayton osuuden kasvattaminen

4.4. Johtamisen tukeminen digitaalisten ratkaisujen ja automatisoinnin avulla

Tarkoituksena on parantaa palveluiden oikea-aikaisuutta, saatavuutta, saavutetta-
vuutta ja laatua vaikuttavien digitaalisten ratkaisujen kuten kansalaisen etapalveluiden
ja ammattilaisen tydkalujen avulla. Tavoitteena on myds kustannuskasvun hillinta. Hy-
vinvointialueen digiratkaisut toteutetaan jatkossa yhtendisen ICT-viitekehyksen ja sen
siséltdjen ja strategisten tarvelinjausten kautta. Osana ICT-viitekehysta hyvinvointialu-
eelle on laadittu sahkdisen asioinnin tavoitetila ja tiekartta sen saavuttamiseksi. Hoppu-
hankkeessa toteutetaan osa taméan tiekartan tehtavista. Huomioiden Pirkanmaan ny-
kyisen digipalvelutuotannon sirpaleisuus, tavoitteena on teknologisilta ratkaisuiltaan
yhdenmukainen digitaalinen tieto- ja palvelutuotanto koko alueelle yhtenaisen digitaa-
lisen sotekeskuksen (ml. digiklinikan) my6ta.

Jo kehitetyt ja kehitettéavat asukkaan digitaaliset palvelut liittyvét oleellisesti hoito-, pal-
velu- ja kuntoutusvelan purkamiseen. Koronaviruspandemia on vauhdittanut Pirkan-
maan asukkaiden ja soteammattilaisten digiloikkaa, mutta tayttd kayttopotentiaalia ei
ole saavutettu. Myds haavoittuvassa asemassa olevien kohderyhméassa on tunnistettu
kayttgjia, jotka hyotyvét digipalveluista. Kuitenkin hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa
voidaan vdlillisesti purkaa erityisesti kohdentamalla digipalvelut digikyvykkyydet omaa-
ville ei-haavoittuvassa asemassa oleville, jotta rajalliset fyysiset resurssit kyetaan koh-
dentamaan tarkoituksenmukaisesti niita tarvitseville.

Tavoitteena on myds ammattilaisen tyén helpottuminen ja nopeutuminen, seka tyonte-
kijakokemuksen parantuminen tuomalla erilaisia teknologisia ratkaisuja tukemaan
tyota. Palvelutuotannon johtamista tuetaan teknologia-avusteisella tuotannonohjauk-
sella ottamalla kaytt66n henkildston riittavyytta tukeva, ohjelmistoavusteinen tyévoima-
hallinnan jarjestelma.

4  Pilarit ja Investoinnit

4.1 PILARI 4: Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuuden vahvistaminen ja
kustannusvaikuttavuuden lisdaminen

4.1.1 Investointi 1: Edistetaan hoitotakuun toteutumista seka puretaan koronavirusti-
lanteen aiheuttamaa hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa

Investoinnissa 1 toteutetaan valittdmiad toimenpiteitd hoito-, kuntoutus- ja -palvelu-
velan purkamiseksi. Liséksi keskitytdan haavoittuvassa asemassa olevien kohde-
ryhmien palvelupolkujen ja -kokonaisuuksien kehittdmiseen. Ensimmainen tyopa-
ketti kohdentuu hankkeen kaikkiin kohderyhmiin ja lisdksi hankkeen kohderyhmille
suunnatut toimenpiteet on jaoteltu omiin tyopaketteihinsa 2-5. Lisaksi investoin-
nissa edistetddn erikseen maariteltyjen digitaalisten toimintamallien kayttdonottoa
ja jalkauttamista (tyopaketti 6). Kaikille tydpaketeille maaritellaan selkeat johtamis-
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ja vastuurakenteet perustuen hyvinvointialueen organisaatiorakenteeseen, johta-
misjarjestelméén ja strategian toimeenpano-ohjelmaan. Toimenpiteilla tuetaan ja
edistetaan jatkuvuutta, saatavuutta, laatua, monialaista yhteisty6ta ja palveluiden
yhteensovittamista eri toimijoiden valilla seka asiakaskeskeista toimintatapaa.
Hyvinvointialuestrategian karkiteemoista tyopaketit vastaavat erityisesti "Tarkeinta
ihminen” seka "Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut” -kokonaisuuksiin.

1. Térkeinta ihminen 2. Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut 3. Hyvinvoivattyontekijat 4. Yhdessayhteentoimiva hyvinvointialue

2. Yhdenvertaiset, ennaltaehkaisevat ja vaikuttavat palvelut

a) Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- tai potilasryhmien
hoito-, kuntoutus- tai palveluvelan purku ja hoitoon ja palveluihin paasyn pa-
rantaminen

Investointi 1, TyOpaketti 1: Kaikkiin kohderyhmiin kohdentuvat toimenpiteet

TyOpaketti tahtaa hankkeen kaikkien kohderyhmien palveluvelan purkuun. Ty6pa-
ketissa vahvistetaan ja kayttbonotetaan aiempaa laajemmin matalan kynnyksen
palveluita, likkuvia ja digitaalisia palveluita seka kehitetdan palvelupolkuja ja -ko-
konaisuuksia kohti alueellista sote-palvelutuotantoa. Palveluita muotoillaan uusin
tavoin henkildille, joiden fyysinen ja psykososiaalinen hyvinvointi heikentyi arjen
muuttuessa seka kohtaamisten ja likunnan rajoittuessa pandemian vuoksi.

Tyopaketin 1 tavoitteet: Hyvinvointialueen haavoittuvassa asemassa olevien asuk-
kaiden palvelutarpeeseen vastataan entistd tehokkaammin ja kokonaisvaltaisem-
min, ja koronapandemiasta aiheutunutta hoito- ja palveluvelkaa puretaan.

Tyopaketin 1 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide Karkea aikataulu

Matalan kynnyksen ja digitaalisten palveluiden vahvistaminen ja
kayton laajentaminen: Hyvinvointialueen toimijat saatetaan toimivaan
yhteistydhon asukkaiden hyvéksi. Alueen palvelut jalkautuvat matalan
kynnyksen toimipisteisiin kuten l&hitoreille ja perhekeskuksiin seka yhtei-
s6keskuksiin. Lisaksi kumppanuuksia vahvistetaan olemassa olevien

ja rakentumassa olevien verkostojen kautta (Hyte- ja jarjestdyhteistyd

ja avustukset huomioiden) Yhteisdkeskusten toimintaa vahvistetaan ja
monipuolistetaan esim. yhteisdsosiaalitydn keinoin. N&in 10ydetédan asuk-
kaat, jotka ovat jadneet pandemian vuoksi kotiin ilman sosiaalista tuki-
verkkoa. Liséksi etsitdan keinoja tavoittaa asukkaat, jotka eivat tule mata-
lan kynnyksen kohtaamispaikkoihin, jalkautumalla kohderyhmien elinym-
paristoihin (vrt. Tyopaketit 2 ja 4). Digitaalisten palveluiden osalta etéavas-
taanottoja laajennetaan sosiaalihuollossa kohderyhmille, ja kohderyhmien
hoito- ja palveluvelkaa puretaan laajentamalla chatpalvelua ensimmaisen
hankekauden pilotteihin pohjautuen. Kunkin digipalvelun osalta arvioi-
daan erikseen, mille hankkeen kohderyhmisté ne ensisijaisesti soveltu-
vat. Kehittdminen integroidaan digitaalisen sotekeskuksen kehittdmiseen
ja matalan kynnyksen palveluiden yhdenvertainen saatavuus varmiste-
taan.

2023: Matalan kynnyksen eri toi-
mijoiden (hyvinvointialue, kun-
nat, jarjestot, kolmas sektori) yh-
teistydn toimintatavat ja raken-
teet vakiinnutetaan hyvinvointi-
alueen strategian mukaisesti;
Etavastaanotoille sopivien sosi-
aalihuollon palveluiden tunnista-
minen; digipalveluiden potenti-
aalisten kayttétapausten tunnis-
taminen ja laajentamisen suun-
nitelmat 2024—2025: Matalan
kynnyksen toimintatapojen ja ra-
kenteiden arviointi ja kehittdmi-
nen; etdvastaanottojen kayttoon-
oton tuki; digipalveluiden kayton
laajentaminen koko alueelle
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Saatavuuden, saavutettavuuden ja laadun kehittdminen palvelupol-
kuja ja -kokonaisuuksia kehittamalla: Hyvinvointialueen palvelupolkuja
ja -kokonaisuuksia kehitetdén kuntapohjaisesta kohti yhtendista alueel-
lista sote-palvelutuotantoa, pohjautuen hoito- ja palveluvelka-analyysissa
tunnistettuihin kehityskohteisiin. Kehitettavat palvelukokonaisuudet johde-
taan hyvinvointialueen strategiasta ja kehitettaville palvelupoluille méaéari-
tellaédn omistajat. Kohderyhmien palvelupolut ja -kokonaisuudet tarkastel-
laan kokonaisuutena, ja tunnistetaan niihin liittyvia ongelmakohtia ja pul-

2023: Palvelupolkujen ja koko-
naisuuksien tarkastelu ja ongel-
makohtien tunnistaminen kohde-
ryhmissa

2024-2025: Strategisesti tar-
keimpien palvelupolkujen, liikkku-
vien palveluiden ja kokonaisuuk-
sien muutosten jalkauttaminen

kuttavammat palvelut. Kehittdmisessa hyddynnetaan asukkaiden osallis-
tamista ja kokemuksellista tietoa, jota keratddn mm asiakaskokemusmit-
tarein. Palvelupolkuja ja -kokonaisuuksia muotoillaan kohti keskitettyja,
sujuvia digipalveluja; ndin vapautetaan aikaa paljon palveluja tarvitseville
tai lahiasiointia haluaville. Kehittdmisen uutena painopisteena on liikku-
vien palveluiden laajentaminen osana palveluverkoston muutosta. Lisaksi
jatketaan kartoitusta siita, mitk& yhtenaisesti kuvatut palvelut kannattaa
tuottaa millékin tavalla ja volyymilla huomioiden digitaalisten ja perinteis-
ten palveluiden yhteensovittaminen.

lonkauloja, joita kehittamalla saadaan alueellisesti yhtendisemméit ja vai- | Ja jatkokehittamisen arviointi

Ty6paketin 1 tuotokset: Alueella on laaja matalan kynnyksen palveluiden verkosto, joka
tukee hyvinvointialueen asukkaiden hyvinvointia, terveytté ja toimintakykyéa. Hyvinvoin-
tialueen matalan kynnyksen palvelutuotanto on suunnitelmallisesti johdettua ja yhtei-
sososiaalityon keinot ovat laajasti kaytdssa. Liikkuvia palveluita seka etavastaanottoja
ja chat-palvelua on laajasti saatavilla hankkeen kohderyhmille. Kohderyhmien kriitti-
simmat palvelupolut ja -kokonaisuudet toimivat alueellisesti yhtendisend kokonaisuu-
tena.

Ty6paketin 1 kustannusarvio: 3,9 M€

Tyopaketin 1 mittarit: Matalan kynnyksen palveluiden saatavuus, digi- ja muiden kehitetta-
vien palveluiden kayttajamaarat sekd vaikutukset vaistyvien palveluiden kayttajamaariin,
asiakaskokemus ja tyontekijdkokemus, digitaalisten palveluiden asiakaspalaute, hoitota-

kuun kriteerien toteutuminen.

Investointi 1, Ty6paketti 2: Mielenterveys- tai paihdehairidisiin nuoriin ja nuoriin ai-

kuisiin kohdentuvat toimenpiteet

Mielenterveyden hairididen kielteinen vaikutus kansanterveyteen ja tyokykyyn on kas-
vanut vuosia, ja tilanne on pahentunut entisestdan koronapandemian aikana. Nuoret ja
nuoret aikuiset ovat entista yksinaisempia ja heidan tukiverkostonsa voivat olla pienia.
Palvelujarjestelma on tukkeutunut kysynnan kasvun vuoksi kaikilla tasoilla. Merkittava
osa mielenterveyden hairiosta kroonistuu pitkittyessddn muodostaen hoito- ja kuntou-
tusvelkaa.

Tyopaketti kohdistuu mielenterveys- ja paihdehairidista karsiviin tai sairastumisriskissa
oleviin nuoriin tai nuoriin aikuisiin, joiden hoitovelkaa voidaan tehokkaasti purkaa pa-
rantamalla perustason mielenterveyspalveluiden saatavuutta ja vaikuttavuutta. Tyo to-
teutetaan mielenterveyspalveluiden kehittamisen ja digitalisaation seka verkossa ta-
pahtuvan etsivan sosiaalityon toimenpiteiden kautta.

Nuorten mielenterveyspalveluita on kehitetty ja ammattilaisten menetelméosaamista li-
satty PirSOTE-hankkeen osana jatkuen vuoden 2023 loppuun asti nykyisella rahoituk-
sella. RRP-rahoituksen kaudella 2024-2025 tata tyota laajennetaan ja syvennetaan.
TyoOpaketit 2 ja 3 ovat osa hankekokonaisuutta, joka koostuu kansallisesta digitaalisia
tyokaluja kehittavasta ja niiden kayttéénottoa tukevasta osuudesta seka alueellisesta
Terapiat etulinjaan toimintamallin ja kehitettdvien digipalveluiden levittamisesta. Kan-
sallisten digipalveluiden kehittdmisen osalta Helsingin kaupunki hakee rahoitusta In-
vestointi 4:n kohdasta 4 ja HUS toimii kansallisena osatoteuttajana.
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Tybpaketin 2 tavoitteet: Tavoitteena on purkaa mielenterveys- ja paihdepalveluiden
hoito- ja palveluvelkaa ja kehittd& perustason hoitojarjestelmaa niin, etté nuoret ja nuo-
ret aikuiset saavat tukea hoito- ja palvelutakuun puitteissa.

Ty6paketin 2 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Mielenterveyspalveluiden kehittdminen ja digitalisointi
Terapiat etulinjaan -yhteistydssa (nuorten ja nuorten
aikuisten osuus): Pirkanmaa osallistuu kansallisen Tera-
piat etulinjaan -toimintamallin ja palveluiden jatkokehittami-
seen. Koulutetaan ja implementoidaan systemaattisesti
peruspalveluiden henkildstolle vaikuttavia psykososiaalisia
menetelmia: IPC ja CoolKids. Nayttéén perustuvien mene-
telmien koordinaation toteuttaminen lasten, nuorten ja per-
heiden palveluissa suunnitellaan hankekauden jélkeiselle
ajalle. Digitaalisista menetelmista

hyddynnetdan Mielenterveystaloa (ml. ohjattu omahoito) ja
selvitetddn nuorten interventionavigaattorin kayttdénoton
edellytyksia. Selvitetddn mahdollisuus perustaa menetel-
maportaali, jonka osana on osaajarekisteri. Perustetaan
menetelmaohjaaja- ja menetelméaosaajaverkostot. Pirkan-
maa palkkaa koordinaattorit tukemaan alueellista kehitys-
ty6ta ja koulutuksia seké osallistumaan ja kansallisiin ver-
kostoihin. Lisaksi Pirkanmaa ottaa kayttéén kansallisesti
kehitettavia digipalveluita. Nayttdon perustuvien menetel-
mien valinnassa hyddynnettévia tydkaluja pilotoidaan yh-
teistydssa Itlan kanssa.

Mielenterveys- ja paihdehairididen ennaltaehkaisya ja var-
haista tukea vahvistetaan perhekeskuksessa ja perusta-
son palveluissa kokoamalla valmista materiaalia ja selvit-
tdmalla ryhmémuotoisten interventioiden ja hoitojen nykyti-
lanne ja laajentamismahdollisuudet.

2024: Digitaalisten omahoito- ja psykoedukaa-
tiopalveluiden valikoiman (Mielenterveystalo 3.0)
integrointi osaksi palvelukokonaisuutta kytkeytyen
digisotekeskukseen; ohjattuja omahoitoja pilotoi-
daan toisen asteen opiskeluhuollossa; hoitoonoh-
jausjarjestelmien

kayttéonotot, jatkokehitys ja laajennus; osallistu-
minen kansalliseen Terapiat etulinjaan toiminta-
mallin jatkokehittdémiseen; Tulevaisuuden sote-
keskus -hankkeessa kaynnistettyjen lyhyttera-
piaosaamisen kehittdmistoimenpiteiden jatkami-
nen

Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa kaynnis-
tettyjen vaikuttavan lyhytterapiaosaamisen (IPC ja
CoolKids) kehittamistoimenpiteiden jatkaminen ja
sen my6td em. terapiatarjonnan vahvistaminen.
Digitaalisten omahoito- ja psykoedukaatiopalve-
luiden valikoiman (Mielenterveystalo 3.0) integ-
rointi osaksi palvelukokonaisuutta kytkeytyen di-
gisotekeskukseen; hoitoonohjausjarjestelmien
kayttéonotot, jatkokehitys ja laajennus; osallistu-
minen kansalliseen Terapiat etulinjaan -toiminta-
mallin jatkokehittdmiseen. Jatketaan vahvaa yh-
teistydta Siséd-Suomen yhteistydalueen hyvinvoin-
tialueiden ja muiden yliopistosairaaloiden kanssa.
2025 yhteisty6 verkostoissa; ohjattujen omahoito-
jen koulutusten ja kaytdn laajentaminen; ryhma-
muotoisten interventioiden ja hoitojen pilotoinnit
tai kayttdonotot; ennaltaehkaisevén mielenter-
veys- ja paihdetydn seka digipalveluiden edista-
minen perhekeskusverkostossa.

Etsiva sosiaality6 verkossa: Hankkeessa kehitetdan uu-
sia tapoja tehdé ty6ta nuorten kanssa kayttéen hyddyksi
nuorten suosimia sahkoisia palveluita (esim. Discord, Se-
kasinchat ja Jodel; huomioiden tietosuoja- ja turva-asiat).
Tavoitteena on l6ytaa nuoret ja nuoret aikuiset, joilla on
esim. paihde- ja mielenterveysongelmia, jotta heidan pal-
velutarpeisiinsa voidaan vastata riittdvan ajoissa ennen
sosiaalisten ja terveydentilaan liittyvien olosuhteiden vai-
keaa kriisiytymista. Yhteisty6ta tehdaan kuntien etsivan
nuorisotyon, kuntien sivistystoimen ja etsivaa tyota toteut-
tavien jarjestojen kanssa.

2023: Liitytdan nuorten sahkaisiin palveluihin ja va-
litaan toimintatavat, joilla pystytdén parhaiten vas-
taamaan nuorten palveluvelkatarpeeseen. Pilotoi-
daan ja arvioidaan toimintaa.

2024: Arvioidaan ja kehitetdan edelleen etsivan
sosiaalityén toimintatapoja ja laajennetaan pilot-
tien pohjalta toimintaa koko alueelle, kayttddnoton
tuki.

2025: Etsiva sosiaalitydn osaksi toimintaa

Tyb6paketin 2 tuotokset:

Eri hoitomuodot ja niiden tuki- ja koulutuspalvelut ovat aktiivisessa kaytdssa. Nuorten ylei-
simmin kayttdmien sahkdisten palveluiden yhteyteen on kehitetty matalan kynnyksen toi-
mintamalleja, joiden avulla paihde- ja mielenterveyden hairidista karsivét nuoret ja nuoret
aikuiset voivat ohjautua sosiaalipalveluihin. Terapia- ja interventionavigaattorijarjestelmien
arvioinnin ja mahdollisen soveltamisen yhteydessa on rakennettu hyvinvointialueelle sovel-
tuva porrastettu hoitomalli. Mielenterveystalo 3.0 sisélle kehitetyt ohjatut omahoidot seka
hankeaikana kansallisessa yhteistydssa rakennettavat uudet digituetut hoitomuodot on
otettu osaksi alueen palvelukokonaisuutta. Psykososiaalisten hoitojen ja psykoterapian laa-
turekisterin soveltuvuus alueen tiedolla johtamiseen on arvioitu ja palvelu on otettu kayttoon,
mikali se soveltuu (huomioiden myds muut vastaavat palvelut ja mahdollinen paallekkaisyys
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niiden kanssa seka tiedolla johtamisen ja asiakaskokemuksen mittaamisen tarpeet).Perhe-
keskustoimijoille on koottu mielenterveys- ja paihdeongelmien ennaltaehkaisyyn ja varhai-
seen tukeen liittyvaa tietoa ja materiaalia helposti kayttdonotettavaksi sekéa tehty selvitys
ryhmamuotoisten interventioiden nykytilasta ja laajentamismahdollisuuksista.

Ty6paketin 2 kustannusarvio: 1,0 M€
Ty6paketin 2 mittarit: Asiakasryhman hoitoon paasy peruspalveluihin,

Nayttoon perustuvat menetelmat: erikoissairaanhoidon lahetteiden maara, asiakastyytyvai-
syys, toteutettujen hoitojen maara ja vaikuttavuus yksilétasolla oiremittareilla

Etsiva sosiaalityd: tavoitettujen nuorten lukumaéara per sahkoinen palvelu, etsivan sosiaali-
tyon toimintaan osallistuneiden nuorten maara

Ennaltaehkdisevan ja varhaisen mielenterveys- ja paihdetyén vahvistaminen: tydntekijako-
kemus ja esihenkilokokemus erikseen laadittavilla kyselyill&.

Digitaaliset menetelmat: ohjattujen omahoitojen keskeyttaneiden maara, muutos voinnissa,
asiakastyytyvaisyys

Investointi 1, Tydpaketti 3: Mielenterveyshairidisiin aikuisiin kohdentuvat toimenpi-
teet

Mielenterveyspalveluiden henkilostopula ja koronapandemian kiihdyttama palvelutarpeen
kasvu ovat kriisiyttaneet myds aikuisten mielenterveyspalvelujarjestelman kaikilla tasoilla.
Ty6paketin toimenpiteet kohdistuvat aikuisiin sairastumisriskissa oleviin ja mielenterveys-
hairidista karsiviin. Hairididen tunnistaminen, validoituihin mittareihin perustuva digitaali-
nen hoidontarpeen arviointi, tarvetta vastaavalle palvelutasolle ohjaaminen, ammattilaisen
ohjaamat omahoidot, ja kognitiivisen lyhytterapian toteutus jo perustasolla purkavat hoito-
velkaa tehokkaasti.

Tybpaketin 3 tavoitteet: Tavoitteena on vahvistaa varhaisen vaiheen palveluita menetelma-
koulutusten ja digitaalisten tydvalineiden avulla niin, etté asiakkaat saavat vaikuttavaa hoi-
toa hoitotakuun mukaisesti. Tavoitteena on lisaksi purkaa aikuisten mielenterveyspalvelui-
den hoitovelkaa ja kehittaa palveluita niin, etta sote-keskusten asiakkaat paasevat tarpeen
mukaiseen hoitoon, ohjataan itsenéiseen itsehoitoon, esim. Mielenterveystalo.fi tai tervey-
denhuollon hoidon tarpeen puuttuessa ohjataan jarjestojen toimintaan. Pirkanmaa osallis-
tuu Sisd-Suomen hyvinvointialueiden ja yliopistosairaala-hyvinvointialueiden muodosta-
maan Terapiat etulinjaan -mallin mukaiseen yhteiskehittamiskokonaisuuteen.

Tyopaketin 3 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide Karkea aikataulu
Mielenterveyspalveluiden kehittdminen ja di- | 2024-6/2025: Aikuisten terapianavigaattorin kayttdonotto;
gitalisointi Terapiat etulinjaan yhteistydssa psykososiaalisten menetelmien koulutus: yleisvastaanot-

tojen tyontekijoille ohjattu omahoito ja miepa-tiimien tydn-
Hyvinvointialueella otetaan kayttéon koko perus- | tekijoille ohjattu omahoito ja kognitiivinen lyhytterapia;
tason mielenterveyspalveluiden ketjun kattavat kayttdonotto ja implementoinnin tuki. Mallin kdyttédnoton

Terapiat etulinjaan -digitaaliset tukipalvelut, ja ja seurannan siirtdminen perusterveydenhuollon nime-
osallistutaan uusien palveluiden kehittdmiseen tyille vastuuhenkiltille. Kehittdmisresurssien allokointi
ja kehityksen ohjaamiseen kansallisessa yhteis- | osana perusterveydenhuollon mielenterveys- ja paihde-
tydssa. palveluiden ja psykiatrisen erikoissairaanhoidon organi-

saatiouudistusta ja palvelurakennetta. Hankkeen paatté-
minen ja raportointi.

2024: Terapianavigaattori integroidaan sote-keskusten
asiakkaiden palveluprosesseihin. Mielenterveys- ja paih-
detiimien tekemédssa ensijadsennyksessa sovitaan terapia-
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navigaattorin koosteraportin ja keskustelun pohjalta jar-
jestojen tuki tai tarpeen mukainen hoito paivitetyn palvelu-
tasokuvauksen valikoimasta.

My®s jo sovittua avopsykiatrista hoitoa odottaessaan asi-
akkaalle tarjotaan mahdollisuutta hyédyntaa digitaalisia
Mielenterveystalon itsehoitomenetelmia. Terapiat etulin-
jaan toimintamalli integroidaan alueen palvelurakenteisiin
ja hoitoketjuihin. Sote-keskusasiakkaiden paihteidenkay-
toén puheeksiottoa kehitetdan Investointi 1 tydpaketissa 1.

Tyb6paketin 3 tuotokset:

Terapiat etulinjaan -mallia hyddyntamalla asiakkaan hoidon tarpeen arviointi nopeutuu ja
tarkentuu, asiakas voi terapianavigaattorin tulosten yhteenvedon perusteella aloittaa itse-
naisesti ja viiveettd Mielenterveystalon omahoidon. Tulosten tulkintaan on koulutettu kai-
kille palvelualueille ensijasennystiimeja. Hankeaikana kansallisessa yhteistydssa raken-
nettavat uudet digituetut hoitomuodot on otettu osaksi alueen hoitoprosesseja. Terapia-
navigaattorijarjestelmien soveltamisen yhteydessé on rakennettu hyvinvointialueelle sovel-
tuva porrastettu hoitomalli.

Ohjattu omahoito on integroitu yleisvastaanottojen palveluihin, jolloin yleisvastaanotolla on
mahdollista hoitaa lievid mielenterveydenhairiota.

Sote-keskusten mielenterveys- ja paihdetydntiimit tarjoavat yhdenmukaisesti, padosin ma-
sennus- ja ahdistuspotilaille, kognitiivista lyhytterapiaa (keskimaarin seitseman kontaktiker-
taa). Tama vahentda tarvetta lahettda keskivaikeista mielenterveyden hairidista karsivia
potilaita psykiatriseen erikoissairaanhoitoon.

Systemaattinen digituettu psykososiaalisten hoitojen tarpeenarviointi- ja hoitoonohjausjar-
jestelma kattaa koko alueen. Eri hoitomuotojen lisakoulutustarpeet on toteutettu. Kansal-
liset ammattilaisten tuki- ja koulutuspalvelut ovat aktiivisessa kaytdssa. Pirkanmaan hyvin-
vointialue kehittda mielenterveyspalveluita yhdensuuntaisesti yhteistydssa Sisda-Suomen
yhteisty6alueen hyvinvointialueiden sote-keskusten ja kansallisesti yliopistosairaaloiden
psykiatrian toimialueiden kesken.

Tyopaketin 3 kustannusarvio: 0,7 M€

Tybpaketin 3 mittarit: Asiakasryhmén hoitoon paasy, erikoissairaanhoidon lahetteiden
maara, asiakastyytyvaisyys, toteutettujen hoitojen (OOH=0hjattu omahoito ja KLT= kogni-
tiivinen lyhytterapia) maara ja vaikuttavuus yksilétasolla oiremittareilla.

Investointi 1, Tyopaketti 4: Moninaisen tuen tarpeessa oleville palvelun kayttajille
suunnatut toimenpiteet

Koronapandemia on lisannyt paljon palveluita tarvitsevien asiakkaiden maaraa seka
heikentanyt heidan mahdollisuuksiaan hakeutua itsendisesti palveluiden piiriin. Moni-
ja pitkaaikaissairaiden seké paljon palveluita kayttavien asiakkaiden hoito- ja palvelu-
velan purkua haastavat peruspalveluiden laadun ja vaikuttavuuden systemaattisen
seurannan puutteet. Sosiaalihuollon huoli-ilmoitusten sisallét ovat muuttuneet entista
haastavimmiksi ja niihin vastaamiseen tarvitaan joustavia uusia moniammatillisia pal-
veluita, jotka pystyvat toimimaan asiakkaiden elinymparistossa ja vastaamaan ongel-
miin nopealla aikataululla.

Tyobpaketissa tunnistetaan paljon terveyspalveluita kayttavat asiakkaat, selvitetdan ter-
veyshyotyarvio-tyokalua kayttoéonoton mahdollisuus seka otetaan kayttoon yhteinen
terveys- ja hoitosuunnitelma. Paljon palveluita tarvitsevien asiakkaiden hoito- ja palve-
luvelan purkamiseksi laajennetaan liikkuvan sote-tiimin ja moniammatillisen sote-ty6-
parin toimintamallia. Myos PirSOTE:ssa on kehitetty saatavuutta edistavia ja monipal-
veluasiakkaan palvelujen koordinaatiota edistavia toimintamalleja, joiden jalkautusta
jatketaan tassa hankkeessa vuosina 2024-2025.
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Tybpaketin 4 tavoitteet: Tavoitteena on pitkdaikaissairaiden ja erityisesti monisairaiden
hoidon ja palveluiden vaikuttava, tarvelahtdinen, suunnitelmallinen ja koordinoitu hoito
ja palvelu, seka perusterveydenhuollon hoitotakuun saavuttaminen terveys- ja hoito-
suunnitelman avulla. Tavoitteena on my6s kohderyhméan koronasta aiheutuneen hoito-
, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen vaikuttavien, tuloksellisten ja monimuotoisten

palveluiden avulla.

Tyo6paketin 4 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Terveyshyotyarvio-tydkalun pilotointi: Terveyshyotyarviotyoka-
lun kayttdonottoa selvitetty ja sita ei olla ottamassa kayttdéon aina-
kaan tdman hankkeen aikana.

2023: Terveyshyotyarvion kayttddnoton
selvitys ja

vaikuttavuuden kaytannén tutkimuksen
toteutus

Terveys- ja hoitosuunnitelman (tehosu) kayttédnotto: Te-
hosu:n tavoitteena on varmistaa hoitosuhteen jatkuvuus ja asiak-
kaan osallistaminen sekd minimoida asiakas- ja potilasturvallisuus-
riski ammattilaisten vaihtuvuuden tilanteissa. Hankeaikana on ter-
veys- ja hoitosuunnitelma laadittu mahdollisimman monelle pitkaai-
kaissairaalle, alkaen moninaisen tuen tarpeessa olevista palvelun
kayttajista. Tyovalineella pyritddn poistamaan paallekkaisyydet
sek& varmistamaan Kanta-yhteensopivuus. Liséksi kartoitetaan
tyévalineen hyddyntadmisen mahdollisuudet sosiaalipalveluissa
seka tutkitaan mahdollisuutta yhtendistaa terveys- ja sosiaalipalve-
luiden suunnitelmat yhdeksi kokonaisuudeksi.

2023: Ammattilaisten koulutus tydkalun
kayttéon vastaanottotoiminnassa
2024-2025: Tyovalineen jatkokehitys ja
kayttéonotot koko hyvinvointialueen ter-
veyspalveluissa kartoitukset sosiaali-
huollon puolella hyddyntéamiseksi

Terveyspalveluita paljon kayttavien asiakkaiden tunnistami-
nen: Hankkeessa suunnitellaan ja toteutetaan maarittelyt ja inter-
ventiotoimenpiteet paljon terveyspalveluita kayttavien asiakkaiden
tunnistamiseksi. Liséksi koulutetaan ammattilaisia kohderyhmén
asiakkaiden tunnistamiseen.

2023: Maéarittelyn aloittaminen seka
interventiotoimenpiteiden suunnittelu ja
toteutus; ammattilaisten koulutukset
(kytkokset Inv. 3:n kirjaamisen kehitta-
misen toimenpiteisiin)

2024-2025: Pirkanmaan ja kansallisten
kriteerien maarittdaminen tietojohtamisen
perustaksi.

Liikkuva ja jalkautuva SoTe-tiimi paljon palveluita tarvitseville
asiakkaille: Hankkeessa laajennetaan liikkuvaa SoTe-tiimipalve-
lua koko hyvinvointialueelle. Kohderyhmé on palveluiden piiristé
syrjaytyneet henkilét, joilla on vaikea-asteisia paihde- tai mielen-
terveysongelmia, pitkdaikainen sairaus tai vamma, ja tarve useille
palveluille. Asiakkaat ohjautuvat palveluun mm. sosiaalihuoltoon
saapuvien huoli-ilmoitusten kautta ja yhteistyéverkoston ohjaa-
mina. Tyota tehdaan asiakkaan elinymparistdssa vahvassa am-
mattilaisten valisesséa yhteistydssa etapalveluja hyddyntéen. Liik-
kuva SoTe-tiimi tapaa asiakkaita padosin kotikaynneilla ja matalan
kynnyksen toimipisteisséd, esim. yhteisdruokailuissa. Tarkoitus on
tukea alueen peruspalveluita ja juurruttaa asiakkaan elinympéris-
toissa tapahtuvan tyén mallia.

Ty0 yhdistyy osaksi PirSOTE:ssa kehitettyd Minun tiimini -mallia.

2023: Aiempien liikkuvien palveluiden
arviointi ja alueellisesti skaalautuvan
likkuvan ja jalkautuvan SoTe-tiimin ke-
hittdminen; Liikkuvan sote-tiimin yhteis-
tydrakenteiden kehittdminen sosiaali-
huollon ja jérjestdjen kanssa
2024-2025: Liikkuvan sote-tiimin tyon
jatkaminen ja juurruttaminen koko alu-
een kattavaksi

1-6/2024 Liikkuvan sote-tiimin yhteis-
tyorakenteiden kehittdminen peruster-
veydenhuollon, muiden liikkuvien palve-
luiden ja erikoissairaanhoidon kanssa
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Pirkanmaalaisen hoidon jatkuvuusmallin kehittaminen: Hanke- 2024: toimintamallin ensimmainen
tydna suunnitellaan, kayttdénotetaan ja seurataan mallin vaiku- versio olemassa ja kriteerit potilasva-
tuksia vastaanottopalveluissa. Malli kehitetddn vastamaan myds linnalle tehty

avokuntoutuksen ja mielenterveys- ja paihdepalveluita tuke- . s
vaksi. Kohderyhméana on koko Pirkanmaan véestt johdon aset- \Z/glit?e 'etr?;rghnE:\%?::g‘at‘a{g&ogﬁﬁgf'
tamin erillisin rajauksin kohdistuen nimenomaan moninaisen e

..... maan vaestosta.
ketaan tiiviisti terveys- ja hoitosuunnitelman kayttéonottoon.
Tunnistamisen kriteereiné kaytetdan hankkeessa jo tehtya tyota
ja huomioidaan liikkuvan ja jalkautuvan SoTe-tiimin tunnistamat
tarpeet.

Tyobpaketin 4 tuotokset: Paljon palveluita kayttavéat asiakkaat méaaritelladn ja tunniste-
taan yhtenaisesti koko Pirkanmaalla, ja heille on mahdollista laatia yhtenédinen terveys-
ja hoitosuunnitelma, joka on kayttssa koko alueella kaikissa terveyspalveluissa. Lisaksi
heille nimetdan omatyontekijat hoidon jatkuvuusmallin mukaisesti. Terveyshyotyarvion
kayttoonoton mahdollisuudet ja vaikuttavuus on arvioitu. Koko hyvinvointialueella on
kaytdssa liikkuva ja jalkautuva SoTe-tiimi, joka pystyy vastaamaan nopeasti sosiaali- ja
terveydenhuollon paljon palveluita tarvitsevien ongelmiin seka yhteistyomallit tuke-
maan palvelutarpeeseen vastaamista akuutin vaiheen jalkeen. Sosiaalinen ja yhteis-
kunnallinen turvallisuus kasvaa.

Tyo6paketin 4 kustannusarvio: 2,6 M€

Ty6paketin 4 mittarit: hoitoon paasy (esim. AvoHilmo), asiakastyytyvaisyys, terveys- ja hoi-
tosuunnitelmien maara, tunnistettujen paljon palveluita kayttavien maara, paljon palveluita
kayttaviin sitoutuvien kustannukset ja kustannuskehitys, liikkuvan sote-timin asiakas-
maara.

Investointi 1, Tyopaketti 5: Ikdantyneisiin kohdentuvat toimenpiteet

Ikdihmisten kotona asumista, turvallisuutta, toimintakykyé tai terveyden ja hyvinvoinnin
seurantaa voidaan tukea erilaisilla teknologioilla. Moniammatillisen toimijaverkoston
tuottama sujuva palvelu kotihoidon ikdantyneille asiakkaille vaatii toimintamallien ja tek-
nologiaratkaisujen yhteiskehittdmista. Asiakaslahtdisen palvelun toteuttamiseksi tarvi-
taan uudenlaisia yhteistydmuotoja, tiedonkulun varmistamista ja konsultaatioiden vai-
vattomuutta.

Pirkanmaalla on rakennettu integraatioita digitaalisille alustaratkaisuille ja palvelupo-
luille, esim. laakitysroboteille, kudossokerisensoreille, aktiivisuusrannekkeille ja syda-
men tahdistimille (my6s hankkeiden ulkopuolella) seké toteutettu toimintamallipilotoin-
teja. Tyopaketissa ikaantyneiden teknologiatuettua kotona asumista ja kuntoutumista
jatkokehitetdan ja laajennetaan koko hyvinvointialueelle, my6s muihin asiakasryhmiin.

Tybpaketin 5 tavoitteet: Tavoitteena on turvata ikdihmisten kotona asumista seka lisata
ikaantyneen kotihoidon asiakkaan ja hanen laheistensa turvallisuuden tunnetta. Tavoit-
teena on parantaa hoidon ennakoivuutta ja jatkuvuutta, joiden avulla vAhennetdan sai-
raalapaivystyksen akuuttihoidon tarvetta. Uusien toimintamallien mydta parannetaan
myods ammattilaisten valista yhteisty6ta.

Tavoitteena on kotona asumista tukevien teknologioiden laajentuminen hyvinvointi-
aluetasoisesti asetettujen tavoitteiden mukaan, seka kotona asumista tukevien tekno-
logioiden jatkokehittdminen, huomioiden myds itsendisesti kotona asuvien ikaantynei-
den tukeminen teknologisilla ratkaisuilla.

Tavoitteena on myds teknologioista saatavan datan yhdistavan integraatioalustan ke-
hittdminen ja hy6dyntaminen, seké toimintamallien kehittaminen ja laajentaminen koti-
hoidon asiakkaiden palvelutuotannon tueksi.
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Toimenpide

Karkea aikataulu

Teknologioista tulevan datan yhdistavan alustan hyddyn-
taminen ja toimintamallien kehittdaminen ja laajentaminen
kotihoidon asiakkaiden palvelutuotannon tueksi: Integraa-
tioalusta yhdistéa eri teknologioista tulevaa dataa. Tydpake-
tissa yhteiskehitetaan teknologiaratkaisuihin liittyvia toiminnalli-
sia maarittelyja. Liséksi kehitetdén ja laajennetaan moniamma-
tillisen verkoston toimintamallia (ml. konsultaatiot) hyddyntaa
alustan tuottamaa tietoa seka kasvatetaan ikdantyneiden ja
muiden kotihoidon piirissa olevien teknologiaosaamista.

Uusien kotona asumista ja ydaikaista kotihoitoa tukevien tek-
nologioiden kartoittaminen ja hallittu kayttéonotto, seka kus-

2023-2025: Toimintamallien jatkokehitt&-
minen ja laajentaminen hyvinvointialueella
seka littdminen avohoidon 24/7 paivystys-
jarjestelméan rakentamiseen ja PirKOTI-
hankkeen kanssa integroidun digisotekes-
kuksen kehittamiseen; ammattilaisten kou-
lutukset digitaalisen tiedon hyddyntami-
seen; toimintamallin vaatimat koulutukset
(digituen mallit) asukkaille; ratkaisusta
viestinta. Kotihoidon olemassa olevien tek-
nologioiden kustannushy®étyarviointi (Pir-
KATI-hankkeen mallinnukset), mité tekno-

tannushydétyanalyysimallin (KUHA) jatkokehittdminen yhteis- logioita nostetaan integraatioalustaan.
tydssa investointi 3 tiedolla johtamisen kanssa.

Ikdéntyneiden, itsendisesti kotona asuvien toimintakykya tuke-
vien ja yllapitavien teknologioiden edistéminen.

Tyopaketin 5 tuotokset: Hoidon tarpeen lisaantymiseen voidaan reagoida ennalta eh-
kaisevasti ja hoito on mahdollista toteuttaa nykyista useammin kotona. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon ammattilaisilla on kayttssa uusia, teknologiaratkaisuja hyddyntavia toi-
mintamalleja, jotka edistavat asiakaslahtdisen hoito- ja palvelupolun jatkuvuutta. Hoito-
ja palvelupéatokset perustuvat aiempaa enemman mitattuun tietoon ja eri mittaustie-
toja yhdistamalla saatuun parempaan tilannekuvaan (kytkdkset Inv. 3:n toimenpitei-
siin).

Ty6paketin 5 kustannusarvio: 1,0 M€

Tyb6paketin 5 mittarit: asiakasryhman sairaalapéivien ja paivystyskayntien maara, etapalve-
lua kayttavien osuus kotihoidon asiakkaista, asiakas- ja tyontekijapalaute. RAl-laatumoduu-
lin teknologiaraportit ja asiakasrakenteeseen liittyvat analyysit (teknologian kayttajaksi so-

veltuminen suhteessa asiakasrakenteeseen).

b) Erikseen maariteltyjen digitaalisten toimintamallinen kayttéénotto ja jalkautus

Investointi 1, TyOopaketti 6: Erikseen maariteltyjen digitaalisten toimintamallien kay-

ton laajentaminen peruspalveluissa

Nykytilassa hoitoon paéasyssa ja (digi)palveluiden saatavuudessa on merkittavia viiveita
ja kuntakohtaista vaihtelua. Huomioiden myés koronapandemiasta aiheutunut hoito-
velka, tarvitaan kustannustehokkaita tapoja tuottaa asukkaille tarvittavat palvelut. Kan-
sallisten digitaalisten toimintamallien (DigiFinlandin palvelut) kayton laajentaminen oli
mukana vuoden 2022 RRP-hankkeessa naihin haasteisiin vastaamiseksi. Lisaksi tyo-
pakettiin sisaltyy kansallisessa yhteistydssa séhkoisen perhekeskuksen kayttdonotta-
minen.

Tyopaketin 6 tavoitteet: Tavoitteena on asukkaan hoitoon paasyn sujuvoittaminen, no-
peutuminen ja yhdella yhteydenotolla ratkeaminen episodiasioissa, sujuva palvelu sys-
temaattisen tiedonkeruun ansiosta maaraaikaistarkastuksissa ja suun terveydenhuol-
lossa (esitietolomakkeet), vaikuttavat terveyden edistamisen interventiot ilman ammat-
tilaisten panosta (hyvinvointivalmennukset) seka digitaalisen asioinnin kokonaisuuden
kytkeytyminen digisotekeskuksen kehittamiseen ja tarvittavin osin 24/7-digiasioinnin
mahdollistaminen.

Tybpaketin 6 toimenpiteet ja karkea aikataulu:
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Toimenpide Karkea aikataulu

Digitaalisen asioinnin laajentaminen ja yh- 2023-2025:

denmukaistaminen hyvinvointialueta- Omaolo-palvelun kaytén laajentaminen ja kehitystyd paattyi
soiseksi digitaalisten palvelujen kokonai- Pirkanmaalla lokakuun 2023 loppuun hyvinvointialueen irti-
suudeksi sanoessa Omaolo-palvelusopimuksen DigiFinlandin kanssa.

Sopimus paattyy 30.4.2024.

- Omaolon kehittAmisesta saatuja oppeja ja toimintamalli-
muutoksia hyddynnetaan, kun siirrytaan kayttamaan sahkoi-
sia lomakkeita

Pirkanmaalla on tehty Omaolon yhdenmukais-
tamisen tyota koordinoidusti ja kehittdjayhteiso

on olemassa. - Sahkoisten lomakkeiden kayttdonottoa laajennetaan eri-
' - o o . laisten toimintojen kuten maaraaikaistarkastukset, esitieto-,
Edistetaan erillisista potilastietojarjestelmien yhteydenotto- ja palveluihin ohjautumisen lomakkeet, huo-

sahkadisista asiointiportaaleista huolimatta séh- | mioiden THL:n maarittamat lomakkeiden rakenteet

koisen asioinnin yhdenmukaisuutta ja laajenne- | - Sahkoista asiointia laajennetaan toiminnallisessa muutok-
taan asiointimahdollisuuksia erilaisille kayttajille | sessa, johon liittyy keskitettyjen, Pirkanmaan tasoisten pal-
ja erilaisiin palveluihin velujen kayttdonotto

- Videovastaanottojen kayttda laajennetaan itsendisissa, la-
heiset mukaan ottavissa, avusteisissa ja konsultaatiot mah-
dollistavissa sote-palveluissa

-Etavastaanottojen toiminallisuuksia laajennetaan etadiag-
nostiikan ja vierianalytiikan ratkaisuja kayttdonottamalla

- Digitaalisten hoitopolkujen laajentaminen ennaltaehkaise-
viin ja perustason palveluihin (mm. omahoito, suun tervey-
denhoidon liittdminen osaksi hoitopolkua), kuitenkin siten
ettd tarvittaessa liittdminen erikoistason palveluihin mahdol-
listuu

-Monipalveluasiakkaiden digitaalisia yhteydenottomahdolli-
suuksia kayttéa laajennetaan sosiaali- ja terveyspalveluissa
- Mahdollistetaan jo kehitettyjen, olemassa olevien suostu-
musten ja valtuutusten nayttaminen ammattilaisille reaaliai-
kaisesti sahkdisesti, ja laajennetaan nain asiointiin liittyva
yhdyspintayhteisty6té hyvinvointialuetasoisesti.
-Ennaltaehkéaisevien ja omahoitoa tukevien digitaalisten hoi-
topolkujen kayttda laajennetaan ja hyddynnetdan mm. kan-
sallisesti kehitettédvaa hyvinvointikartoitusta

Tyopaketin 6 tuotokset:

Digitaaliset palvelut luovat yhtenaisesti toimivan kokonaisuuden, joka on kaikkien pirkan-
maalaisten saavutettavissa. Asiointi sdhkdisten palvelujen kautta on ensisijaista digikyvyk-
kailla asiakkailla ja heilld, jotka ovat mahdollistaneet puolesta asioinnin. Digitaaliset ennal-
taehkaisyn ja omahoidon polut ovat vaikuttavia ja niilla pysyvyys on hyvaa (yli 50 %). Perin-
teisten vastaanottojen ajat lyhentyvat esitietolomakkeiden ja digitaalisten hoitopolkujen
myo6ta. Asiointi digitaalisesti on laajasti mahdollista tuettujen asiointipisteiden, avusteisen
valtuutuksen ja verkostomaisesti tuotetun digituen myota.

Ty6paketin 6 kustannusarvio: 1,0 M€
Tyopaketin 6 mittarit:

24/7 digiasioinnin toteutuminen, reaaliaikaisten ja asynkronisten viestien maarat, séh-
koisten ajanvarauksien maara, videovastaanottojen maarat (kahdenvaliset ja monipis-
teiset), elintapamuutosten mittaristo, sahkoisen perhekeskuksen kayttajamaara, digi-
taalisten polkujen kokonaismaara ja poluilla pysymisen prosenttiosuus, Sahkdisen asi-
oinnin asiakaskokemukset.
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4.1.2. Investointi 2; Edistetdaan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaeh-
kaisya ja ongelmien varhaista tunnistamista

Investoinnissa 2 edistetdan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya ja ongel-
mien varhaista tunnistamista. Investoinnissa toteutetaan hyvinvointialuestrategian 1. ja 2. karjen
mukaisia tavoitteita.

1. Tarkeinta ihminen 2. Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut 3. Hyvinvoivattyontekijat 4. Yhdessayhteentoimiva hyvinvointialue

2. Yhdenvertaiset, ennaltaehkdisevit ja vaikuttavat palvelut

Investointi 2, Tyopaketti 1: Alueellinen elintapaohjauksen palvelutarjotin

Pirkanmaan hyvinvointialue (Pirha) rakentaa yhdessa alueen kuntien kanssa elinta-
paohjauksen alueellisen palvelutarjottimen (palvelutarjotin) sisallén, mika linkitetaan
Pirhan verkkosivuihin. Elintapachjauksen kaytantdja yhtendistetaan ja uudistetaan
saatavuuden ja saavutettavuuden lisdamiseksi seka rakennetaan ja implementoidaan
Pirhaan elintapaohjauksen johtamismalli yhdessa Pirhan HYTE-tiimin kanssa. Pir-
hassa kaytettavat tutkittuun tietoon perustuvat elintapaohjausmateriaalit ja hyvat kay-
tannot arvioidaan, yhtendistetaan ja kootaan palvelutarjottimelle. Palvelutarjottimelle
litetddn PirSOTE:ssa koottuja Pirkanmaan 23 kunnan liikunta-, luonto- ja kulttuuripal-
veluita. Hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamiseksi taiteen ja kulttuurin keinoin tue-
taan hankkeella Pirkanmaan alueellisen kulttuurihyvinvointisuunnitelman ja KUPPI-
hankkeessa (Kulttuurihyvinvoinnin palveluohjaus Pirkanmaalla -hanke) rakennettujen
mallien liittdmista elintapaohjauksen palvelutarjottimeen. Hankkeessa rakennetaan
mittaristo vaeston elintapamuutoksen todentamiseksi seka kulttuurihyvinvoinnin laa-
tukriteeristd Pirkanmaan yhdyspinnoilla ja Pirhan sote-yksikdissa toteutettavaan toi-
mintaan. Jarjestdja tuetaan niiden tuottamien hyvinvointi- ja terveyseroja kaventavien
palveluiden linkittamisessa palvelutarjottimelle. Kehittamisessd ovat mukana kaikki
Pirhan alueen kunnat, ja kohderyhmana on Pirkanmaan koko vaestd. Tama vaikuttaa
sotepalveluissa painopisteen siirtymiseen ennaltaehkaisyyn ja tulevien vuosien kus-
tannuskehitykseen. Elintapamuutoksia tukevien tutkittuun tietoon perustuvien kaytan-
téjen ja ohjausmateriaalin kokoaminen yhteiselle alustalle madaltaa kynnysta eri va-
estéryhmille kohdennettuun palveluohjaukseen sekéa heidan hyvinvointinsa ja tervey-
tensa edistamiseen. Hoito- ja palveluvelka-analyysissa tunnistetut haavoittuvassa
asemassa olevat ryhmat ovat toimenpiteen ensisijainen kohderyhma (ja niista erityi-
sesti paljon terveyspalveluja kayttavat, monipalveluasiakkaat ja ikdantyneet), mutta
kehitettavat ratkaisut ovat laajasti hyddynnettavissa kaikille vaestdéryhmille. Tydpake-
tissa osallistutaan hakuoppaassa kuvattuun hyvinvoinnin monialaisen palvelukonsep-
tin kansalliseen suunnitteluun ja yhteistyéhon. Palvelutarjottimen digitaaliseen alus-
taan liittyva kehitystyd, mukaan lukien tarvittava “"palikka” kuntien tuottamien elintapa-
ohjauspalveluiden liittimiseksi alueelliselle palvelutarjottimelle, rahoitetaan Investointi
4:sta. Tassa huomioidaan yhteensovittaminen kansallisiin digitaalisiin ratkaisuihin.

Tyobpaketin 1 tavoitteet: Tavoitteena on kaventaa vaeston hyvinvointi- ja terveyseroja
yhtendistamalla elintapaohjauksen kaytantdja ja mahdollistamalla elintapamuutosta
tukevan tiedon ja ohjauksen saatavuus ja saavutettavuus seka kuntalaisille etta eri
alojen ammattihenkiléille.
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TyOpaketin 1 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Digitaalisen alustan siséalléllinen maa-
rittelytyd ja kayttéonotto: Toimenpi-
teessé maadritellaén elintapaohjauksen
digitaalisen alustan sisall6lliset kokonai-
suudet: esim. alustan sisaltojen tarkka
rakenne, alustan ohjauslogiikka ja -rooli
osana hyvinvointialueen muita séhkaéisia
palveluita seka integroituminen digisote-
keskukseen. Toteutetaan alustan lansee-
raus ja kayttéonoton tuki.

Tekninen kehitystyd ja sen rahoitus In-
vestoinnista 4 kansallisesti kehitettyjen
ratkaisujen tuella

2023: 1) Jatketaan elintapaohjauksen palvelutarjottimen (palvelu-
tarjotin) rakentamista pilottien pohjalta ja investointi 4:n ohjeiden
mukaan; 2) tehdaéan yhteisty6ta Pirhan verkkosivuista vastaavien
kanssa palvelutarjottimen saavutettavuuden ja nakyvyyden var-
mistamiseksi seka kohderyhman ohjaamiseksi alustalle

2024: 1) Tehdaan kayttokokemusten perusteella tarvittavat pal-
velutarjottimen ja sen saavutettavuuden korjaavat toimenpiteet;
2) Pirhan strategian mukaisesti rakennetaan, pilotoidaan (ml. 1ah-
totilannekartoitus) ja otetaan kayttddn mittaristo kuvaamaan pal-
velutarjottimen kayttda; 3) tehdéan ja otetaan kayttéon palvelu-
tarjottimen viestintasuunnitelma yhdessa Pirhan verkkosivuista
vastaavien kanssa; 4) laajennetaan palvelutarjotin paljon palve-
luita tarvitsevien lasten, nuorten ja lapsiperheiden seka ikaihmis-
ten palvelutarjottimiksi (aloitus, testaus ja pilotointi);5) luodaan
palvelutarjottimelle kriteerit jarjestéjen tuottamien elintapaohjaus-
palvelujen linkittamiseksi ja tuetaan jarjestoja linkityksessa

2025: Toteutetaan palvelutarjottimen tekninen jatkokehittdminen
ja yllapito yhdesséa Pirhan verkkosivuista vastaavien kanssa

Siséltéjen kehittdminen: Elintapaoh-
jauksen kaytantoja yhtenaistetaan ja uu-
distetaan saatavuuden ja saavutettavuu-
den lisddmiseksi. Pirhaan rakennetaan ja
implementoidaan kaytt6on elintapaoh-
jauksen johtamismalli yhdessa Pirhan
HYTE-tiimin kanssa. Hankkeessa raken-
netaan mittaristo elintapamuutoksen to-
dentamiseksi seké kulttuurihyvinvoinnin
laatukriteeristd Pirkanmaan yhdyspin-
noilla ja Pirhan sote-yksikdissé toteutet-
tavaan toimintaan. Pirhassa kaytettavéat
kulttuuri-, likunta- ja ravitsemusohjaus-
materiaalit sek& muut elintapaohjausma-
teriaalit (mm. paihteet, savuttomuus, uni)
yhtendistetaan ja luodaan prosessi nii-
den liittdmiseksi, arvioitavaksi ja yllapi-
dettavaksi alueellisella elintapaochjauksen
palvelutarjottimella. Palvelutarjottimelle
litetd&n kuntien ja jarjesttjen tuottamia
likunta-,luonto- ja kulttuuripalveluita.

2023: 1) Sisallon tuottaminen alueelliselle elintapaohjauksen pal-
velustarjottimelle (palvelutarjotin); 2) palvelutarjottimen kaytt66n-
ottoa tukevat koulutukset ammattilaisille; 3) kdynnistetaén ravit-
semus- ja liikuntaneuvontaan liittyvan ohjausmateriaalin kokoa-
minen, arviointi ja alueellinen yhtenaistaminen seka tuki kayt-
téonotolle; 4) linkitetdan palvelutarjottimelle Pirkanmaalla kulttuu-
rihyvinvoinnin hankkeissa rakennettuja malleja ja palvelupolkuja
taiteen ja kulttuurin keinoin tapahtuvasta hyvinvoinnin ja tervey-
den edistamisesta, ml. kulttuurilaheteideologia haavoittuvassa
asemassa oleville; 5) tuetaan kuntia palvelutarjottimelle linkitetta-
vien liikunta- ja kulttuuripalvelujen kuvausten yhtenéistamisessa
2024: 1) jatketaan vuoden 2023 tehtavakokonaisuuksia elintapa-
ohjauksen saatavuuden ja saavutettavuuden lisddmiseksi ja elin-
tapaohjausmateriaalin yhtenaistamiseksi; 2) rakennetaan ja im-
plementoidaan elintapaohjauksen johtamismalli yhdessa Pirhan
HYTE-tiimin kanssa; 3) perustetaan asiantuntijatyéryhma arvioi-
maan, paivittdmaan ja yllapitamaan palvelutarjottimelle koottavaa
elintapaohjausmateriaalia; 4) rakennetaan, pilotoidaan ja otetaan
kayttdon mittaristo vaestdtason elintapamuutosten kuvaamiseksi
seka kulttuurihyvinvoinnin laatukriteeristd Pirkanmaan yhdyspin-
noilla ja Pirhan sote-yksikdissé toteutettavaan toimintaan; 5) tue-
taan jarjestoja niiden tuottamien elintapaohjauspalveluiden liitta-
miseksi palvelutarjottimelle

2025: Vakiinnutetaan vuosien 2023-2024 toimenpiteet osaksi
Pirhan normaalia toimintaa

Ty6paketin 1 tuotokset: Vaikutukset nakyvat tulevina vuosina kuntien ja hyvinvointialueen
valtionosuuksien HYTE-kriteereiden tiedoissa ja siten vaikuttavat valillisesti rahoitukseen.
Alueellisen palvelutarjottimen kayton raportoinnista saadaan tietoa elintapaohjauksen

saavutettavuudesta ja saatavuudesta. Vaeston elintapamuutosta kuvaavaan mittaristoon
voidaan kytked elintapoihin liittyvaa, valtakunnallisiin tietopankkeihin raportoitavaa dataa

mm. tietyista sairauksista.

Tyopaketin 1 kustannusarvio: 1,479 M€

Tyopaketin 1 mittarit: Alueellisen elintapaohjauksen palvelutarjottimen kayttdraportit
(ammattilaiset ja kuntalaiset), koulutustilaisuuksiin osallistuneiden maéra, elintapoihin
liittyvat kuntien ja hyvinvointialueen valtionosuuksien HYTE-kriteerit, hyvinvointialu-
een palvelutuotantoon rakennettava vaeston elintapamuutoksia kuvaava mittaristo.
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4.1.3 Investointi 3: Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikutta-
vuutta tukevaa tietopohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta

Vaikuttavuuden edistaminen on yksi merkittdvimpid sosiaali- ja terveydenhuollon
trendeja viimeisen kymmenen vuoden ajalla. Vaikuttavuudella tarkoitetaan palve-
luilla aikaansaatua vaikutusta terveyteen, hyvinvointiin tai muuhun toivottuun asi-
aan ja sen kehittamisen edellytys on tietopohjainen ymmarrys hoitojen ja palvelui-
den kustannusvaikuttavuudesta. 3. investoinnilla toteutetaan Pirkanmaan hyvin-
vointialuestrategian kolmen karjen mukaisia teemoja, mutta erityisesti 4. karjen,
"Yhdessa yhteentoimiva hyvinvointialue”.

1. Tarkeinta ihminen 2. Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut 3. Hyvinvoivat tyontekijat 4. Yhdessa yhteentoimiva hyvinvointialue

Olemme vahva ja vetovoimainen tydyhteisé ja Rakennamme toimivan hyvinvointialueen ja
arvostettu hyvinvointialue tydntekijsidemme luomme yhdessa hyvinvointialueen
keskuudessa toimintakulttuurin ja uuden johtamismallin

Palvelutoimintamme perustuvat tarpeeseen,
nayttdon ja tutkittuun tietoon

Vahvistamme monikanavaisia, moniammatillisia ja
integroituja palveluprosesseja

Olemme arvostettu yhteistydkumppani, omistaja
Ja aktiivinen verkostoituja

Olemme edelldkavija kansallisen ja kansainvalisen
tason kysymyksissa

2. Yhdenvertaiset, ennaltaehkaisevat ja vaikuttavat palvelut

TyoOpaketti 1: Kansallisen vaikuttavuuskeskuksen pilotti

Hankeoppaan ohjeen mukaisesti kansallisen vaikuttavuuskeskuksen toimintamallia pilotoi-
daan ja sen aikana tuotetaan jarjestamistehtavaa tukevaa uutta vaikuttavuustietoa. Toiminta-
mallia pilotoidaan eri verkostoissa ja virittdja-/kirittdjatoiminnalla. Jarjestamistehtavaa tuke-
vaa uutta vaikuttavuustietoa tuotetaan verkostojen liséksi osatoteuttajien osapiloteilla, jotka
koostuvat kansallisesti merkittavista asiakasryhmista.

Hankesuunnitelma on paivitetty 16.8.2024 STM:ssé ja Vaikuttavuuskeskuksen ohjausryh-
massa kaytyjen keskustelun perusteella. Merkittdvimmat sisalldlliset muutokset ovat:

e Vaikuttavien menetelmien ja toimintamallien kaytt6onoton tuki hyvinvointialueille

e Vaikuttavuustietoon perustuvat tehtavat perustuvat yhteistybhdén kansallisten
toimijoiden kanssa

e Tarkennettu sosiaalihuollon ja hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen roolia

Sosiaalihuollon ja hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen osuus (yhteensa 59%) kuvataan
allaolevassa taulukossa ja piiraskuvaajassa:
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Vaikuttavuu Osuus
Pilotti skeskuksen| o con | Hytoo | Muuto | vht. % | %" | Budjetti€ | Sos€ | Hyte€ | Muute | vhte
osuus budjetista
pilotista %
Va:(k:sﬁ":us Kokonaan | 38 38 24 100 100 | 800000 | 304000 | 304000 | 192000 | 800 000
TID
HUS kustannusvaikuttav| Kokonaan 0 5 95 100 33 77778 0 3889 73 889 77 778
uus koko sote
lakkaan
lonkkamurtuma: |\ onaan | 20 5 75 100 33 77778 | 15556 3889 58333 | 77778
hoitopolku
(esh+pth+sos)
sydamen oL onaan 0 5 95 100 33 77778 0 3889 | 73889 | 77778
apupumppuhoito
Sepelvaltiomatauti: [ Osittain,
Varha hoito ja data- 0 30 70 100 46 107 333 0 32200 | 75133 | 107333
primaéripreventio |analyytikko
Aikuissosiaalityon Osittain,
ot y data- 100 0 0 100 54 126000 | 126 000 0 0 126 000
p analyytikko
T2D
Pohjois-Savo kom;':‘;;it;:de” Kokonaan | 0 10 90 100 34 | 11772 0 17177 | 154595 | 171772
edistaminen
Mielen hyvinwoinnin
L Kokonaan 10 ) 0 100 il 206772 | 20677 | 186095 0 206 772
paihteettéomyyden
edistaminen
Vointimittareiden Osittain,
pilotointi ja tiedolla |hanketyonte| 10 80 10 100 24 121457 | 12146 | 97166 | 12146 | 121457
johtaminen kija
Kardiologiset
Pohjois- rekisterit: Kokonaan 0 20 80 100 100 | 233333 0 46667 | 186666 | 233333
Pohjanmaa digihoitopolku
(esh+pth)
YHTEENSA 178 283 539 100 2000000 | 478378 | 694971 | 826 651 | 2 000 000
% 18 28 54 100 % 24 35 41
0,
% 59
sos+hyte
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Sosiaalihuolto, hyte ja muut jakautuminen
so+hyte yhteensa 59 %

m Sosiaalihuolto = Hyte Muut

Kansallisen vaikuttavuuskeskuksen pilotointi toteutetaan Pirkanmaan hyvinvointialueen
koordinoimana yhteistydssa kaikkien hyvinvointialueiden kesken, joiden alueella sijaitsee yli-
opistollinen sairaala (Pohjois-Savo, Pirkanmaa, Pohjois-Pohjanmaa, Varsinais-Suomi; lisaksi
HUS-yhtyma. Pirkanmaan koordinaatiovastuusta sovittu ndiden organisaatioiden kesken
17.8.2022). Tybpaketti on valmisteltu yhteistydssa naiden organisaatioiden kanssa.

Vaikuttavuuskeskuksen toteutusmalli, tehtavét ja tavoitteet perustuvat soveltuvilta osin elo-
kuussa 2021 julkaistuun Helsingin ja Ita-Suomen yliopiston selvitykseen "Vaikuttavuuden
vuosikymmenta rakentamassa — Kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuuskes-
kus -selvitys”. Vaikuttavuuskeskuksen keskeisena tehtdvana on jatkossa tukea hyvinvointi-
alueita vaikuttavuuden edistamisessa verkostoyhteistydn ja vertaiskehittdmisen keinoin. Kes-
kus auttaa alueita kansallisesti linjattujen vaikuttavien menetelmien ja toimintamallien toi-
meenpanossa seké vaikuttavuuden osoittamisessa ja hyodyntamisessa. Yhteistydssa mm.
STM:n, THL:n ja VM:n kanssa keskus osallistuu vaikuttavuusmittarien valintaan. Valmistelun
keskeisend tarkoituksena on vahvistaa sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuutta ja kus-
tannusvaikuttavuutta, erityisesti sosiaalihuollon ja toisaalta hyvinvoinnin ja terveyden edista-
misen osalta.

Ty6paketin 1 tavoitteet:

Rakenteiden vahvistaminen ja sidosryhmayhteistyon tiivistaminen
Hyvinvointialueiden keskindisen yhteistytn vahvistaminen
Vaikuttavuusymmarryksen lisédminen hyvinvointialueilla

Vaikuttavien menetelmien kayttédnoton tukeminen

Vaikuttavuuden osoittamisen ja hyddyntadmisen tukeminen

Vaikuttavuustiedon tuottamisen yhtendistaminen sek& tiedon hy6dyntdmisen
lisdantyminen ja kehittyminen hyvinvointialueilla THL:n kanssa yhteistyossa.
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Tehtava 1: Rakenteiden vahvistaminen ja sidosryhmayhteistyon tiivistdminen (kohdistuu
koko soteen, ml. hyte)

o Kehitetddn vaikuttavuuskeskuksen rakenteita STM:n palvelureformin mukaisesti

o Kehitetddn Vaikuttavuuskeskuksen toiminta osaksi STM:n, VM:n ja tut-
kimuslaitosten seka hyvinvointialueiden yhteisty6ta

¢ Kehitetd&n hyvinvointialueiden vaikuttavuuden ohjauksen rakenteita yhdessa
hyvinvointialueiden kanssa

¢ Luodaan vaikuttavuuskeskuksen yhteistyomallit sidosryhmayhteistydlle (mm. Palko,
FINCCHTA, laaturekisterit, sosiaalialan osaamiskeskukset, hva-hyte-koordinaattorit)

o Tehdaan yhteistydta FINCCHTA:n kanssa ja erityisesti Kustannusvaikuttavuus
osaksi suosituksia -toimenpiteen kanssa.

Tuotokset:
¢ Vaikuttavuuskeskuksen toiminnalle on luotu vaihtoehtoisia toimintamalleja STM:n
paatdksentekoa tukemaan
e Sidosryhmayhteisty6 on kdynnistynyt

Mittarit:
¢ Sidosryhmat kokevat vaikuttavuuskeskuksen toiminnan hyddylliseksi (aiheesta
tehdaan kysely, jonka keskiarvotavoitteena on 4 asteikolla 1-5)
e Sidosryhmien kokemus vaikuttavuustiedon hyédyntamisesta paranee
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Tehtava 2. Hyvinvointialueiden keskindisen yhteistydn vahvistaminen (kohdistuu koko so-
teen, ml. hyte)

e Vaikuttavuuskeskus tukee hyvinvointialueiden vaikuttavuuden edistamista
verkostoyhteistyon ja vertaiskehittdmisen keinoin
o YTA-tydryhmien ja palvelukokonaisuuksiin liittyvien vaikuttavuusver-
kostojen yllapito ja koordinointi
o Valtakunnallisiin palvelukokonaisuuksiin liittyvien vaikutta-
vuusverkostojen yllapito
o Vaikuttavien toimintamallien, menetelmien ja mittareiden tunnetuksi
tekeminen hyvinvointialueilla yhteistydsséa THL:n kanssa
e Painopisteina sosiaalihuolto ja hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Tuotokset:
¢ Erilaisia yhteistydn muotoja ja toimintamalleja on kaytossa

Mittarit:

¢ Kaikilta hyvinvointialueilta on osallistujia Vaikuttavuuskeskuksen keskeisim-
missa verkostoissa

¢ Kyselyyn vastanneista hyvinvointialueiden edustajista enemmistd kokee hydtyneensa
Vaikuttavuuskeskuksen toimintaan osallistumisesta

Tehtava 3: Vaikuttavuusymmarryksen lisddminen hyvinvointialueilla (kohdistuu koko so-
teen, ml. hyte)

» Tunnistetaan hyvinvointialueiden vaikuttavuustietoa ja —osaamista ja jaetaan sita
edelleen muille

» Motivoidaan ja tuetaan kulttuurinmuutosta viestinnén ja muutosjohtamisen keinoin.

» Viestitdan vaikuttavuuden merkityksesta ja vaikuttavuustiedosta ja kasvatetaan
tietoisuutta ja ymmarrysta vaikuttavuuden hyodyista eri tasoilla

» Kehitetdan vaikuttavuusajattelua sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten
koulutukseen yhteistydssa oppilaitosten ja STM:n kansallisen palvelurefor-
min kanssa

» Kootaan Vaikuttavuusléhettilaét -verkosto

» Painopisteiné sosiaalihuolto ja hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Tuotokset:
» Kuvaus muutoksen tukemisen ja vaikuttavuusperusteisen toiminnan
jalkautusmallista
» Kooste oppilaitoksille vaikuttavuuskoulutusten tarpeesta

Mittarit:




e Enemmistd vaikuttavuuskeskustoimintaan osallistuneista, kyselyyn vastanneista
kokee vaikuttavuusymmarryksensa lisdantyneen

Tehtava 4: Vaikuttavien menetelmien kayttddnoton tukeminen (kohdistuu koko soteen,
ml. hyte)

¢ Kootaan yhteen erityisesti sosiaalihuollon ja hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
vaikuttavat toimintamallit, menetelmat ja mittarit hyvinvointialueilta ja tuotetaan
kooste asiasta THL:lle

¢ Kehitetddn hyvinvointialueiden vaikuttavien toimintamallien, menetelmien ja mit-
tareiden kayttoonoton malli ja pilotoidaan sita hyvinvointialueilla yhteisty6ssa
THL:n kanssa

e Tuetaan hyvinvointialueita vaikuttavien menetelmien kayttdonotossa

¢ Edistetaan hyvinvointialueiden vaikuttavien menetelmien kayttéonottoon liittyvaa
osaamista

¢ Painopisteina sosiaalihuolto ja hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Tuotokset:
e Vaikuttavuuskeskuksen vaikuttavien menetelmien kayttdonoton malli
o Kooste erityisesti sosiaalihuollon ja hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
vaikuttavista toimintamalleista yhteistydssa THL:n kanssa

Mittarit:

¢ Menetelman kayttdaste pilottiyksikdssa (tavoite: kayttddnottoprosessin jalkeen
enemmistd pilottiyksikdiden tydntekijoista kayttaa pilotoitua menetelmaa)

Tehtava 5: Vaikuttavuuden osoittamisen ja hyddyntdmisen tukeminen (kohdistuu koko so-
teen, ml. hyte)

o Kartoitetaan SOTE-sektorilla kdytossa olevat vaikuttavuusmittarit ja hyvinvointialu-
eilla tehtava tyo niiden hyédyntamiseksi

o Selvitetdan eri tietovarantoihin keréattavat vaikuttavuuden arvioinnin tiedot, mittarit ja
indikaattorit seka tietolahteet (huomioiden esim. laaturekisterit)

o Kerataan hyvinvointialueilta tunnistettuja vaikuttavuustietotarpeita seké selvitetaan
tiedon yhdistadmisen ja kerddmisen mahdollisuuksia kansallisen tietopohjan rakenta-
miseksi (yhteistytssa THL:n kanssa)

¢ Tuetaan hyvinvointialueita vaikuttavuustiedon tuottamisessa kehittdmisessa mm.
edistamalla kansallisesti sovittujen, yhteisten mittareiden ja tiedonkeruutapojen

kayttdonottoa.
Tuotokset:
¢ Nykytilakuvaus sosiaali- ja terveydenhuollon seka hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen:

o palveluiden tuottamista vaikuttavuustiedosta
o kaynnissé ja suunnitteilla olevista vaikuttavuustiedon
kehittAmiskokonaisuuksista
o tunnistetuista tietotarpeista
o Malli ja tarkastuslista vaikuttavuustiedon tuottamisen parantamiseksi ja tiedon hyo-
dyntamisen lisd&miseksi hyvinvointialueen eri palveluissa ja toiminnoissa

Mittarit:
e Nykytilan kuvaus, mallit ja tarkastuslista ovat valmiit




Osapilotit:

HUS: Kustannusvaikuttavuuden kehittaminen, kohteena T1D, i&kkaiden lonkka-
murtumat, sydamen apupumppuhoito: kehitetdan geneerinen malli kustannus-
vaikuttavuuden arviointiin, joka tarjoaa tietoa paatdksentekoon ja toiminnan ke-
hittamiseen. Geneerinen malli on kehitetty sydamenapupumppu -, T1DM - ja iak-
kaiden lonkkamurtumat potilasryhmien hoidon kustannusvaikuttavuuden arvioin-
nin mallinnuksen pohjalta. Kehitystyon edetessa geneerista mallia on skaalattu
(sovellettu sovittaen) muiden potilasryhmien kustannusvaikuttavuuden arvioin-
nissa tarvittavaan tiedon rakentamiseen ja raportointiin. Kaikki tyd tehd&an talla
vaikuttavuuskeskuksen pilottirahoituksella. Geneerisessa mallissa Hyte-mittari
on elamanlaatuun liittyva 15D tai hoitoon liittyva erityismittari esim. idkkaiden
lonkkamurtuman mallinnuksessa kaatumisen ennaltaehkaisy. lakkaiden lonkka-
murtumat projektissa on kaatumisten ehkaisy -vaikuttavuusmittarit. Nama vai-
kuttavuusmittarit mallinnettu perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon toiminnan
kattavalle osalle hoitopolkua (esim. geriatrinen arvio). Mittarit tuottavat tietoa
kaatumisen/uudelleen kaatumisen ennaltaehkaisevista toimenpiteista ko hyvin-
vointialueella. Geneerisesséa mallissa Hyte-mittari on elamanlaatuun liittyva 15D
tai hoitoon liittyva erityismittari esim. iakkaiden lonkkamurtuman mallinnuksessa
kaatumisen ennaltaehkaisy. 15D:ta kaytetaan HR-QOL-mittarina kuudessa kah-
destatoista tuotannossa/mallinnuksessa olevista sydamen apupumppuhoito —
piloteista. Poikkeuksena T1DM, johon se on tarkoitus jatkossa liittd& aikuispoti-
laille HUSissa. 6/12 -LVAD -pilottia voi tulkita seuraavasti: ensimmaista LVAD-
mallinnusta on skaalattu. Malleja on nykyaan 12 ja puolessa niista on elaman-
laadun mittari. LVAD-pilotin skaalaukset ovat siis ESH:n kustannusvaikuttavuu-
den jatkuvan tietotuotannon raportointitydkalun laajennuksia yhteentoista uu-
teen ja keskeiseen sairaus/hoitokohorttiin kuten myelooman laékehoito, katko-
kavelyn hoito, RSV-infektion nirsevimabihoito, koronainfektion Paxlovidhoito ym.

Tertidaripreventiota (hyte) idkkaiden lonkkamurtumapilotissa on geriatri-
seen kokonaisvaltaiseen arvioon siséltyva uusien kaatumisten ehkaisy
mm. apuvalineiden (esim. tukikahvat, liukuestesukat) tarpeen ja ravitse-
mustilan arvio ja niihin puuttuminen. Sosiaalihuoltoa idkkaiden lonkkamur-
tumapitlossa on kustannusvaikuttavuuden mallinnukseen sisaltyva hoivan
osuus. Sosiaalihuoltoa idkkaiden lonkkamurtumapilotissa on kustannus-
vaikuttavuuden mallinnukseen siséltyva hoivan osuus. Lonkkamurtuma-
potilaan hoitoketju kulkee yleenséa usean organisaation lapi erikoissai-
raanhoidosta (leikkaushoito) perusterveydenhuoltoon (sairaala- ja avo-
kuntoutus, kotiin vietavat palvelut) ja usein vield sosiaalihuollon alaisiin
palveluihin (mm. jaksottainen/ympéarivuorokautinen laitoshoito). Liikunta-
kyvyn palautuminen lonkkamurtumaa edeltavélle tasolle, itsenaisen toi-
mintakyvyn sailyminen ja mahdollisuus palata aikaisempaan asumismuo-
toon ovat tarkeitd hoidon onnistumisen mittareita (kotoa-kotiin-mittari)
paitsi talle potilasryhmalle, myds yhteiskunnallisesti. Naiden tietojen ra-
portoiminen vaatii riittavan pitkda seurantaa ja mahdollisuutta poimia tie-
toja useista terveydenhuollon ja sosiaalihuollon rekistereistd. Hoiva-osuu-
den mallinnukset aloitettu 2024 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
seka Helsingin kanssa. Mallinnuksissa eri tyyppiset hoito-hoiva-yksikot
seka kodeiksi luokiteltavat asumismuodot palveluineen ja kustannuksi-
neen. Alla kuva Vantaa-Keravan hyvinvointialueen hoito- ja hoivatyy-
peista seka niiden kombinaatioista asiakkaan tarpeen mukaan. Kuvasta
ehka saisi kasityksen, ettd mallissa on aika suuri maara tietoja (kombi-
naatiot asiakkaan ensimmaisesta ja toisesta siirrosta seka kuhunkin em.
littyva asiakkaan tarpeenmukainen palveluyhdistelma eri aikajaksoilla
kustannuksineen).
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VaKen sairaala

Myyrinkodin yks., Keravalla Mina |-
Sairaalapalvelut ja Helmi (lyhyt aik. arviointi- ja
Jatkokuntoutus Kuntoutusjakso)

Apotti

Mahdolliset tietojen I&hdejariestelmat:
Vanhuspalvelut 7~

£ Apottija SOS-Apotti (hoito-hoivatiedot)
kuntoutus- ja Effector (kustannustiedot)
arviointiyksikkd

SOS-Apotti

Arviointiyksikén tuella
kotiin
SOS-Apotti, Apotti

irto
HUSista VaKe-HV Allle

Asiakkaan ensimmainen s

Kotiin kotihoidon

. q’l’v‘:'lvu‘f::g:‘vm Asiakkaan mahdolliset

$0s-Apoti seuraavat siirrot.

Kofiin I&heisten tuella . . " o 5
50S-Apofti Koti = asiakkaan oma koti mik& voi olla

hoivakodissa tai yhteisollisessé asumise
4 20.3.2024

Tuotokset:

o Kehitetty paatdksenteon tueksi hoidon kustannusvaikuttavuuden seu-
ranta-/arviointimalli/-tyokalu kyseisille palveluille

Mittarit:

e Seuranta-/arviointimalli on kehitetty kyseisille palveluille (kyll&/ei)

e Kehitetty malli on kliinikoiden kayttssa ja ohjaa paivittdista operatii-
vista paatoksentekoa (Tavoite: ESH:n kustannusvaikuttavuuden ra-
portointi/arviointimalli toteutetaan ja viedaan tuotantokayttéon vahin-
taan kymmenelle erilaiselle potilas/hoitoryhmalle. Kussakin mallissa
on ESH:n kokonaiskustannusten liséksi potilas/hoitoryhméakohtaiset
vaikuttavuusmittarit kaytossa)

HUS
Sosiaalihuolto 0% 0,- 0% 0,- 20 % 15 556,-
Te“’egfoenh“' 95 % 73889, 95 % 73889, 75 % 58 333,-
Hyte 5% 3889,- 5% 3889,- 5% 3 889,-
HUS YHTEENSA
Sosiaalihuolto 7% 15 556,-
Terveydenhuolto 88 % 206111,-
Hyte 5 % 11667,-
Yhteensa 233 333,-

o Pohjois-Pohjanmaa: sepelvaltimo-oireyhtyman hoito: mahdollistaa invasii-
visesti hoidettujen sepelvaltimotautipotilaiden vaikuttavuusperusteinen
hoito kontekstispesifin laatu- ja vaikuttavuustiedon systemaattisella keraa-
misella seka hyddyntaa ja kehittaa digihoitopolkua sepelvaltimotaudin

diagnoosin saaneen potilaan elintapojen parantamisessa. Tavoitteet: 1.
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Mahdollistaa invasiivisesti hoidettujen sepelvaltimotautipotilaiden vaikutta-
vuusperusteinen hoitokonteksti spesifin laatu- ja vaikuttavuustiedon syste-
maattisella kerdamisella.

2. Hyddyntaa ja kehittaa alueelle kehitettyd OYS sepelvaltimotautipotilaan
digihoitopolkua sepelvaltimotaudin diagnoosin saaneen potilaan elintapo-
jen parantamisessa. 3. Selvittaa hyvinvointi- ja terveyseroja sepelvaltimo-
tautiin sairastuneiden keskuudessa ja erotella joukosta ne, jotka tarvitse-
vat enemman terveytta ja hyvinvointia yllapitavaa tukea ja siten kaventaa
terveyseroja. Hyvinvointia ja terveytta edistavaa toimintaa digihoitopolun
kautta tarjotaan Tulppa-kuntoutuksen, sopeutumisvalmennuksen seka
mahdollisesti elintapasovellus Onnikan kautta (kts. alla), osuus 20%. Ta-
man projektin kautta aiomme selvittda HYTE-toiminnan vaikuttavuutta.
Selvitamme hyvinvointi- ja terveyseroja sepelvaltimotautiin sairastuneiden
keskuudessa ja pyrimme erottelemaan joukosta ne, jotka tarvitsevat
enemman terveytta ja hyvinvointia yllapitavaa tukea. Naiden tietojen poi-
minta tapahtuu Pohteen tietoaltaan kautta ja antaa siis meille mahdollisuu-
den selvittaa esim. tydssaolotiedon yhteytté elintapasuositusten toteutumi-
seen tai halukkuuteen sitoutua elamantapamuutoksiin.

Tyb6ssaolo on tarkea hyvinvointia edistava tekija. Tyottdmien ja tyollisten
mahdollisuudet saavuttaa hyvinvointia nayttavat erilaisilta ja naiden ryh-
mien valilla on selvia eroja hyvinvoinnin kokemuksissa vuosina 2006,
2009 ja 2013 (THL, Suomalaisten hyvinvointi 2014:
THL_TEEO022_2014verkko.pdf (julkari.fi)). Terveyserojen kaventaminen on
projektin yksi tarke& osatavoite ja uskomme etté terveyserojen selvittami-
nen ja jopa kaventaminen mahdollistuu tdméan projektin kautta. Pyrimme
selvittdmaan voimmeko digihoitopolun kautta erotella joukosta ne, jotka
tarvitsevat enemman terveytta ja hyvinvointia yllapitavaa tukea ja siten ka-
ventaa terveyseroja. Liséksi voimme myo6s selvittaa mille vaestéryhmalle
pilotti toimii. Pystymme myds selvittdmaan elintapasuositusten toteutumi-
sen tai sydanvalmennukseen osallistumisen vaikutusta esim. painoindek-
siin tai laboratorioldydoksiin (kolesteroli, verensokerit). (Digihoitopolku
elintapojen parantamiseen: mukana hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
nen, perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito)

Tuotokset:

e Saanndllisesti raportoitava datasetti, jonka avulla OYS:n potilaiden sy-
damen toimintaa voidaan arvioida hoidon laadun ja arkivaikuttavuu-
den kautta

Mittarit:
o Datasetti on kaytossa (kylla/ei)

¢ Digihoitopolulle kirjautuneiden potilaiden maara (tavoite: 95%, 10/24
aktiivisia potilaita yli 800 ja tana vuonna polulle on aloitettu jo 270 digi-
hoitopolkua, keskeyttaneiden osuus on ollut 0.2%)

Pohjois-Pohjanmaa
Sosiaalihuolto 0 % 0,-
Terveydenhuolto 80 % 186 666,-
Hyte 20 % 46 667 ,-
Yhteensé 233 333,-
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¢ Pohjois-Savo: 1) mielenterveyden ja paihteettdmyyden edistaminen: toteute-
taan mielenterveysinterventio, jossa hyédynnetaan digitaalisia tytkaluja sekéa
kohdennetaan digitaalinen interventio Pohjois-Savon vaestdn edustavalle
otokselle. (hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, sosiaalihuolto)
2) tyypin 2 diabeteksen komplikaatioiden ehkaisyn edistaminen: perustason pal-
velutuottajien vaikuttavuuden vertaiskehittdmisen ja vaikuttavuusperustaisen tie-
dolla johtamisen kehittaminen. Diabeteksen hoidon vaikuttavuuden parantami-
sessa hyddynnetaéan myods matalan kynnyksen hyte-palveluja, esim. elintapaoh-
jausta. Hoidon vaikuttavuuden parantuessa diabeteksesta johtuvien komplikaa-
tioiden maara ja hoidon kustannukset vahenevat. (mukana perusterveyden-
huolto ja hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen) 3) tiedolla johtamisen tutkimi-
nen: PROM-kysely asukkaille: tuetaan alueen tiedolla johtamista ja kehitetaéan
vaikuttavuusmittareita. Kerattya tietoa hyddynnetddn myds hyvinvointialueta-
soisten hyte-tarpeiden kartoittamiseen ja tarvittavien ennaltaehkaisevan primaa-
riprevention kohdentamisen seké vaikuttavuuden osoittamisen edistamiseen.
Nain edistetaan alueen vaestdn terveytta ja hyvinvointia. (koko sote).

Tuotokset:
¢ Mielenterveyden ja paihteettémyyden edistdminen:
o Asukkaiden mielenterveyden ja paihteettdomyyden tilannekuva

o Mallinnus implementoitujen digitaalisten ratkaisujen
vaikutuksista

o Mallinnus mahdollisista sosiaalipalvelujen kaytdsta

e T2D: diabeteksen hoidon vaikuttavuus ja kustannusvaikuttavuus on
tuotettu seurattavaksi raportiksi

o PROM: P-SHVA vaeston hyvinvoinnin lahtétilanne on selvitetty
Mittarit:
o Mielenterveys ja paihteettomyyden edistaminen:
= Kuvaus asukkaiden mielenterveyden ja paihteettdmyyden
tilasta tehty (kylla/ei)
= Mallinnus digitaalisten ratkaisujen vaikutuksista ja vaikutta-
vuudesta mielen hyvinvoinnin ja paihteettomyyden edista-
misen nakokulmasta tehty (kylla/ei)
= Mallinnus mielenterveyteen ja paihteiden kayttoon liitty-
vista sosiaalipalveluiden kaytdsta tehty (kylld/ei)
o T2D: Mallinnus yksil6llistetyn hoidon ja hyvan hoitotasapainon ter-
veystaloudellisista vaikutuksista tehty (kyllé/ei)
o PROM: tieto on synkronoitu ja jaettu oleellisten hva-toimijoiden
kanssa ja on tehty suunnitelma miten edet&én (kylla/ei)

Pohjois-Savo

Mielenterveyden ja
péaihteettémyyden T2D PROM
edistdminen
Sosiaalihuolto 10 % 20677,- 0% 0,- 10 % 12146,-
Terveydenhuolto 0% 0,- 90 % 154 595, - 10 % 12146,-
Hyte 90 % 186095, - 10 % 17 177,- 80 % 97166, -

Pohjois-Savo YHTEENSA

Sosiaalihuolto 7% 32823,-




Terveydenhuolto 33% 166 741,-
Hyte 60 % 300 438,-
Yhteensa 500 001,-

e Varsinais-Suomi: Varsinais-Suomen hyvinvointialueen hallinnoimassa Kesta-
van kasvun Varsinais-Suomi hankkeessa toteutetaan kaksi vaikuttavuuspe-
rusteisen ohjauksen kehittamista tukevaa pilottia; Sepelvaltimotautipilotti ja Ai-
kuissosiaalitytn pilotti. Hoppu-hankkeen osatoteutuksessa kerataan, yhdiste-
taan ja analysoidaan naiden pilottien siséltoon kuuluvaa vaikuttavuustietoa
(Hyte-tietoa seka terveyden- ja sosiaalihuollon tietoa). Taman tiedon pohjalta
asetetaan toiminnalle vaikuttavuustavoitteita osana Varhan vaikuttavuuspe-
rusteisen ohjauksen prosessia.

Hoppu-hankkeen osatoteutuksen kulut jakaantuvat osa-alueittain seuraavasti:

hyte 10 %, terveydenhuolto 20 %, sosiaalihuolto 70 %. Osatoteutukseen palka-

taan kehittdjasosiaalityontekija (sosiaalityd) ja biostatistikko (sosiaality® 50 % /
terveydenhuolto ja hyte 50%) yhteisen tietopohjan vahvistamiseen. Heidan tyoku-
vaansa sisaltyvat sosiaali- ja terveydenhuollon tietopohjan rakentaminen yhdessa

Varhan palvelutuotannon ja tietojohtamisen palveluiden kanssa. Tavoitteet:

Tietoa hyvinvointialueen tietopohjan vahvistamiseksi sek& kokemustietoa vaikut-

tavuustiedon keraamisesta ja hyddyntamisesta Vaikuttavuuskeskuksen toiminta-

mallin luomiseksi.

Tuotokset:

e Aikuissosiaalitydn pilotti:
o AVAIN-mittari otettu kayttoon ja keratty kayttokokemuksia
o Muut mahdolliset mittarit kartoitettu ja otettu koekayttdon
o Osallistuttu hyvinvointialueen tydskentelyyn sosiaalihuollon tieto-
pohjan vahvistamiseksi
e Sepelvaltimotautipotilaiden pilotti:
o Kaikki valitut mittarit kootaan yhteen ja visualisoidaan
o Pilotoidaan perusterveydenhuollon tytkalua (esim. Terveyshyoty-
arvio)
Mittarit:
e Aikuissosiaalitydn pilotti:
o AVAIN-mittarin sisdltéava asiakassuunnitelmapohja on otettu kayt-
toon koko tydikaisten sosiaalipalveluissa (kylla/osittain/ei)
o Tehty selvitys muista mahdollisista mittareista ja pilotoitu soveltu-
vaa mittaria ja keratty kayttokokemuksia (kyllé/osittain/ei)
e Sepelvaltimotautipotilaiden pilotti:
o Terveyshyotyarvio-ty6kalua pilotoitu (kylla/ei)
o Valitut mittarit visualisoitu (kyllé/ei) ja viety tietojohtamisen ratkai-
suihin (kyllé/ei)
o Vaikuttavuusmittareihin liittyvat tulostavoitteet ja seurantakaytan-
teet sovittu (kyllé/osittain/ei)

Varsinais-Suomen hyvinvointialue

Sosiaalihuolto 70 % 163 333,-
Terveydenhuolto 20 % 46 667 ,-
Hyte 10 % 23 333,-
Yhteenséa 233 333,-
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Tyo6paketin 1 kustannusarvio: 2,0 M€. Kaikki yo-hyvinvointialueet ovat hankkeessa osatoteuttajina ja kai-
kille alueille kohdistuu rahoitusta oman vastuualueensa toteuttamiseen. Pilottiin kohdistettavasta rahoi-
tuksesta puolet kohdennetaan sosiaalihuollon sek& hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen liittyvaan ke-
hittamiseen.

BUDJETTI, EUROA

Koko hanke 2 000 000,-
Pirha 800 001,-
HUS 233 333,-
Pohde 233 333,-
Pohjois-Savo 500 000,-
Varha 233 333,-

TyOpaketti 2: Vaikuttavuusperusteisen ohjauksen ja tiedolla johtamisen pilotti

Pirkanmaan visio on olla kehittynein hyvinvointialue vaikuttavuusperusteisessa ohjauksessa
ja tiedolla johtamisessa. Pilotissa kehitetdén vaikuttavuusperusteista ohjausta ja tiedolla joh-
tamista haavoittuvissa ja heikoissa asemassa olevissa ryhmissa ja parannetaan osaamista
organisaation eri tasoilla. Pilotin oppien perusteella kaytantoja laajennetaan muihin asiakas-
ja potilasryhmiin. Pirkanmaan erikoissairaanhoidossa on monipuolista kokemusta vaikutta-
vuuden kehittamisesta, jota pilotissa laajennetaan kaikkiin palveluihin.

Pilotin kohderyhma on vastaava kuin Investoinnin 1: paihde- ja mielenterveyshairidiset, mo-
ninaisen tuen tarpeessa olevat palvelun kayttajat seka ikaantyneet. Nakokulma on palvelu-
jarjestajan: mika kohderyhmien hoito- ja palveluvelan tilannekuva on, miten toimenpiteet vai-
kuttavat hoito- ja palveluvelkaan sekd ryhmien kokonaistoimintakykyyn ja hyvinvointiin ja
mitka ovat hoidon ja palvelun kokonaiskustannusvaikutukset. Keskeista on kokonaisvaltainen
lAhestymistapa yhdenvertaisuuden, laadun ja kustannusvaikuttavuuden parantamiseksi.

Pirkanmaan hyvinvointialue aloittaa toimintansa tilanteessa, jossa erilaisia asiakas- ja poti-
lastietojarjestelmia ja niiden versioita on runsaasti. Pilotin toteutuksessa korostuu siksi prag-
maattisuus, dynaamisuus ja kyky muuttaa alkuperéisia suunnitelmia. Vuoden 2023 aikana
hyodynnetaan erityisesti vahimmaistietosisaltoja ja tietojen kattavuus laajenee pilotin ede-
tesséd. Lahtokohtana on riittdvan tarkalla tekniselld tasolla tehty kartoitus siita, millaisia tietoja
jarjestelmistd on mahdollista saada. Valtakunnalliset tietotarpeet ja kansallinen ohjaus sovi-
tetaan yhteen alueellisten ja operationaalisten tarpeiden kanssa, jolloin ylatason strategiset
tiedot rakentuvat toiminnan perustietojen pohjalta.

Ty6paketin 2 tavoitteet:

* Hoidon ja palvelun laadun sek& vaikuttavuuden paraneminen tiedolla johtamisen ja
vaikuttavuusperusteisen ohjauksen tuella Investoinnin 1 kohderyhmissa



piteiden vaikuttavuuden arviointiin
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Tuki Investoinnissa 1 toteutettavien hoito- ja palveluvelan purkuun tahtaavien toimen-

Vaikuttavuusperusteisten hankintojen ja tuottajien ohjauksen kehittdminen
Tavoitteellisen vaikuttavuusperusteisuuden edistaminen verkostoty6ssa Pirkanmaan

kuntien ja muiden hyvinvointialueen sidosryhmien kanssa

Tyopaketin 2 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Lapi palveluiden leikkaavan jarjestajan vaikuttavuuden mit-
tariston suunnittelu kohderyhmille (yhteistyésséa kansallisen
vaikuttavuuskeskuksen pilotin "Vaikuttavuuden mittaristo
lapi palveluiden” -toimenpiteen kanssa seka kansallisen
vaikuttavuusverkoston kanssa, huomioiden vahimmaistieto-

2023: Suunnitellaan vaikuttavuuden mitta-
risto hyddyntéen erityisesti véhimmaistieto-
sisaltdja ja tehdaan analyysi kaytossa ole-
viin jarjestelmiin valikoitujen

mittarien suhteen. Rakennetaan ensimmai-

nen versio mittaristosta.
Huomioidaan myds Pirkanmaan alueellinen
hyvinvointikertomus, joka on suunniteltu

sisallét ja KUVA-mittarit)
* Nykytila-analyysi kdytossa oleviin tietojarjestelmiin valikoitu-
jen mittarien suhteen

» Mittariston rakentaminen visuaaliseksi raportiksi, validointi
ja jatkokehittdminen

+ Mittariston hyédyntdminen toiminnan tukena ja sen edel-
leen kehittdminen

» Koetun hoidon vaikuttavuuden ja koetun elaméntilanteen
mittaamisen kehittdminen eri asiakasryhmisséa (esim.
PEImittari, 3X10D-eldméntilannemittari, RAl-mittari) * Kyt-
keminen alueellisen hyvinvointikertomuksen valmisteluun

« Mittarivaatimusten maarittely kilpailutettaviin APTJjarjestel-
miin

alustavasti hyvinvointialueen hyvaksytta-
vaksi marras-joulukuun 2023 vaihteessa.
2024: Jalkautetaan mittaristoa toiminnan tu-
eksi ja jatkokehitetédan sité eteenpéin.

2025: Tuodaan laajemmin
sosiaalipalveluiden tietoa mittaristoon uu-
den tietojarjestelman kayttdéénoton myota ja
laajennetaan kayttoa seka arvioidaan vaiku-
tuksia ja laajentamismahdollisuuksia.

Ty6paketin 2 tuotokset:

» Tiedolla johtamisen mittaristo kustannusvaikuttavuuden seurantaan ja kehittdmisen
Investoinnin 1 kohderyhmissa

+ Skaalattava toimintamalli hyvinvointialueen kustannusvaikuttavuuden kehittdmiseen
sosiaalipalveluista perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon asti

* ICT-jarjestelmien dataan liittyvat méaarittelyt kustannusvaikuttavuuden mittariston tie-
totarpeiden pohjalta

Ty6paketin 2 kustannusarvio: 1,1 M€.

TyOpaketin 2 mittarit: Mittariston kayttokerrat, kayttajien palaute mittaristosta ja vaikuttavuu-
dessa aikaansaadut parannukset

TyOpaketti 3: Muut vaikuttavuuden edistamisen toimenpiteet

Pirkanmaan sirpaleisen potilas- ja asiakastietojarjestelmarakenteen ja siten vaihtelevien kir-
jaamiskaytantdjen hyvinvointialueella on tarve yhtendistaa kirjattua tietoa ja sen laatua. Kir-
jaaminen kytkeytyy kustannusvaikuttavuuden mittaamiseen ja sosiaalihuollon tiedolla johta-
misen tulee ajoissa tunnistaa tekijoita, joiden vuoksi ihmiset joutuvat turvautumaan erityispal-
veluihin tai heisté tulee sosiaalitydn pitkaaikaisia asiakkaita. Rakenteellinen sosiaalityd ha-
vainnoi ja analysoi ilmidita sek& kehittda toimintatapoja, jotka vaikuttavat ihmisten sosiaali-
seen hyvinvointiin. Pirkanmaan hyvinvointialue sitoutuu osallistumaan yhteiseen THL:n kir-
jaamisen kehittdmista edistdvaan verkostoon ja rakenteellisen sosiaalitydn verkostoon seka
mallin pilotointiin ja kehittdmisty6hon hanketoiminnan ajan. Tyodpaketin sisaltdé on valmisteltu
sosiaalialan osaamiskeskus Pikassoksen kanssa, joka osallistuu typaketin toteutukseen yh-
dessa muiden sosiaalialan osaamiskeskusten kanssa.
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Yhdenmukainen kirfjaaminen on ollut kehittdmiskohteena Tulevaisuuden sotekeskushank-
keissa ja ty6ta on tehty tiiviissa yhteistydssa THL:n kanssa. Tata koordinoivaan tyéhon rek-
rytoidaan hankkeeseen niin sosiaalipalveluiden osaaja kuin terveydenhuollonkin ammattilai-
nen. Kuluvan vuoden aikana tavoitteena on rakentaa osaksi tiedolla johtamista yhtenéinen
johtamisen, kehittdmisen ja jatkuvan oppimisen ja perehdyttamisen toimintamalli. Tama kos-
kettaa seka sosiaalihuoltoa ettd terveydenhuoltoa. Lisaksi yhtendisen kirjaamisen tueksi val-
mistellaan séhkdinen oppimateriaali olemassa olevaan Moodle-ymparistdon. Sosiaalipalve-
luiden osalta yhtenainen kirjaaminen on myos osana uuden yhteisen asiakastietojarjestelman
kayttéonottoa. Kirjaaminen ja sen kehittdminen on kirjattu myés Pirkanmaan hyvinvointialu-
een strategian toimeenpanon yhdeksi karkiteemaksi. Kirjaamisen kehittdmista tehd&én osit-
tain jatkuvasti myos virkatyona.

Ty6paketin 3 tavoitteet:

Tunnistetaan kirjaamisesta kokonaisuudesta ne toimenpiteet, joita on valttdmatonta edis-
taa ennen uusia jarjestelmahankintoja. Valmistaudutaan uusien yhteisten jarjestelmien
kayttoonoton kirjaamisen kouluttamiseen tunnistamalla myds tulevien vuosien tarpeet ja
pyritadn huomioimaan ne jo vuosien 2023-2025 kouluttamisessa.

Otetaan hyvinvointialueella laajamittaisesti kayttdon kansallisia kirjaamisen ohjeita ja tue-
taan niiden kouluttamisessa. Erityisessa fokuksessa on hoitotakuulain vaatiman hoidon
tarpeen arvion kirjaamisen yhtenaistdmiseen tahtaavien toimenpiteiden jatkaminen.
Kehitetddn yhdessa palvelutuotannon ja tietojarjestelmatoimittajien kanssa arjen kiireessa
saavutettavat ohjeet kirjaamisen tueksi.

Tuetaan koulutuksin ja selkein ohjein operatiivista lahijohtoa vaatimaan yhdenmukaista
tiedontuotantoa, joka mahdollistaa paremman tiedolla johtamisen edesauttaen palvelujen
tuloksellista ja vaikuttavaa jarjestamista. Keskidssa ovat sairastavuuden mittareina toimi-
vat diagnoosi- ja kayntisyykirjaaminen huomioiden muuttuva soten rahoituksen malli.
Tuetaan kirjaamisvalmennuksen suorittaneita ammattilaisia, jatkokehitetaén kirjaamiskay-
tantdja seka varmistetaan laadukas kirjaaminen koko hyvinvointialueella.

Rakennetaan yhtendinen, kansallinen rakenteellisen sosiaalitydn raportointimalli ja vakiin-
nutetaan se hyvinvointialueen toimintaan johtamisen ja k&ytéantdjen tasolla

Ty6paketin 3 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Kirjaamisen kehittdminen:

Kirjaamisen kehittaminen: 2023:
Rekrytoidaan kirjaamiskoordinaat-

Kirjaamisen tilannekuvan muodostaminen ja sosiaalihuollon osalta
yhteistyon jatkaminen Kansa-koulu 5.0 hankkeen kanssa

Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaamisohjeen jalkauttaminen hoitota-
kuulain mukaisten kansallisten ohjeiden voimaantulon jalkeen, hoi-
totakuun seurannan vaatiman kirjaamisen yhtenaistaminen

» Sosiaalihuollon kirjaamisasiantuntijoiden jatkokoulutustarpeen ja
verkostoitumisen kartoitus

Kirjaamisohjeiden tdsmentéaminen ja jalkauttamismallin luominen
Kirjaamisen koulutuskokonaisuuden suunnittelu ja kehittdminen:
perustason verkkopohjaiset kirjaamiskurssit (sos + ter) ja muut
koulutukset

Kirjaamiskaytanttjen kehittdminen ja yhdenmukaistaminen uuden
sosiaalihuollon asiakasjarjestelman kayttéonoton yhteydesséa
Kirjaamiskouluttamisen toteuttaminen ja siséisten véliarviointien to-
teuttaminen

Pysyvan kirjaamisen tuen, asiantuntijatoimintamallin rakentaminen
osana hyvinvointialueen konsultaatiokokonaisuutta
Sosiaalipalveluiden kirjaamisen tydéryhméa (sosiaali- ja terveysjoh-
taja nimeaa)

tori.

Tarkennetaan tydsuunnitelma ja so-
vitaan tydkaytanndista. Suunnitel-
laan kirjaamisen koulutusrakenne.
Verkkopohjaisen koulutuksen kayt-
téénotto Q4/2023

2024-2025: Toteutetaan, arvioidaan
ja kehitetaan kirjaamiskoulutuskoko-
naisuutta. 2025: Varmistetaan hank-
keen jalkeinen toimintamalli ja siirre-
tédan malli pysyviin rakenteisiin.
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Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehittaminen:

Nykytilan kartoitus ja toimivien kaytantdjen jasentdminen
Rakenteellisen sosiaalityén mallipohjan suunnittelu ja pilotointi, yh-
teistydssa THL:n ja muiden hyvinvointialueiden seka kansallisen
osaamiskeskusverkoston kanssa, jotka ovat mukana toimenpi-
teessa.

Rakenteellisen sosiaalityén tiedontuotannon juurruttaminen johta-
miskaytantdihin

* Alueellisen kehittdmistyon ja rakenteellisen sosiaalitydn yhteyden

Rakenteellisen sosiaalitydn rapor-
toinnin kehittdminen: 2023: Kartoi-
tetaan nykytilanne seka suunnitel-
laan ja pilotoidaan rakenteellisen so-
siaalitydn raportoinnin mallipohjaa
yhteisty6ssé THL:n ja muiden hyvin-
vointialueiden kanssa. 2024-2025:
Juurrutetaan rakenteellisen sosiaali-
tydn tiedontuotantoa johtamiskaytan-

vahvistaminen
» Rakenteellisen sosiaalitydn toimintasuunnitelma ja toimeenpano
» Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin juurruttaminen perustoi-
mintaan

t6ihin ja perustoimintaan sekd osana
yhteisen asiakastietojarjestelman
kayttéonottoa.

Ty6paketin 3 tuotokset:
Kirjaamisen kehittaminen:

* Yhteiset ohjeet kirjaamisesta, tiedon laadun parantamisen hallintomalli, uuden hoitotakuu-
lain vaatimasta kirjaamisesta huomioiden kaikki Pirkanmaalla kaytossa olevat jarjestelmat
ja niiden kehittyminen kansallisten vaatimusten mukaisesti.

* Ymmarrys kirjaamisen kouluttamisen frekvenssin tarpeesta seka varautuminen uusien
jarjestelmien kayttéonottoon

* Suunnitelma ja arviointimalli kirjaamisen toteutumisen todentamiseksi

» Johtamisrakenne, joka tukee ja toteuttaa ylla mainittuja toimenpiteita

* Yhtendinen ja laadukas kirjaamiskaytanto, joka tukee vaikuttavuuden mittaamista seké
sosiaalista raportointia

Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehittdminen:

+ Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin malli on koekaytetty ja sen pohjalta vakiinnutettu
osaksi kansallista ja hyvinvointialueen tiedontuotantoa

Ty6paketin 3 kustannusarvio: 0,3 M€

Tyo6paketin 3 mittarit: Hoidon tarpeen arvioiden kirjaamisen toteutuminen, kayntisyiden ja ra-
hoitukseen vaikuttavien pitkdaikaissairauksien kirjaamisen toteutuminen, sovittujen aikatyyp-
pien kayttd, THL:n maaritysten mukaisen kirjaamisen toteutuminen (tyontekija- ja esimies-
kysely), rakenteellisen sosiaalitydn raportin kayttdaste ja sosiaalihuollon johdon ja politiikko-
jen palaute raportista

4.1.4 Investointi 4: Otetaan kayttdodn hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset
innovaatiot

Pirkanmaan digitaalinen sote-palvelutuotanto on poikkeuksellisen sirpaleinen, ja alueen kun-
nat ovat keskenaén hyvin erilaisissa vaiheissa digitaalisten tyokalujen ja toimintamallien kay-
ton suhteen. Sote-ammattilaisten digiosaamisen erot séhkoisen asioinnin edistamiseen vah-
vistavat alueellisia eroja. Asioinnin sujuvuutta hankaloittaa puhelin- ja vastaanottotydn priori-
sointi digiasioinnin edelle, seké useat potilas- ja asiakastietojarjestelméat ja niiden erilliset ver-
siot. Digitaalinen asiointi kartuttaa dataa, jota voitaisiin hyddyntdd enemman johtamisessa ja
esihenkilotytssd. Huomioiden myds Pirkanmaan rooli yliopistosairaalaa yllapitavana hyvin-
vointialueena on haettu RRP-rahoitus valttdmaton erittain hajanaisen kuntapohjaisen digipal-
velukokonaisuuden yhtendistamiseksi. Tydpaketit toteuttavat kaikkia hyvinvointialuestrate-
gian neljaa karkea.
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1. Tarkeinta ihminen 2. Yhdenvertaiset ja vaikuttavat palvelut

3. Hyvinvoivattydntekijat 4. Yhdesséyhteentoimivahyvinvointialue

Rakennamme toimivan hyvinvointialueen ja
luomme yhdess3 hyvinvointialueen
toimintakulttuurin ja uuden johtamismallin

Palvelutoimintamme perustuvat tarpeeseen,
nayttaon ja tutkittuun tietoon

Vahvistamme monikanavaisia, moniammatillisia ja
integroituja palveluprosesseja

Vahvistamme kokeilemisen ja

Tavoitteemme on erinomainen asiakaskokemus vertaiskehittdmisen kulttuuria

Asukkaat ja henkiléstd osallistuvat palveluiden
suunnitteluun ja kehittdmiseen

Hyddynndmme monituottajuutta ja
monimuotoisuutta palveluissa

Tuemme ja kannustamme henkildstédmme
kehittym&an osaajina

Piddmme huolta henkilokunnan tydssa
jaksamisesta ja tyShyvinvoinnista

Olemme edelldkavijd kansallisen ja kansainvilisen

Turvallisuus on meidén jokaisen asia tason kysymyksissa

2. Yhdenvertaiset, ennaltaehkaisevat ja vaikuttavat palvelut

Taulukossa alla on méaaritelty Pirkanmaan hyvinvointialueen véalitavoitteet ja lopputavoite In-
vestoinnin 4 kansallisen indikaattorin osalta.

Indikaattori Lahtétaso | Valitavoite | Valitavoite | Lopputavoite | Lopputavoite
2020 12/2022 12/2023 12/2024 12/2025
Asioinut sahkoisesti sosiaali- ja 24,1 % >28 % >32 % >37 % >45 %

terveyspalvelussa, % palveluja
kayttéaneista (Sotkanet ind. 5548)

Investoinnin 4 sisallot perustuvat Hoppu-hankkeen ensimmaisessa vaiheessa toteutettuun
alueelliseen digitaalisten palveluiden nykytilan kartoitukseen ja laadittuun toimeenpanosuun-
nitelmaan seka hyvinvointialueelle laadittuun digitaalisten palveluiden kehittamisen strategi-
aan, kts. kuva alla (Pirkanmaan sahkoisen asioinnin tavoitetila). Kaikissa hankkeessa kehi-
tettavissa ratkaisuissa huomioidaan kansallisen sote- ja hytekokonaisarkkitehtuurien mukai-
suus ja edellytetty yhteentoimivuus.

Pirha-
tunnistautuminen

Ennaltaehkisy ja itsehoito e T e Palvelun toteutus Palautteen antaminen
‘Spontaanin palautteen Saatuun palveluun
Palveluhakemisto Chatbot antaminen palautteen antaminen
i ‘Suuntiman lokakuhun Omao ot i {aalipalvelui
. 2”50?" ofrearviot Omadon 2023 kehitetty 102023 saakka esitietokyselyt hakemukset
eniety kehilety 102023 saakka
Omaolon palveluarviot ;
kehitetty 1012023 saakka Vointikyselyt
Omaolon hyvinvainti - .
valmennukset Tef:;yﬂsky'a;
omahoitopolt Tarkastukset Hoidonohjaus

kehitetty 1022023 saakka

Sosiaalpalvelujen Muistutukset Herattest

imoitukset

Digitaaliset hottopolut Offline-chat

Chat Videovastaanotot Vastaanotot

Ajanvaraus ja .
Puhelinneuvonta varauksen haliinta Etavastaanotto

Ohjattu omahoito

Etahoivapalvelut Etamittaus

Sahkdisen asioinnin
ammattilaisportaali

L

_____________________________________

: Suun terveyden Sosiaali Euroopan unignin
Plrkanr“aan huollon palvelujen - rahoittama
hyvinvointialue EREeIBHIEERIE | \detol arj estalmd isalGanaralionEL

Kansalaisen digitaaliset palvelut

TyOpaketti 1. Asiakaspalautteen keruu

Jotta tavoite ihmisesta toiminnan keskitssa toteutuu, kaikilla pirkanmaalaisilla taytyy olla
heille sopiva tapa antaa palautetta. Tall6in asukkaiden tarpeita, odotuksia ja kokemuksia voi-
daan ymmartaa. Palautteen systemaattinen kerdaminen mahdollistaa asiakaslahtdisen pal-
velujen kehittdmisen
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TyOpaketin 1 tavoitteet: Tavoitteita ovat asiakaspalautteen keruun systematisointi, yhdenver-
taisuus asiakasosallistumisessa, asiakkaan polun kehittdminen palautteen avulla, palautteen
hyddyntaminen reaaliaikaisesti ja palautteisiin liittyvan dialogin kehittdminen.
Ty6paketin 1 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide Karkea aikataulu

Hyvinvointialueen asiakaspalautejarjestelma: Pirkanmaalla 2023-2025: Tekstiviestikyselyjarjestelma
otetaan kayttoon asiakaspalautejarjestelma, jolla palautetta kera- | potilastietojarjestelmiin, uudet mittaami-
tdan systemaattisesti ja yhtendisesti, jotta asiakasléhtdisten pal- | sen ratkaisut, diagnoosipohjainen rapor-
velujen kehittaminen perustuu laajasti kerattyyn tietoon ja vertailu | tointiratkaisu, suoran palautteen kasittely-
hyvinvointialueen sisélla ja kansallisesti on mahdollista. Lisaksi ja vastaamisratkaisu, tekodly avoimiin pa-
hyvinvointialue osallistuu kansalliseen mittareiden jatkokehityk- lautteisiin — suunnittelu ja toteutus hanke-
seen ja pilotointiin sek& kansallisen jatkuvan kehityksen toiminta- | rahoituksen raamien mukaisesti

mallin luomiseen.

TyOpaketin 1 tuotokset: Asiakasosallistaminen vahvistuu ja asiakasymmarrykseen perustuva
palvelujen kehittdminen toteutuu hyvinvointialueella.

Ty6paketin 1 kustannusarvio: 0,5 M€

Tyo6paketin 1 mittarit: Palautekyselyjen maarad/asiakaskaynnit

TyOpaketti 2: SAhkdinen ajanvaraus

Pirkanmaan hyvinvointialueella on tarve yhdelle, koko aluetta palvelevalle sahkdiselle ajan-
varaustoiminnolle. Sahkdinen ajanvaraus -kokonaisuus jakautuu kahteen osaan: 1) tehtyjen
ajanvarausten tarkastelu ja 2) uuden ajanvarauksen tekeminen. Séhkdisen ajanvarauksen
kehitys liittyy kiintedsti myos varsinaiseen kaynnin nakyvyyden kehitykseen. Kokonaisuu-
dessa huomioidaan terveydenhuollon valmiit kansalliset maarittelyt ja sosiaalihuollon kansal-
liseen maarittelytydbhon osallistuminen.

Tybpaketin 2 tavoitteet: Tavoitteena on vahentdd ammattilaisen manuaalista ty6té ja toisaalta
varmistaa, etté asiakas tai potilas saapuu vastaanotolle oikeaan aikaan ja paikkaan ja oikein
valmistautuneena. Tavoitteena on myds automatisoida sahkdisen ajanvarauksen kautta luo-
dun eta- tai lahikaynnin ohjeistus (mm. kayntiin kiinnitettavat yleiset ohjeet valmistautumi-
sesta ja saapumisesta seka erilaiset esitieto- ja vointikyselyt ja tutkimukset).

TyOpaketin 2 toimenpiteet ja karkea aikataulu:
Toimenpide Karkea aikataulu

Sahkoisen ajanvarauksen toteutus asiointipalveluihin: Lisaksi toteutetaan séhkgi- | Ty6 tehdaéan vuosina
sen ajanvarauksen palvelumuotoillut kayttéliittymat. Olemassa olevat sahkdisen ajan- | 2023-2025  kette-
varauksen toiminnallisuudet poistetaan olemassa olevista erillisportaaleista, ja alueelli- | ran& kehityksen&a
sesti yhtendiset palvelusisélltt tuotetaan ja kohdistetaan séhkdisesti tehtyyn ajanva-
raukseen, myds-Omasolon-kautta-tehtythin-varadkshn:

Tyopaketin 2 tuotokset: Jokaisella pirkanmaalaisella on kdytéssdén sahkoinen ajanvaraus
digitaalisella palvelualustalla.

Tyopaketin 2 kustannusarvio: 0,85 M€
Tyopaketin 2 mittarit: Ajanvarausten maara.

TyoOpaketti 3: Kansalaisten etapalvelut
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Pirkanmaan hyvinvointialueella on tarve yhdelle, koko alueen asukkaita palvelevalle asioin-
tialustalle, joka luo pohjan kaikelle digitaaliselle asioinnille. Asukkaille tarjotaan mahdollisuus
asioida omatoimisesti asioida kuntarajojen yli ja tarkastella ja muokata omia tietojaan. Am-
mattilaisille voidaan valittdéd yhdenmukaisesti asukkaan sosiaali- ja terveydenhuollon tiedot.
Asiointialustan avulla digitaalinen palveluvalikoima yhtenéistetdan ja tarjotaan koko alueen
vaestblle yhdenmukaisia palveluja. Alustan modulaarisuus mahdollistaa tulevaisuudessa
asukkaan koko elinpiiria koskevan digiasioinnin yhdistamisen.

Tyb6paketin 3 tavoitteet: Pirkanmaan digitaalinen palvelukokonaisuus muodostaa yhtenéaisen,

sujuvan ja asiakkaan suuntaan saumattomana nayttaytyvan kokonaisuuden.

Ty6paketin 3 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Digitaalinen sotekeskus (sis. digiklinikan pilotti) ja digi-
taalisen palveluvalikoiman yhtendistdminen: TyOpaketissa
otetaan kayttéon alueellinen asiointialusta jokaiselle pirkan-
maalaiselle seké yhtendistetdén digitaalista palveluvalikoimaa
hyvinvointialueella. Etdpalvelut yhtendistetaan luontaiseksi
osaksi asiointia asukkaalle ja ammattilaiselle, ja tarjotaan
osana asiointialustaa.

Liséksi Pirkanmaa ottaa kayttdon kansallisesti kehitettavia
mielenterveyden digipalveluita (Inv. 1, tydpaketit 2 ja 3). Pir-
kanmaan hyvinvointialue on tietoinen digitaalisia mielenter-
veyspalveluita kehittdvasta hankkeesta (Helsinki hakijana,
HUS osatoteuttajana), eika alue tee sen kanssa paallekkaista,
vaan ottaa kayttdon ko. hankkeessa kehitettévia palveluita
osana Investointi 1:ta.

2023: Asiointialustan perustan rakentaminen;
tarvittavat jarjestelmaintegraatiot (2023—
2025); integraatiot valtakunnallisiin palvelui-
hin, alueellisesti yhtendisten palvelusisaltdjen
tuottaminen (2023-2024); valtakunnallisten di-
gipalveluiden kayton yhtenaistaminen ja laa-
jentaminen alueelle (2023—-2024); jarjestel-
mien ja toimintamallien konsolidointi; etdvas-
taanottojen tuominen asiointialustaan
2024-2025: Etadiagnostiikan tuominen asioin-
tialustaan, etéadiagnostiikan hyédyntéminen
osana tarveperusteista palvelua, valtakunnal-
listen ratkaisujen tuominen luontaiseksi osaksi
asiointialustaa

Kotiin vietavat digipalvelut: Tydpaketissa toteutetaan Inves-
toinnista 1 rahoitetun kotona asumisen asiakaspolun rakenta-

2023-2025: Kotona asumisen asiakaspolun
rakentamiseen liittyvien pilottien jatkokehitys

miseen liittyvien pilottien jatkokehittdminen ja laajentaminen
teknologian osalta koko hyvinvointialueelle, huomioiden alus-
taratkaisun kansallinen kehitysty6.

ja laajennus

TyOpaketin 3 tuotokset: Jokaisella pirkanmaalaisella on kaytdssa digitaalinen palvelualusta,
joka tarjoaa yhteyden sote-palveluihin 24/7. Vuoteen 2025 mennessa peruspalveluiden asi-
oinnista lahes puolet hoidetaan digitaalisesti. Ammattilaisilla on kaytdssa integraatioalusta,
joka kokoaa reaaliaikaista dataa eri mittalaitteista kokonaisvaltaisen kuvan muodostamiseksi
asiakkaan tilanteesta.

Ty6paketin 3 kustannusarvio: 1,1 M€

Tyopaketin 3 mittarit: Alustan kayttotilastot, asiakastyytyvaisyys, vaikuttavuuden mittarit

TyoOpaketti 4: Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kansallisen palvelukonseptin digi-
taaliset ratkaisut

Investoinnin 2 rahoituksella toteutettava alueellisen elintapaohjauksen palvelutarjottimen to-
teutus edellyttaa alustan teknista kehitystyota. Alustan tekninen kehitystyo ja yhteensovitta-
minen Pirkanmaan sahkoisten asioinnin kokonaisuuteen ja muihin jarjestelmiin toteutetaan
tassa tyopaketissa. Ensisijaisesti tukeudutaan kehitettaviin kansallisiin ratkaisuihin ja osallis-
tutaan aktiivisesti niiden kehittdmiseen.

Tyo6paketin 4 tavoitteet: Tavoitteena on kehittda ja ottaa kayttdon elintapaohjauksen kaytan-
téja tukeva tekninen alusta osaksi Pirkanmaan hyvinvointialueen séhkdisten palveluiden ko-
konaisuutta. Tydssa tukeudutaan kansallisiin digitaalisiin ratkaisuihin, kuitenkin Pirkanmaan
tarpeet ja kansallisen kehitystydn eteneminen huomioiden.
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Toimenpide

Karkea aikataulu

Elintapaohjauksen palvelutarjottimen digialusta:
Toteutetaan Investoinnista 2 rahoitetun digialustan tekni-
sen rakentamisen, kehittdmisen ja yllapidon vaatima tekni-
nen tyo ja liikuntal&heteideologian kayttddnotto.

2023: Digialustan kehittaminen ja liikuntalahe-
teideologian kayttddnotto

2024: Digialustan julkaisu
2025: Digialustan jatkokehittdminen ja yllapito

Ty6paketin 4 tuotokset: Elintapaohjauksen palvelutarjottimen tekninen alusta otettu kayttoon.

Tyodpaketin 4 kustannusarvio: 0,1 M€

Tyo6paketin 4 mittarit: Alueellisen elintapaohjauksen palvelutarjottimen kayttéraportit (ammat-

tilaiset ja kuntalaiset)

Ammattilaisen digitaaliset jarjestelmét

TyOpaketti 5: Ammattilaisten digitaaliset tyovalineet

Nykyisin sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilainen kayttaa useita eri jarjestelmia sahkoi-
seen asioimiseen asiakkaan kanssa. Tietoja siirretd&dn manuaalisesti jarjestelmésté toiseen,
ja kokonaiskuva asioinneista puuttuu. Hyvinvointialueella on tarve ammattilaisen sahkoéisen
asioinnin tilannekuvalle, asiointiin liittyvien prosessien automatisoinnille seka tuki- ja tekoaly-

ratkaisujen kehittdmiselle segmentoiduille potilas- ja asiakasryhmille.

TyOpaketin 5 tavoitteet: Tavoitteena on samalla henkiléstoresurssilla saavuttaa useammalle asi-
akkaalle hyva hoito- ja palvelutasapaino, vahent&a turhia rutiinikdynteja ja vapauttaa ammattilai-

sen aikaa rutiinitydsta vaikuttavaan asiakas- ja potilastyohon.

Ty6paketin 5 toimenpiteet ja karkea aikataulu:

Toimenpide

Karkea aikataulu

Sahkdisen asioinnin tilannekuva, tyokalut ja prosessien automatisointi: Asiakas- ja
potilastietojarjestelma integraatiot tietotarpeiden mukaan, integraatiot digitaalisten palve-
luiden jarjestelmiin, tietoturvallinen kontekstinhallinta sek& prosessien automatisointi. Li-
saksi kehitetdan ja toteutetaan tekninen ratkaisu, jolla hoidetaan kaikkien alojen ja taso-
jen valiset konsultaatiot yhdella kanavalla yhteistydssa PirSOTE:n toimintatapamuutos-
ten kanssa.

Kalenteriperustaiset kaynnit tarveperusteiseksi palveluksi: Tuki- ja tekodlyratkai-
suilla ehkaistaan lisdantyvaa palveluvajetta tarjoamalla kalenteriperusteisten kayntien si-
jasta tarveperusteista palvelua. Ratkaisujen avulla on saatu hyvid tuloksia muutamilla
erikoisaloilla, ja malli on laajennettavissa erityisesti terveydenhuollossa useiden pitkaai-
kaissairauksien hoitoon. Hankkeessa toteutetaan tarvittavat integraatiot ja rajapinnat,
tydvaiheiden automatisointi, seka paatelmien ja ennusteiden perusteella tehtavat toimen-
piteet.

Terveys- ja hoitosuunnitelman jatkokehitys: Toteutetaan vuoden 2022 pilotin pohjalta
tarvittavat parannukset tydkaluun seka tyokalun laajemman kayton edellyttamaét potilas-
tietojarjestelmaintegraatiot.

Tyo tehd&an vuo-
sina 2023- 2025
ketter&na kehityk-
sena.

Ty6paketin 5 tuotokset: Ammattilaisen saatavilla ovat eri jarjestelmien tiedot yhdessa sovelluk-
sessa. Palvelut kohdennetaan tehokkaasti asukkaan tarpeen mukaan. Terveys- ja hoitosuunni-

telmaa on jatkokehitetty pilottien [6yddksiin pohjautuen.

Ty6paketin 5 kustannusarvio: 1,0 M€
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TyoOpaketin 5 mittarit: Ammattilaisten palvelun kayttétilastot, kehitettavat toiminnan vaikutta-
vuuden mittarit, ammattilaisten NPS.

Uudet digitaaliset innovaatiot

TyOpaketti 6: Uudet digitaaliset innovaatiot

Tydvoimanhallinnan toteuttamista ohjaavat hyvinvointialueella asiakkaiden tarpeet, henkilostomitoitusta
koskeva lainsaadanto ja osaavan henkildston riittdvyyden varmistaminen palvelutuotannon tarpeisiin oi-
keudenmukaisesti ja vaikuttavasti. Tietoperusteisen johtamisen ja tydvoimanhallinnan toimintamallien
kehittdmisen lisaksi tydvoimanhallinta edellyttaa toimivia tyovalineité ja ohjelmistoavusteisuutta hyodyn-
tavaa tyovoimanhallinnan tietojarjestelmaa. Tyovoimanhallintajarjestelmalla tuetaan tydvoimanhallin-
nasta vastaavien esihenkildiden ja tyévuorosuunnittelua toteuttavien resurssisuunnittelijoiden tyota seka
parannetaan tydvuorosuunnittelun piirissé olevien tydntekijoiden vaikuttamismahdollisuuksia, tydssa jak-
samista ja tyGhyvinvointia. Tietojarjestelman avulla vahennetaan tyévuorosuunnitteluun kuluvaa tydai-
kaa ja kustannuksia seka vahennetddn runsasta manuaalista ja paallekkaista tyéta seka luovutaan toi-
sistaan irrallisista tietojarjestelmista, joilla nykyisin hoidetaan prosessin eri vaiheita.

Tybpaketissa kilpailutetaan tietoperusteista tydvoimanhallintaa tukeva tietojarjestelma koko hyvinvointi-
alueelle pohjautuen Hoppu-hankkeen 1. kaudella aloitettuun tydéhon. Liséksi tuetaan uudistukseen liitty-
vaa henkilostoviestintaa ja varmistetaan henkildston osallisuus ja vaikutusmahdollisuudet uuden tieto-
jarjestelman kayttéonoton eri vaiheissa

Tybpaketin 6 tavoitteet: Tavoitteena on henkildston riittavyyden varmistaminen ja henkiléstdvoimavaro-
jen tietoperusteinen kohdentaminen asiakkaiden ja palvelutoiminnan tarpeiden sek& henkilostémitoitusta
ohjaavan lainsaadanndn mukaisesti. Tyontekijan nakékulmasta tavoitteena on tyévuorosuunnittelun vai-
kuttavien taustatekijéiden huomioiminen, tydkuormituksen vahentadminen ja tydssé jaksamisen paranta-
minen, seka tyévuorosuunnittelun oikeudenmukaisuuden ja avoimuuden vahvistaminen. Ohjelmisto-
avusteisen jarjestelman kayttéonotto vapauttaa esihenkilon tydaikaa lahijohtamiseen. Samanaikaisesti
tydvoimanhallinnan prosesseista tulee tasalaatuisia ja systemaattisia tiedolla johtamisen prosesseja, joi-
den keskiossé on asiakas.

Tybpaketin 6 toimenpiteet:
Toimenpide

Karkea aikataulu

Asiakkaan palvelutarvetta ja henkildston riittavyytta
tukevan, ohjelmistoavusteisen tyévoimahallinnan
jarjestelman hankinta ja kayttéonottojen valmistelu:
Pirkanmaan hyvinvointialue toteuttaa tydvoimanhallinnan
tietojarjestelman tekniset maarittelyt, vaatimusmaaritte-
lyyn perustuvan tydvoimanhallintajarjestelmén kilpailu-
tuksen ja hankinnan seka kayttéénoton suunnittelun ja
valmistelun HOPPU hankkeen aikana. Varsinaiset kayt-
téonotot toteutuvat vaiheittain vuosien 2025-2027 ai-
kana.

2023 — 06/2024: Kilpailutuksen toteuttaminen neu-
vottelumenettelylld:; hankintailmoitus, osallistujien
valinta, hankintapdatds; sopimusneuvottelut;, hen-
kildston osallisuuden suunnittelu ja varmistaminen
prosessin eri vaiheissa

2024-2025: kayttéonottojen suunnittelu ja valmis-
telu, huomioiden aikataulutus, henkilostoviestinta,
ja koulutukset

2025-2027 Varsinaiset kayttdonotot toteutuvat paa-
saantdisesti 2026 alkaen hyvinvointialueen nor-
maalina toimintamana, siséltaen useita (n. 10 kpl)
kayttoonottolinjaa eri toimintoineen. Vuoden 2025
lopussa ensimmaisena kayttéonottolinjana aloittaa
tukipalvelut, joka toimii muiden kayttéonottojen
osalta pilottina muille, jonka jéalkeen voidaan viela
tarkentaa maarittelyja ja toiminnallisuuksia saadun
kokemuksen pohjalta.
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Vanhoista jarjestelmista luopuminen toteutetaan
asteittain kayttéonottojen jalkeen tai osittain rinnalla
ja se projektoidaan erikseen.

Tyo6paketin 6 tuotokset: Pirkanmaan hyvinvointialueella otetaan kayttdon palvelutarvelahtoista, tie-
toperusteista tyovoimanhallintaa tukeva tyévuorosuunnittelun tietojarjestelma. Tyopaketin 6 kus-
tannusarvio: 0,7 M€

Tyo6paketin 6 mittarit: Henkilostokulut, tyévuorosuunnitteluun kaytettava aika ja tyépanos, henkil6s-
tomitoituksen mukainen henkiléstdmaara, kuormittavien tydévuorojen maara, yhden paivan vapaiden
maara, osaamisen tarpeen mukainen kohdentuminen, tydvuorotoiveiden toteutuminen, tyytyvaisyys-
mittaus ja henkildston osallisuus prosessiin.

Alustava suunnitelma palvelun jatkuvuuden varmistamisesta hankerahoituksen jalkeen: Hankera-
hoituksen jalkeen toiminta siirtyy hyvinvointialueen normaaliksi toiminnaksi. Kayttdonotot saadaan
toteutettua alustavan suunnitelman mukaan keséan 2027 mennessé, mutta huomioiden hankkeen
laajuuden, aikataulu on parhaimmillaankin optimistinen. Uusien toimintamallien ja tietoperusteisen
henkildstévoimavarojen johtamisen edistaminen ja muutoksen tukeminen jatkuvat uuden tietojar-
jestelman kayttoonoton jalkeen. Hyvinvointialueen henkildston vastuualueen resurssienhallinnan
palvelut toimivat palvelutuotannon esihenkildiden ja henkiléston tukena henkildstévoimavarojen
johtamisen ja tydvoimanhallinnan kysymyksissa. Resurssisuunnittelijat vastaavat tydvuorosuunnit-
telun teknisesté toteuttamisesta keskitetysti yhteistydssa tyoyksikdiden esihenkildiden kanssa.

Palvelun skaalautuvuus ja levittdminen: Uusi tydvuorosuunnittelujarjestelma on kaytéssa koko hy-
vinvointialueella, ja muista ohjelmista ja toimintamalleista voidaan luopua. Saatuja kokemuksia voi-
daan tarjota muiden hyvinvointialueiden hyddynnettavaksi

Innovaation tuottamat laadulliset ja taloudelliset hyodyt eri toimijoille: Ratkaisun avulla on mahdollista
huomioida paremmin asiakkaan ja toiminnan tarpeet seka vahvistaa palvelun laatua, turvallisuutta
ja vaikuttavuutta, kun oikea méaara henkilostta ja osaamista on paikalla kaikissa tyévuoroissa. Tyo-
vuorosuunnittelun uudistamisella huomioidaan paremmin henkiléstén osaaminen ja erilaiset muut
suunnittelua ohjaavat taustatekijat (mm. tyon kuormituksen minimointi). Tydntekijan nakokulmasta
sujuvuutta lisaavat toimivat mobiiliratkaisut (mm. paikkariippumattomuus, mahdollisuus tydaikajak-
soon liittyvien tapahtumien ja muutosten ilmoittamiseen, omien toiveiden ja tietojen hallinnointi). Sa-
manaikaisesti tydvuorosuunnittelun laatu, avoimuus ja oikeudenmukaisuus toteutuu aiempaa pa-
remmin. Ohjelmistoavusteinen keskitetty tyévuorosuunnittelu vapauttaa esihenkildiden aikaa lahi-
johtamiseen ja tydvuorosuunnittelua toteuttavan henkiloston aikaa perustehtavaan. Nykyisin esihen-
kil suunnittelee usein enintdén 30 henkilon tydvuorot, kun taas uudessa toimintamallissa resurssi-
suunnittelija vastaa jopa 1000 tydntekijan tydvuorosuunnittelusta ohjelmistoavusteisuutta hyddyn-
taen. Ohjelmistoavusteisuutta hyddyntéen voidaan laatia esihenkil6lle valittavaksi myds erilaisia va-
riaatioita tydvuorosuunnitelmasta tyoyksikon tarpeet priorisoiden. Jos esimerkiksi tydyksikéssa on
runsaasti sairauspoissaoloja, voidaan tyovuorosuunnittelun taustatekijoissa priorisoida tydvuoroer-
gonomian toteutumista ja tyokuormituksen vahentamistd muiden taustatekijoiden sijaan ja talla ta-
voin vahvistaa esihenkiltn tietoperusteista tyokykyjohtamista. Uudistuksella voidaan saavuttaa jopa
4-8 % vuotuinen saasto henkilostokustannuksissa, mika tarkoittaisi Pirkanmaan hyvinvointialueella
vahintdan noin 40 M€ saastoa.
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5 Vaikutukset ja vaikuttavuus
5.1 Vaikutukset ja vaikuttavuus p&atavoitteittain

Hankkeen vaikutukset nakyvat muutoksena hyvinvointialueen ja kuntien kokoamissa lakisaatei-
sissa vaeston hyvinvointi- ja terveysseurantatiedoissa sekd sote-palveluiden kaytéssa, laa-
dussa, vaikuttavuudessa ja kustannuksissa. Hankkeen kokonaisuutta sitoo yhteen palveluiden
saatavuuden parantaminen, jonka my6té tarve erityispalveluille vahenee ja kustannuskasvu hi-
dastuu. Hankkeen pitkan aikavalin vaikutukset ja vaikuttavuus on alla kuvattu neljalle paatavoit-
teelle:

1. Koronasta aiheutuneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkaminen

+ Sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuus ja saavutettavuus on parantunut koko hyvinvointialueen tasolla

» Koronasta aiheutunutta hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelkaa on todistettavasti purettu

* Yhtendiset terveys- ja hoitosuunnitelmat ovat oikeaoppisesti kaytdssa, ja asiakkaan palvelukokonaisuus on in-
tegroitu ja tarveperustainen

 Palvelu- ja hoidontarpeen arviointi huomioi asukkaan kokonaisvaltaisesti ja hoitotakuu toteutuu

2. Ennaltaehkaisevien toimintamallien vahvistaminen sek& monialaisen hyvinvointiyhteistyén lisdédaminen

+ Asiakkaan ongelmat tunnistetaan riittdvéan varhaisessa vaiheessa ja raskaiden palveluiden tarve vahenee
» Pirkanmaalaisten saatavilla on kattavaa elintapachjausta

3. Hoidon vaikuttavuuden ja tietoon perustuvan paatoksenteon vahvistaminen

+ Potilaan hoito ja asiakkaan palveluiden toteutus on suunnitelmallista ja kustannusvaikuttavaa
» Kustannuskasvu hidastuu, kun resurssit suunnataan aidosti vaikuttavaan toimintaan

4. Digitaalisten palvelujen yhdenmukaistaminen ja saatavuuden lisddminen hyvinvointialuetasoisesti

+ Alueella on toimiva hyvinvointialuetasoinen digitaalinen tieto- ja palvelutuotanto, jossa perusterveydenhuolto,
erikoissairaanhoito ja sosiaalihuolto integroituvat saumattomasti toisiinsa
+ Digipalvelut ovat aiempaa edistyneempié ja ne ovat entisté laajemmassa kaytossa

5.2 lhmisiin kohdistuvien vaikutusten ennakkoarviointi

Ihmisiin kohdistuvia vaikutuksia arvioidaan hankkeen aikana saannéllisin aikavalein ja hankkeen
toteutusta tdsmennetiaan arvioinnin tulosten mukaisesti. Alla olevassa taulukossa on kuvattu
alustava arviointi vaikutuksista.

Vaikutus Toimenpiteet Vastuutaho
Yhdenvertaisuus (so- | Toimenpiteet lisddvat palvelujen saatavuutta ja taten lisdavat asuk- Hankejohto ja
sioekonominen ja alu- | kaiden mahdollisuuksia paésté palvelujen piiriin. Valillisesti ne lisaa- toimenpitei-
eellinen yhdenvertai- vat yhdenvertaisuutta eri vaesto- ja sosioekonomisten ryhmien va- den vastuulli-
suus) lilla. Toimenpiteen tavoitteena on tuottaa ja innovoida eri tavoilla to- set

teutettavia yhdenvertaisia palveluja kaikille pirkanmaalaisille.

Saavutettavuus Digitaalisten palvelujen toimenpiteilla tuetaan sote-palvelujen saavu- | Hankejohto ja
(fyysiset, tiedolliset, tai- | tettavuutta ja saatavuutta. Toimenpiteet muotoillaan siten, etta ne toimenpitei-
dolliset ja ovat erilaiset digitaaliset taidot ja tiedot omaavien saavutettavissa. den vastuulli-

turvallisuuteen liittyvat | Toimenpiteiden toteutuksessa noudatetaan tietoturvallisuuteen liitty- | set
esteet) Vi ohjeistuksia.
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Vaikutukset lapsiin Toimenpiteilld tuetaan nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluiden | Hankejohto ja
hoidon ja palvelun yhdenvertaista saatavuutta. toimenpitei-
den vastuulli-
set
Sukupuolivaikutuk- Toimenpiteet ovat sukupuolivaikutuksiltaan neutraaleja ja huomioivat | Hankejohto ja
set my6s muunsukupuoliset. toimenpitei-
den vastuulli-
set
Osallisuus Toimenpiteet tukevat hyvinvointialueen asukkaiden osallisuutta edis- | Hankejohto ja
tamalla palveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta. Erityisesti lisdd- | toimenpitei-
malla matalan kynnyksen palvelujen saatavuutta edistetaan ko- den vastuulli-
ronapandemiasta karsineiden osallisuutta. set
Sosiaaliset vaikutuk- | Toimenpiteilld lisatédan erityisesti heikoimmassa asemassa olevien Hankejohto ja
set asukkaiden hyvinvointia. toimenpitei-
den vastuulli-
set
Kielelliset vaikutuk- Toimenpiteilla ei ole tunnistettuja kielellisia vaikutuksia. Hankejohto ja
set Toimenpiteissd huomioidaan myds viittomankielisten tarpeet. toimenpitei-
den vastuulli-
set

Rajaukset muihin kehittamishankkeisiin

Hoppu-hankkeen lahtokohtana on vuoden 2022 lopussa hyvaksytty hyvinvointialuestrategia,
joka ohjaa kaikkien hyvinvointialueen kehittdmishankkeiden siséltoja. Lisdksi hankkeen kehitta-
mistoimenpiteet on valittu siten, ettd ne ovat linjassa muiden kaynnissa olevien valtionavustus-
hankkeiden sek&a Pirkanmaan alueellisen hyvinvointikertomuksen ja suunnitelman kanssa.
Hoppu-hanke tukee muiden hankkeiden kehittdmisen toimeenpanoa ja kytkeytyy tiiviisti muihin
alueen erillisrahoitteisiin hankkeisiin ilman paallekkaisyyksia.

Hoppu-hanke toteutetaan osin samanaikaisesti (1) Pirkanmaan tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyskeskus -kehittdmisohjelman (PirSOTE), (2) Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palve-
lut idkkaille Pirkanmaalla -hankkeen (PirKOTI) seka (3) Pirkanmaan hyvinvointialueen ICT-muu-
tosohjelman kanssa. Kahden ensimmaisen hankkeen osalta rahoitus on myoénnetty vuoden
2023 loppuun, jonka jalkeen niiden kehitystytta jatketaan osin RRP-rahoituksella vuosien
20242025 aikana. Lisaksi tuetaan teknologisin ratkaisuin hankkeissa tunnistettuja toiminnallisia
tarpeita. RRP-hankkeen digitavoitteet ovat linjassa ICT-muutosohjelman tavoitteisiin, ja rahoi-
tuksen avulla kehitetédén ja toimeenpannaan useita kriittisia toimenpiteitd hyvinvointialueen rat-
kaisujen yhtenaistamiseksi. ICT-muutosohjelmassa, joka saa rahoitusta VM:n valtionavustuk-
sesta, keskitytaan paaosin pakollisiin ICT-muutostoimenpiteisiin, kun taas Hoppu-hankkeessa
digitaalisten palveluiden ja tytkalujen kehittdmiseen ja yhtendistdmiseen. Valtionavustuspaa-
tosten saamisen jalkeen hankkeiden siséltdja linjataan edelleen toistensa kanssa.

Hankkeen hallinnointi
Hankkeen henkildresurssit, toimijat ja organisoituminen

Vuoden 2023 alusta Kestavéan kasvun ohjelman valtionavustuksen hakija ja hankehallinnoija on Pir-
kanmaan hyvinvointialue. Hankkeen ohjausryhméana toimii Pirkanmaan hyvinvointialueen johto-
ryhma. Osia hankekokonaisuudesta ohjaa myds hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon
johtoryhma, kuten myds Tulevaisuuden sote-keskus-hankkeita. Hankkeen johtaminen nivoutuu
osaksi hyvinvointialuestrategian toimeenpanoa, jota johdetaan osana alueen johtamisjarjestelmaa.
Hankkeen sijoittuminen organisaatioon varmistuu, kun organisaatio loppuvuoden 2022 aikana saa
lopullisen muotonsa. Hankkeen alustavat henkildstéresurssit on kuvattu alla olevassa taulukossa:
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Kokonaisuus Htv 2023 | Htv 2024 | Htv 2025 | Kuvaus

Kehittamispaallikk® 0,5 1 1 Johtaa hanketta ja varmistaa, ettd hankkeen osa-
alueet etenevat ja tdydentavat toisiaan.

Hankesuunnitte- 0:8-0 0,7 0,7 Koordinoi hankkeen raportointia, maksatusta ja

lija/koordinaattori toimii hallinnollisena tukena

Hankesihteeri 0,5 0,5 0,5 Erilaiset avustavat tehtavat

Viestintasuunnittelija 0;8-0,2 1 1 Vastaa omalta osaltaan viestintdsuunnitelman to-
teutumisesta yhteistydssa projektipaallikdiden
kanssa, toimii viestinnan teknisena tukena. Yh-
teisty® Pirhan paivittaisviestinnan kanssa.

Viestintdasiantuntija 0,5 1 0,5 Vastaa omalta osaltaan viestintdsuunnitelman to-
teutumisesta yhteistydssa projektipaallikdiden
kanssa, toimii viestinnan teknisena tukena. Yh-
teisty6 Pirhan viestinnan kanssa

Pilari 4, investointi 1 29;5-12 447 59,6 | 33 TyOpakettien osa- tai kokoaikaiset projektipaalli-
kot, suunnittelijat, sosiaalitydntekijat, sosiaalioh-
jaajat ja laakarit

Pilari 4, investointi 2 3,6-3 6;35,2 5,2 Osa-aikaiset suunnittelupaallikét ja suunnittelijat

Pilari 4, investointi 3 10,6 9,6 6,8 Projektipaallikot, suunnittelijat (Pirha)

Pilari 4, investointi 4 3;82,3 3,3 3,3 Osakokonaisuuksien projektipaallikot ja suunnit-
telijat. Vuoden 2025 osalta arvioida mahdolliset Ii-
saresurssit, kun varsinainen projektisuunnittelma
laadittu.

Hankkeeseen osallistuvat osatoteuttajina vaikuttavuuskeskuspilotin osalta muut yliopistolliset
hyvinvointialueet (Pohjois-Savo, Keski-Suomi, Varsinais-Suomi, Pohjois-Pohjanmaa) ja HUS-
yhtyma. Erityisesti Investoinnin 2 osalta Pirkanmaan kunnat ovat mukana yhteistyékumppa-
neina. Lisdksi hankkeessa tehdaan yhteistydta sosiaalialan osaamiskeskus Pikassoksen, Di-
giFinlandin, THL:n ja muiden yhteistydkumppanien kanssa.

Hankkeen kustannukset

Pilari Investointi  (Osa-alue Kustannukset [Osuus hankejoh-
don ja -tuen kus-
tannuksista

Pilari4  (Inv. 1 a) Heikossa tai haavoittuvassa asemassa olevien 9 531 097 € 419 694 €

asiakas- tai potilasryhmien hoito-, kuntoutus-
tai palveluvelan purku ja hoitoon ja palvelujen
piiriin padsyn parantaminen
Pilari 4 fInv. 1 b) Erikseen méaariteltyjen digitaalisten toimintamal- (1 277 747 €
lien kayttéonotto ja jalkauttaminen
Pilari4 | Inv. 2 1. Elintapaohjauksen palvelutarjotin 1479000 € 59 956 €
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Pilari4 | Inv. 3 1. Kirjaamiskaytéantojen kehittaminen 212625 € 123 638 €
Inv. 3 2. Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehit- | 212 625 €
tdminen
Pilari4 | Inv. 3 3. Vaikuttavuusperusteisuuden ja tiedolla johtami-| 908 112 €

sen kehittdminen

Pilari4 | Inv. 3 4, Kansallisen vaikuttavuuskeskuksen pilotointi 2000 000 €
Pilari4 | Inv. 3 5. Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia 0€
Pilari4 | Inv. 4 1. Kansalaisten digitaaliset palvelut 2 550 000 € 235000 €
Pilari4 | Inv. 4 2. Ammattilaisten digitaaliset jarjestelméat 1 000 000 €
Pilari4 | Inv. 4 3. Johtamisen ratkaisut 0€
Pilari4 | Inv. 4 4. Uudet digitaaliset innovaatiot 700 000 €
Viestinta

Hankkeen viestinta linjataan Pirkanmaan hyvinvointialueen strategian mukaiseksi ja sité toteu-
tetaan yhdessa strategian toimeenpano-ohjelman viestinn&n kanssa. Onnistuminen edellyttaa,
ettd hankkeella on selkea yhteinen visio, johon sidosryhmat sitoutuvat. Vakuuttavalla ja moti-
voivalla viestinnalla vaikutetaan asenteisiin arjen tasolla ja luodaan avointa ilmapiirid. Viestinta
varmistaa, ettéd hankkeen etenemisesta seka toimenpiteista ja kehitetyista palveluista informoi-
daan avoimesti, selkeasti ja ajantasaisesti. Hankkeen alustava paaviesti on, ettd Pirkanmaa
rakentaa hyvinvointialuepohjaista digitaalista palvelutuotantoa parantaen palveluiden oikea-
aikaisuutta, saatavuutta, jatkuvuutta, laatua ja vaikuttavuutta. Paaviesti linjataan hyvinvoin-
tialuestrategian toimeenpano-ohjelman kanssa sen valmistuessa.

Viestinnan kohderyhmana ovat kaikki palveluiden kayttajat eli asukkaat, erityisesti hankkeen
toimenpiteiden kohderyhmat. Viestinnan kohderyhmiin kuuluvat my6s hyvinvointialueen hen-
kilosto, poliitikot ja alueen kuntien, yritysten ja 3. sektorin edustajat. Asukkaille pyritaan viesti-
maan laajasti hankkeen olemassaolosta sek& ohjata heidat lisatiedon pariin. Henkiléston
osalta tarkeda on yllapitaa vakuuttavaa ja innostavaa viestintad, joka edistaa henkiléston mo-
tivaatiota monimuotoisissa oppimista vaativissa kehittamistehtavissa. Kuntien ja muiden sidos-
ryhmien kanssa tehdaan viestinndllista yhteisty6ta viestintaverkoston kautta.

Viestintakanavia ovat sosiaalinen media (esim. blogit, podcastit), henkilostoviestinnan alustat
(esim. uutiskirjeet, videot), organisaatioiden verkkosivustot, Pirkanmaan hyvinvointialueen
viestintaverkosto, jarjestdyhteistydfoorumit, Innokyla ja hyvinvointialueen muut kanavat. Vies-
tintd& koordinoi ja toteuttaa hankkeen viestintasuunnittelija hyvinvointialuestrategian mukai-
sesti hyvinvointialueen viestintdjohtajan ohjauksessa ja yhteistydssa hankehenkildston
kanssa.

Seuranta ja arviointi

Seurannalla ja arvioinnilla varmistetaan hankkeen toimenpiteiden eteneminen, niiden seurauk-
sena tapahtuvien muutosten pysyvyys, varaudutaan ja reagoidaan muutoksiin ja yllattaviin ti-
lanteisiin sekd ohjataan toimintaa oikeaan suuntaan. Pirkanmaan hyvinvointialue toteuttaa
hankeoppaassa esitettyjen investointikohtaisten kansallisten tavoitteiden ja indikaattorien ra-
portoinnin valtion Hankesalkku-palvelun kautta edellytetylla syklilla. Laajempaa seurantaa ja
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arviointia toteutetaan puolivuosittain ja Investoinnin 1 osalta laajempi seuranta ja arviointi to-
teutetaan samalla viitekehyksella kuin vuonna 2022 toteutettu hoito- ja palveluvelka-analyysi.
Seuranta kytketaan kehittamisen pysyviin rakenteisiin, ja tietojarjestelmékokonaisuuden kehit-
tyessad myds hankkeen raportointi kehittyy.

Tybpaketeissa kuvattuihin indikaattoreihin yhdistetddn hankkeen kokonaistavoitteiden seuran-
taindikaattoreita, joiden laadinnassa on huomioitu kansalliset tavoitteet seka hoito- ja palvelu-
velka-analyysissa tunnistetut mittarit. Kvantitatiivisten seurantaindikaattorien liséksi kerataan
laadullista tietoa siitd, miten hankkeen toimenpiteet ovat aikaansaaneet muutosta. Alustavat
pilari- ja investointikohtaiset indikaattorit on esitetty alla olevassa taulukossa.

Pilari Investointi | Indikaattorit

Pilari4 | Inv. 1 Hoitotakuun toteutuminen, hoitoon paasy (esim. T3), kohderyhmien perustason mielen-
terveyspalveluiden kayttéméaarat, kohderyhmien sairaalapaivat, paivystyskaynnit ja to-
teutettujen hoitojen maara, paljon palveluita kayttavien asiakkaiden maara, hoitosuun-
nitelmien maara

Pilari4 | Inv.2 Monialaisten palveluiden integroidut toimintamallit ja digitaaliset palvelut on kaytdssa
koko Pirkanmaan alueella, elintapaohjauksen palvelutarjottimen kayttotilastot

Pilari4 | Inv. 3 Hoitotakuun ajantasainen seuranta toteutuu kaikissa Pirkanmaan terveyskeskuksissa

Pilari4 | Inv. 4 Etéana sahkdisissa valineissa hoidettujen kontaktien osuus, palveluihin paasy eri asioin-
timuodoissa, asiakastyytyvaisyys, henkildstokulut, tydmitoitus, henkildstdn tyytyvaisyys
ja osaaminen

7.5 Riskit ja niihin varautuminen

Riskin kuvaus Todenna- | Vaikutus | Riskipisteet Toimenpiteet riskin vahenta- Vastuu-
koisyys (1-5) (todennakoisy | miseksi taho
(1-5) ys x vaikutus)

Liikaa yhtaaikai- 4 5 20 Hankkeiden priorisointi ja niiden | Hanke-

sia hankeaihi- riittdvan valja ajoittaminen; vahva | johto

oita ohjaus hva-strategiasta ja sen toi-
meenpano-ohjelmasta

Henkilostévaje: 4 5 20 Resurssoinnin suunnittelu ajoissa, | Hanke-

avainhenkil6ita jo ennen rahoituspaattksen var- johto

saada irrotettua mistumista; hankkeen hyétyjen

kehittamistyo- kirkastus, linjaus strategiaan ja ta-

hon, yt-neuvot- voitteiden selked viestinta

telut

Henkildston py- 2 4 8 Motivoituneiden tydntekijéiden ni- Hanke-

SYVyys meéaminen hankkeeseen ja tybhy- | johto
vinvoinnista huolehtiminen

Osaamisen 2 5 10 Toimenpiteiden hyva suunnittelu; Hanke-

puutteet kumppanien osaamisen aktiivinen | johto
hyddyntaminen

Hankinnan riskit 3 4 12 Riittdva resurssointi hankintojen Hanke-
lapivientiin varhaisessa vaiheessa | johto

Yllattavat re- 2 5 10 Yllattavien skenaarioiden lapikdy- | Hanke-

surssitarpeet minen etukateen johto
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Digitaalisten rat- 10 Uusien digitaalisten ratkaisuiden Hanke-
kaisuiden haa- riittavé kehittdminen ja tietosuojan | johto
voittuvuus varmistaminen

Rahoituksen riit- 15 Kehitystoimenpiteiden huolellinen | Hanke-
tavyys; muut ta- suunnittelu ja vaikuttavimpien toi- | johto

louden riskit

menpiteiden valinta




