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Hankkeen tarve

Covid-19-pandemian aikana resursseja on siirretty kriisin hoitoon ja ihmisia on jaényt hoidon,
palvelujen, tydeldmaén ja toimeentulon ulkopuolelle Keski-Suomessa. Pandemia on kurittanut
erityisesti Jyvaskylaa ja sen lahiymparistdd. Palveluvajetta on syntynyt kaikissa asiakas- ja
ikaryhmissa. Keski-Suomen yksi haasteista on osoittaa tama luotettavista mittareista, koska
palvelujen jarjestajakentté on hajanainen, tietojarjestelmia on lukuisia ja asiakastietoja kirja-
taan eri tavoin. Koronan lisaksi myos henkildstdpula on edelleen ollut merkittava haaste palve-
lujen tuottamiselle.

Keski-Suomen hyvinvointialueen lahtdtilannetta on selvitetty laajan hoito- ja palveluvajeanalyy-
sin kautta. Analyysissa on tarkasteltu eri tietolahteité ja indikaattoreita, seké niiden kehitysta
vuosina 2019 ja 2021. Lahestymistavan pohjalla oli oletus siita, etta vuotta 2019 voidaan pitaa
normaalina pandemiaa edeltavéana vuotena, kun taas vuosi 2020 oli pahin koronavuosi esi-
merkiksi palvelujen alasajon ja etédkoulun vuoksi. Vuoden 2021 aikana toiminta palveluissa al-
koi palautua normaalille tasolle. Tilastotietoja on taydennetty haastatteluilla, koska kaikki ilmi6t
eivat tule nakyviksi tilastoissa, tai ne nakyvat niissa viiveella.

Hoito- ja palveluvajeanalyysi osoittaa, etta kriittisin tilanne Keski-Suomessa on erityisesti nuo-
rilla, joilla on mielenterveyshaasteita. Liséksi tilanne on indikaattorien kehityksen pohjalta huo-
lestuttava kaikissa ikéluokissa joissa on mielenterveys- tai paihdehaasteita, ikdantyneilla, lap-
silla seka somaattisesti pitkaaikaissairailla. Lisaksi huolta on vammaispalveluiden ja aikuisten
sosiaalipalveluiden asiakkaista, syrjaytyneista ja tyottomista.

Nuorilla merkittavimmaét koronasta aiheutuneet huolenaiheet ja riskitekijat liittyvat terveyden-
hoitajalle paasyn heikentymiseen. Ammattioppilaitoksissa +360 % nuorista koki, ettei paassyt
terveydenhoitajalle, lukiossa +91 %, lukion koulukuraattorille paasyssa koki haasteita +78 %.
Yksinaisyys lukioikaisilla kasvoi (+69 %), kuten myds kohtalainen tai vaikea ahdistus (+52 %).
Ammattioppilaitoksissa uupumusoireet lisaantyivat selkeasti (+81 %). Nuorten palveluissa mie-
lenterveys- ja paihdetiimien kontaktit kasvoivat (+120 %). Kaikkinensa kuitenkin opiskeluter-
veydenhuollon kaynnit vahenivat (-63 %). Haastatteluissa nousi esiin, ettéd nuorten huumeiden
kayttd on lisdaantynyt. Etakoulun vaikutukset nakyivat nuorten hyvinvoinnissa, mielenterveysoi-
reissa ja oppimistuloksissa.

Koronan vaikutukset nékyvat Keski-Suomessa selkeasti mielenterveys- ja paihdepalveluissa.
Mielenterveyteen liittyvat kaynnit ovat vahentyneet seka perustasolla ettd erikoissairaanhoidon
tasolla koronaepidemian aikana. Erityisesti perusterveydenhuollon laakarikaynnit mielenter-
veyssyista ovat vahentyneet radikaalisti (—86 %), kuten myds yksityisten psykiatrian laékéari-
kaynnit (—43 %) seka erikoissairaanhoidon avokaynnit (-80 %). Itsemurhakuolleisuus on nous-
sut (+18 %), selvidmisaseman asiakkaita on aiempaa enemman (+65 %), kun taas paihde-
huollon avopalveluasiakkaita on vahemman (-62 %). Haastatteluissa tuli ilmi, ettd polarisaatio
on selkeasti koronan vaikutuksesta lisaantynyt myds mielenterveys- ja paihdepalveluissa: ne
asukkaat, joilla on mennyt huonosti, menee entista huonommin. Paihteiden kayttd on lisdanty-
nyt selkeasti nuorilla, seka niilla asukkailla, joilla on ollut merkittavaa ongelmakayttoa jo aiem-
min.

Perusterveydenhuollon pitkaaikaissairaiden kohdalla merkittavimmét muutokset néakyvét ast-
man (-67 %), verenpainetaudin (-59 %), diabeteksen (-51 %), keuhkoahtaumataudin (-46 %)
ja verenkiertoelinten sairauksien (-43 %) kontrollikdyntien vahenemisena. Somaattiseen eri-
koissairaanhoitoon yli 6 kk odottaneiden maara kasvoi jyrkasti (+490 %), kuten myo6s paivys-
tykseen 48 tunnin aikana palanneiden maara (+190 %). Somaattisen erikoissairaanhoidon
vuodeosastopotilaiden maara taas vaheni (—18 %). Hoitoon pdasy ja sen luotettava seuranta
vaihtelee eri organisaatioissa. Hoitotyon johtajille suunnatun kyselyn mukaan viiveet valitto-
massa yhteydensaamisessa terveysasemille (puhelinpalvelun takaisinsoittoviiveet syyskuussa
2022) vaihtelevat yhdesta tunnista seuraavaan paivaan, ajoittain asukkaat odottavat takaisin-
soittoa useita paivia. Laakarin kiireettomalle vastaanotolle odotusaika vaihtelee 1-2 viikosta yli
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kuukauteen ja hoitajien vastaanotoille padsee alle viikossa yhdella alueella, muilla odotusaika
on 1-4 viikkoa. My6s kiireettomiin tutkimuksiin on muodostunut koronapandemian aikana jo-
noa.

Lasten kohdalla koronan aiheuttamat vaikutukset nakyvat parhaiten kouluterveydenhuollon
kayntien vahenemisena (-40 %), koulukuraattorille paasyn hankaluutena 8.—9.-luokkalaisilla
(+35 %), aitiysneuvolan méaaraaikaistarkastusten peittavyydessa (-30 %). Huolestuttavaa
myos on, etta seksuaalivakivaltaa kokeneiden 8.-9.-luokkalaisten maara on lisaantynyt (+36
%), koulukiusaamista kokee yha useampi 8.—9.-luokkalainen (+30 %), kohtalainen tai vaikea
ahdistus on kasvanut (+ 34 %). Masennusoireilu on my6s kasvanut 8.-9.-luokkalaisissa (+28
%). Etakoulu on haastanut erityisesti kehityksellisistd neuropsykiatrisista hairidista seka oppi-
misvaikeuksista karsivid. Koulupsykologien arvioinnit ovat ruuhkautuneet. Korona-aika on li-
sannyt lapsiperheiden kuormitusta mm. vanhemmuuden uupumuksen lisddntymisena. Noin
neljannes vanhemmista koki poikkeusajalla olleen ainoastaan negatiivisia vaikutuksia van-
hempi-lapsi-suhteeseen (Aunola & co. 2020: VoiKu-COVID19) ja yli neljannes vauvaperheen
vanhemmista oli kokenut vakavaa uupumusriskia (THL: FinLapset 2020).

Ikdantyneissa koronan vaikutukset Keski-Suomessa nakyvat myos selvasti. RAl-arvioinneissa
saannollisten palveluiden piirissa olevilla ikaantyneilla nakyy selkeda kasvua alkoholin riski-
kaytdssa (+83 %), harhaluuloissa (80 %), alkoholin ongelmakaytdssa (+33 %), seka yksinai-
syydessa (+25 %). Koronaeristyksen ja karanteenien aiheuttama yksinédisyys nousi esiin myos
haastatteluissa, ja selked huomio siita, etta kotihoidon uusien asiakkaiden palvelutarve on en-
tistd korkeampi. Omaishoitajien kuormitus korona-aikana on kasvanut.

Tyo6ttémien paasy terveystarkastuksiin on korona-aikana vahentynyt (-79 %). Samalla taas
pitkaaikaistyottomien osuus on kasvanut (+69 %). Nuorisotyottomien, 18—24-vuotiaiden, osuus
tydvoimasta on lisdantynyt (+16 %). Vammaispalveluissa henkilokohtaisen avun alaikaisten
asiakkaiden maara on pudonnut (-25 %). Tyodikaisten sosiaalipalveluissa ovat nakyneet erityi-
sesti paihteilevat mielenterveysasiakkaat, joilla on asumisen haasteita. Ensisuojien asumispai-
vat ovat vahentyneet koronan aikana selkeasti (—-81 %). Ensisuojien asiakkaiden mé&ara on pu-
donnut (-16 %).

Keski-Suomen hyvinvointialueen nykytilasta seka hoito- ja palveluvajeen selvityksesta on joh-
dettu Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman tarve, tavoitteet ja toimenpiteet. Hankkeen ko-
konaisuus perustuu palvelukokonaisuuksien toimintamallien uudistamiseen. Voimavaroja on
suunnattava uudelleen erityisesti palveluprosessin alkupdahan, missé asiat ratkeavat mahdol-
lisimman pienilléa interventioilla. T&até kautta pystymme vaikuttamaan siihen, etta esimerkiksi
selkeasti kriittisessa tilanteessa olevat nuoret ja lapset saavat heti oikea-aikaista ja oikein koh-
dennettua palvelua. Vahentamalla hairiokysyntaéa prosessin alkupaésta vapautamme voima-
varoja hoitaa muitakin haavoittuvassa asemassa olevia asiakasryhmid moniammatillisen tiimin
tuella tai kayttamalla muita vaikuttaviksi todettuja tytskentelymalleja. Haluamme myds varmis-
taa, etta palvelun saatavuus ei ole enaa (eika tulevaisuudessa) kiinni siitd, voiko epidemian
vuoksi fyysisia palvelutilanteita jarjestaa.

Kohderyhméa
Pilari 3 kohderyhmé

Kohderyhméana ovat tyoikéaiset mielenterveyden hairidihin sairastuneet henkiltt sek& heidan
kanssaan tydskentelevat ammattilaiset. IPS-palveluun ohjautuu asiakkaita erityisesti sairaala-
palveluiden psykiatrian palvelualueelta seka laaja-alaisen sosiaali- ja terveyskeskuksen mie-
lenterveys ja paihdepalveluista. Talla hetkella kdynnissé olevissa hankkeissa palvelu on nahty
vaikuttavaksi erityisesti psykoosisairailla asiakkailla.
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2.2 Pilari 4 kohderyhma

Alueellisesti tunnistettuja kohderyhmia ja toiminnan kannalta keskeisia asiakkaita Keski-Suo-
men kestavan kasvun ohjelmassa pilari 4:n osalta ovat:

1. Henkilét, joilla on haasteita hakeutua aktiivisesti palveluiden piiriin tai heidan hoi-
toon paasynsa on viivastynyt.

2. Pitkaaikaissairaat tai pitkaaikaissairauden riskissa olevat henkiltt, tunnistamatta tai hoi-
tamatta jaaneet pitkaaikaissairaudet tai tunnistamatta ja kuntouttamatta jaaneet mielen-
terveys- ja paihdeongelmat.

3. Lapset, nuoret ja nuoret aikuiset, joilla on tunnistettuja, vakavia ja tunnistamattomia
mielenterveys- tai paihdehéirioita, psyykkista kuormittuneisuutta seka Covid-19-pande-
mian ja etakoulun vuoksi lisdantyneita ahdistushairioita ja tutkimatta jaéneita oppimisen
vaikeuksia.

4. Tyottdmat, jotka ovat jaadneet esim. tyottomien terveystarkastusten ja/tai tyollistymista
tukevien toimenpiteiden ulkopuolelle.

5. lk&éantyneet.

3 Hankkeen paatavoitteet

Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman paatavoitteet on asetettu vuonna 2022 aloitetusta
suunnittelutydsta, jossa on tunnistettu haavoittuvassa asemassa olevat asiakasryhmat seka
hyvinvointialueen koronasta aiheutunut hoito-, kuntoutus- ja palveluvelka. Hankkeen péaéata-
voitteena on tukea mielenterveyden hairidihin sairastuneiden asukkaiden ja mielenterveyskun-
toutujien tydhodn paasya, paluuta ja siella pysymista pilari 3:n toimenpiteiden kautta. Lisaksi
pilari 4:n toimenpiteiden paatavoitteina on nopeuttaa hoitoon ja palveluihin paasya, purkaa ko-
ronasta johtuvaa hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa, seka laajentaa ja jalkauttaa digitaalisia
toimintamalleja. Toimenpiteitd kohdennetaan erityisesti tunnistettuihin haavoittuvassa ase-
massa oleviin asiakasryhmiin. Tavoitteena on tarkastella palveluiden prosesseja niin, etta suu-
rin osa voimavaroista suuntautuu erityisesti palveluprosessin alkup&éhéan.

Naiden tavoitteiden kautta vaikutukset ja vaikuttavuus nékyvéat hoitoon ja palveluihin pdasyn
paranemisena. Kun alueemme heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhmien
hoitoa ja palvelua sujuvoitetaan seké hoito- ja palveluvelkaa puretaan, tama hyotyvaikutus na-
kyy muissakin palveluissa ja kohdentuu taté kautta koko hyvinvointialueen asukkaisiin. Hoi-
toon ja palveluihin paasy nopeutuu niin, ettd alueemme saavuttaa hoidon saamiselle asetetun
seitseman paivan maaraajan. Lisaksi yhdenvertaiset sekd monikanavaiset sosiaali- ja terveys-
palvelut ovat hyvinvointialueen asukkaiden kaytdssa. Asiakas- ja potilastyytyvaisyytta seura-
taan jatkuvasti jokaisessa tyOpaketissa, jotta varmistetaan, etta toimenpiteet ovat oikein koh-
dennettuja ja asiakaslahtdisia.

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa aloitettuja toimenpiteitad ja vaikuttavaksi
todettujen toimintamallien jalkautusta ja juurruttamista jatketaan Keski-Suomen kestavan kas-
vun ohjelmassa, jolloin ohjelma muodostaa selke&n kehittAmisen jatkumon ja tukee sote-uu-
distuksen toimeenpanoa. Keskeisimmaét Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa
aloitetut toimenpiteet liittyvat moniammatillisen ja monialaisen toimintamallin kehittamiseen,
seka digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen palveluiden laajentamiseen. Molemmat koko-
naisuudet tukevat palveluiden saatavuutta, jatkuvuutta seka monikanavaisuutta.

Hankesuunnitelman siséltéja on peilattu joka tyopaketissa Keski-Suomen hyvinvointialueen
strategisiin tavoitteisiin ja menestystekijoihin. Hanketta on valmisteltu samaan aikaan, kun hy-
vinvointialueen strategiaa. Hankkeen valmistelijat ovat olleet mukana strategian valmistelussa.
Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelma tukee Keski-Suomen hyvinvointialueen strategisia
tavoitteita hyvin. Olemassa olevan hoito- ja palveluvajeen korjaaminen seka hankkeen muut-
kin tavoitteet ovat seka hankkeen, palvelutuotannon etta poliittisen paatéksenteon yhteinen
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tahtotila. Hanke sidotaan toimeenpanovaiheessa tiiviisti palvelutuotannon kanssa yhteen, jol-
loin erillista jalkauttamisvaihetta ei tarvita, vaan tyo ja kehittdminen tehd&aan valmiiksi kehitty-
vassa hyvinvointialueen rakenteessa. Konkreettisesti tAma tapahtuu esimerkiksi silla, etta jo-
kaiselle hankkeen kokonaisuudelle nimetdan yhdyshenkild palvelutuotannosta. Lisdksi hyvin-
vointialueen sosiaali- ja terveyspalveluiden toimialajohtajan seké laaja-alaisen sote-keskuksen
palvelujohtajan kanssa on keskusteltu jo valmisteluvaiheessa yhteistydsta ja hankkeen liuku-
misesta asteittain hyvinvointialueen palvelukokonaisuuteen niin sisalléllisesti kuin talouden ja
johtamisen nakdkulmasta. Myds lasten, nuorten ja perheiden palvelukokonaisuuden palvelu-
johtaja on ollut mukana hankkeen valmistelussa. Yhdessa suunnitellen ja hanketta valmistel-
len on toteutunut myds poikkihallinnollinen yhteisty6 ja samaa tullaan jatkamaan myos hank-
keen toimeenpanovaiheessa. Myos kehitettyjen palvelujen uudet toimintamallit ovat néin suo-
raan palvelutuotannon hyddynnettavissa.

Pilarit ja Investoinnit

4.1 PILARI 3: Tyollisyysasteen ja osaamistason nostaminen kestavan kasvun vauhditta-

miseksi

4.1.1 Tyobpaketti 1: IPS — Sijoita ja valmenna! -toimintamallin jalkauttaminen

Tyo6paketin kohderyhména ovat tydikaiset mielenterveyden hairidihin sairastuneet henkil6t, joi-
den tydmarkkinoille paésya, paluuta ja siella pysymista edistetdén ottamalla kayttdon IPS —
Sijoita ja valmenna! -toimintamalli. Tassa hyddynnetéén soveltuvin osin laatukriteereihin pe-
rustuvan tuetun tydllistymisen tyohénvalmennuksen mallinnusta, joka on tehty Tyokykyohjel-
man Meijan kyvyt kayttoon -hankkeessa. Palveluun ohjautumisessa ja palvelutarpeen arvioin-
neissa hyddynnetaan laaja-alaisen sote-keskusten tydkyvyn tuen tiimeja. Osallisuutta tuetaan
esimerkiksi ottamalla kokemusasiantuntijat hankkeen kehittamistyéhon. Yhteistydhon suh-
teessa tyollistamista tukeviin palveluihin vaikuttaa palveluun ohjautuvien asiakkaiden kotikunta
ja ika. Yhteisty6ta rakennetaan kuitenkin aktiivisesti Jyvaskylan seudun kuntakokeiluun kuulu-
vien Jyvaskylan ja Laukaan ty6llisyyspalvelujen sekéd Keski-Suomen TE-toimiston kanssa. Toi-
menpiteelld vastataan seuraaviin Keski-Suomen hyvinvointialueen strategisiin tavoitteisiin: ih-
mislahtdiset ja kustannusvaikuttavat palvelut seka saumaton palvelujen yhteensovittaminen,
toiminnan tavoitteellinen kehittdminen ja uudistaminen.

Tavoitteet: Tavoitteena on vahvistaa asiakaskohderyhman hyvinvointia, osallisuutta, ty6- ja
toimintakykya seka edistaa tydssa pysymista ja tyollistymista. Asiakkaiden tyodllistyessa myds
tarve hoitojarjestelman ja etuuksien kaytt6on vahenee. Hankkeen lopussa IPS-mallin vaikutuk-
set ja vaikuttavuus on pystytty osoittamaan, ja mallin toteuttamista jatketaan osana hyvinvoin-
tialueen palveluita. Juurruttamisessa korostuu esimiestason seurantaryhma. Tyéhoénvalmen-
nuksen levittdmista muille palvelusta hyotyville kohderyhmille edistetddn hankkeesta saatujen
tulosten avulla. Asiakkaiden nékdkulma huomioidaan hankkeessa ja tuodaan osaksi toiminta-
mallia. Arviointitutkimusta tehdaan kansallisessa yhteistytssa projektipaallikon vastuulla koko
tydpaketin aikana.

Toimenpiteet: IPS-laatukriteereiden mukaista tydhénvalmennusta toteutetaan asiakaskohde-
ryhmaélle kolmen tydhdnvalmentajan ja projektipaallikon toimesta. Hankkeen henkilostd koulu-
tetaan kuntoutus-, tuki- ja ohjauspalvelujen erikoisammattitutkinnolla tai sen osilla, seka tarvit-
taessa muilla tybhonvalmennusta tukevilla koulutuksilla. Liséksi varataan hankkeessa tyos-
kentelevélle henkilostolle sekd heidan kanssaan tydskenteleville ammattilaisille ml. esihenki-
I6t, mahdollisuus opintomatkalle/opintomatkoille. Hankehenkildstostd muodostuu tyéhonval-
mennuksen tiimi, joka kiinnittyy vahvasti mielenterveys- ja paihdepalveluiden hoidon ja kun-
toutuksen palveluihin. Asiakkaat ovat aktiivisia toimijoita oman palvelunprosessin suunnitte-
lussa ja toteutuksessa. Hankkeen alussa luodaan sujuva palveluun ohjautumisen prosessi
Laukaan alueella toimivasta mielenterveys- ja paihdepalvelujen tiimiista seka Jyvaskylassa
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psykiatrian palveluista sekd perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen kuntouksen tii-
mista. Tyohonvalmentajat kiinnittyvat edelle mainittuihin tiimeihin ja ovat niissa aktiivisia toimi-
joita. IPS-kehittdmishankkeessa tehd&an jatkuvaa yhteistyota Tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyskeskus -ohjelman kanssa, jonka kautta tyokyvyn tuen tiimien jalkauttamista ja vahvaa mo-
nialaista yhteistyosta vahvistetaan. Tyonantajia kontaktoidaan aktiivisesti ja lisatdaan suunnitel-
mallisesti tietoisuutta IPS-tydhdnvalmennuksesta, sen mahdollisuuksista ja tydnantajille koh-
distetuista tyollistamista edistavista tuista yhteistydssa aiemmin mainittujen tyollistymista tuke-
vien palvelujen kanssa. Samalla luodaan tydhdnvalmentajille tyénantajapankkia helpottamaan
palveluun ohjautuvien asiakkaiden tyollistymista. Hankkeen aikana mallinnetaan kaytannot,
joilla IPS-tybhénvalmennus toteutuu mielenterveys- ja paihdetydn hoitoon ja kuntoutukseen
integroituna palveluna, seké luodaan tiiviit ja sujuvat yhdyspinnat ty6llistymista tukevista pal-
veluista vastaaviin organisaatioihin.

Tuotokset: Tyohonvalmennuksen erikoisammattitutkinnon suorittanut tiimi, joka toteuttaa IPS-
toimintamallin mukaista tydhdnvalmennusta. Palveluun ohjautumisen prosessi, missa hyodyn-
netaan tyokyvyn tuen tiimeja ja niissd muodostuvia tyékyvyn tuen suunnitelmia. Rakenne,
jossa tyéhdnvalmentajat osallistuvat aktiivisesti valmennusta saavien asiakkaiden hoito- ja
kuntoutussuunnitelmien tekoon kiinnittyen nain vahvasti mielenterveys- ja paihdetydn hoidon ja
kuntoutuksen palveluihin.

Aikataulu: Kevat 2023: Kaynnistetdan IPS-toimintamallin mukainen toiminta ja kartoitetaan
tyontekijoiden osaamisen vahvistamisen tarpeet mm. palvelujarjestelmasta ja etuuksista. Vies-
titdan yhdyspintojen ammattilaisille toimintamallista ja aloitetaan rakenteiden ja ohjautumisen
prosessien muodostaminen. Viestitdan tydnantajille mallista ja luodaan verkostoa tydnantajien
suuntaa yhteistydssa tyollistymista tukevien palveluiden kanssa. Kéaynnistetdén IPS-tyéhonval-
mennus ja hankkeen tydntekijat aloittavat kuntoutus-, tuki- ja ohjauspalvelujen erikoisammatti-
tutkinnon osien suorittamisen Jyvaskylan koulutuskuntayhtymé Gradiassa.

Syksy 2023-kevéat 2024: Toteutetaan IPS-tydhénvalmennusta hyvinvointialueella ja mitataan
palvelun laatu IPS-laatukriteereiden avulla syksylla 2023 ja kevaalla 2024. Keratdan palautetta
verkostoissa toimivilta ammattilaisilta, palveluun osallistuvilta asiakkailta seka tyénantajilta. Ke-
hitetdén toimintaa laatukriteerimittausten seka kerattyjen palautteiden pohjalta.

Syksy 2024: Toteutetaan IPS-tydhdnvalmennusta ja keratdan palautetta hankkeen toimin-
nasta. Lisdksi kootaan mittareista saatava tieto ja yhdistetdan ne palautteisiin. Tata hyodynne-
tédan hankkeen juurruttamiseksi osaksi hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluiden toimin-
taa seka laatukriteereihin perustuvan tydhénvalmennuksen laajennukseen muille siité hyoty-
ville kohderyhmille.

Kustannusarvio: vuosille 2023—-2024 kustannusarvio kaikkine kuluineen on 455 000 e.

Mittarit: Hankkeessa mitataan palveluun ohjautuneiden asiakkaiden ty6llisyysvaikutuksia
THL:n materiaalin avulla. Laadun mittaamiseen kaytetaan IPS-laatukriteeristda ja mittauksen
pohjalta tehdaan tarvittavat muutokset toimintaan. Laatumittauksia kaytetadn hyvaksi palvelun
vaikutusten arvioinnissa. Tyonhakija- ja tydnantaja-asiakkailta seka verkostoissa toimivilta am-
mattilaisilta kerataan jatkuvaa palautetta toiminnasta. Palvelun laatua mitataan 2—3 kertaa
hankkeen aikana, syksylla 2023, kevaalla 2024 ja tarvittaessa loppuvuonna 2024, jos kevaan
2024 laatukriteerimittauksessa on jaaty alle 100 pisteeseen.

Kohderyhman tydllistymista mitataan Kuntoutussaation tekeman selvityksen (Selvitys IPS-mal-
lin tuloksista ja toimeenpanoista) tulosten pohjalta, jonka mukaan eurooppalaisissa tutkimuk-
sissa 37 % palvelua saaneista tyollistyi.

e Erinomainen taso: vahintddn 37 % hankkeen tybhdnvalmennukseen osallistuvista ty6l-
listyy tai etenee/jatkaa opiskelujaan

o Hyva taso: vahintdan 30 % hankkeen tythénvalmennukseen osallistuvista ty6llistyy tai
etenee/jatkaa opiskelujaan
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e Kohtalainen taso: vahintadan 20 % hankkeen tydhdonvalmennukseen osallistuvista tyollis-
tyy tai eteneeljatkaa opiskelujaan

o Tyydyttava taso: vahintdan 15 % hankkeen tydhdnvalmennukseen osallistuvista tyollis-
tyy tai etenee/jatkaa opiskelujaan

Tybpaketissa seurataan palvelun vaikutuksia tyd- ja toimintakykyyn ja hyvinvointiin Kykyviisa-
rin avulla. Myods IPS-toimintamallin kustannusvaikutuksia seurataan ja vahimmaistasolla arvioi-
daan suhteessa vaihtoehtoisiin kustannuksiin. Kustannusvaikutusten mittaamisessa hyodyn-
netdan mahdollisuuksien mukaan SOLA-matriisia. Hankkeen toiminnan laatua arvioidaan ver-
kostoissa toimivien ammattilaisten seka tydnhakija- tai tydnantaja-asiakkailta saadun palaut-
teen pohjalta.

4.2 PILARI 4: Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuuden vahvistaminen ja kus-
tannusvaikuttavuuden lisddminen

4.2.1 Investointi 1 A: Edistetaan hoitotakuun toteutumista seka puretaan koronavirustilan-
teen aiheuttamaa hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa

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

TyOpaketti 1: Mielenterveys- ja paihdepalveluiden saatavuuden ja monialaisuuden vahvista-
minen

Mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden hoito- ja palveluvelka osoittautui selkedksi hoitovajeen
selvityksessa. Tydpaketissa hyddynnetddn Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjel-
massa kuvattua ensilinjan toimintamallia ja tuetaan hyvinvointialueen mielenterveys- ja paih-
depalveluiden saatavuuden tehostamisen toimenpiteita. Tydpaketin kautta vahvistetaan lisaksi
monialaista yhteistyota seké palveluprosessien virtaviivaistamista, koska asiakkaan tarvitsema
hoito tai palvelu pystytddn aloittamaan samassa yhteydessa, ilman erillista ajanvarausta tai
toiseen palveluun siirtdmista. Tydpaketilla vastataan hyvinvointialueen strategiassa ihmislah-
toisten ja kustannusvaikuttavien palveluiden seka saumattomien palveluiden yhteensovittami-
sen painopisteeseen. Tyopaketin toimenpiteet kohdentuvat Keski-Suomen kestavan kasvun
kaikkiin asiakasryhmiin.

TyOpaketin 1 tavoitteet: Parannetaan erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien mielenter-
veys- ja paihdeasiakkaiden palvelukokonaisuutta seka hoitoon ja palveluun paasya. Palvelu
tukee normaalin palvelutuotannon mielenterveys- ja paihdepalveluiden seka opiskelutervey-
denhuollon toimintaa vapauttamalla sielta resurssia esimerkiksi diagnostiikan ja hoidon edel-
lyttamien tutkimusten tekemiseen, pidempiaikaisten hoitosuhteiden edistamiseen ja hoidon jat-
kuvuuden vahvistamiseen. Resurssin vahvistaminen auttaa myos koronan vaikutuksesta syn-
tyneeseen hoito- ja palveluvelan purkuun. Ty6paketti vahvistaa sosiaalihuollon ohjauksen ja
neuvonnan mahdollisuutta niille asukkaille, jotka eivat hakeudu tai I6yda palvelun piiriin, seka
vahvistaa sosiaalihuollon ja mielenterveys- ja paihdepalveluiden yhteisty6ta.

TyOpaketin 1 toimenpiteet: Kaynnistetddn moniammatillista kynnyksetdnta vastaanottoa
myds sote-keskusten ulkopuolelle [&helle asukkaiden arkea (esim. oppilaitokset). Rekrytoi-
daan mielenterveys- ja paihdesairaanhoitajia, sosiaalityontekijoita ja sosiaaliohjaajia kaynnis-
tamaan tyopaketin mukaista toimintaa. Sosiaalityontekijat ja -ohjaajat vastaavat paihde- ja
mielenterveysasiakkaiden sosiaalihuollon palvelutarpeen arvioinnista ja siihen liittyvasta paa-
toksenteosta yhteistydossa mielenterveys- ja paihdepalvelujen vastaanottojen ja ensilinjan
kanssa. Osa palvelusta kohdennetaan nuoriin ja ik&&ntyneisiin. Kokemusasiantuntijoita hyo-
dynnetdan osana palvelua ja kokemusasiantuntijuutta vahvistetaan palveluissa. Osallistutaan
THL:n l&pimurtovalmennukseen.
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TyoOpaketin 1 tuotokset: Sosiaalitydn integroimisesta mielenterveys- ja paihdepalveluihin
tuotetaan selke& prosessi ja rakenne, jossa toiminnan suhde muuhun mielenterveys- ja paih-
dehoidon palvelutuotantoon ja sosiaalipalveluihin kuvataan, sisaltden johtamis- ja vastuura-
kenteet. Vaikuttavuudesta tehdaan arviointi ja sen mukaan suunnitelma hankkeen jalkeiseen
pysyvaan toimintamalliin.

Tyo6paketin 1 aikataulu: Kaynnistetaan toiminta Q3/2023 ja lisataan resurssia portaittain vuo-
sille 2024 ja 2025.

TyoOpaketin 1 kustannusarvio: Kustannusarvio vuosille 2023—-2025 henkildstokulujen osalta
on yhteensa 1 073 669 e.

TyOpaketin 1 mittarit:

¢ Indikaattori: Niiden toteutuneiden kiireettémien hoitokéayntien osuus, joissa saavutetaan
hoidon saamiselle asetettu seitseman paivan maaraaika, nousee 80 prosenttiin (kvar-
taali 4/2025 mennessa).

e Aikuisten mielenterveys- ja paihdepalvelut ovat helposti saavuttavissa: puheluiden ta-
kaisinsoittoaika ensilinjassa (tavoite 0 vrk)

Sosiaalihuollon palveluvelan osalta seurataan sosiaalitydn kautta tavoitettujen asiakkai-
den m&araa ja seurataan asiakastyytyvaisyytta.

TyOpaketti 2: Somaattisten pitkdaikaissairauksien hoidon ja tydttémien terveystarkastusten
saatavuuden parantaminen

Hoitovajeanalyysissa nékyy selkeasti koronan vaikutukset perusterveydenhuollon avosairaan-
hoidon vastaanottokayntien seka tehtyjen terveystarkastusten maaran vahenemisena, erikois-
sairaanhoitoa odottavien odotusajan pitenemisena ja vuodeosastohoidon kuormituksena. Ko-
ronan vuoksi potilaita on kotiutettu vuodeosastoilta huonommassa kunnossa ja osastolle
paasy on vaikeutunut palvelun tulppautumisen vuoksi. Hyvinvointialueen strategiassa tydpa-
ketti kiinnittyy tavoitteisiin: Ihmislahtdiset ja kustannusvaikuttavat palvelut seka saumaton pal-
velujen yhteensovittaminen, asiakas- ja potilassuhteiden jatkuvuuden turvaaminen.

TyoOpaketin 2 tavoitteet: Koronan aiheuttamaa hoitovelkaa puretaan somaattisten pitkaaikais-
sauksien osalta. Tavoitteena on varmistaa potilaan suunnitelmallinen ja oikea-aikainen kotiutu-
minen sairaalasta kotiin tai jatkohoitoon. Parannetaan opiskelu- ja tydelamén ulkopuolella ole-
vien henkildiden hoitoon ja palveluun p&éasya. Luodaan hyvinvointialueelle yhtendinen se-
niorin hyvinvointineuvolan toimintamalli ja puretaan koronan ikdantyneille aiheuttamaa hoito-
velkaa. Vahvistetaan kuntoutuksen palvelualueen mahdollisuutta purkaa tuki- ja ja liikuntaelin-
sairauksien jonoja ja parantaa hoitoon paasya kouluttamalla ammattilaisia suoravastaanotto-
toimintaan, kipufysioterapiaan ja psykofyysiseen fysioterapiaan. Koulutukset tukevat kuntou-
tuksen palvelualueella tehtavaa toimintamallin muutoksen toteuttamista.

TyoOpaketin 2 toimenpiteet: Rekrytoidaan ammattilaisia somaattisten pitkaaikaissairauksien
hoitovelan ja tyottdmien seka ikaryhmakohtaisten terveystarkastusjonojen purkuun seka vah-
vistamaan kotiutustiimid. Kuvataan yhtendinen toimintamalli seniorin hyvinvointineuvolatoimin-
taan seka tyottomien terveystarkastuksiin. Kehitetddn ty6ttomien terveystarkastuksia myos di-
gitaalisesti. Vahvistetaan pitkaaikaissairauksien hoitotasapainon seurantaa terveydenhuol-
lossa. Koulutetaan kuntoutuksen ammattilaisia suoravastaanottotoimintaan, kipufysioterapiaan
ja psykofyysiseen fysioterapiaan.

TyoOpaketin 2 tuotokset: Kuvataan seuraavat toimintamallit: tyottomien terveystarkastuksiin
ohjautuminen ja tarkastusten sisélto ja yhtenainen seniorin hyvinvointineuvolatoiminta. Naiden
tuotosten ja kehittdmisen avulla somaattisten pitkaaikaissairauksien ennaltaehkaisy ja tunnis-
taminen vahvistuvat ja koronan aiheuttamaa hoitovelkaa on purettu. Kehittdmistyon avulla var-
mistetaan myds sujuva asiakaspolku osastolta kotiin ja varmistetaan potilaan oikea-aikainen ja



11(34)

turvallinen kotiutuminen. Kuntoutuksen palvelualueella pystytdédn vastaamaan hoidon tarpee-
seen paremmin tuki- ja liikuntaelinsairausasiakkaiden kohdalla.

TyOpaketti 2 aikataulu: 2023: Ammattilaisten rekrytointi, hoitovelan purun k&ynnistaminen,
toimenpidesuunnitelmien toteutus ja toimintamallien kayttéonoton aloitus. 2024—-2025: Hoito-
velan aktiivinen purku, toimintamallien kayttddnoton laajentaminen ja juurruttaminen, kuntou-
tuksen ammattilaisten kouluttaminen ja suoravastaanottojen lisaaminen.

TyoOpaketti 2 kustannusarvio: Kokonaiskustannukset vuosille 2023-2025 henkiléstokulujen
osaltaon 1174 214 e.

TyOpaketin 2 mittarit:

e Avosairaanhoidon vastaanoton kontaktimaarat somaattisissa pitkaaikaissairauksissa
kasvavat: purettu hoitovelka

¢ Kansallinen diabeteslaaturekisteri Tyypin 1 ja tyypin 2 diabeetikoiden seurantakat-
tavuus paranee, hoitotasapainossa olevien maara lisaantyy

e Osastohoidosta kotiutuminen sujuvoituu: 30 vuorokauden sisalla kotiutumi-
sesta osastolle/paivystykseen palanneiden maara

o Tyottoman terveystarkastukseen paasee 2 kk sisalla ajanvarauksesta, tarkastusten
maara on noussut, hyvinvointialueella on yhtenevainen toimintamalli terveystarkastuk-
siin ja tarkastuksia tekee koulutettu henkilokunta
Yli 65-vuotiaille toteutettujen terveystarkastusten maara kasvaa

e Hyvinvointialueella on yhtenevainen seniorin hyvinvointineuvolan toimintamalli

¢ Kuntoutuksen suoravastaanottojen maarat kasvavat. Koulutettu ammattilaisia suoravas-
taanottotoimintaan, kipufysioterapiaan seka psykofyysiseen fysioterapiaan: kylla/ei

TyOpaketti 3: Moniammatillisen ja monialaisen toimintamallin kehittdminen sek& hoidon jat-
kuvuuden turvaaminen sote-palveluissa

Pitkaaikaissairauksien hoito on heikentynyt selkeasti korona-aikana, jonka vuoksi osa asiak-
kaista tarvitsee hoidon jatkuvuuden tehostamista. Keski-Suomen Tulevaisuuden sosiaali- ja
terveyskeskus -ohjelmassa on aloitettu moniammatillisen toimintamallin jalkauttaminen vas-
taanotoille, ja tastd geneeriseen malliin johdetusta toimintatavasta on saatu hyva pohja laajen-
taa toimintaa muihin palveluihin. Malliin liittyy asiakkaan kanssa yhteistydssa tehty suunni-
telma hoidosta, palvelusta ja/tai kuntoutuksesta, hoidon jatkuvuuden turvaaminen, segmen-
tointi, palveluprosessien virtaviivaistaminen ja toimintakykya tukevat mallit seka jatkuva asia-
kas- ja henkildstotyytyvaisyyden mittaaminen. TyOpaketin ja toimintamallin avulla tavoitetaan
myos digipalveluiden katveeseen jaavat ryhmat. Segmentointia kehitetaan tydpaketissa sy-
vemmin erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien lasten kohdalta. Nain vahvistetaan li-
saantyneen tuen tai palveluiden tarpeessa olevien lasta odottavien éaitien ja alle kouluikaisten
lasten ja heidan perheidensa oikea-aikaista psykososiaalista tukea ja hoitoa sek& parannetaan
palveluiden saatavuutta. Segmentoinnin tyémalleja kehitetdan muihinkin palveluihin, esimer-
kiksi sosiaalihuoltoon.

Toimintamalli kiinnittyy hyvinvointialueen strategian kaikkiin paatavoitteisin: inmislahtoiset ja
kustannusvaikuttavat palvelut seké saumaton palvelujen yhteensovittaminen, hyvinvoiva,
osaava ja osallistuva henkilostd, vankka tietopohja ja systemaattinen tiedon hyddyntaminen,
sujuva ja saumaton kumppanuus, aktiiviset ja osallistuvat asukkaat seka toimivat ennaltaeh-
kaisevat palvelut, toiminnan tavoitteellinen kehittdminen ja uudistaminen. Tydpaketti tukee
muita Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman tyopaketteja (digitaalisen sosiaali- ja terveys-
keskuksen, ent. Omaks.fi laajentuminen, mielenterveys- ja paihdepalveluiden saatavuuden
vahvistaminen, investointi 2:n palvelutarjottimen hyddyntaminen) ja sitoo hankkeen toimenpi-
teet ehjaksi kokonaisuudeksi.
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TyOpaketin 3 tavoitteet: Laajennetaan moniammatillinen toimintamalli kaikille hyvinvointialu-
een vastaanotoille Q4/2025 mennessa. Lisaksi vuonna 2022 kaynnistettava terveydenhuollon
jalkautuminen sosiaaliasemalle antaa hyvéaéa kokemusta siitéa, miten mallia voidaan jalkauttaa
my6s muihin palveluihin. Tavoitteena on kehittaa edelleen erityisesti terveysasemien Kanta-
tiimin (pitkaaikaissairaat, paljon palveluita kayttavat asiakkaat) toimintaa, seka tiedolla johta-
mista osana jatkuvaa kehittamistd, syventaa yhteistyotéa eri palveluiden kesken (esimerkiksi
perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito, pelastuslaitos, yksityiset toimijat, jarjestot). Ta-
voitteisiin paasy tukee hoitoon paasyn paranemista, seka haavoittuvassa asemassa olevien
asukkaiden hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkua. Liséksi tavoitteena on vahvistaa kansan-
sairauksien ja mielenterveys- ja paihdesairauksien riskissa olevien asiakkaiden tunnistamista
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Neuvolan asiakkuuksien segmentoinnin avulla paran-
netaan palvelun vaikuttavuutta; lasten ja perheiden yksil6llisen tuen tarpeen tunnistamista ja
palvelun oikein kohdentumista.

TyoOpaketin 3 toimenpiteet: Rekrytoidaan projektitydntekijoitd, jotka toimivat kaytannon tu-
kena toimintamallin ja segmentoinnin kayttdéonotossa. Osana terveyspalveluiden jalkautumista
sosiaaliasemalle rekrytoidaan mielenterveys- ja paihdesairaanhoitaja ja somaattinen sairaan-
hoitaja. Neuvolan segmentointimallin asiakaslomake paivitetddn sahkdiseen koko hyvinvointi-
alueelle sopivaksi alueelliset eroavaisuudet huomioiden (rahoitus kohdennetaan tahan inves-
tointi 4:n ty6paketti 2B:sta).

TyoOpaketin 3 tuotokset: Hyddynnetddn Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjel-
massa mallinnettua geneerista vastaanottojen moniammatillisen toimintamallin kuvausta. Tuo-
tetaan kuvaus Kanta-tiimin (pitkaaikaissairaat, paljon palveluita kayttavat) asiakasprosessista
ja monialaisesta yhteistydsta. Toimintatapa integroituu osaksi vastaanottojen normaalia toi-
mintaa. Toimenpiteiden avulla aitiys- ja lastenneuvolatydssa tunnistetaan asiakkaat, jotka tar-
vitsevat erityistd tukea ja apua. Segmentointitytkalun kautta osataan tarjota perheille oikean-
laista ja oikea-aikaista tukea ja rakentaa toimivat monialaiset prosessit osana perhekeskustoi-
mintaa.

TyOpaketin 3 aikataulu: Vuosi 2023: Rekrytoidaan kaksi sairaanhoitajaa jalkautumaan sosi-
aaliasemalle. Vuodet 2024-2025: rekrytoidaan projektitydntekijoitd toimimaan mallin valmen-
tajina ja kentan tukena jalkauttamisessa. Kaksi sairaanhoitajaa jatkaa tydta sosiaaliasemalla.
Neuvolan segmentoinnin kehittamista jatketaan.

TyOpaketin 3 kustannusarvio: Kustannukset vuosille 2023-2025 henkildsttkulujen osalta on
512 087 e.

TyOpaketin 3 mittarit: Moniammatillisen toimintamallin osalta seurataan kansallisia hoitoon
paasyn mittareita vastaanotoilla:

¢ Indikaattori: Niiden toteutuneiden kiireettémien hoitokdayntien osuus, joissa saavutetaan
hoidon saamiselle asetettu seitseméan paivan maaréaika, nousee 80 prosenttiin (kvar-
taali 4/2025 mennessa).

o Vali-indikaattori: Niiden toteutuneiden kiireettdbmien hoitok&yntien osuus, joissa saavute-
taan hoidon saamiselle asetettu seitseman paivan maardaika, nousee 66 prosenttiin
(kvartaali 2/2024 mennessa).

Hoidon jatkuvuus (COC- indeksi) paranee Q4/25 mennessa

e Monialaisten yhteisvastaanottojen maarét kasvavat

e Tehtyjen hoitosuunnitelmien maara kasvaa

TyOpaketti 4: Lasten ja nuorten mielenterveyden ja oppimisvaikeuksien tuen vahvistaminen
perustason palveluissa
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Ty6paketin kautta vahvistetaan erityisen tuen tarpeessa olevien lasten ja nuorten tukea ja oi-
kea-aikaista avun saamista opiskeluhuollon kuraattori- ja psykologityon osalta. Toimenpiteilla
vastataan lasten ja nuorten kasvaviin mielenterveys- ja paihdepulmiin, sek& oppimisvaikeuk-
sien varhaiseen tukemiseen. Toimenpiteet vastaavat hyvinvointialueen ihmislahtoisiin, oikea-
aikaisiin ja kustannusvaikuttaviin strategisiin tavoitteisiin seka palveluiden saumattomaan yh-
teensovittamiseen ja toiminnan tavoitteelliseen kehittamiseen ja uudistamiseen.

TyOpaketti 4 tavoitteet: Haavoittuvassa asemassa olevien seka oppimisvaikeuksista karsi-
vien lasten ja nuorten hoito- ja palveluvelan purku. Erityisen tuen tarpeessa olevien lasten,
nuorten ja heidan perheidensa monialaisen tuen vahvistaminen yhteistyokoulun monialaisen
asiantuntijaryhman konsultoinnin kautta. Toiminnan laajentaminen koko hyvinvointialueelle.
Parannetaan lasten ADHD- hoitopolulle paasya ja nopeutetaan oikea-aikaisen avun saamista.

TyOpaketti 4 toimenpiteet: Kehitetaan pedagogisen kuntoutuksen seké ohjauksen ja konsul-
toinnin tiimin kuraattori- ja psykologitydn roolia sairaalakoulun monialaisessa asiantuntijaryh-
massa. Levitetdan hyvinvointialueelle monialaisen asiantuntijaryhman tyoskentelyn malli, ke-
hittden ja vahvistaen konsultointitydskentelya. Oppilaitoksia ja opiskeluhuollon henkiléstoa tue-
taan lasten ja nuorten mielenterveyden ja paihteettdomyyden tukemisessa, seké oppimisvai-
keuksien varhaista tukea tarjoavien rynmamuotoisten toimintojen kaynnistamisessa ja toteu-
tuksessa. Vahvistetaan sijoituksen vaarassa olevien ja sijoitettujen lasten oppimisvaikeuksien
tunnistamista ja tukea. Puretaan psykologin oppimisvaikeuksien tutkimusjonoa. Tuetaan erityi-
sesti oppimisvaikeuksia kokevien 8-12- vuotiaiden lasten toiminnanohjaustaitojen kartoitta-
mista pilottikouluissa. Vahvistetaan terveydenhuollon ammattilaisten paatoksentekoa tarkkaa-
vuuden ja toiminnanohjauksen haasteiden arvioinnissa ja diagnosoinnissa pelillisen menetel-
man avulla (ARVO- testi). Tuetaan lasten ja nuorten neuropsykiatristen vaikeuksien hoito- ja
palveluketjun jalkauttamista palveluissa.

TyOpaketti 4 tuotokset: Monialaisen asiantuntijaryhman konsultaation ja alueellisen toiminta-
mallin levittdmisen avulla opiskeluhuollon monialainen tydskentely vahvistuu, tuen ja palvelui-
den saatavuus varhaisemmassa vaiheessa paranee. Taman myota palvelutarve lasten ja
nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluissa vahenee. Yhteisollisyytta tukevan, rynméamuotoi-
sen opiskeluhuollon toiminnan kautta laajempi joukko lapsia ja nuoria saa tukea ja opiskelu-
huollon ammattilaisille vapautuu yksilétydaikaa heikommassa asemassa oleville, enemman
tukea tarvitseville oppilaille ja opiskelijoille. Ryhméatoiminnan kautta saadaan pidemmalla aika-
valilla vahennettya yksilokohtaisen, korjaavan tyon tarvetta. Haavoittuvassa asemassa olevien
lasten ja nuorten oppimisvaikeuksien tutkimusjonoa seka hoito- ja palveluvelkaa saadaan pu-
rettua.

TyoOpaketti 4 kustannukset: Kokonaiskustannukset vuosille 2023-2025 henkilostokustannus-
ten osalta on 205 143 e.

TyOpaketti 4 mittarit:

e Kuraattorin ja psykologin kontaktimaarat kasvavat

« Sairaalakoulun monialaisen asiantuntijaryhman tydskentelysté on luotu opiskelu-
huoltoon toimintakaytanteet. Kylla/ei

e Toiminnanohjauksen taitojen kartoittamiseen osallistuneiden oppilaiden mé&ara
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4.2.2 Investointi 1 b) Erikseen maariteltyjen digitaalisten toimintamallien kayttédnotto ja
jalkauttaminen

TyOpaketti 1: Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) ja muiden olemassaole-
vien digitaalisten palveluiden laajentaminen ja yhteensovittaminen

Keski-Suomen hyvinvointialueella asiakkaiden valitén yhteydensaaminen sote-keskuksiin ei
toteudu riittavan nopeasti. Tama viivastyttaa hoidon ja palvelun aloitusta seké aiheuttaa hairio-
kysyntaa, kun sama asiakas yrittdé yhteydenottoa useisiin ammattilaisiin. Koronan hoidosta
aiheutuneet niukat henkiléresurssit eivat mahdollista laadukasta hoidon tarpeen arviointia tai
palvelutarpeen kartoitusta, mik& viivastyttaéa asianmukaisen hoidon ja palvelun jarjestamista.
Ladkaripalveluiden saatavuudessa on Keski-Suomessa haasteita ja kaikissa kunnissa ei ole
joka paiva (arkisin) ladkaripalvelua kaytettavissa. lkaantyvien palveluissa olisi myds nykyista
enemman kysyntaa laaripalveluille. Keski-Suomessa on aloitettu kansalaisten etépalvelujen ja
ammattilaisten digitaalisten tydvalineiden kayttéonottoa digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuk-
sen (ent. Omaks.fi) kautta osana Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaa. Taman
tydpaketin myota nopeutetaan ja sujuvoitetaan asiakkaiden yhteydenottoja, hoitoon ja palve-
luun paéasya seka asiakkaiden ja ammattilaisten valista viestintda. Lisaksi puretaan koronan
aiheuttamaa hoitovelkaa erityisesti pitkaaikaissairaiden kohdalla. Tama tyopaketti kohdistuu
hyvinvointialueen strategiassa ihmislahtéisiin ja kustannusvaikuttaviin palveluihin seka sau-
mattomaan palvelujen yhteensovittamiseen, seka toiminnan tavoitteelliseen kehittamiseen ja
uudistamiseen.

TyOpaketin 1 tavoitteet: Asiakkaan yhteyden saaminen sosiaali- ja terveyspalveluihin nopeu-
tuu ja sujuvoituu. Asiakkailla on kaytdssa monikanavaiset digitaaliset yhteydenottovaylat ja
asiointikanavat. Yhteydensaamisen sujuvoittamisen kautta vahvistetaan hoitoon ja palveluun
paasya, seka vapautetaan lahipalveluissa resurssia hoitaa niita asiakkaita, jotka edellyttavat
l&hitapaamista tai pidempiaikaista asiakkuutta. Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent.
Omaks.fi) palvelua laajennetaan koko hyvinvointialueelle, ja puhelinpalvelu integroidaan mui-
den yhteydenottokanavien rinnalle uutena toimintona. Jatkossa tehostetaan erityisesti asiak-
kaiden kaytettavissa olevien 24/7 palveluiden markkinointia seka laajennetaan itsehoitoon
hyddynnettavaa materiaalia. Ikd&ntyneiden kaytdssa on RAI-itsearvioinnin véline. Tavoitteena
on myos turvata etadiagnostiikkapalveluita hoitaja- avusteisilla vastaanotoilla katvealueille
seka niille asiakkaille, jotka eivat pysty itsendisesti asioimaan etapalveluissa ja joissa laakari-
palvelujen saamisessa on haasteita. Tytpaketin tavoitteena on myés hoidon ja palvelutarpeen
arviointia keskittamalla ja resursoimalla sita riittavasti, parantaa hoidon ja palvelutarpeen arvi-
oinnin laatua.

TyOpaketin 1 toimenpiteet: Rekrytoidaan digitaaliseen sosiaali- ja terveyskeskukseen (ent.
Omaks.fi) ammattilaisia laajentamaan palvelua koko hyvinvointialueelle. Lis&tdan videovas-
taanottojen saatavuutta sote-keskuksissa. Kerataan jatkuvaa asiakas- ja ammattilaiskoke-
musta. Lisaksi tydpaketissa kehitetddn avustetun etavastaanoton toimintamallia vastaanotoille
ja kotihoitoon. Koulutetaan hoitajia etavastaanotolla avustamiseen. Otetaan kayttoon digitaali-
sen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) alustalle ikéd&antyneiden RAI-toimintakykymit-
tariin perustuva itsearviointivaline. Kaynnistetaan digitaalinen seniorikeskus osana seniorikes-
kustoimintaa.

TyOpaketin 1 tuotokset: Digitaalinen sosiaali- ja terveyskeskus (ent. Omaks.fi) on koko hy-
vinvointialueen kattava keskitetty hoidon- ja palvelutarpeen arvioinnin seka etaasioinnin kes-
kus, osana hyvinvointialueen sote- palveluiden rakennetta. Kun toiminta vakiintuu, toiminta
siirtyy hyvinvointialueen omaksi tuotannoksi. Kuvataan etdavusteisista vastaanotoista selked
prosessi ja rakenne, jossa toiminnan suhde muuhun palvelutuotantoon kuvataan selkeasti.
Tassa rakenteessa kuvataan myds johtamis- ja vastuurakenteet. Kuvataan digitaalisen se-
niorikeskuksen toimintamalli.
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TyOpaketin 1 aikataulu: Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) séhkdisen
asioinnin palvelut (Omaolo.fi, chat, sdhkdinen asiointi) ja digitaalinen seniorikeskus ovat kay-
tossa seuraavan aikataulun mukaisesti:

e Joutsa, Luhanka, Toivakka, Keuruu, Multia, Petgjavesi, Laukaa ja Konnevesi Q2/2023
aikana, Muurame Q3/2023 aikana, pohjoinen Keski-Suomi (Pihtipudas, Viitasaari, Saa-
rikka, Aanekoski) Q2/2024 aikana. Jamsan seutu arvioidaan erikseen.

e Etdavusteisten vastaanottojen jalkauttaminen aikataulutetaan myds erikseen niin, etta
toteutus tapahtuu vuoden 2023 aikana.
e Digitaalinen seniorikeskus toiminnassa Q3/2025.

TyOpaketin 1 kustannusarvio: Kokonaiskustannukset vuosille 2023-2025 henkiléstokustan-
nusten osalta on 2 624 188 e.

TyoOpaketin 1 mittarit: Lahtdtason ja menetelman kuvaus hoitoon pééasystéa on tuotettu
Q3/2022 mennesséa THL:n tuella. Liséksi hoitoon paasyn nopeutumista kansallisten indikaat-
toreiden mukaisesti:

¢ Indikaattori: Niiden toteutuneiden kiireettomien hoitokayntien osuus, joissa saavu-
tetaan hoidon saamiselle asetettu seitsemé&n paivan maaraaika, nousee 80 pro-
senttiin (kvartaali 4/2025 mennessa).

¢ Vali-indikaattori: Niiden toteutuneiden kiireettdbmien hoitokayntien osuus, joissa
saavutetaan hoidon saamiselle asetettu seitseman paivan maaraaika, nousee 66
prosenttiin (kvartaali 2/2024 mennessa).

¢ Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen laajentuminen hyvinvointialueelle (stra-
teginen mittari, tavoite 100 % Q4/25 mennessa).

e Seniorichat-keskustelujen maara nousee

TyOpaketti 2: Omaolon kayttéonoton ja kaytdn laajentaminen hyvinvointialueella

Omaolo.fi on kaytossa lahes kaikissa Keski-Suomen kunnissa. Omaolon kautta tarjottavien
palveluiden laajuus on kuitenkin hyvin eritasoista kuntien valilla. Hyvinvointialueen strategi-
assa kehittaminen liittyy ihmislahtoisiin ja kustannusvaikuttaviin palveluihin seka saumattomiin
palvelujen yhteensovittamiseen, seka toiminnan tavoitteelliseen kehittamiseen ja uudistami-
seen.

TyOpaketin 2 tavoitteet: Omaolon kaytté on laajennettu ja sen tarjoamat palvelut ovat yhden-
mukaistettu koko hyvinvointialueella. Omaolon integraatioita on laajennettu alueen potilastieto-
jarjestelmiin seka puhelinpalveluun. Uusia ammattilaisia on koulutettu kayttéénottoon. Tavoit-
teena on, ettd Omaolo on saumaton osa alueellista asiointiportaalia, ja ettd Omalon analytiik-
katiedot integroituvat alueelliseen tietojohtamiseen. Omaolon kansalliseen kehittdmiseen on
osallistuttu. Sosiaalihuollon osuutta Omaolon palveluissa on edistetty.

TyoOpaketin 2 toimenpiteet: Laajennetaan Omaolon kayttda yhdessa digitaalisen sosiaali- ja
terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) laajentamisen kanssa. Markkinoidaan palvelua alueelle,
sekd ammattilaisille ettéa asukkaille. Luodaan uusien ammattilaisten tueksi yhteinen, samanlai-
nen koulutus koko hyvinvointialueelle. Tehdaan yhteisty6ta DigiFinlandin kanssa uusien oire-
ja palvelutarvearvioiden saamiseksi Omaoloon, seka yleisesti Omaolon kehittdmisessa. Teh-
daan yhteistyota DigiFinlandin kanssa liittyen THL:n ma&araaikaistarkastuksien esitietolomak-
keeseen, ja sen kayton kehittAmisestad Omaoloon.

TyOpaketin 2 tuotokset: Yhtenainen koulutussuunnitelma Omaolon kayttdonoton ja uusien
ammattilaisten tueksi. Hyvinvointialueelle tuotetaan Omaolon laajentamisen tueksi kirjallinen
dokumentti prosessin etenemisesta.

TyOpaketin 2 karkea aikataulu: Omaolon laajeneminen koko hyvinvointialueelle vuoden
2023 aikana. Vuoden 2023 alussa etenemisen aikataulutus ja organisointi. Laajentuminen ete-
nee ensin pohjoisen Keski-Suomen alueelle.
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TyOpaketin 2 kustannusarvio: Kokonaiskustannukset vuodelle 2023 henkiléstokustannusten
osalta ovat 48 750 e.

TyOpaketin 2 mittarit: Omaolo on kaytdssa ja sen kayttbasteet ovat nousseet koko hyvinvoin-
tialueella Q4/2023 mennessa.

Ty6paketti 3: Digitaalisten hoito- ja palvelupolkujen kayttéonotto

Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman ensimmaisessa vaiheessa on selvitetty asiakasryh-
mat, joiden palveluketjuja ja -kokonaisuuksia on tarpeen kehittaa, ja joihin alueella on val-
miutta. TyOpaketti liittyy hyvinvointialueen strategiaan inmislahtoisista ja kustannusvaikutta-
vista palveluista seka saumattomasta palvelujen yhteensovittamisesta, aktiivisista ja osallistu-
vista asukkaista seka toimivista ennaltaehkéisevista palveluista ja toiminnan tavoitteellisesta
kehittamisesta ja uudistamisesta.

TyOpaketti 3 tavoite=- Tukea digihoitopolkujen rakentamista uudelle digialustalle, erityisesti
perusterveydenhuollon palveluiden osalta. Tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa toiminnal-
lisia ja kayttajaystavallisia digihoitopolkuja, jotka parantavat potilaiden hoitokokemusta seka
sujuvoittavat terveydenhuollon ammattilaisten tyoskentely&. Liséksi tavoitteena on vahvistaa
potilaiden osallistumista ja vaikuttamismahdollisuuksia omassa hoidossaan.

TyOpaketti 3 toimenpiteet: Digihoitopolkuja suunnitellaan ja kehitetdan yhteistydssa eri am-
mattiryhmien kanssa, jotta ne vastaavat seka kayttajien tarpeisiin ettd ammattilaisten tyonkul-
kuun. Suunnitteluvaiheessa huomioidaan seka kayttokokemukset etta palveluiden vaikutta-
vuus, mika tukee laadukkaiden ja toimivien ratkaisujen syntymista. Kehitetdan geneerinen
kayttdonottomalli, jonka avulla digihoitopolkuja voidaan jatkossa ottaa kayttoon laajasti eri toi-
mintaalueilla. Suunnitellut digihoitopolut pilotoidaan ja otetaan kayttdon uudella digialustalla,
mika mahdollistaa niiden systemaattisen hyédyntamisen osana perusterveydenhuollon palve-
luita. Ammattilaiset koulutetaan digihoitopolkujen kaytté6n sekad tukemaan asiakkaita digihoito-
polkujen kaytossa.

TyOpaketti 3 tuotokset: Yhtenainen prosessi digihoitopolkujen kayttéénottamiseksi ja polut
ovat vakiintuneet kayttdon. Kayttéon otettujen polkujen vaikuttavuus on arvioitu sovittujen mit-
tareiden avulla.

TyoOpaketti 3 aikataulu=2023-2025: Digihoitopolkujen kayttéonotto ja koulutus.

TyOpaketti 3 kustannusarvio: Kokonaiskustannukset vuosille 2023-2025 investoinnin 1 hen-
kildstbkustannusten osalta ovat 9000 e, digitaalisen toteutuksen kustannukset rahoitetaan in-
vestointi 4:n tyOpaketista 1E. Vuoden 2025 osalta toimenpidetta edistetaan investoinnin 4 tyo-
paketista 1E.

TyOpaketti 3 mittarit: Digihoitopolkujen kayttagjamaarat (ammattilaiset, asiakkaat) ja polkukoh-
taiset vaikuttavuusmittarit, kayttajakyselyt asiakkaille ja ammattilaisille.

4.2.3 Investointi 2: Edistetdan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya ja
ongelmien varhaista tunnistamista

Tyopaketti 1: Monialaisen palvelukonseptin ja digitaalisen palvelutarjottimen kehittaminen

Tietoa hyvinvointia ja terveytta edistavista (hyte) palveluista ja toiminnasta on saatava hyddyn-
nettavaksi niin, ettd ne ovat helposti seka ammattilaisten ettéd asukkaiden I0ydettavissa. Tyota
on aloitettu jo digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) sivustolla. Digitaalisen
sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) sivusto on itsessdan jo digitaalinen palvelutarjo-

tin, mutta se ei viela kokoa kattavasti esim. kulttuuri-, liikunta- ja hyvinvointipalveluita. Hyvin-
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vointialueen strategiset painopisteet, joihin tydpaketilla tahdétéén, ovat ihmislahtdiset ja kus-
tannusvaikuttavat palvelut, saumaton palvelujen yhteensovittaminen, seka sujuva ja saumaton
kumppanuus.

TyOpaketin 1 tavoitteet: Palvelukonseptin ja digitaalisen palvelutarjottimen my6ta sote-am-
mattilaisilla on parempi kuva alueen jarjestdjen, kuntien ja seurakuntien tuottamista hyvinvoin-
tia edistavista palveluista ja toiminnasta, ja etté he pystyvat hyddyntamaéan naita asiakkaiden
hyvaksi. Tavoitteena on, ettd asukkaat osaavat hakeutua hyvinvointiaan parantavien palvelui-
den ja toiminnan aéreen myaos ilman ammattilaisen apua esim. digitaalisen ja alykkaan palve-
lutarjottimen ohjaamana. Tavoitteena on kohdentaa palvelukonsepti ja palvelutarjotin erityi-
sesti haavoittuvassa asemassa oleville kohderyhmille (esimerkiksi nuoret mielenterveyspalve-
luita kayttavat aikuiset, yksinaisyytta kokevat ikdantyneet ja pitkaaikaistyottomat), ja heita koh-
taaville ammattilaisille. Palvelulla on myos ennaltaehkéiseva vaikutus, kun asukas voi l0ytaa
sielta ratkaisuja ajoissa.

TyOpaketin 1 toimenpiteet: Tuotetaan palvelukonseptin kuvaus THL:n, aluehankkeiden ja
muiden kansallisten toimijoiden yhteistydna. Kehitetdén ja tuotetaan alueellinen monialainen
digitaalinen palvelutarjotin osaksi palvelukonseptia jatkokehittamalla digitaalisen sosiaali- ja
terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) palveluun palvelutarjotin. Tarjotin hyddyntda myds muita di-
gitaalisia palveluita keraavia jarjestelmid. Toteutuksessa hyddynnetdan jo olemassa olevien
tietoa keraavien alustojen (palvelutietovaranto, lahelld.fi seka Keski-Suomi Events) rajapintoja.
Palvelukonsepti ja palvelutarjottimen kaytto jalkautetaan alueen ammattilaisille ja vaestélle.
Suunnittelu- ja jalkautustydssa tehdaan jatkuvaa yhteistydta sote-ammattilaisten seka alueen
kunta-, yhdistys-, jarjest6- ja seurakuntatoimijoiden kanssa. Keski-Suomen hyvinvointialueen
jarjestojen ja seurakuntien asiantuntijaryhméaa on ollut mukana jo rahoitusta haettaessa ja yh-
teisty® jatkuu molempien investointi 2 tydpakettien toteutuksessa. Suunnittelutydhon osalliste-
taan kohderyhmia seka kohderyhmia auttavia ammattilaisia kyselyin ja tydpajatoiminnalla. Li-
saksi tehdaan yhteisty6td muiden hyvinvointialueiden kanssa. Nain varmistetaan esim. ideoi-
den ja innovaatioiden jakautuminen oman alueen ulkopuolelle.

TyOpaketin 1 tuotokset: Kansallisella tasolla kehitetty ja maaritelty monialainen palvelukon-
septi. Konseptiin siséltyva alueellinen monialainen palvelutarjotin. Palvelukonseptin ja palvelu-
tarjottimen hyddyntaminen on rakennettu osaksi prosesseja esimerkiksi vastaanottojen Kanta-
tiimeissé, perhekeskuksissa, nuorten talossa, ohjaamoissa ja TYP:ssa. Kansallisesti maaritel-
Iyt linjaukset hyte-palvelujen ja -toiminnan I6ydettavyyden ja kaytettavyyden parantamiseksi
seka yhteiset kriteerit palvelukonseptiin siséllytettavista palveluista on jalkautettu alueelle ver-
kostotydn ja valmennusten avulla.

TyOpaketin 1 karkea aikataulu: Tuotetaan monialaisen palvelukonseptin kuvaus Q2/2023
mennessa. Aloitetaan palvelukonseptiin kuuluvan palvelutarjottimen kehittdminen alueella.
Varmistetaan alueen pilottikumppanit, ja aloitetaan pilotointi. Vuosi 2024: suunnitellaan alueel-
lisen palvelutarjottimen siséltoa ja tarpeita yhdessé sidosryhmien kanssa. Maaritellaan tekni-
sen toteutuksen rakenne yhdessa inv4:n kanssa. Kerataan kayttajakokemusta prototyypista
seka asukkailta etta sote-ammattilaisilta. Kartoitetaan asiakasymmarrysta hyte-ohjaukseen ja
palvelutarjottimen asiakasprofiileihin liittyen. Pilotoidaan palvelutarjotinta sote-ammattilaisten
keskuudessa vuoden 2024 lopulla. Vuosi 2025: Julkaistaan palvelutarjotin vuoden 2025
alussa. Jalkautetaan palvelukonsepti ja palvelutarjotin alueen ammattilaisten ja vaeston kayt-
t66n vuoden loppuun mennessa ja-kartoitetaan jatkokehitystarpeita mm. Kayttgjilta saadun pa-
lautteen avulla. Parannetaan kaytettavyytta kayttajakokemusten perusteella. Varmistetaan
jarjestelman tekninen toimivuus ja saattaminen jatkuvan rahoituksen piiriin seka maaritellaan
tarjottimen yllapitajat/vastuukayttajat hankekauden jalkeiselle ajalle

TyoOpaketin 1 kustannusarvio: Kustannusarvio vuosille 2023-2025 henkilostokulujen sekéa
jalkauttamiskulujen osalta on 491 582 e.
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TyOpaketin 1 mittarit: Monialainen palvelukonsepti on valmis Q2/2023 mennessa. Digitaali-
nen palvelutarjotin on otettu kayttoon alueella vuoden 2024 loppuun mennessa.

TyoOpaketti 2: Hyvinvointi-, kulttuuri- ja liikuntaléhetteet osaksi palvelukonseptia

Asiakkaan omaan hyvinvointiin panostamisella on mahdollista saavuttaa ennaltaechkaisevia
vaikutuksia. Lahetetoiminta tarvitsee toimintamallin konseptointia, pilotointia, ja toimiessaan
laajempaa jalkautusta. Hyvinvointialueen strateginen painopiste, joihin tydpaketilla tahdataan
on aktiiviset ja osallistuvat asukkaat, sujuva ja saumaton kumppanuus seka toimivat ennalta-
ehkaisevat palvelut.

TyO6paketin 2 tavoitteet: Luoda palvelukonseptia tukeva hyvinvointi-, kulttuuri- ja likuntal&-
hete. Lahetteen avulla tavoitellaan, etta sote-palveluissa hyédynnetaan kansalaisten hyvin-
vointia edistavia tahoja, ja lahetteelld pystytdan ohjaamaan asiakkaita naiden tahojen toiminto-
jen piiriin. Hyvinvointilahetteen avulla pyritédn madaltamaan osallistumiskynnysta hyte-toimin-
taan ja ennaltaehkéaisemaan esim. Ikdéntyneiden yksindisyyden kokemuksista koituvia haas-
teita.

TyOpaketin 2 toimenpiteet: Hyvinvointilahetetta ei Keski-Suomessa vield ole olemassa koko
alueen kattavana toteutuksena, mutta kehittamistydn pohjana voidaan hyddyntaa alueella jo
toimivia kunnallisia ratkaisuita, erityisesti Jyvaskylan kulttuurineuvolaa ja Adanekosken mallia,
jossa erityisesti nuoria on l&hettein ohjattu kulttuuri- ja likuntatoimintoihin. Lahetetoimintaan
tutustutaan myos kansallisia ja kansainvalisia esimerkkeja hyddyntaen. Olemassa olevien mal-
lien oppeja hyddyntaen alueelle luodaan palvelukonseptia tukeva hyvinvointilahete, joka ote-
taan kayttoon vaiheittain. Valmis konsepti voidaan jalkauttaa yhdessa monialaisen palvelukon-
septin ja digitaalisen palvelutarjottimen kanssa alueen ammattilaisten kayttéén. Hyvinvointila-
hetteen malli integroidaan sellaisten palveluiden prosesseihin, jotka tavoittavat lahetteen kan-
nalta keskeisia kohderyhmia (sotekeskusten Kanta-tiimit, neuvolat, ohjaamot ja nuorten talo,
oppilas- ja opiskeluhuolto, perhekeskukset ja TYP).

TyoOpaketin 2 tuotokset: Hyvinvointilahete-konsepti, jota alueen ammattilaiset hyédyntavat
palveluohjauksen tukena. Lahetetoiminnalle tavoitellaan jatkuvaa rahoitusta hankerahoituksen
paattymisen jalkeen.

TyoOpaketin 2 aikataulu: Vuosi 2023: Hyvinvointildhetteen 1.0 version luominen, ja pilotointi-
kumppanien varmistaminen vuodelle 2024. Vuosi 2024: Hyvinvointilahetteen pilotointi valikoi-
tuneiden kumppaneiden kanssa. Pilottidatan kerdaminen ja mallin edelleen kehittaminen ta-
man datan perusteella. Vuosi 2025: Hyvinvointilahetteen jalkautus ja alueen toimijoiden opas-
taminen hyvinvointilahetteen kayttéon. Jatkuvan rahoituksen varmistaminen, jos konsepti on
ollut hyvinvointia merkittavasti edistava.

TyOpaketin 2 kustannusarvio: Kustannusarvio vuosille 2023—-2025 henkilostokulujen sekéa
jalkauttamiskulujen osalta on 491 582 e.

TyoOpaketin 2 mittarit: Vuoden 2023 onnistumista seurataan silla, onko vuoden aikana saatu
Hyvinvointilahete 1.0 konsepti luotua, ja onko seuraavalle vuodelle sitoutettu 3—4 pilottikun-
taa(-aluetta) lahetteen pilotointia varten. Vuoden 2024 onnistumista seurataan silla, onko da-
taa keréatty pilottialueilta, ja mallia kehitetty datan perusteella. Vuoden 2025 onnistumista seu-
rataan silla, onko hyvinvointilahete otettu kayttdon koko hyvinvointialueella. Lahetteesta kera-
taan tietoa kayttgjilta, lahetteiden toiminnan tuottajilta ja lahetteitd myontavilta tahoilta.

4.2.4 Investointi 3: Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta tu-
kevaa tietopohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta

Tyopaketti 1: Kirjaamiskaytantdjen kehittdminen
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Hoitovajeen selvitysta tehtdessa huomattiin, etta terveydenhuollon ammattilaisten tavat kirjata
vaihtelevat todella paljon. Tamén vuoksi esimerkiksi AvoHilmon hoitoon paasyn tietoja ei voida
luotettavasti kayttéaa. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa on aloitettu yhte-
naisen kirjaamisen kehittamista, jota nyt jatketaan Kestavan kasvun ohjelman kautta. Sosiaali-
huollon asiakastiedon arkisto rakenteisine asiakasasiakirjoineen ja niihin liittyvine kirfjaamisoh-
jeina tulee ottaa kayttoon syksylla 2024. Terveydenhuollon T3 luvun kaytdn yhtenaistamista ja
automaattista raportointia on aloitettu Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa ja
raportoinnin yhtenaiset taustat on rakennettu Jyvaskylaan ja Seututerveyskeskukseen. Tata
tyota jatketaan Kestavan kasvun ohjelmassa. Hyvinvointialueen strategiassa tyopaketin paino-
piste kiinnittyy vankkaan tietopohjaan, ja systemaattiseen tiedon hyddyntamiseen.

TyOpaketin 1 tavoitteet: Tavoitteena on kehittéda yhtenaista, kansallisen rakenteen mukaista
kirjaamista seka varmistaa yhtenaisten kirjaamiskaytéantojen toteutuminen koko hyvinvointialu-
eella sosiaali- ja terveydenhuollossa. Kiireettém&én hoitoon paasya terveydenhuollossa seura-
taan yhtenaisilla mittareilla: hoitoon paéasy hoidon tarpeen arvioinnista seka T3-luku. Lisaksi
tuetaan kirjaamisen koulutusrakenteen edistamista. Tata kautta myds hoitotakuun seuranta
toteutuu nykytilannetta paremmin. Tavoitteena on, ettéa kaikilla pitkdaikaissairailla ja/tai paljon
palvelua kayttavilla, jotka hyotyvat kirjallisesta terveys- ja hoitosuunnitelmasta, on suunnitelma
laadittuna ja se on tallennettu Kanta-palveluun.

TyOpaketin 1 toimenpiteet: Rekrytoidaan kaksi kirjaamiskoordinaattoria, jotka osallistuvat
kansalliseen kirjaamisen kehittamisen verkostoon. Toinen koordinaattoreista kehittaa tervey-
denhuollon, ja toinen sosiaalihuollon kirjaamista. Alussa selvitetdan kirjaamis- ja tilastoimis-
kaytannot alueelta, ja koulutetaan henkildstdé dokumentoimaan tiedot potilastietojarjestelmiin
kansallisten maarittelyiden mukaisesti. Kirfjaamiskoordinaattorit edistavat myos hyvinvointialu-
eella terveys- ja hoitosuunnitelmien maaramuotoista/kansallisen suosituksen mukaista kirjaa-
mista.

TyoOpaketin 1 tuotokset: Hoidon tarpeen arvioinnista ja hoitoon péésysta saadaan luotetta-
vaa tietoa seké kansallisiin ettd oman organisaation tarpeisiin. Sosiaalihuollon kirjaamisosaa-
misen vahvistamisesta on muodostettu verkostomainen rakenne.

TyoOpaketin 1 karkea aikataulu: Terveydenhuollon kirjaamisen osalta Q2/2023 mennessa on
selvitetty kansallinen ohjeistus, alueen potilastietojarjestelmat ja kirjaamiskaytannoét seka tehty
tavoitteet kirjaamiskaytantdjen muutokselle. Q4/2023 mennessa luodaan kirjaamisohjeet ja
aloitetaan henkil6stén koulutus joka jatkuu Q4/2025 saakka. Vuonna 2024 aloitetaan terveys-
ja hoitosuunnitelmien mukaisen kirjaamisen edistaminen.

Sosiaalihuollon kirjaamisen osalta 2023: Rakenteen muodostaminen. Kansallisiin kehittamis-
toimiin osallistuminen alkaa. 2024: Ensivaiheen rakenteisten asiakasasiakirjojen ja sosiaali-
huollon Kanta-arkiston kayttéonottoon valmistautuminen eli henkildstén valmennus. 2025: Ra-
kenteisten asiakasasiakirjojen kayton laajentaminen THL:n méaaritteleméassa aikataulussa;
Kanta-toiminnallisuuksien laajentaminen Kelan aikataulussa.

Tyopaketin 1 kustannusarvio: Kustannusarvio henkildstékulujen osalta on 182 813 e.

TyoOpaketin 1 mittarit: Hoitoon paasyn tiedot ovat luotettavasti kaytdéssa koko hyvinvointialu-
eella ja kijaaminen tapahtuu yhtenaisesti.

TyOpaketti 2: Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehittdminen

Yhtendisen, kansallisen raportointimallin ja alueellisen toteutussuunnitelman tarkoituksena on
vahvistaa alueellisesti ja kansallisesti yhtenaisté rakenteellista sosiaality6ta sosiaalihuollon
kaytanndissa, kehittamisessa ja tietojohtamisessa. Hankkeessa tydskentely kohdentuu kan-
salliseen yhteiseen tydskentelyyn ja hyvinvointialueen toteuttamissuunnitelman laadintaan.
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Keski-Suomen kunnissa on kaytdssa joitain rakenteellisen sosiaalityon raportointimalleja,
mutta ne ovat kaytossa vain paikallisella tasolla kunnittain ja yhtenaisia, laajasti vaikuttavia toi-
mintamalleja ei ole. Rakenteellista sosiaalitytté kehitetdan alueella myés Tulevaisuuden sosi-
aali- ja terveyskeskus -ohjelmassa, jonka yhtena tehtavana on monitoimijaisen rakenteellisen
sosiaalitydn tutkimushanke MoRan tulosten jalkauttaminen. TyOpaketti sovitetaan yhteen niin,
ettei paallekkaista tyota tehda. Hyvinvointialuestrategiassa tyopaketin painopiste kiinnittyy
vankkaan tietopohjaan ja systemaattiseen tiedon hyédyntamiseen.

TyOpaketin 2 tavoitteet: Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin malli on koekaytetty ja sen
pohjalta vakiinnutettu osaksi kansallista ja alueellista tietotuotantoa.

Tyb6paketin 2 toimenpiteet: Osallistutaan THL:n koordinoiman kansallisen rakenteellisen so-
siaalityon verkoston toimintaan, mallin kokeiluun alueellaan seké valtakunnalliseen ja YTA-alu-
een kehittdmistyohon. Osallistutaan rakenteellisen sosiaalityon toteuttamissuunnitelman malli-
pohjan kehittamiseen, jossa kuvataan, miten rakenteellisen sosiaalitydn keinoin tuotettua tie-
toa hyddynnetaén sosiaalihuollon kehittamisessa, tietojohtamisessa ja osana johtamiskaytan-
toja. Kartoitetaan alueellisesti, miten tyéntekijdiden ja asiakkaiden kokemustieto ja ilmittieto
seka sosiaaliasiamiesselvityksen kautta valittyva tieto on yhdistettavissa kehitettavaan malliin
ATJ-, tietojohtamisjarjestelmat ja muut keskeiset tiedonkeruukanavat huomioiden.

TyOpaketin 2 tuotokset: Alueen oma toteuttamissuunnitelma, joka sisaltdd kansallisen raken-
teellisen sosiaalitytn raportoinnin mallin toimeenpanon alueella.

TyOpaketin 2 karkea aikataulu: Tarkentuu kansallisen etenemisaikataulun mukaisesti. 2023:
mallin yhteinen tyéstaminen ja alueellinen kokeilu. 2024—2025: kansallisen toteuttamissuunni-
telman jatkokehittdminen ja testaaminen, toteuttamissuunnitelman sovittaminen alueellisiin tie-
totarpeisiin ja rakenteisiin

TyOpaketin 2 kustannusarvio: Kustannusarvio tytpaketille henkilostdkulujen osalta on 80
372 e. Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Koske toimii tydpaketissa osatoteuttajana.

TyOpaketin 2 mittarit: Sosiaalisen raportoinnin kansallinen malli on luotu ja se on koekaytetty
Keski-Suomessa. Keski-Suomen alueen toteuttamissuunnitelma on laadittu ja kayttdonotto on
aikataulutettu.

4.2.5 Investointi 4: Otetaan kaytt6on hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset
innovaatiot

Keski-Suomen hyvinvointialueen lahtétilanne tavoiteindikaattorin (niiden 20 vuotta tayttanei-
den prosenttiosuus, jotka ovat asioineet sdhkdgisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa) mukaan
vuonna 2020 on 19,1 %. Lopputavoite Keski-Suomen osalta séhkdisen asioinnin indikaattorille
ajalle 9/2024-2/2025 toteutettavaan mittaukseen on 35 % kansallisen tavoitteen mukaisesti.
Vali-indikaattorina seurataan kansallista tavoitetta: 30 % kontakteista hoidetaan etana sahkoi-
sin vélinein (kvartaali 4/2023 mennessda). Investointi 4:n toimenpiteissd on huomioitu hank-
keen alussa alueella tehty digitaalisten palveluiden nykytilan kartoitus. Kypsyystason arviointi
tehdaan hakuajan jalkeen, mutta se tullaan huomioimaan tydpakettien toimeenpanossa. Kaikki
investointi 4:n toimenpiteet perustuvat valtakunnalliseen SOTE- kokonaisarkkitehtuuriin. Tyo-
paketit tukevat kokonaisuutena investointi 1:n osalta esitettyja tavoitteita ja toimenpiteita. Di-
gipalveluiden katveeseen jaavat asukasryhmét ovat huomioituina investointi 1:n ty6pake-
teissa.

TyOpaketti 1A: Asiakaspalautteen keruu
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Keski-Suomen sote-palvelujen kayttajilta kerattava asiakaspalautetieto on monelta osin epa-
yhtenaista, epéasystemaattista ja puutteellista. Osin soveltumattomat ja paéllekkaiset menetel-
mat lisdavat palautteen kerddmisesta aiheutuvia kustannuksia. Keski-Suomen digitaalisten
palveluiden nykytilan analyysissa syksylla 2022 tuli ilmi, etta asiakaskokemusta ei mitata 66,2
%:ssa tarjottavia digitaalisia palveluita. Hankinnan valmistelua on aloitettu Tulevaisuuden sosi-
aali- ja terveyskeskus -ohjelmassa. Palautetiedon ker&d&misen ja raportoinnin yhtenaistaminen
auttaa hyvinvointialuetta seuraamaan ja hydédyntamaan palautetietoa nykyista systemaatti-
semmin osana tiedolla johtamisen kokonaisuutta. Yhtenaiset toimintamallit ja kaytannét tarjoa-
vat myos palvelujen kayttgjille sujuvan tavan seurata Keski-Suomen hyvinvointialueen asia-
kaspalautetuloksia ja niiden perusteella sote-palveluissa tehtya kehittamistyota. Hyvinvointi-
alueen strategian tavoitteena on vahvistaa toiminnan vaikuttavuutta ja kustannustehokkuutta,
johon asiakaskokemustiedon kerddminen ja analysoiminen kiinnittyy. Omalta osaltaan asia-
kaskokemustieto edistdd hyvinvointialueen starategisia menestystekijoita; vankkaa tietopohjaa
ja systemaattista tiedon hyddyntamista, vuoropuhelua asukkaiden kanssa, seké toiminnan ta-
voitteellista kehittamisté ja uudistamista.

TyOpaketti 1A tavoite: Hyvinvointialueella on tehty valmistelu ja kilpailutus yhtenaisen, moni-
kanavaisen ja automatisoidun asiakaspalautetiedon keraamisen ja raportoinnin jarjestelman
hankkimiseksi. Tavoitteena on, ettéd valmistelun aikana maaritellaan jarjestelman vaatimukset
siten, etta tulevaisuudessa keréttava palaute on yhdistettavissa palveluntuottajaan, palvelupis-
teeseen, palvelutapahtumaan tai palvelukokonaisuuteen, asioinnin kanavaan, asioinnin paiva-
maaraan seka palvelua antavaan tiimiin/henkiléon.

TyOpaketti 1A toimenpiteet: Maaritellaan toimintamallit palautetiedon kerédémiseen ja kasit-
telyyn, seké mittarit palautetiedon arvioimiseksi. Toimintamallit sidotaan hyvinvointialueen
vaatimuksiin seka kansallisesti yhdessa sovittuihin ja yllapidettaviin ohjeistuksiin. Kilpailute-
taan asiakaspalautteen jarjestelma vastaamaan hyvinvointialueen tarpeita. Osallistutaan kan-
salliseen kehittamisyhteistyohon.

TyOpaketti 1A tuotokset: Hyvinvointialueen yhtendinen, monikanavainen ja automatisoitu
asiakaspalautetiedon kerdaamisen ja raportoinnin jarjestelman kilpailutus. Hyvinvointialueen
palautetiedon kerdamisen, kasittelyn ja arvioinnin toimintamalli.

TyOpaketti 1A aikataulu: 2023: Palauteratkaisun kilpailutuksen valmistelu, toimintamallin ke-
hittaminen. 2023-2024 palauteratkaisun kilpailutuksen valmistelu ja toteutus. Asiakaspalaute-
jarjestelma otetaan hyvinvointialueella kayttéon taméan jalkeen ja hyvinvointialue tuottaa asia-
kaspalautetietoa alueen kayttdon ja kansalliseeen vertailuun.

TyOpaketti 1A kustannusarvio: Tydpaketin kustannusarvio on 200 000 e.

TyOpaketti 1A mittarit: Palauteratkaisun kilpailutuksen toteutus, kayttdénoton suunnittelu ja
valmistelu.

TyOpaketti 1D: Itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyédyntaminen palveluissa

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa kayttoonotettujen pitkdaikaissairauksien
asiointi- ja omahoitoratkaisujen integraatioratkaisuja potilastietojarjestelmiin on tarpeen kehit-
t&é asiakastiedon eheyden ja luotettavuuden turvaamiseksi seka prosessien sujuvoitta-
miseksi. Tama tyopaketti kohdistuu hyvinvointialueen strategiassa: ihmislahtgisiin ja kustan-
nusvaikuttaviin palveluihin sek& saumattomaan palvelujen yhteensovittamiseen, seka toimin-
nan tavoitteelliseen kehittAmiseen ja uudistamiseen.

TyOpaketin 1D tavoitteet: Tavoitteena on edistaa tiedon siirtymista asiointi- ja omahoitorat-
kaisuista potilastietojarjestelmiin ja ammattilaisten hyddynnettaviksi.

Tyopaketin 1D toimenpiteet: Luodaan integraatioratkaisut yhteistydssa eri asiointi- ja oma-
hoitoratkaisujen toteuttajien seka tietojarjestelmatoimittajien kanssa.
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TyoOpaketin 1D tuotokset: Integraatiot eri asiointi- ja omahoitoratkaisuista potilastietojarjestel-
miin on toteutuneet ja tiedot siirtyvat ammattilaisten hyddynnettavaksi.

Tyo6paketin 1D karkea aikataulu: Integraatioiden rakentaminen potilastietojarjestelmiin vuo-
sien 2023-2024 aikana.

TyoOpaketin 1D kustannusarvio: Tydpaketin kustannusarvio on 50 000 e.
TyOpaketin 1D mittarit: Integraatiot jotka on toteutettu potilastietojarjestelmiin.

TyoOpaketti 1E: Kansalaisten etapalvelut

Kehittamistarpeina hyvinvointialueella on laajentaa jo olemassa olevia kansalaisten etapalve-
luja kattamaan koko alueen, seka kehittaa palveluja vastaamaan asiakkaiden tarpeita parem-
min. Uusia palveluita avataan etenkin heikossa asemassa olevien hoitoon, kuten ikaantyneille.
Asiakasopastus on keskeisessa roolissa digitaalisten palveluiden markkinoinnissa ja asukkai-
den tietoisuuden lisdamisessa hyvinvointialueen tarjoamista digipalveluista seka niiden kaytto-
tavoista. Tydpaketissa hyddynnetaan Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa
aloitettua RAl-itsearvioinnin kehitysty6ta. Tama tydpaketti tukee investointi 1B:n tyopaketteja
1, 2, 3 ja 4. Tyopaketin tyo kiinnittyy hyvinvointialueen strategiassa kustannusvaikuttaviin pal-
veluihin, seka edistaa saumatonta palvelujen yhteensovittamista, ja tukee toiminnan tavoitteel-
lista kehittdmista ja uudistamista.

TyOpaketin 1E tavoitteet: Tydpaketin tavoitteena on tukea digitaalisen sosiaali- ja terveys-
keskuksen (ent. Omaks.fi) laajentamista koko hyvinvointialueelle digitaalisten toteutusten
osalta. Laajennuksella saavutetaan tasapuoliset digitaaliset palvelut hyvinvointialueelle, seka
samalla kehitetdan digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) palvelua vastaa-
maan paremmin asiakkaiden tarpeisiin alueellisesti. Tavoitteena on vahvistaa asukkaiden tie-
toisuutta hyvinvointialueen tarjoamista digitaalisista sosiaali- ja terveyspalveluista seka tukea
heidan valmiuksiaan palvelujen kayttamiseen. Tavoitteena vahvistaa myds terveysasemien
verkkoajanvarauksen mahdollisuutta koko hyvinvointialueella, ja samalla tehostaa palvelutuo-
tantoa ohjaamalla asiakkaita digitaalisiin asiointikanaviin puhelinjonojen sijaan. Alueella aloi-
tettu digitaalisten hoito- ja palvelupolkujen kehitys jatkuu ja uusia polkuja lisataan erityisesti
haavoittuvassa asemassa oleville kohderyhmille. Uutena kehityksena toteutetaan InterRAI
CheckUp -itsearviontivalineen kayttéonotto. InterRAI CheckUp -tyokalun kayttdonotolla mah-
dollistetaan ikaantyneiden monipuolisempi sahkdinen asiointi ja laajennetaan kansalaisten
kaytdssa olevia digitaalisia palveluja. Asiakaspalautetta mitataan saanndéllisesti. Tuetaan in-
vestointi 1, tydpaketti 4 lasten oppimisvaikeuksien ja ADHD- diagnostiikan testin ja pelin kayt-
todnotossa.

TyOpaketin 1E toimenpiteet: Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) pal-
velu avataan asteittain kaikille alueille kaytt6on ja siihen toteutetaan aluekohtaisia muutoksia,
seka kehitetdéan chatbottia palvelemaan paremmin koko aluetta. Otetaan kaytt6on uusia digi-
hoitopolkuja ja laajennetaan alueellisesti digihoitopolkujen kayttéa. Asiakasopastuksen toteu-
tuksessa osallistutaan aktiivisesti hyvinvointialueen jarjestamiin tilaisuuksiin ja tapahtumiin,
joissa tavoitetaan laaja joukko potentiaalisia digitaalisten palvelujen kayttdjia. Lisaksi jarjeste-
taan asiakasopastustapahtumia kaikkien Keski-Suomen hyvinvointialueen paikkakunnille yh-
teistyossa paikallisten toimijoiden kanssa, jotta tieto digipalveluista tavoittaa mahdollisimman
monia asukkaita. Tapahtumien nakyvyytta ja tavoittavuutta vahvistetaan hyddyntamalla moni-
kanavaista viestintda ja kohdennettua markkinointia. Toteutetaan InterRai CheckUp -arviointi-
valineen kayttéonoton digitaalisessa sosiaali- ja terveyskeskuksessa (ent. Omaks.fi) vaatima
tekninen toteutus. Hy6dynnet&an interRAI CheckUp -arviointivalineen tuottamaa tietoa kansa-
laisten toimintakyvysta, seka arvioinnin perusteella heidan kayttamia hyvinvointialueen ja pal-
velutarjottimen eri palveluja. Pilottikouluissa otetaan kayttdon lasten toiminnanohjaustaitoja ja
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ADHD- oireita kartoittava ja mittaava peli. Vahvistetaan sahkoisen ajanvarauksen mahdolli-
suutta asiakkaille pilotoimalla toimintamallia, jossa sairaanhoitajalle kivijalkapalvelussa on
mahdollisuus varata aika sdhkoisesti ilman kayntisyyn rajauksia. Rekrytoidaan sairaanhoitaja
toimintamallia kokeilemaan ja laajentamaan koko hyvinvointialueelle. Tata toimintamallia tue-
taan investoinnista 1b. Mahdollistetaan sahkoisesti myds soittopyynnon jattémahdollisuutta
palveluihin. Sahkoisten lomakkeiden kayttoonottoa digialustalle koordinoidaan yhteistytssa
palveluyksikdiden kanssa.

TyoOpaketin 1E tuotokset: Hyvinvointialueen kattava digitaalinen sosiaali- ja terveyskeskus
(ent. Omaks.fi). Digitaaliset hoitopolut laajasti kaytossa. Digitaalisessa sosiaali- ja terveyskes-
kuksessa (ent. Omaks.fi) on kaytdssa RAI-toimintakykymittariin perustuva InterRai CheckUp -
itsearviointivaline. Lasten toiminnanohjaustaitoja ja ADHD- oireita kartoittava peli on pilotoitu
ja vaikuttavuus arvioitu. Sahkéisia aikoja vapautetaan ammattilaisten toimesta entistd enem-
man asiakkaille varattaviksi. Kaytossa olevat sahkoiset lomakkeet ovat valikoituneet yleisim-
min kaytetyista, ja ne sujuvoittavat asiakkaan asiointia seka ammattilaisen ty6ta. Asiakkaiden
digipalvelutietoisuus on kasvanut tapahtumien ja viestinnan myota.

TyOpaketin 1 E karkea aikataulu: Digitaalinen sosiaali- ja terveyskeskus (ent. Omaks.fi) laa-
jenee asteittain koko hyvinvointialueelle vuosina 2023-2025. InterRAIn kayttbéonotto digitaali-
sessa sosiaali- ja terveyskeskuksessa (ent. Omaks.fi) ja integrointi Keski-Suomen RAlsoft -
kantaan toteutetaan vuonna 2024, seka palveluista saatavan tiedon hyodyntaminen palvelusi-
séaltojen kehittdmisessa 2025. Digitaalisia hoito- ja palvelupolkuja toteutetaan 2023 - 2025.

TyoOpaketin 1E kustannusarvio: Kustannusarvio on yhteensa 290 000 e.

TyoOpaketin 1 E mittarit: 35 % kontakteista hoidetaan etdna sahkdisin vélinein Q4/25 men-
nessa. Digitaalisten hoito- ja palvelupolkujen kayttdonotto ja kayttdaste. InterRAI CheckUp on
kaytdssa digitaalisessa sosiaali- ja terveyskeskuksessa (ent. Omaks.fi). Tehtyjen itsearvioin-
tien perusteella Keski-Suomen Raisoft -tietokannasta seurataan itsearvioitua yksindisyytta ja
mielialaa, paihteidenkayttdd seka toimintakykya. Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen
(ent. Omaks.fi) kayttajamaarat kasvavat. Soittopyyntémahdollisuus on avattu myds sahkoi-
sesti annettavaksi: kylla/ei.

Sahkoisesti varattavien aikojen maarat lisaantyvat

Verkkoaikojen saatavuus paranee hyvinvointialueella

Verkosta varattujen aikojen osuus hoitajien kaikista toteutuneista kaynneista
Asiakasopastus sotedigiin tapahtumien osallistujamaarat

Tyopaketti 1G: Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kansallisen palvelukonseptin digitaaliset
ratkaisut

Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) Hyvinvointisi tueksi -sivujen kehitta-
minen kansallisen maarittelyn mukaiseksi digitaaliseksi palvelutarjottimeksi, joka toteutetaan
pilari 4:n investointi 2:ssa. TAma muutos vaatii lahella.fi-sivuston ja palvelutietovarannon raja-
pintoja hyddyntavia paikallisia ratkaisuja palvelutiedon kerddmiseen, jAsentelemiseen, ja esit-
tamiseen seka palvelutarjottimen siséllonhallintaan. Liséksi toteutetaan tarvittavat ratkaisut
alueellisen palvelutarjottimen linkittAmiseksi hyvinvointialueen eri yksikoissa kaytettaviin palve-
luohjauksen tyovalineisiin.

TyOpaketin 1G tavoitteet: Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (ent. Omaks.fi) Hyvin-
vointisi tueksi -sivut on kehitetty monialaisen palvelukonseptin mukaiseksi digitaaliseksi palve-
lutarjottimeksi, erityisesti teknisten ratkaisujen osalta. Sivuston kehitystyé mahdollistaa inves-
tointi 2:sen tyOpakettien toteutumisen.
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TyoOpaketin 1G toimenpiteet: Sivuston kehitystyot. Lisataan sivuston saavutettavuutta ja oi-
kean tiedon l8ytymista niin asiakkaalle kuin ammattilaisellekin. Hyddynnetaan eri tietovaranto-
jen ja muiden kokoavien palveluiden rajapintoja tdydentdmé&én olemassa olevaa sivustoa.
Huomioidaan palvelutarjottimen kielellinen saavutettavuus. Huomioidaan kaytettavyys myos
ammattilaisten nakokulmasta. Kayttdonotetaan palvelutarjotin.

Tyb6paketin 1G tuotokset: Digitaalinen palvelutarjotin teknisten ratkaisujen osalta.

TyoOpaketin 1G karkea aikataulu: Tyopaketti kdynnistyy kesalla 2023 kansallisen méaarittelyn
valmistuttua. 2023-2024: Maaritellaan paikallisesti tarvittavat ratkaisut suhteessa digitaalisen

sosiaali- ja terveyskeskukseen (ent. Omaks.fi) ja toteutetaan ne. 2024: Digitaalinen palvelutar-
jotin on valmis ja otetaan kayttoon 2024 loppuun mennessa.

TyoOpaketin 1G kustannusarvio: TyOpaketin kustannusarvio on 80 000 e.

TyoOpaketin 1G mittarit: Palvelutarjotin on kayttssa digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen
(ent. Omaks.fi). Palvelutarjottimen kayttajamaarat.

TyOpaketti 2A: Ammattilaisten digitaaliset tyovalineet

Ammattilaisten digitaaliset tydvéalineet ovat erityisen térkedssé osassa kun tavoitellaan kustan-
nushyotyja ja parempia palveluprosesseja. Etatydkalut mahdollistavat ammattilaisten tyésken-
telyn useissa kohteissa ympari hyvinvointialuetta. Kehittamistarpeina on ladkaripalveluiden
turvaaminen hoitaja-avusteisten etavastaanottojen avulla katvealueille kayttdmalla etadiagno-
sointia ja -vastaanottoja. Digitaalisten palveluiden sujuva kaytté ammattilaisten osalta on myos
tarkea kehittdmiskohde ja sité parannetaan toteuttamalla digimentoriverkosto, jonka avulla
kayttdastetta ja osaamistasoa vahvistetaan.

TyOpaketin 2A tavoitteet: Etadiagnostiikkavalineisttd hyddynnetdan erityisesti alueilla, joissa
on haasteita laékaripalveluiden saatavuudessa. Digimentoroinnin toteuttaminen ja koordinointi
ammattilaisten digitydkalujen osaamisen parantamiseksi.

TyoOpaketin 2A toimenpiteet: Hankitaan etéadiagnostiikkalaitteistoja tukemaan hoitaja-avus-
teisten etdvastaanottojen toteuttamista hyvinvointialueella. Tehdaan selvitystyota eri potilastie-
tojarjestelmien ja etadiagnostiikkalaitteiston integraatiossa. Kaynnistetaan digimentoroinnin
koordinointi ja fasilitoidaan mentoritoimintaa hyvinvointialueella. Kehitetddn ammattilaisten
hoidon tarpeen arvioinnin tydvalineita.

TyOpaketin 2A tuotokset: Niilla vastaanotoilla, joissa ei ole riittavaa ladkaripalvelua saata-
villa, on etaddiagnostiikkalaitteistoa ja niiden kayton hallitsevia hoitajia. Laakaripalvelu tuotaan
ko. yksikoihin etand. Ammattilaisten digimentoriverkosto on koottu ja kaytossé. Hoidon tar-
peen arvioinnin tydvalineitd on kehitetty.

TyOpaketin 2A karkea aikataulu: Etadiagnostiikkalaitteiston hankinta vuoden 2023 aikana.
Jalkautus vuoden 2023-2024 aikana. Digimentoroinnin valmistelu ja jalkautus alkaa 2023.
Mentorointi jatkuu 2025 asti.

TyoOpaketin 2A kustannusarvio: Tydpaketin kustannusarvio on digimentorin henkilostokus-
tannusten osalta 171 025 e ja digitaalisten tyévalineiden osalta 90 000 e.

Tyopaketin 2A mittarit: Etadiagnostiikkaa kaytetaan lisaantyvasti palveluissa. Etadiagnostii-
kan ja etavastaanottojen avulla hoidettujen potilaiden maara kasvaa. Digimentoroinnin laajuus
kasvaa.
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TyoOpaketti 2B: Asiakas- ja palveluohjauksen digitaaliset ratkaisut

Asiakas- ja palveluohjauksen digitaalinen ratkaisu segmentoinnin osalta on tarkeé tyokalu re-
surssien osoittamisessa niille asiakkaille, jotka sita eniten tarvitsevat. Talla hetkell& suurim-
massa osassa yksikdita ei toteuteta asiakkaiden segmentointia palveluohjauksen nakékul-
masta puutteellisten tyokalujen ja menetelmien takia. Resursseja ei kohdisteta parhaalla ta-
valla ja segmentointia harrastavat yksikot ovat kipeasti digitaalisia ratkaisuja vailla. Pohjana
segmentoinnille kaytetdan neuvolan segmentointia joka linkittd& taman tydpaketin tydpaketti
3:een investointi 1:ssa (pilari 4). Segmentoinnin tydkalun kehittdmisessa toteutetaan digitaali-
nen tytkalu, joka vastaa nykyisiin tarpeisiin ja mahdollistaa segmentoinnin aloittamisen hel-
posti myds muissa palveluissa.

TyOpaketin 2B tavoitteet: Tavoitteena toteuttaa digitaalinen neuvolan tydkalu joka korvaa
nykyisen manuaalisen lomakejéarjestelmén. Tyokaluun tulisi myds uusia segmentointia paran-
tavia ominaisuuksia. Tavoitteena on tehdd segmentoinnin tytkalusta toistettava ja mahdollis-
taa sen kayttd myods esimerkiksi sosiaalihuollon hyddynnettavéaksi. Tydkalua hyddyntamalla ja
jatkokehittamalla tavoitteena myos yhtenaistéaa avosairaanhoidon puhelinpalvelun opaskartat.
Taman avulla sujuvoitetaan ammattilaisten tyota puhelinpalvelussa, mika lisda resurssitehok-
kuutta nopeuttamalla asiakkaan asian hoitamista.

TyOpaketin 2B toimenpiteet: Toteutetaan tydkalun hankinta, sisallén tuominen tyékaluun,
kayttdonotto, jatko-ominaisuuksien kehitys ja valmius toimia eri palveluissa. Pilotoidaan ja laa-
jennetaan avosairaanhoidon yhtenainen puhelinpalvelun opaskartta kaikkien terveysasemien
kayttoon.

TyOpaketin 2B tuotokset: Segmentoinnin tydkalu neuvolan kayttoon ja valmis segmentoinnin
tyokalupohja, joka on kaytettavissd muissakin yksikdissa. Yhtenainen puhelinpalvelun opas-
kartta avosairaanhoidon puhelinpalvelun tyon tueksi.

TyoOpaketin 2B karkea aikataulu: Neuvolan segmentointi: Vuoden 2023 aikana muokataan
asiakkaan sahkoinen lomake ja terveydenhoitajan tyokalu kayttdonotettavaksi koko hyvinvoin-
tialueella. Neuvolan segmentoinnin tytkalun kehityksen ja kayttdonoton jalkeen 2024 mahdol-
listetaan tydkalun kayttdonotto muissakin palveluissa.

TyoOpaketin 2B kustannusarvio: Tydpaketin kustannusarvio on 150 000 e.

Tyo6paketin 2B mittarit: Neuvolan segmentoinnin asiakaslomake ja terveydenhoitajan tyokalu
on muokattu hyvinvointialueelle sopivaksi ja digitalisoitu Q3/24 mennessa. Kyllalek

Ty6paketti 3A: Toiminnanohjaus (palveluketjujen ohjaus ja koordinointi)

Aikaisemmin tehty kehittamistyd kohti yhtenaista tietopohjaa ja tiedolla johtamisen jarjestel-
mien yhtenaistamista toimii pohjana talle tydpaketille. Toiminnanohjauksen ja johtamisen tu-
eksi tarvitaan ratkaisuja, jotka kokoavat ja jasentavéat sote-palvelutietoa helposti tulkittavaan
graafiseen muotoon. Tata tietoa tarvitaan seké esihenkildiden tasolla, etté asiakasrajapintaan
tyontekijoille interventioiden tueksi. Yhtenainen tieto ja tilannekuva palvelukokonaisuuksista
parantaa ohjaus- ja koordinaatioprosessin luotettavuutta ja lapinakyvyytta. Yhteisesti sovittu-
jen keskeisten tunnuslukujen avulla toimintaa voidaan arvioida ja ohjata. Kehittdmistydn ai-
kana tehd&an tiivista yhteistyota kirjaamiskoordinaattorien (pilari 4, investointi 3, tyopaketti 1)
kanssa. Yhteisty6n kautta varmistetaan, ettéa hyvinvointialue huomioi tyopoytaratkaisussa kan-
sallisen valmistelun kirjaamisen ja raportoinnin osalta. Hyvinvointialueen strategiassa tyopa-
ketti kiinnittyy vankkaan tietopohjaan ja systemaattiseen tiedon hyddyntadmiseen.

TyOpaketin 3A tavoitteet: Helppokayttdinen johdon tyopdytaratkaisu, joka tuottaa tietoa or-
ganisaation eri tasoille (strateginen, taktinen ja operatiivinen taso). Ratkaisun avulla voidaan
seurata ja arvioida vaeston palvelutarpeita ja toiminnan muutoksia sekd hyédyntaa tietoa eri
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tarpeisiin myos aikadimensioiden kautta. Mittariston rakentamisessa huomioidaan mm. hyvin-
vointialueen strategia, Virta-hankkeen vahimmaistietosisaltd seka erilaiset asiakkuussegmen-
tit, kuten hoito- ja palveluvajeessa olevat asiakasryhmat palvelujen jarjestdmisen ja tuottami-
sen nakokulmista.

Tyopaketin 3A toimenpiteet: Hankitaan johdon tyopoytaratkaisu ja kehitetdan sita vastaa-
maan hyvinvointialueen tarpeita. Suunnitellaan tyopoytaratkaisun mittaristo, hyédyntéen tyo-
pajatydskentelya. Suoritetaan kayttéonotto ja jalkautetaan tyopoyta osaksi johtamista ja oh-
jausta.

Ty6paketin 3A tuotokset: Hyvinvointialueella on kéaytossa séhkoinen johdon tyopdytarat-
kaisu, jonka avulla toiminnan ja kustannusvaikuttavuuden kehittymisté voidaan seurata ja arvi-
oida. Palveluketjujen ohjaus ja koordinointi seké interventioiden kohdentaminen perustuvat
systemaattiseen tiedon tuottamiseen, analysointiin ja hyodyntamiseen.

Tyopaketin 3A karkea aikataulu: Vuoden 2023 aikana toteutetaan maarittelytyé mittaristolle
ja lasketaan kullekin osa-alueelle kokonaispistesaannot seka tehdaan viela tarvittavat kustan-
nuslaskennat suoritteille. Vuoden 2024 aikana toteutetaan varsinainen kayttéonotto ja koulu-
tus.

TyoOpaketin 3A kustannusarvio: Tydpaketin kustannusarvio on 210 000 e.

TyOpaketin 3A mittarit: Ratkaisun valmistuttua tehdaan kayttgjille kysely, jossa arvioidaan
kaytettavyytta ja mittariston hyédynnettavyytta johtamisessa. Mittarina toimii myds johdon kay-
tettévissa olevien analyysien maara. Toiminnanohjauksen mittaristo sisdltéa vaeston tervey-
dentilaa seka asiakastydn vaikuttavuutta ja laatua kuvaavia mittareita: Kylla/Ei.

TyOpaketti 3B: Vaesttn palvelutarpeen ennakointi edistyneissa tietojohtamisen ratkaisuissa

Ty6paketin kohteena on lapsibudjetoinnin tytkalun kayttdonotto Keski-Suomen hyvinvointialu-
een jarjestajaroolin seka hyvinvointialueen ja kuntien valisen verkostotyon tueksi. Lapsibudje-
toinnilla tarkoitetaan julkisen talouden tarkastelua lapsenoikeusnékodkulmasta. Lapsibudjetoin-
nin tyokalulla jaljitetdan lapsiin, nuoriin ja perheisiin kohdistuva osuus julkisesta taloudesta,
joko talousarviosta tai toteutuneista kustannuksista (esim. tilinpaatos). Lapsibudjetoinnin kayt-
toonotto noudattaa kansallisen lapsistrategian keskeisia linjauksia lapsivaikutusten arvioin-
nista ja lapsibudijetoinnista, seka ottaa huomioon lapsibudjetointityéryhman esittamia periaat-
teita. Tydkalun kayttéonotto vastaa hyvinvointialueen jarjestajan roolin vahvistamiseen tuotta-
malla tietoa organisaatiosta lapileikkaavasti asukkaille tuotettujen palveluiden ndkékulmasta,
jolloin jarjestajan ohjaus tehostuu. Strategiassa tyopaketti siis tdéhtda vankkaan tietopohjaan ja
systemaattiseen tiedon hyddyntamiseen.

TyOpaketin 3B tavoitteet: Tavoitteena on kayttddnottaa lapsibudjetoinnin tyékalu hyvinvointi-
alueella ja hyodyntaa tyokalun tuottamaa taloustietoa lasten ja nuorten palveluiden johtami-
sessa.

TyoOpaketin 3B toimenpiteet: Tehdaan kansallista yhteisty6té lapsistrategian tiimin kanssa
my6hemmin tarkemmin sovittavalla tavalla. Pilotoidaan lapsibudjetoinnin laskentaa esimer-
kiksi tilinpaatostiedoilla 2022 yhteistydssa hyvinvointialueen ja kuntien kanssa. Tietoa rikaste-
taan soveltuvilla muilla indikaattoritiedoilla (esim. KUVA-mittarit, kouluterveyskysely). Tulokset
tuodaan yhteiseen raportointipohjaan. Luodaan prosessi tiedon hyddyntadmiseksi paatoksente-
ossa ja talousprosessissa. Suunnitellaan lapsibudjetoinnin tydkalun kayttéénotto ja jalkautus
etenkin talousarvion valmistelussa ja muissa johtamisprosesseissa.

TyoOpaketin 3B tuotokset: Laskenta- ja raportointimalli lapsibudjetoinnin tyokalua varten.
Luodaan tydkalu lapsibudjetoinnin tarkasteluun. Maaritelty prosessi lapsibudjetoinnin tuotta-
man tiedon hyédyntadmiseen hyvinvointialueella eri tasoilla ja kuntien ja hyvinvointialueen ver-
kostotydssa.
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TyoOpaketin 3B karkea aikataulu: Vuosi 2023: Aineiston kerdys ja lapsibudijetoinnin laskenta-
mallin perustaminen. Alueelliset ja palvelualueittaiset tyopajatydskentelyt laskentamallin maa-
rittelemiseksi. Raportoinnin perustaminen ja sen kehittdminen tydpajatydskentelyn kautta. Ra-
portoinnin testaus: tilinpaatoksen 2022 tarkastelu lapsibudjetoinnin tytkalun kautta.

TyoOpaketin 3B kustannusarvio: Lapsibudjetoinnin osalta kustannukset vuodelle 2023 - 2024
ovat 135 000 e tydvalineen hankintaan.

TyOpaketin 3B mittarit: Talousarvion 2025 laadinnassa huomioidaan hyvinvointialueella lap-
sivaeston palvelutarve lapsibudjetoinnin tydkalun tuottaman arviointitiedon pohjalta. Ennalta-
ehkaisevien palvelujen osuus hyvinvointialueen ja alueen kuntien yhteisesta budjetista kas-
vaa.

TyOpaketti 4: Uudet digitaaliset innovaatiot

Puhelinpalvelut ovat usein asiakkaan ensimmainen kontaktipiste terveydenhuoltoon. Muiden
digitaalisten kanavien tuleminen puhelinpalvelun rinnalle on auttanut vahentdmaan puhelu-
kuormaa, mutta silti vuosittain Keski-Suomen alueella hoidetaan 1,5 miljoonaa puhelua. Hoita-
jat joutuvat tekeméan paljon oman ammattiosaamisensa ulkopuolista ty6téa puhelinpalveluissa,
jolloin arvokasta ammattitaitoa ei hyddynnetad optimaalisella tavalla. Puhelinpalveluiden ja asi-
akkaiden hoitoonpaasyn nopeuttamista voidaan parantaa puhelinrobotin avulla. Puhelinrobotti
muuttaa perinteisen kanavan uutta teknologiaa hyddyntéavaksi digitaaliseksi kanavaksi, joka
mahdollistaa myos digipalveluiden katveessa olevien asiakkaiden suoran hyotymisen digikehi-
tyksesta.

Asiakkaat voivat nopeuttaa asiointiaan keskustelemalla puhelinrobotin kanssa, joka osaa esi-
merkiksi tiedustella soiton aihetta, keraté esitietoja, neuvoa asiakasta tai ohjata oikean palve-
lun luo- Puhelinrobotti toteutetaan kayttamalla ohjelmistorobotiikkaa, chatrobottia ja tekoalya.
Puhelinrobotin kehittamisessa hytdynnetaan kokemuksia digitaalisen sosiaali- ja terveyskes-
kuksen (ent. Omaks.fi) kehitetysté chatbotista, sekéa verkostoja ja kokemuksia, jotka on saatu
Keski-Suomen alueella aiemmin tehdyista digitaalisista innovaatioprojekteista. Palveluntarjo-
ajien olemassa olevat ratkaisut hyddynnetaan ja tarvittaessa kehitetaan toiminnallisuuksia
mahdollistamaan puhelinrobotin haluttu toiminta. Puhelinrobotin taustalla toimii teko&lya ja oh-
jelmistorobotiikkaa jotka mahdollistavat edistyneita toimintoja kuten esimerkiksi paremman
asiakkaan ongelmien ratkaisun tai tietojen etsinnan eri tietolahteista. Tama kehitystyt on tar-
peellinen, koska digitaalisten palveluiden nykytilan kuvauksen mukaan chatbot- tai ohjelmisto-
robotiikkaa kayttavia palveluita Keski-Suomen kaikista palveluista oli yhteensa vain 2,4 %, eli
ohjelmistorobotiikan ja tekoalyn hyédyntaminen on vasta alkutekijoissaan.

TyOpaketin 4 tavoitteet: Tekoalypohjaisen puhelinrobotin kayttéonotto hyvinvointialueella te-
hostaa asiakaspalvelua ja keventaéa puhelinpalvelun kuormaa. Nopeampi palveluun paasy,
mahdollisuus puhelinpalvelun aukioloaikojen laajentamiseen, parempi asiakastyytyvaisyys
palvelukokemuksen parantumisen myoéta ja ammattilaisten tydmaaran saastdminen. Tavoit-
teena on, ettd puhelinrobotti ja sen toteutus voidaan jatkossa levittaa kayttoon myos muilla hy-
vinvointialueilla.

TyOpaketin 4 toimenpiteet: Kartoitetaan palveluntuottajat ja suunnitellaan toteutus hyédyn-
téden vaikuttavan terveydenhuollon ekosysteemia. Kilpailutetaan hankinta, toteutetaan pilotti ja
jatkokehitetddn toteutusta. Pilotoinnin aikana saadun hyotypotentiaalindyton pohjalta palvelua
laajennetaan koko hyvinvointialueelle. Kehitetddn palvelusta toimiva kokonaisuus, joka on
toistettavissa muilla hyvinvointialueilla.

Tyopaketin 4 tuotokset: Puhelinrobotti, joka toimii asiakaspalvelijana: ottaa vastaan asiak-
kaan puheluita ja ohjaa eteenpain oikean palvelun pariin oikealle ammattilaiselle tai digitaali-
seen omatoimiseen asiointiin, ottaa takaisinsoittopyynnot tai ker&é esitiedot, josta se koostaa
tiivistelman potilaan oireista ammattilaisen hoidontarpeen arvioinnin tueksi.
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TyoOpaketin 4 karkea aikataulu: Tarkempi suunnittelu ja pilotointi vuonna 2023-2025. Kayt-
toonotto 2025 kevat. Kehitysty0 ja toistettavan ratkaisun viimeistely 2025 syksy.

TyoOpaketin 4 kustannusarvio: Kustannusarvio vuosille 2023—-2025 on 400 000 e.

TyoOpaketin 4 mittarit: Mittareina kaytetaan kullekin kayttétapaukselle soveltuvia ja erikseen
maariteltyja mittareita. Mittari 1. kuinka paljon puhelinrobotti ohjaa puheluita oikeaan paikkaan.
Mittari 2. Kuinka paljon esitietojen kerays lyhentda puhelujen kokonaiskestoa. Mittari 3. Kuinka
paljon puhelinrobotti hoitaa itsenaisesti neuvontapuheluita.

1. Alustava suunnitelma palvelun jatkuvuuden varmistamisesta hankerahoituksen jalkeen

Puhelinrobotti pilotointi toteutetaan kahden terveysaseman puhelinpalveluihin. Pilotoinnin
aikana arvioidaan palvelusta saatavat hyoddyt, joiden oletetaan kasvavan merkittavasti kay-
ton laajentuessa koko hyvinvointialueelle. Mikali arvioitu hydty on riittavan suuri, palvelu
maksaa itse itsensa takaisin, ja sen kaytosta tulevat sdastét mahdollistavat palvelun mahtu-
van nykyisen puhelinpalvelun budjettiin. Hankerahoituksen jalkeen hyvinvointialue maarit-
taa paakayttajan joka vastaa palvelun yllapidosta ja toiminnasta. Hankerahoituksen ansi-
osta kaksi puhelinpalvelussa tyoskentelevaa sairaanhoitajaa on voitu osallistaa kayttéonot-
toprojektiin, mika vahvistaa heidan osaamistaan puhelinrobotin siséallosta ja tukee sen jat-
kokehittamista hankerahoituksen jalkeen.

Palvelun skaalautuvuus ja levittaminen

Palvelu on puhelinratkaisuista riippumaton ja se on mahdollista liittda eri puhelinratkaisuihin
integraatioiden avulla. Palvelu voidaan skaalata niin useaan puhelinpalveluun ja puhelin-
maariin kuin on tarve. Muut hyvinvointialueet voivat ottaa valmiin palvelukonseptin ja ty6-
kalut kayttoonsa omilla alueillaan Keski-Suomen mallin mukaan.

2. Innovaation tuottamat taloudelliset ja laadulliset hyodyt eri toimijoille

Taloudelliset hyodyt: Puhelinrobotin kayttd vahentaa terveysasemille saapuvien puheluiden
maaraa ohjaamalla puheluita oikeaan yksikkddn tai ohjeistamalla asiakasta asioimaan séh-
koisesti silloin kun se on mahdollista seka puhelinrobotin tuottama oiretiivistelma lyhentaa
ammattilaisen hoitaman puhelun kestoa. Vallitsevan tydntekijapulan takia voi olla hyddyl-
listd kohdentaa tydntekijoiden tydpanos sinne, missa sita tarvitaan. Edella mainituilla hyo-
dyilla puheluiden maaraa terveysasemalle saadaan vahennettya. Hyvinvointialue saa talou-
dellista hyotya vahentyneina henkildstokuluina, jotka tulevat resurssien alykkdadmmasta
hyoddyntamisesta.

Laadulliset hyddyt: Asiakkaat saavat palvelun nopeammin, jonotusajat lyhenevat. Ammatti-
laiset voivat keskittyd ammattinsa vaativaan tekemiseen. Puhelinpalvelut pystytaan toteut-
tamaan THL:n vaatimusten mukaisesti. Palvelut ovat saatavilla valituissa kayttotapauksissa
puhelinrobotin osalta ympéari vuorokauden. Palvelu keraa myos tarkempaa dataa ja tuottaa
tietoa, joka on hyddynnettavissa tiedolla johtamisessa.

5 Vaikutukset ja vaikuttavuus

Vaikutukset ja vaikuttavuus paatavoitteittain

Hankkeen vaikutukset ndkyvat hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden
saatavuuden, saavutettavuuden ja monikanavaisuuden paranemisella. Hyvinvointialueella to-
teutuu perusterveydenhuollon hoitotakuun mukainen hoitoonpéésy ja niiden toteutuneiden Kkii-
reettdémien hoitokayntien osuus, joissa saavutetaan hoidon saamiselle asetettu seitseman pai-
van maaraaika, kasvaa. THL:n 7 vrk hoitoonpaasyn seurannan pohjana oleva data on saata-
villa ja luotettavaa. Koronan aiheuttamaa tutkimus-, hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa on pu-
rettu. Ennaltaehkaisy ja ongelmien varhainen tunnistaminen vahvistuvat, ja tata kautta myos
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palveluiden laatu ja kustannusvaikuttavuus. Hyvinvointialueen asukkaat saavat sosiaali- ja ter-
veyspalvelut yhdenvertaisesti, kynnyksettomasti ja monikanavaisesti.

Pilari 3:n paatavoitteiden mukaiset vaikutukset nakyvat mielenterveyssyista osatyokykyisten
parempana tyollistymisend ja tytssa pysymisend, ja heilla on monipuolinen tyékyvyn tuen pal-
veluiden kokonaisuus, joka koostuu sosiaali-, terveys- ja kuntoutuspalveluista, TE-palveluista
seka tyollisyyspalveluista.

Vaikutukset kansallisiin indikaattoreihin ja toisaalta myds kustannusten kasvuun saattaa nakya
hieman viiveella, mutta pidemmalla aikavalilla kustannusten kasvun odotetaan k&éntyvan las-
kuun. Kustannusten kasvun hillintd on my6s hyvinvointialue-uudistuksen sekéa Keski-Suomen
hyvnvointialueen strategian tavoitteita kustannustehokkuuden ja vaikuttavuuden kautta. Keski-
Suomen hyvinvointialueen strategisista tavoitteista liséksi hanke tukee suoraan myds palvelu-
jen yhdenvertaisuuden, saatavuuden seka saavutettavuuden parantamisen strategisia tavoi-
tetta. Lisdksi hankkeessa tehdaan toitd haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien kanssa,
jonka vuoksi pidemmalla aikavalilla hankkeen vaikutuksien odotetaan nakyvan hyvinvointi- ja
terveyserojen kaventumisena, joka on Keski-Suomen hyvinvointialueen yksi strategisista ta-
voitteista.

Tuotokset ja kehittdmisen prosessit viedaan innokyla.fi:hin, josta ne ovat hyédynnettavissa
hankkeiden ulkoisessa arvioinnissa sekd muiden alueiden tekemassa kehittamistyssa.

Ihmisiin kohdistuvien vaikutusten ennakkoarviointi

Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman toimenpiteissa on pyritty huomioimaan eri ikaryh-
mat, eri alueilla asuvat ja erilaiset sosioekonomiset ryhmat niin, etta kaikilla olisi yhdenvertai-
set mahdollisuudet hyétya hankkeen toimenpiteiden vaikutuksista. Tiedolliset ja taidolliset es-
teet saattavat joiltakin osin rajoittaa esimerkiksi digitaalisten palveluiden kayttéd, mutta hank-
keessa on huomioitu tama kohdentamalla toimenpiteitd myoés heille, jotka ovat digipalveluiden
katveessa. Toimenpiteitd viedaan lahelle asukkaiden arkea esimerkiksi etsivan ja likkuvan
tydn muodossa, jonka kautta pystymme varmistamaan yhdenvertaisen palvelun saatavuuden.
Toimenpiteiden raataldintia saatetaan tarvita eri kieli- ja kulttuuriryhmille yhdenvertaisuuden
turvaamiseksi, jonka vuoksi tata ja muidenkin vaikutusten arviointia toteutetaan saannoéllisesti
hankkeen aikana ja niita peilataan osaksi tytpakettien ja toimenpiteiden toteutusta.

6 Rajaukset muihin kehittamishankkeisiin

Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelmassa tehdaan kiinteda yhteisty6ta Tulevaisuuden sosi-
aali- ja terveyskeskus -ohjelman, Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut iakkaille -
hankkeen, ASSI asunto ensin -hankkeen, seka pilari 3:n toimenpiteiden osalta myés Y hteis-
kunnan sosiaalinen laatu, hyvinvoinnin edistaminen ja kustannukset (SOLA) -hankkeen
kanssa. Kestavan kasvun ohjelma taydentéa ja osiltaan jatkaa naissa hankkeissa tehtyja ke-
hittdmistoimenpiteitd, muodostaen nain selkedn kehittdmisen jatkumon. Hyvinvointialueen
ICT-muutoshankkeen tuotoksia hyédynnetaan sen mukaan, kun transitio etenee, ja tiivista yh-
teisty6ta ja yhteensovittamista tehdaan jatkuvasti kehittdmistoimenpiteiden osalta. Hank-
keessa tehdaan tiivista yhteistydta asiakkaiden, yhdistysten, yritysten ja Keski-Suomen koulu-
tusyhteisdjen kanssa. Konkreettinen yhteistyon foorumi on palvelutarjotinkonseptin laatiminen.
Yhteiskehittdmistd muiden hyvinvointialueiden kanssa tehdaéan erityisesti osana palvelutarjotti-
men ja monialaisen palvelukonseptin kehittamista.
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Hankkeen hallinnointi
Hankkeen henkildresurssit, toimijat ja organisoituminen

Hankkeeseen osallistuvat kaikki Keski-Suomen hyvinvointialueeseen kuuluvat sosiaali- ja ter-
veydenhuollon jarjestamistehtavasta vastaavat tahot. Hanke organisoituu kiinteasti Keski-Suo-
men hyvinvointialueen hallinnoimana muihin maakunnallisiin sote-hankkeisiin. Ohjausryhmé
perustetaan hyvinvointialueen hallintosddnndn mukaisesti. Pilari 3:n IPS-toimintamallin osalta
ohjausryhmaan kutsutaan myds mahdollisuuksien mukaan jo toimivista IPS-toimintamallia
hyodyntavista tydhénvalmennuksen tiimeisté osallistuja.

Hankkeelle nimetaan ohjelmapaallikkd, joka vastaa kokonaisuuden hallinnasta seka hankkeen
etenemisesta. Pilari 3:n kokonaisuuteen rekrytoidaan projektipaallikko, sekéa projektitydnteki-
joita jotka toimivat myds tydhdnvalmentajina. Pilari 4:n 1. ja 4. investointeihin rekrytoidaan
omat projektipaélliktt seka projektitydntekijoité. Pilari 4:n 2. ja 3. investoinneissa tydskentelee
projektityontekijoitd ohjelmapaallikon alaisuudessa. TyOpakettien toteuttamiseen palkataan
ammattilaisia tydpakettien tarkempien suunnitelmien mukaisesti.

Osatoteuttajana suunnitelmassa on maaritelty Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus ry.
Hankkeen kustannukset
Kustannukset tdssa taulukossa koskevat tyopaketeista muodostuvia henkiléstokustannuksia

tai digitaalisen tyovalineen hankintakustannuksia (ei sisdlla vuokra-, investointi-, matkakuluja
jne). Tarkemmat eritellyt lopulliset kustannukset ovat esitetty talousarviolomakkeessa.

Pilari In- Osa-alue Kustannukset,
vestointi €
Pilari 3 Tyokyky 0
Pilari 3 IPS-Sijoita ja valmenna 455 000
o o a) Heikossa tai haavoittuvassa asemassa ole-
Pilari 4 Ilnvest0|nt| vien asiakas- tai potilasryhmien hoito-, kun- 2965113
toutus- tai palveluvelan purku ja hoitoon ja
palvelujen piiriin pdésyn parantaminen
. - b) Erikseen maariteltyjen digitaalisten toimin-
Pilari 4 Ilnvestomn tamallien kayttoonotto ja jalkauttaminen 2681938
Pilari 4 Investointi 983 164
2
Pilari 4 Investointi 1. Kirjaamiskaytéantdjen kehittdminen 182 813
3
o - 2. Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin ke-
Pilari 4 I3nvest0|nt| hittminen 80 372
Pilari 4 Investointi 3. Vaﬂguttavuus_pgru_stelsuuden ja tiedolla joh- 0
3 tamisen kehittdminen
Pilari 4 Investointi 4. K_ans:_:xlll_sen vaikuttavuuskeskuksen 0
3 pilotointi
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. - 5. Kustannusvaikuttavuus osaksi suosituksia

Pilari 4 Investointi 0
3

Pilari 4 Investointi 1. Kansalaisten digitaaliset palvelut 620 000
4

Pilari 4 Investointi 2. Ammattilaisten digitaaliset jarjestelmat 411 225
4

Pilari 4 Investointi 3. Johtamisen ratkaisut 345 000
4

Pilari 4 Investointi 4. Uudet digitaaliset innovaatiot 400 000
4

Viestinta

Viestinnan lahttkohtia ovat selkeys, ymmarrettavyys, avoimuus, luotettavuus, yhteistyén ko-
rostaminen ja vuorovaikutteinen tapa toimia. Viestinndn kohderyhmét ovat Keski-Suomen hy-
vinvointialueen asiakkaat, asukkaat ja potilaat, Keski-Suomen hyvinvointialueen henkildsto ja
potentiaalinen henkilostd, jarjesttt, aluevaltuutetut ja muut poliittiset paattajat, kunnat ja viran-
omaiset, yritykset sekéd media.

Kestavan kasvun ohjelman verkkosivut 16ytyvat Keski-Suomen hyvinvointialueen verkkosivu-
jen Kehittamisen osiosta, osoitteessa hyvaks.fi. Verkkosivuilla julkaistaan muun muassa ohjel-
man perustiedot: lahtékohdat, tavoitteet ja toimenpiteet, uutiset, blogikirjoitukset, tilaisuudet ja
tapahtumat sek& hanketiimin yhteystiedot. Kehittamistydn tuotoksia, tuloksia ja tietoa jaetaan
myds innokyla.fi-verkkosivuilla. Kehittamistydsta kerrotaan myds muun muassa sosiaalisessa
mediassa, mediatiedotteilla, uutiskirjeissa, kuntien asukaslehdissé, erilaisissa tilaisuuksissa ja
verkostoissa seké eri materiaalien kautta (esimerkiksi hyvinvointialueen ja kuntien toimipis-
teissa jaettavat esitteet). Asiakasviestinnassa keskitytaan kertomaan palvelumuutoksista ja
uusista palveluista. Asiakaslahtoisessa kehittamistydssa tavoitteena on saada asiakkaiden
aani laajasti mukaan kehittdamistybhtén muun muassa jarjestoyhteistytn kautta.

Kohderyhmien palautteita viestinnan onnistumisesta ja kehittdmiskohteista keratddn muun
muassa kyselyilla, joiden tuloksia hyddynnetaan viestinnan kehittdmisessa. Mediaseurantaa ja
verkkoviestinnan onnistumista mitataan sdanndllisesti.

Vastuuhenkildina viestinndssa ovat Kestavan kasvun ohjelmapéaallikkd, palveluiden kehitta-
mishankkeiden viestintapaallikko ja viestintdasiantuntija. Viestintdd tehdaan yhteistydssa han-
ketiimin, Keski-Suomen hyvinvointialueen viestintatiimin, Keski-Suomen kuntaviestijdéiden seka
valtakunnallisen sote-viestintaverkoston kanssa.

Euroopan unionin rahoittama -tunnus nékyy kaikissa viestinndn materiaaleissa.
Seuranta ja arviointi

Hankkeen seurannasta, arvioinnin koordinoinnista ja siihen liittyvasta yhteisty6std THL:n ja
STM:n kanssa vastaa hankkeen ohjelmapaallikk6. Suomen kestavan kasvun ohjelman kansal-
lisia pilarien ja investointien vélitavoitteita ja niiden indikaattoreita seurataan saanndllisesti,
jotta tavoitteet voidaan saavuttaa. Kuukausitasoista hankesalkkuraportointia tehdaan ohjeiden
mukaisesti. Lisdksi toteutetaan sdanndllista sisaista arviointia hankkeen etenemisesta suunni-
teltujen tavoitteiden ja toimenpiteiden mukaisesti. Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelmaan
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on maaritelty myos muita seurattavia mittareita hoito- ja palveluvajeanalyysin kautta kuin kan-
salliset ohjelmaa velvoittavat mittarit, ja naita seurataan saannoéllisesti, kuitenkin vahintaan
puolivuosittain. Arvioinnin tavoitteena on ohjata hankkeessa ja organisaatioissa toteutettavaa
kehittdmistoimintaa. Hoito- ja palveluvajeanalyysin perusteella luodaan viela vuoden 2022 ai-
kana seurantaindikaattoripaketti.

Seurannan ja arvioinnin toteuttamista muutetaan tarvittaessa myéhemmin Euroopan komissi-
olta saatavan ohjeistuksen perusteella.

12 Riskit ja niihin varautuminen



Riskin kuvaus Toden- Vaikutu | Riskipisteet | Toimenpiteet riskin véhentamiseksi Vastuutaho
nakoisyys | s (1-5) (todennéakdis
(1-5) YYS X
vaikutus)
Henkiloston saatavuus: tarvittavaa | 1 4 4 * \k/'lteitmtlﬁl mgrkkllnomt_l, mer- Hankejohto, esihenkil6t
henkildstda ei saada toimenpitei- t'ﬁ/ € |s”yy en luominen
den toteuttamista varten rekrytoi- ekemiselle .
tua. Tallgin tavoitteita ei saavu- y Palvelum!_en osto yksityisilta palve-
teta, tai toiminnan aloittaminen vii- luntuottajilta
vastyy.
Hankkeeseen palkattava henki- 3 3 6 y Eekry_tcimtlg k|_|n_n|t_etéiii_nterll(ty|?tésli Hankejohto, rekrytoiva
I6sto siirtyy hankkeeseen kivijalan uomiota. Ensisjaisest tarkastel- henkilosto
palvelusta ja heikentaa siella han- laan uudelleen sijoittamisen mahdol-
kesuunnitelman mukaisen toimin- lisuutta henkil6ille, jotka eivat fyysi-
nan kehittamista ja pahentaa sen terveydentilansa tai esim. sisail-
hoito/palveluvajetta sekd henkio- maongglmlen vuoksi pysty tyoskgn-
lostopulaa. tel_emaan olemassa olevissa yksi-
kobissa.
Osa henkildstéresurssista on to- 2 2 4 ¢ Ilgllytomlmd?an tlalolu_sdarwossr? Jollgtu- Hankejohto, ohjausry-
teutettava ostopalveluna rekrytoin- k‘.?.t ?te..rt] ostopalveluiden mandoliinen | pm4
tihaasteiden vuoksi. Kilpailuttami- aytiotarve .
nen saattaa hidastaa toimeenpa- ¢ P_ohdltaan p_alvelutuc_)tannon I|_sayk-
noa, lisaksi ostopalvelu vaikuttaa sia myos vaihtoehtoisilla tavoilla
taloudenhallintaan.
Pilari 3: Epavarmat ja nopeasti 2 3 6 * Avoin ja kattava viestinta tyomarkki- Hankejohto, hank-

muuttuvat tydmarkkinat. Tyénan-
tajat eivat koe palvelua tarpeel-
liseksi. Tyopaikkoja ei 16ydy
riittavasti.

noiden suuntaan

e Tiivis yhteisty0 tyollistymista tuke-
vien palveluiden ja ty6nanta-
jien/tybnantajien verkostojen kanssa

etyontekijat
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Hankkeesta ja ty6hénvalmenuksen

Pilari 3: Asiakkaita ei ohjaudu pal- 4 - . ) S Hankejohto, hank-
veluun ja asiakkaiden segmen- toimintaperiaatteista .V|es_f[!taan Katta- etyontekijat, esihenkiltt
tointi ei onnistu riittavan hyvin. vasti mielenterveys- ja paihdepalve-

luihin

Kannustetaan asiakasohjaukseen

matalla kynnyksella
Hankkeeseen ei saada rekrytoitua 3 V'?St'ta&.‘n hankkeen avoimista Hankejohto, esihenkilot
tyontekijoitd, joilla on riittdva osaa- tyopa_k0|sta _
minen Tunnistetaan hankkeessa tarvittavaa

osaamista monialaisesti
Palveluntarjoajat tai tietojarjestel- 4 Kartoitetaan vaihtoehtoisia rat- Hankejohto, esihenkilot
matoimittajat vetaytyvat hank- kaisuja
keesta
Pilari 4: investointi 4 paaindikaat- 20 Pyydetaan hyvm_vqm_paluetta osa!lls— Ohjausryhma,
torin saavuttaminen ep&onnistuu tumaan t0|menp|te_|_s_||n yahvemmln hankejohto, esihenkiltt
johtuen kyselyyn perustuvasta in- Toivotaan selkeytta indikaattoriin
dikaattorista ja tiukentuneesta ai- (tietojarjestelmien osoittama sahkoi-
kataulusta sen asioinnin taso huomioitava)

Keskitytaan vain indikaattoria edista-

viin toimenpiteisiin ensimmaiset 18

kk
Hyvinvointialueen kaynnistymi- 6 Jarjestellaan tyot ketterasti jolloin Hankejohto, esihenkil6t

seen liittyvat tekniset ja hallinnolli-
set ongelmat hidastavat ja hanka-
loittavat tekemista

voidaan minimoida ongelmien vaiku-
tukset




