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1 ALLMANNA AVTALSVILLKOR

Avtalsparterna

Ostra Nylands vélfirdsomrdde, Mellersta Nylands vilfirdsomrade, Vastra Nylands
valfardsomrade, Vanda och Kervo Vvilfairdsomrade (nedan tillsammans Nylands
valfardsomraden), Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen.

Avtalets bakgrund och syfte

Ansvaret for att ordna social- och halsovardstjanster oOverfors fran kommunerna till
valfardsomradena 1.1.2023. Organiseringsansvaret for halsovarden i Nyland fordelas
emellertid pa det satt som foreskrivs i lag, mellan Nylands véalfardsomraden, Helsingfors stad
och HUS-sammanslutningen.

Med organiseringsansvar avses vad som foreskrivs i 7 § i lagen om vélfardsomraden
(611/2021). Den som ordnar tjanster kan i enlighet med 9 § sjalv producera de tjanster som
hor till dennes organisationsansvar, i samarbete med andra valfardsomraden eller med stod
av avtal kdpa tjanster av andra serviceproducenter eller anvanda sig av servicesedlar.

| HUS-organiseringsavtalet (nedan organiseringsavtalet) dr ett dmsesidigt avtal om den
inbordes arbetsfordelningen, samarbetet och sammanjamkningen av verksamheten mellan
Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS i syfte att ordna halsovardstjanster. |
lagen om ordnande av social- och halsovarden och raddningsvasendet i Nyland (615/ 2021,
Nylandslagen) foreskrivs om att utarbeta godkdnna och andra organiseringsavtalet samt om
dess innehall.

Vid beredningen av organiseringsavtalet har man hort Helsingfors universitets asikt 21.6.2022
och universitetet gav ett skriftligt utldtande 15.8.2022.

Innan organiseringsavtalet godkdndes har parterna fatt ett utlatande av Social och
halsovardsministeriet 12.12.2022.

Avtalsparter och ikrafttradande

Avtalet trader i kraft xx.xx.2023.

Organiseringsavtalet for HUS har godkénts i Ostra Nylands vilfardsomrades regionfullmaktige
xx.xx.2023 § x, i Mellersta Nylands valfardsomrades regionfullmaktige xx.xx.2023 § x, i Vastra
Nylands valfardsomrades regionfullméaktige x.x.2023 § x, i Vanda och Kervo vélfardsomrades
regionfullmaktige xx.xx.2023 § x, i Helsingfors stadsfullmaktige x.x.2023 § x och i HUS-
sammanslutningens stdmma xx.xx.2023.

Uppfoljning av avtalets fullgérelse samt dndring

Organiseringsavtalet ska justeras minst en gang under omradesfullméktiges mandatperiod.

Parterna ska arligen folja med och utvdrdera hur organiseringsavtalet uppfylls, som en del av
HUS férhandlingar med social- och halsovardsministeriet som avses i 24 § i lagen om ordnande
av social- och hilsovard (612/2021). Organiseringsavtalet ska andras nar det behdvs. En
andring kan grunda sig pa en eller flera parters forslag eller pa initiativ av social- och



hélsovardsministeriet. Vid dndring av organiseringsavtalet ska man félja 10 § i Nylandslagen
om att hora Helsingfors universitet och Social- och hélsovardsministeriet.

En dndring i organisationsavtalet trader i kraft efter att den har godkants av de organ som
innehar parternas hogsta beslutanderatt.

Eventuella dndringsbehov under det foljande kalenderaret behandlas som en del av
beredningen av budgeten i samarbete med HUS-sammanslutningen och dess
medlemsorganisationer vid den hogsta ledningens samarbetsmote.

En andring av avtalet ska beredas for gemensamt beslutsfattande inter partes av den part som
har foreslagit avtalsdndringen. Nar avtalsidndringen grundar sig pa social- och
héalsovardsministeriets initiativ ska parterna tillsammans bereda dndringen. Parterna félja de
samarbetsstrukturer som anges i kapitlet Samarbete, styrning och beslutsfattande i detta
avtal, vid beredningen av en dndring.

For klarhets skull konstateras att organiseringsavtalets bilagor ar en del av
organiseringsavtalet varmed andringar i bilagor ska behandlas som en avtalsdndring.

Meningsskiljaktigheter

Meningsskiljaktigheter som HUS-organiseringsavtalet ger upphov till ska i forsta hand avgoras
med férhandlingar. Om man inte finner en l6sning i forhandlingarna ska parternas
meningsskiljaktigheter visavi avtalet behandlas som en forvaltningstvist i férvaltningsratten.

Ovrig samverkan mellan parterna

Man kommer Overens om samarbetet mellan HUS-sammanslutningen och dess
medlemsorganisation, som inte omfattas av HUS-organiseringsavtalet, genom ett separat
avtal mellan HUS-sammanslutningen och dess medlemsorganisation, med hansyn till vad som
i grundavtalet for HUS-sammanslutningen har konstaterats om HUS-sammanslutningens
uppgifter. Vid avtal om samarbete ska man folja medlemsorganisationernas principer for
likabehandling. Samverkan har ingen kommersiell karaktar. Dess syfte ar inte att generera
vinst och det bor styras av hansyn till allmanintresset. HUS-sammanslutningen har ratt att fa
ersattning for de kostnader som uppstar for HUS av att skota de uppgifter som
overenskommits i avtalet. Priserna baserar sig pa sjalvkostnadsprincipen och faststills av
medlemsorganisationerna pa enhetliga grunder.

Hur de sprakliga rattigheterna tillgodoses och framjas

Avtalsparterna ska komma 6verens om samarbete och arbetsférdelning i syfte att tillgodose
och framja de sprakliga rattigheterna. Parterna ska beakta vad som avses med ordnande och
samordning av de tjanster i detta avtal dven i tillampliga delar vad som foéreskrivs om
arbetsférdelningen och samarbetet mellan tvasprakiga valfardsomraden, som galler parterna,
i enlighet med 39 § i lagen om ordnande av social- och hélsovarden (612/2021) och vad som i
33 § i samma lag har konstaterats om Vastra Nylands valfardsomrades uppgift att stédja
utvecklingen av svensksprakiga social- och halsovardstjanster i hela landet. Som en del av
avtalets uppféljning och styrning féljer man upp och styr hur forverkligandet av de sprakliga
rattigheterna framjas.



Avtalshandlingar

Avtalet bestar av detta avtalsdokument och dess bilagor. | avtalet ingar féljande bilagor som
oskiljaktiga delar:

BILAGA 1. Indikatorer i databasen som beskriver Nylands befolknings halsa, valfard och
servicebehov (av specialiserad sjukvard).

BILAGA 2. Utdrag om halsa, vélfard och servicebehov (av specialiserad sjukvard) specifikt for
valfardsomraden och Helsingfors.

2 LEDNING, STYRNING OCH BESLUTSFATTANDE | SAMVERKAN

Parterna skapar gemensamma strukturer och ett systematiskt tillvagagangssatt for att organisera och
anpassa halsovardstjanster och deras arbetsférdelning, samarbete och styrning i Nyland.

Samarbetet mellan Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen sker pa olika
organisationsnivaer, bade gemensamt pa Nylands niva och bilateralt mellan HUS-sammanslutningen och ett
enskilt valfardsomrade eller Helsingfors stad. Vid behov kan samarbetet ocksa ske mellan HUS-
sammanslutningen och tva eller flera medlemmar. Samarbetsgruppernas syfte ar att 6ka samordningen,
samarbetet och vaxelverkan mellan avtalsparterna.

Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen férbinder sig att utveckla styrnings-
och samarbetsmodellen stegvis, med beaktande av bade utvecklingen och tillampningen. Eftersom det &r
fragan om en ny samarbetsmodell ska strukturer och arbetssatt vid behov utvecklas utifran tidigare
erfarenheter i enlighet med de principer som faststalls i detta avtal. De egentliga besluten ska fattas i
enlighet med varje avtalsparts egna beslutsférfaranden och behérigheter.

NIVA SAMARBETSMOTE HUVUDSAKLIGA UPPGIFTER

+ Staller ramar och mal fér modellen pa Nylands niva
1. Ledningens samarbetsméte - Riktlinjer for integrationens strategiska mal
Strategisk 2. Bilaterala samarbetsmoten +  Avgér stora gransdragningsfragor
» Styr verksamheten pa taktisk niva

+ Leder och styr integrationen pa Nylands niva, per
segment

» Grupperar och definierar malsattningarna till
atgarder och projekt, beaktar forslag pa operativ
niva

+ Styr och samordnar hela verksamheten pa operativ
niva.

1. Segmentspecifika
Taktisk samarbetsmdten inom Nyland

« Ansvarar for resurser och matare for utvecklingsprojekt
pa operativ niva, i enlighet med den strategiska nivans
riktlinjer

« Ansvarar for dagligt samarbete och genomfor
strategiska atgarder i praktiken

1. Samarbete Omréades-HUS och - Skapar konkreta utvecklingsforslag utgidende fran
Operativ Nylandsniva anvindarnas behov samt férmedlar problem till taktisk
niva

+  Verkstiller den gemensamma malsittningen pa sitt
eget ansvarsomrade

Bild 1. Preliminar beskrivning av styr- och samarbetsmodellens struktur



Med kontakt- och styrningsmodellen efterstravas en enhetlig modell for datadrivet ledarskap och konkreta
matare. Malsattningen for denna modell &r att data ska kunna rora sig transparent och kunna tillampas pa
olika nivaer och mellan olika aktorer.

Verksamheten ska tillgodose patientens och kundens behov. Styrningen och samarbetet genomférts med
hjalp av en modell med ansvarspar i Nylands regionala samarbete och bilaterala verksamhet.

Strategisk niva

For samarbetet mellan den hogsta ledningen inrdttas ett moéte for ledningens samarbete. Det dialogférande
samarbetsmotet for den hogsta ledningen for Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-
sammanslutningen styr ekonomin och verksamheten med riktlinjer, och sammantrader ungefar en gang i
manaden. Uppgifterna beskrivs ndrmare i HUS forvaltningsstadga och verksamheten konkretiseras av en
riktgivande arsklocka och en stark gemensam beredning.

Ledningens samarbetsmote faststaller malen for arbetsfordelningen, samarbetet och samordningen i syfte
att ordna tjansterna inom ramen for detta avtal. Samarbetsmaotet foljer ocksa upp hur avtalet fullgors samt
behandlar fragor om grénsdragning som kraver den hogsta ledningens riktlinjer och som hanfor sig till
avtalet. Dessutom har ledningens samarbetsstimma den forberedande roll som beskrivs i HUS
forvaltningsstadga nar det galler HUS-sammanslutningens centrala beslut om planering av ekonomi och
verksamhet samt v tjanster. Inga befogenheter ingar i samarbetsmotets uppgifter som har faststallts i HUS
forvaltningsstadga.

Ledningens samarbetsmote bestar av ledande tjansteinnehavare som utsetts av Nylands valfardsomraden,
Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen. HUS-sammanslutningen sammankallar samarbetsmotet och
ansvarar for organiseringen av dess verksamhet. Ledningens samarbetsmote valjer motets ordférande bland
sina medlemmar.

Den hogsta ledningen for respektive valfardsomrade i Nyland, for Helsingfors stad och HUS-
sammanslutningen traffas regelbundet i bilaterala samarbetsmoéten. Vid samarbetsmoétena behandlas
arenden mellan ett valfardsomrade eller Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen, bland annat
behandlas den 6vergripande bilden av omradets service, arbetsférdelningen, integrationen av processer,
forbattring av samarbetet och man gar igenom olika avvikelser samt deras atgarder. De drenden som avgors
vid bilaterala samarbetsmoten ska vara forenliga med HUS-organiseringsavtalet och med de riktlinjer pa
Nylands niva som faststallts av ledningens samarbetsmote.

Ett valfairdsomrade eller Helsingfors stad kan sammankalla ett bilateralt samarbetsméte. HUS-
sammanslutningen kan foresla att ett bilateralt samarbetsmote sammankallas.

Taktisk niva

Med taktisk niva avses planerna pa medellang sikt och organisationernas linjeledning har ansvar for den.
Samarbetsmotena pa Nylands nivd mellan Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-
sammanslutningen verkar pa taktisk niva. Samarbetsgrupperna bestar av personer som ansvarar fér en viss
funktion och som har utsetts av respektive part. Representanterna fér den taktiska nivan ska ha tillracklig
behorighet for att samarbetsgrupperna ska kunna fatta beslut om riktlinjer som binder alla
gemensamt. Utgangspunkten fér den taktiska nivan ar att arbeta pa Nylands niva, men vid behov kan arbetet
ocksa vara bilateralt, inom ramen for denna samarbetsstruktur.

Pa taktisk niva framjas samarbetet efter tjanstetema eller kundgrupp (nedan segmentering). Dessa segment
definieras tillsammans sa att de bildar hanterbara enheter. Taktiska samarbetsmoéten bildas genom en
gemensamt 6verenskommen segmentering (t.ex. tjanster for barn och ungdomar, tjanster for personer i
arbetsfor alder, tjanster for dldre, mentalvard och missbrukarvard). Segmenteringsmetoden definieras nar
modellen planeras, och den kan utvecklas och anpassas efter behov aven i fortsattningen. Riktlinjer for att



vdlja satt eller andra det utarbetas av den hogsta ledningen, som dven kan bestdamma riktlinjer for att utse
ansvarspar exempelvis for stodtjanster och administrativa tjanster enligt behov (t.ex. ekonomi).

Verksamheten pa taktisk niva effektiviserar och forbattrar verksamheten i hela Nyland samt styr och stodjer
ansvariga par pa operativ niva. Malet ar att underlatta samarbetet mellan Nylands valfardsomraden,
Helsingfors stad och HUS bl.a. med hjalp av standardiserade arbetsmetoder.

Segmentspecifika samarbetsgrupper ansvarar for utvecklingen av samarbetet pa Nylandsniva. De ska
dessutom strukturera och definiera malen for helheten i fraga i form av atgarder och projekt i enlighet med
de mal och riktlinjer som faststallts av samarbetsmotets styrelse. Ledningens samarbetsmoéte bestimmer om
samarbetsgrupperna.

Operativ niva

Den operativa nivan ansvarar for att de vidta atgdrder som bestamts pa taktisk niva, for det dagliga
samarbetet och for uppféljningen av atgédrdernas konsekvenser. Den operativa nivan kommunicerar
klienternas utvecklingsbehov till den taktiska nivan. Chefer och team som leder det praktiska arbetet
ansvarar for planering och ledning pa operativ niva.

Ansvarsparen pa operativ niva bildas mellan varje valfairdsomrade i Nyland/Helsingfors stad och HUS-
sammanslutningen, men de kan ocksd samverka pa Nylands niva eller mellan flera
vélfardsomraden/Helsingfors stad. Om ett sadant ansvarspar bildas ska detta meddelas den
segmentspecifika samarbetsgruppen under vilken ansvarsparet kommer att arbeta. De ska rapportera om
sin verksamhet till den segmentspecifika samarbetsgruppen.

De segmentspecifika samarbetsgrupperna ar éverordnade permanenta eller temporara ansvarspar som
arbetar for enskilda servicekedjor eller samarbetsprojekt. Ett ansvarspar har i uppgift att utveckla det
praktiska samarbetet och arbetsfordelningen for en servicekedja pa Nylands niva eller bilateralt i enlighet
med malen och riktlinjerna for den segmentspecifika samarbetsgruppen.

Denna samarbetsstruktur kan preciseras pa basis av erfarenheter och vidareutveckling genom ett
gemensamt beslut av ledningens samarbetsmoéte. Eventuella &andringar ska registreras i HUS-
organiseringsavtalet i samband med nasta uppdatering av avtalet.

Uppfoljningsgrupp for organiseringsavtalet

Den beredningsgrupp som har varit verksam vid beredningen av organiseringsavtalet for HUS ar i
fortsattningen avtalets uppféljningsgrupp (den regionala uppféljningsgruppen) Gruppen bestar av
medlemmar som utsetts av Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen.
Uppféljningsgruppen valjer en ordférande bland sina medlemmar.

Den regionala uppfoljningsgruppens centrala uppgift ar att félja med avtalets utfall och behandla
andringsbehov samt rapportera om de teman som namns ovan at ledningens samarbetsmoéte. En dndring
kan grunda sig pa en eller flera parters forslag eller pa initiativ av social- och hélsovardsministeriet.

Avtalsparterna ska meddela om dndringsbehov i avtalet for féljande kalenderar till den kontaktperson som
den regionala uppfdljningsgruppen utsett. Kontaktpersonen har i uppgift att foéra férandringsbehoven till
behandling i den regionala uppfdljningsgruppen. Som ndrmare beslutar om vem som ansvarar for
beredningen av avtalsandringen och forfarandet vid varje enskild andring.

Uppfoljningsgruppen behandlar dven bradskande behov av att dndra arbetsfordelningen som uppstatt under
aret.



Foérandringar i och uppfoljning av arbetsfordelningen

| figuren nedan beskrivs den grundlaggande processen for forandringar i arbetsfordelningen.

Arbetsfordelningen utgdr dven grund for bl.a. Finansieringen och det ar viktigt att man alltid gemensamt
kommer Overens om att eventuellt andra arbetsférdelningen, i enlighet med den process som tydligt
presenteras nedan.

Processen for andringar i arbetsfordelning

Offentliga organ
(HUS, Helsingfors, Beaktas i samband
omraden) med
budgetberedningen Beslut om &ndring Beslut om andring [
(tianstemannaberedni
ngen)
9 A 4

Strategisk niva : :

Ledningens ;
samarbetsmate : Forordar/forordar inte

i for beslutsfattande
Idé eller i
behov av : A

Strategisk niva andring . H

Ledningens

bilaterala | Forordar/forordar inte
‘ for beslutsfattande
Har den sozoacd T S
o s féreslagna i !
Taktisk niva : H
&ndringen v V

Nylands niva tai eller

- ekonomiska
uppfdiningsgrupp konsekvenser Utvarderar forslaget, Uppdaterar Tréder i kraft mitt under Tréider | kraft mitt under [ Utvéirderar bredare Genomftrande &
for > forordar/forordar inte, resursberakningen vid |---- aret, ett omrade aret, Nyland i anvandbarhet ufifran uppfolining
organiseringsavtalet £ utvarderar bredare behov med stad av anmalan

anvandbarhet controllern —f
Operativ niva T
Bilaterala och vid
behov m_ —»]  Anmalan om andring Genon‘lffmande &
gemensamma uppfdlining

Bild 2: Andring av arbetsprocessen

Andringar av arbetsférdelningen ska i férsta hand schemaldggas till &rsskiftet och beaktas i budgeten.
Mojligheten till andring dven i andra sammanhang finns dven i processbeskrivningen. En ofdrberedd
fordandring som har eventuella ekonomiska konsekvenser med tanke pa parternas budgetprocess ska i
praktiken genomforas pa basis av ett gemensamt forslag, antingen via andring av budgeten eller genom avtal
fran fall till fall, enligt processen som visas i bild. 2.

Nar arbetsfordelningen dndras ska man antingen meddela eller foresla detta pa forhand till det taktiska
samarbetsmotet eller till organiseringsavtalets uppfoljningsgrupp.Ett meddelande &r tillrackligt om det inte
uppstar ndgot behov av att flytta finansieringen eller andra resurser inter partes. Aven om en dndring endast
géller HUS-sammanslutningen, ett omrade eller Helsingfors stad ska det meddelas. Samarbetsmotet pa
taktisk niva bedémer bl.a. dess lamplighet i stérre utstrackning i Nyland.

Om finansiering eller andra resurser flyttas ska man tillsammans komma 6verens om grunden och innehallet
for forslaget. Ett forslag innehaller mer omfattande uppgifter an meddelandet som beskrivs ovan.

Den foreslagna dandringens funktionella och ekonomiska konsekvenser bedéms med tanke pa bl.a. personal,
kompetens och resurser. Dessutom planeras ett tidsschema och de atgarder som kravs for t.ex. 6verforing
av kompetens, lokaler och kundkommunikation. Personaladministrationen erbjuder hjalp for bedémning av
personalférandringar, som anges pa blanketten, och ekonomiférvaltningen erbjuder hjalp med uppskattning
av olika kostnaders/besparingars virde i euro.

Forslagen bereds i enlighet med budgetprocessens tidsschema och gar vidare via den taktiska nivan som en
del av processen, enligt instruktionerna. Andringar som gérs under budgetaret ska féras via den taktiska



nivan upp till beslut antingen i ett bilateralt moéte eller ledningens strategiska samarbetsmote, beroende pa
konsekvenserna. Vid behov ingas ett separat tidsbundet avtal om dndringen, och man avtalar dven om den
andrade uppgiftens finansiering samt dess konsekvenser. Innan avtalsperioden upphor ska man avgéra om
en andring bor inkluderas permanent i organiseringsavtalet och féljande ars budgetberedning. De officiella
besluten fattas alltid i enlighet med varje avtalsparts egna beslutsférfaranden och behérigheter, och vad som
foreskrivs om dem (t.ex. budgetédndring).

3 FINANSIERING OCH EKONOMI

Budget och ekonomiplan

Ekonomiplanen utarbetas for tre ar. HUS-sammanslutningens budgetram skapas i samarbete med Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS. Vid kalkylering av budgetramen beaktas strategierna for Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS, andringar i arbetsfordelningen och funktioner,
ekonomistyrningsprogrammen, sasom, ekonomi- och produktivitetsprogram, kostnadseffektivitet samt
statens kalkylerade totalfinansiering och de parametrar som anvénts vid denna kalkyl.

Principerna och tidtabellen for beredning av budgetramen faststalls arligen vid samarbetsmotet mellan
Nylands valfardsomraden, Helsingfors stads och HUS ledning. Investeringsplanen utarbetas pa det satt som
staten bestamt, som en del av ekonomiplaneringen. Sammanslutningens stamma godkdanner HUS
budgetram.

Budgetforslaget preciseras under hésten pa basis av statens finansieringskalkyler fér social- och halsovarden
samt raddningsvasendet och statens budgetbeslut. HUS-sammanslutningens budget allokeras till varje
manad enligt verksamhetens cykler.

Om statens budgetbeslut betydligt paverkar den ekonomiska ramen som avtalats under varen, kan man
justera HUS-sammanslutningens budgetram i enlighet med statens budgetbeslut. HUS-sammanslutningens
budgetférslag behandlas som en del av beredningen av vélfardsomradenas och Helsingfors stads
budgetférslag i deras fortroendeorgan. HUS-sammanslutningens budget godkdnns pa sammanslutningens
stamma. HUS-sammanslutningens budgetforslag ska sta till valfardsomradenas och Helsingfors stads
forfogande nar de beslutar om sina egna budgetar.

HUS-sammanslutningens ekonomi

Nylands vélfardsomraden och Helsingfors stad betalar sina budgetbaserade betalningsandelar till HUS-
sammanslutningen spa sa satt att betalningen sker nasta bankdag efter utbetalningsdatumet for
finansieringen med allman tackning till Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad.

Budgetens bindande verkan och dndring av budgeten

HUS-sammanslutningen ska folja budgeten i sin verksamhet. Budgetens bindande verkan (bl.a.
driftsekonomi, investeringsekonomi, finansiella poster och verksamhetens mal) ska faststéllas i budgeten.

Budgeten ska &ndras under budgetaret enligt behov om ekonomin eller verksamhetens omstéandigheter
andras. | forvaltningsstadgan féreskrivs om dndring av budgeten.

Utjamning av medlemsandelar samt behandling av 6ver- och underskott

Utjamning av medlemsandelar samt behandling av 6ver- och underskott bestams i grundavtalet.

Manatlig uppfoljning och bokslutsprognos



Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen utarbetar tillsammans ett
tidsschema for rapportering och prognos av verksamheten och ekonomin samt for bokslutet.

Budgetutfallet foljs upp i enlighet med den rapporteringsplan som avtalas om varje ar. HUS ekonomiledning
rapporterar uppgifterna om verksamheten och ekonomin i avtalad form till Nylands valfardsomraden och
Helsingfors stad.

Budgetutfallet foljs upp manatligen. Den faktiska tjansteproduktionen (bl.a. euro och antal) jamfors med den
manatliga budgeten inom ramen for medlemsavgiftsandelarna pa ett sitt som avtalas gemensamt, och HUS
redogor for betydande skillnader.

4 VALFARD OCH HALSA BLAND OMRADETS INVANARE

Framjande av hilsa och vilfard bland omradets invanare

Vilfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad svarar i ndra samarbete med HUS-sammanslutningen for
samordningen av valfard, halsa och sdkerhet pa Nylands niva. Nylands vélfardsomraden, Helsingfors stad och
HUS-sammanslutningen genomfoér malsattningar som de gemensamt avtalat och samarbetar sinsemellan
och daven med kommunerna. HUS Priméarvardsenhet ar ansvarig for framjande av hélsa och valfard. Enheten
stoder HUS-sammanslutningens interna HYTE-arbete och framjar i samarbete med Helsingfors stad och
valfardsomradena i Nyland de mal som den regionala HYTE-gruppen i Nyland stéllt upp fér HUS-
sammanslutningens egen verksamhet, HUS-sammanslutningens kontaktytor till Helsingfors stad och
valfardsomradena i Nyland samt pa Nylands niva. HUS-sammanslutningen har det primara ansvaret for att
framja halsa och vélfard savitt detta ar en uppgift med koppling till HUS Ovriga lagstadgade uppgifter.

En HYTE-struktur skapas for omradet Nyland och for att nad dess malsattningar for organisationen. En HYTE-
grupp pa Nylandsniva grundas for den Overgripande samordningen for att framja héalsa och valfard.
Medlemmarna kommer fran Helsingfors stad, Nylands valfardsomraden och HUS-sammanslutningen.
Ansvaret for att samordna gruppen fordelas mellan Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad sa att var
och en turas om att vara ordférande ett ar i taget.

| arbetet for att framja hélsa, valfard och trygghet i Nyland ar det avgérande att utveckla datadrivet ledarskap
och integration i kontaktytan mellan priméarvard och specialiserad sjukvard. | detta sammanhang har alla
organisationer en viktig roll. Vid ledningen beaktas valfardsomradets niva och dess koppling till kommunerna
(framjande av valfard, halsa och sdkerhet regionalt i valfairdsomradena) samt integration mellan den
specialiserade sjukvarden och vélfardsomradena. Nylands valfardsomradens valfardsplaner och -beréattelser
samt och Helsingfors stads valfardsplan och -berattelse ar viktiga instrument for ledarskapet och en del av
denna helhet. Helsingfors stad och respektive vélfirdsomrade i Nyland ska utarbeta
en valfardsberattelse och -plan i samarbete med HUS-sammanslutningen.

Framjandet av halsa och vélfard (HYTE) ska integreras permanent i ledningen och verksamheten som
omfattas av organiseringsavtalet, varmed det halsoframjande arbetet utférs och féljs upp integrerat med
arshjulet for ekonomi- och verksamhetsplanering. De arliga forhandlingarna &r en del av denna helhet och
forstarker i framtiden samarbetet med organisationer kring framjande av hélsa och valfard ocksa pa Nylands-
niva. Samarbetet sker pa strategisk, taktisk och operativ niva.

En integration av HYTE i arbetet i servicekedjorna starker mojligheterna till systematiskt, invanarorienterat
samarbete (i synnerhet forebyggande, organisations- och partnerskapssamarbete inklusive eventuella
gemensamma regionala projekt, skillnader i halsa och valfard, kostnadseffektivitet) mellan alla aktorer.

Forsknings- och utvecklingssamarbetet med syfte att framja valfard, halsa och sdkerhet kopplas framover till
gemensamt utvalda och strategiska fenomen i Nyland samt till atgdrder for att fraimja valfard, halsa och



sakerhet. Denna lagstadgade FUUI-verksamhet som hor till HUS-sammanslutningens halsoframjande arbete
beskrivs ndarmare i detta avtal i avsnittet som beskriver forskning, utbildning, utveckling och innovation.

Uppgifter for Nylands HYTE-grupp under den kommande avtalsperioden

- HYTE-strukturen implementeras. Samarbetet i HYTE-strukturen ska reformeras sa att det motsvarar
behoven i Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad mer strategiskt an nu.

- Det &r viktigt att utveckla datadrivet ledarskap och integration med tanke pa att framja hélsa och
valfard i Nyland.

- Det hélsoframjande arbetets fokus och centrala fenomen identifieras utifran den nuvarande
databasen och Helsingfors och vélfardsomradenas valfardsplaner och -berattelser.

- Man ska faststalla atgarder pa Nylandsniva for de utvecklingsobjekt som identifierats i de
forhandlingar som avses i organiseringslagen, pa sa satt att de motsvarar valfardsomradenas
och Helsingfors behov.

- Forandringar i omvarlden foljs upp och observerade behov ska moétas. Kommunerna,
valfardsomradena, HUS och Helsingfors stad bar ansvaret for att identifiera behoven.

- FOr att sdkerstalla samarbetet kring att fraimja héalsa och valfard i Nyland ska HYTE-gruppen
narmare definiera strukturer och roller.

- Gruppen stottar Nylands valfardsomraden att utveckla det regionala hélsoframjande
arbetet.

- Kommunikation
- En starkare och mer enhetlig kommunikation om framjandet av halsa och valfard i syfte att
forbattra genomslagskraften. En kommunikationsplan goérs upp foér att skarpa
kommunikationen kring halsoframjandet. Kommunikationsplanen kopplas till arsklockan.

Syftet med HYTE-dataunderlag och beskrivning av beredningsprocessen for detta avtal

Enligt 10 § i lagen om ordnande av social- och halsovard samt raddningsvasendet i Nyland (615/2021) ska
parterna i HUS-organiseringsavtalet beakta befolkningens servicebehov samt uppgifter om uppféljning av
befolkningens valfard och hédlsa nar avtalet utarbetas.

Syftet med den databas som beskriver den nylandska befolkningens valfard, hélsa, vardagstrygghet och
servicebehov (av specialiserad sjukvard) ar att forklara och lyfta fram gemensamma styrkor och utmaningar
i Nyland samt sardrag for valfardsomraden och Helsingfors. Malet &r inte en omfattande rapportering av all
halsoframjande information, utan att rapportera sddan information som ansetts vara avgérande med tanke
pa HUS-organiseringsavtalet. Det dataunderlag som samlats in beskriver nulaget i Nyland, och kommer att
kompletteras och preciseras med valfardsomradenas och Helsingfors stads valfardsplaner och -beréattelser i
fortsattningen. Dataunderlaget har samlats in under pandemin, vilket dr bra att minnas da informationen
tolkas. Utifran insamlade data kan man identifiera topparna i samarbetet mellan primarvarden och den
specialiserade sjukvarden samt i de gemensamma utvecklingsbehoven.

Dataunderlaget bereddes tillsammans med Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-
sammanslutningen, och det godkandes mellan dessa parter i februari 2022. Dataunderlaget bestar av nio
klasser vilka ar 1) Nylands befolkning, 2) upplevd hélsa, 3) forlorade levnadsar, 4) Funktionsférmaga, 5)
mental halsa, 6) évervikt, 7) rusmedel, 8) trygghet i vardagen och 9) anlitande av tjanster. Dataunderlagets
indikatorer beskrivs enligt tema i bilaga 1. Detaljer om uppdatering och uppféljning av dataunderlaget
preciseras i framtiden.

Data har framst samlats in fran tjansten Sotkanet. Da man férberedde dataunderlaget beaktades skillnader i
valfardsomradenas kapacitet att framstélla data om befolkningens halsa, valfard och servicebehov. Den
information som inkluderades i dataunderlaget ar jamforbar, alltsa tillgangligt for alla valfardsomraden och



Helsingfors. Bland annat tillampades THL:s forslag till minimidatainnehall i en valfardsberattelse samt
indikatorer for kostnadseffektivitet for social- och hélsovardstjanster da databasen sammanstalldes. Vid
beredningen av databasen uppdagades problem med informationens tillforlitlighet, exempelvis pa grund av
FinSote-undersokningens begransade sampel, men inga alternativa informationskallor identifierades. Man
observerade dven starkare fokus pa delaktighet som ett eventuellt framtida utvecklingsobjekt.

THL gav konsultation for beredningen av servicebehovet inom den specialiserade sjukvarden. Det ar
utmanande att mata servicebehovet inom den specialiserade sjukvarden ur ett integrerat och tdckande
perspektiv, bland annat pa grund av det stora antalet specialiteter inom den specialiserade sjukvarden. For
narvarande finns det inga fardiga indikatorer som uttryckligen beskriver behovet av specialiserade
sjukvardstjanster, och temat ska utvecklas och definieras under de kommande aren i olika nationella projekt.

Hilsa, vilfard och behov av (specialiserade) sjukvardstjénster bland Nylands befolkning

Befolkningsstruktur och -prognoser samt sprakgrupper och utlandsk bakgrund

Tabell 1. Befolkningen i Nylands vélfardsomraden ar 2020-2021 och befolkningsprognos ar 2030,
Statistikcentralen

Helsingfors 656920 658457 703540 1537 6,8
Ostra Nylands vilfardsomrade 98254 99073 101592 819 2,5
Mellersta Nylands valfardsomrade | 199330 201854 210932 2524 4.5
Vastra Nylands valfardsomrade 473838 478919 511700 5081 6,8
Vanda-Kervo valfardsomrade 274336 276438 309052 2102 11,8
Nyland 1702678 1714741 1836816 12063 7,1
Hela landet 5533793 5548241 5598821 14448 0,9

Tabell 2. Befolkningen i Nylands valfardsomraden enligt aldersgrupp, procentuell andel av valfardsomradets
invanare, Statistikcentralen

Helsingfors 6,7 8,5 9,9 57,3 9,5 5,9 2,2
Ostra Nylands vilfardsomrade 6,5 11,1 8,6 51 12,6 7,5 2,6
Mellersta Nylands valfardsomrade 7 11,7 9,4 52,2 11,4 6,3 2

Véstra Nylands valfardsomrade 7,3 11,6 9,7 53,1 10,2 6,2 1,9
Vanda-Kervo vélfardsomrade 7,5 10,5 10,4 55,3 9,3 5,5 1,6
Nyland 7,0 10,2 9,8 54,9 10,1 6,1 2,0
Hela landet 6,4 10,1 9,8 50,6 12,7 7,5 2,8

Tabell 3. Sprakgrupper och personer med utlandsk bakgrund i befolkningen inom Nylands vélfardsomraden,
Statistikcentralen

Helsingfors 5,6 | Helsingfors 173,3 | Helsingfors 176,2




Ostra Nylands Ostra Nylands Ostra Nylands
véalfardsomrade 28,6 | valfardsomrade 64,1 |vélfardsomrade 66,8
Mellersta Nylands Mellersta Nylands Mellersta Nylands
valfardsomrade 1,2 |valfardsomrade 64,1 |valfardsomrade 64,5
Vastra Nylands Véstra Nylands Vastra Nylands
valfardsomrade 12,1 | vélfardsomrade 150,2 |valfardsomrade 151,4
Vanda-Kervo Vanda-Kervo
Vanda-Kervo vilfardsomrade | 2,2 |valfardsomrade 217 valfardsomrade 221,2
Nyland 7,7 | Nyland 154,7 | Nyland 157,0
Hela landet 5,2 | Helalandet 82,6 Hela landet 84,6

Beskrivning av hilsa, vilfird och behov av (specialiserade) sjukvardstjidnster bland Nylands befolkning

Befolkningen i Nyland mar pa manga satt battre dn genomsnittet for Finland och man férlorar farre liv i
Nyland jamfort med landet i 6vrigt. D& man avgor folkhélsa, valfard och servicebehov bor man dock beakta
fenomen i urbana miljéer vilka accentueras i huvudstadsregionen. Karakteristiskt for Nyland ar dven en storre
andel personer med utlandsk bakgrund som talar frammande sprak @n landet i genomsnitt. Detta forutsatter
i synnerhet uppmarksamhet for servicen och hur den ordnas.

| de urbana miljéerna accentueras alkoholmissbruk och darmed forknippad dodlighet, anvdandning av illegala
droger samt att i synnerhet ungdomar testar illegala droger. En positiv utveckling i Nyland ar att ungdomarna
allt mer sallan berusar sig pa alkohol eller anvander tobaksprodukter. | Nyland accentueras tyvarr upplevelser
av sexuella trakasserier. Bland de unga kvinnorna har upp till hadlften upplevt sexuella forslag eller trakasserier
under det senaste aret.

Antalet langtidsarbetsldsa har 6kat i hela Nyland aren 2020- 2021 och andelen ar nagot storre dn medeltalet
for Finland. Ungdomsarbetslosheten har minskat, men bland 17-24-aringarna stod ar 2019 i Nyland en storre
andel an genomsnittet for hela landet utanfor utbildningen. Skillnaderna i livsstil mellan utbildningsnivaerna
ar avgorande faktorer bakom skillnaderna i hdlsa och vélfard. | Finland har skillnaderna i livsstil behallits
oférandrade eller till och med 6kat under 2000-talet och syns redan i tidig alder. Bland ungdomar som
studerar i yrkesskolor férekommer oftare overvikt och anvdndning av tobaksprodukter jamfért med
gymnasister, vilket ar ett problem i Nyland.

Pa sistone har de vuxna och i synnerhet de aldre rort pa sig dagligen mer sallan och kanslan av ensamhet har
dkat. Aven ungdomar kinner sig ensamma, och i synnerhet flickor lider mer allmant av moderat eller svar
angest. Man delvis kan se dessa som foljder av covid-pandemin, i synnerhet begransningarna som drabbade
ungdomar och aldre i vardagen. Detta forklarar eventuellt observationen om upplevd sdmre halsa bland
ungdomar. Utmaningarna i frdga om barns och ungas psykiska hélsa syns som ett okat behov av
elevhilsotjanster och ett 6kat antal remisser till den specialiserade sjukvarden.

Barnens fysiska funktionsformaga har férsamrats i saval Nyland som hela Finland, enligt Move-matningarna.
Samtidigt har i synnerhet lagstadieeleverna ater blivit alltmer dverviktiga. Aven om Avohilmo-data frén
radgivningsbyran och skolhalsovarden visar att 6vervikt ar 2021 i alla aldersgrupper, bade flickor och pojkar
i Nyland, forekom mer sallan an genomsnittet i hela landet, ar dess utbredning och fordndring betydande.

HUS har betydligt farre akutvardsuppgifter per invanare dn det nationella genomsnittet. Ddremot paverkas
behovet av akutvard av hur halsovarden organiseras samt av geografiska sdrdrag. Det ar saledes svart att
jamfora omradena. Det ar ocksa svart att dra slutsatser utgdende fran det totala antalet jourbesok i
forhallande till invanarantalet.

Andelen som anlitar e-tjanster for social- och halsovarden ar betydligt storre i Nyland dn i landet i genomsnitt.
Upp till 70-80 procent av personerna i arbetsfér alder och 90 procent av de aldre upplever dock hinder och
oro i samband med elektroniska tjanster.



Utover en granskning pa Nylandsniva har observationer av befolkningens halsa, valfard och behov av
specialiserade sjukvardstjanster beskrivits enligt tema per valfirdsomrade samt ur Helsingfors stads
synvinkel. Omradesvisa granskningar beskrivs i bilaga 2.

5 FORSTARKNING AV PRIMARVARDEN OCH ANPASSNING AV SERVICEKEDJOR OCH -HELHETER

Lagen om ordnande av social- och hilsovarden samt raddningsvasendet i Nyland (615/2021) f6rpliktar
Nylands vélfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen att komma Overens om
gemensamma atgarder for att starka primarvarden, gemensamma atgarder for att samordna parternas
tjanster till helheter samt att gemensamt definiera servicekedjor och servicehelheter inom social- och
halsovarden.

ATGARDER FOR ATT FORSTARKA PRIMARVARDEN
| syfte att férstarka primarvarden ska avtalsparterna beakta

- Sociala och samhalleliga férandringar samt atgarder for att forebygga halsoproblem,

- En tillracklig finansiering for att 6ka personalantalet, automatisera processerna och utveckla de
digitala tjansterna i syfte att oka tjansternas tillgdnglighet.

- narliggande tjanster och utvecklingen av nya servicekanaler i syfte att forbattra tillgangen till
tjansterna.

- Funktionella férandringar som leder till en mer kontinuerlig vard,

- Fortgaende utveckling av den professionella kompetensen, foér att vardens kvalitet och
genomslagskraft ska bli battre,

- Forskning- och utveckling for att kunna bedéma och forbattra effektiviteten i varden.

- Tydliga roller, ansvar och samarbete mellan olika parter i tjansteproduktionen for att gora det mojligt
for kunden att fa ratt vard pa ratt plats vid ratt tidpunkt,

- servicehelheter och -kedjor skapas i samarbete med de olika vardnivaerna och olika sektorer for att
mota kundbehoven pa basta mojliga satt.

Avtalsparternas gemensamma atgirder for att forstirka primérvarden

- Skapa tydliga servicehelheter och servicekedjor for patienter vars vard eller uppfoljning 6verfors
mellan HUS och valfairdsomradet eller Helsingfors stad, eller vars hjidlp kraver ett
sektorsovergripande samarbete pa flera nivaer.

- Utveckla servicehelheter och servicekedjor pa sa satt att patienten sa snart som mgjligt kan fa en
specialistbeddmning pa sjukhus, inom ramen for medicinsk bradska.

- Projekt som beretts i samband med strukturreformen av varden samt framtidens social- och
halsovardscentral, sdsom Terapierna forst, ska genomforas.

- Specialist- och pabyggnadsutbildningen for ldkare och tandlédkare i Helsingfors stad och
valfardsomraddena ska planeras och utféras i samarbete med Helsingfors universitet samt
specialiteterna och priméarvardsenheterna vid HUS. For lakare som specialiserar sig pa allmanmedicin
och tandlékare som specialiserar sig ska det skapas smidiga utbildningsvdgar inom HUS-omradet.
Kompetensen hos specialistldkare inom allmanmedicin starks i enlighet med befolkningens
servicebehov och specialistldkarens eget intresse och inriktning. | syfte att forstarka primarvarden
och munhélsovarden utférs samarbete for att 6ka utbildningen av specialisttandldkare och utveckla
forutsattningarna for utbildning. Ett tillrackligt antal specialisttandlakare inom priméarvarden gor det
mojligt att skapa servicekedjor i syfte att tillhandahalla mun- och tandvard med tyngdpunkt pa
primarvarden. Narmare bestammelser om utbildningsfunktioner ingar i kapitel 7 i detta avtal.



- Viutvecklar gemensamma digitala tjanster och interaktiva former fér samarbete som for primar- och
specialniva ndarmare varandra.

DEFINITION AV SERVICEHELHETER OCH -KEDJOR BEGREPP OCH PRAXIS

| samordningen av de nylandska valfardsomradenas, Helsingfors stads och HUS-sammanslutningens tjanster
ar det fraga om servicehelheter och -kedjor, som avtalsparterna atar sig att definiera och genomféra.

| detta avtal faststélls de allmdnna malsattningarna for arbetsférdelningen och samordningen av tjansterna.
Gemensamma strukturer inom vilka servicen ska sammanjamkas, har presenterats i avsnitt 2 i detta avtal
(Ledning, styrning och beslutsfattande i samverkan).

Med servicehelhet avses i detta avtal sammanhédngande service som har definierats pa basis av en viss
kundgrupps servicebehov. | en servicehelhet definieras principerna och reglerna fér produktionen av olika
tjanster. Med servicekedja avses i detta avtal en process av tjanster som gar att samordna, som har
definierats utifran en viss kundgrupps behov och vars mal ar att uppna en 6nskad fordandring i kundens hélsa
eller situation. | servicekedjan definieras arbetsfordelningen mellan serviceproducenterna samt deras ansvar.
Enstaka tjanster som ingar i en servicehelhet eller -kedja kan produceras av serviceproducenter pa olika
specialnivaer och sektorer.

Malséattningarna fér att harmonisera tjansterna

- forbattra servicekvaliteten

- forbattra tjansternas kontinuitet,

- setill att kunden far ratt service, pa ratt plats och i ratt tid,
- Framja de sprakliga rattigheterna,

- Minska onddig flyttning av kunder inom organisationen,

- Forkorta koétiden till tjdnsterna,

- Utdka personalens kompetens,

- Bidra till att personalen mar béttre pa jobbet och att det finns tillrdckligt anstéllda,
- Minska 6verlappningar och partiell optimering,

- Forbattra informationens kvalitet och tillganglighet, och

- Dampa kostnaderna.

Gemensamma atgirder fér samordning av tjanster och for gemensam definition av servicekedjor och
servicehelheter

Processen for att definiera en servicehelhet eller -kedja kan inledas pa initiativ av ett nylandskt
valfardsomrade, Helsingfors stad eller inom HUS-sammanslutningen. Definitionsprocessen utgar ifran
servicebehovet hos en viss kundgrupp. Samordning av tjanster avtalas mellan alla parter i servicekedjan eller
-helheten. Ingen part kan ensidigt definiera innehallet i en servicekedja eller -helhet eller dess bindande
verkan. De faktiska resurserna hos dem som deltar i serviceproduktionen beaktas da man skapar
servicehelheter och -kedjor, pa sa satt att god vard och uppfoljning i praktiken kan genomféras pa hog niva
och i alla skeden av servicehelheten eller -kedjan. Da man skapar servicekedjor och -helheter ser man till att
de sprakliga rattigheterna forverkligas.

| servicehelheternas eller servicekedjornas definitioner ska anges hur vardansvaret fordelas for att klarlagga
bade for experter och kunder vem som ansvarar for servicen vid olika tidpunkter.



Da man definierar servicehelheter och -kedjor prioriterar man sadana servicehelheter och -kedjor som har
stor betydelse for folkhalsan, exempelvis berér manga personer eller som bidrar till att uppna betydande
nytta for hélsa eller vélfard eller ddmpar kostnaderna.

Mal och indikatorer, innehall, serviceproducenter samt principer och regler for serviceproduktionen stalls
fast for servicekedjan eller -helheten. Aven ansvaret fér uppfoljning och styrning av servicehelheten eller -
kedjan faststalls. Uppfoljningsdata ska vara av sa god kvalitet att forskning om och utveckling av tjanster ar
moijligt.

De avtalsslutande parterna ska strava efter tekniska l6sningar for att framja definition, styrning och
ekonomisk 6vervakning av servicehelheter och -kedjor.

| kapitlet Ledning, styrning och beslutsfattande i samverkan avtalas om hur man dndrar arbetsfordelningen
och samarbetsmodellerna. For att stodja utvecklingen av servicekedjor och -helheter ar det dock majligt att
i projekt tillfalligt avvika fran den arbetsfordelning som beskrivs i detta avtal. Om férandringar efter ett dylikt
projekt féreslas bli permanenta ska forfarandet som avses i avtalets punkt 2 foljas.

Avtalsparterna bidrar till att malsattningarna for servicehelheter och -kedjor kan nas med foljande atgarder:

- Utveckla gemensamma eller kompatibla system for digitala kundtjanster inom Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS. Digitala I6sningar kan bidra till att behandling kan inledas
direkt pa ratt stalle, dven inom den specialiserade sjukvarden.

- Utveckla gemensamma eller kompatibla system for 6vervakning av ekonomin och kundflddena samt
kundstyrning inom Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS.

- Remiss-responssystemet utvecklas sa att remisser och respons dr dndamalsenliga, bra och direkt
tillgangliga.

- Oka interaktiva samarbetsformer som underlittar betjiningen, harmonierar special- och
primarnivaerna, forbattrar tillgangen till specialiserad sjukvard och minskar betydelsen av ett
skriftligt remiss-respons-system exempelvis

- Genom att skapa gemensamma enheter, sasom gemensamma avdelningar och campus.

- Kompetensen hos sjukhusens specialistldkare och 6vrig hélsovardspersonal hdamtas till
primarvarden och socialvarden,

- skapa tydliga modeller for konsultation och samarbete inom primarvarden, den
specialiserade sjukvarden och socialvarden, vilka ska implementeras pa bred front.

- HUS-sammanslutningens samarbetsformer for hdlsocialt arbete ska uppdateras sa att de stodjer
arbetet i valfardsomradena och Helsingfors stad.

6 ORGANISERINGSANSVAR FOR DEN SPECIALISERADE SJUKVARDENS TJANSTER

Nylands fyra valfardsomraden och Helsingfors stad svarar i férsta hand for att ordna social- och halsovarden
och raddningsvasendet i Nyland. HUS-sammanslutningen ansvarar for att ordna de funktioner inom den
specialiserade sjukvarden som sarskilt foreskrivs i lag eller om vilka avtalas i HUS-organiseringsavtalet.

Det ar mojligt att avtala om att 6verfora ansvaret for att ordna hélso- och sjukvardstjanster som hor till
Nylands vélfardsomraden och Helsingfors stad till HUS-sammanslutningen, enligt behov. Parterna kan dock
inte avtala om de uppgifter som enligt 5 och 6 § ligger pa HUS-sammanslutningens ansvar. Som en del av
HUS-organiseringsavtalet kan olika vélfardsomraden och Helsingfors stad vid behov komma 6verens om sin
arbetsfordelning med HUS-sammanslutningen pa olika satt. Utdver detta organiseringsavtal kan parterna
avtala om en annan arbetsfordelning och sammanjamkning som en del av det samarbetsavtal som avses i 36
§ i lagen om ordnande av social- och halsovard (612/2021).



Férdelning av organiseringsansvaret

HUS-sammanslutningen ansvarar for att ordna specialiserad sjukvard, med vissa undantag enligt
arbetsfordelningen. Jamfért med nuldget avtalas forandringar separat och undantag godkanns enligt varje
parts beslutspraxis.

Andringar i organseringsansvaret

Arbetsprocessen for férandring av organiseringsansvaret beskrivs i kapitlet Ledning, styrning och
beslutsfattande i samverkan.

Sadana andringar i serviceorganisationen vars syfte ar att stiarka arbetsférdelningen, samarbetet och
samordningen av verksamheten som parterna har avtalat om samt andringar i detaljerna i
organiseringsansvaret for tjanster som redan avtalats, kan behandlas och avgoéras vid moéten pa taktisk niva
enligt organiseringsavtalets ledarskapsmodell utan att andra sjalva avtalet, med beaktande av vad
avtalsparterna har avtalat i organiseringsavtalets kapitel om ledning, styrning och beslutsfattande i
samarbetet.

| syfte att utveckla jouren inom social- och halsovarden startas ett utvecklingsprojekt vars primara mal ar att
utveckla jourverksamheten pa ett Overgripande satt for att trygga dess forutsattningar. Syftet med
utvecklingsprojektet ar bl.a. att utveckla den utbildning som anknyter till jourverksamheten, att utveckla
allmanlakarnas I6ner, att utveckla konsultationspraxis och verksamheten vid akutmottagningar, att utveckla
processen for fortsatt vard och att se 6ver 116117 -verksamheten. Utvecklingsprojektet startar i bérjan av
2023 genom ett beslut av fem omraden och HUS-samarbetsgruppen. Gruppen for utvecklingsprojektet
bereder specifika malsattningar, tidsschemat samt konkreta atgarder under 2023.

7 FORSKNING, UTBILDNING, UTVECKLING OCH INNOVATIONER

| detta organiseringsavtal avses med FUUI-verksamhet forskning, utbildning, utveckling och innovationer.
Nylands valfardsomradens, Helsingfors stads och HUS-sammanslutningens FUUl-verksamhet stodjer de
gemensamma regionala och riksomfattande malen. Man bor dven i detta sammanhang beakta att Nyland ar
en tvasprakig region. FUUI forutsdtter permanent, tryggad och betydande statlig finansiering som ar
oberoende av konstanta koefficienter.

Nylands vélfardsomraden, Helsingfors stad, HUS-sammanslutningen, alla kompetenscentra pa det sociala
omradet i Nyland, Helsingfors universitet (HU), Aalto-universitetet och Nylands yrkeshogskolor (YH) inrattar
en samordnande delegation som samordnar FUUl-verksamheten med tanke pa de strategiska
prioriteringarna. Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad turas om att vara ordférande i delegationen.
Delegationen kan bilda undergrupper.

Samarbete, anpassning och arbetsfordelning inom utbildning

Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen deltar i samarbete med HU bl.a. i att
ordna undervisning vid medicinska fakulteten och dven 6vrig undervisning inom social- och halsovarden da
det ar lampligt. HUS-sammanslutningen fungerar som universitetssjukhus inom utbildning och undervisning
i ndra samarbete med HU. | valfardsomradena ordnas grundlaggande utbildning, yrkesinriktad fortbildning
och annan utbildningsverksamhet. De praktiska studierna inom specialiserad sjukvard sker huvudsakligen



inom HUS-sammanslutningens organisation, dar den samordnas i tillsammans med medicinska fakulteten vid
HU, pa fakultetens utbildningsomraden. Den praktiska medicinska och odontologiska utbildningen inom
primarvarden ordnas av HUS, Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad, och den samordnas av HUS
tillsammans med HU. Valfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad har en central roll for den
grundlaggande utbildningen och fortbildningen inom social- och halsovardsbranscherna. Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen samarbetar med yrkeshogskolor och -institut
i Nyland. Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad har ocksa sjadlvstandig utbildningsverksamhet.

Samarbetet i Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad fraga om utbildningen av ldkare och tandldkare
inom primarvarden och i tillampliga delar inom andra omraden, den tillhérande praktiken och professionell
fortbildning inom allmdnmedicin samt utbildning av specialisttandlakare avtalas genom separata avtal. HUS
Primarvardsenhet samordnar och ordnar, i ndra samarbete med medicinska fakulteten, fortbildning for
lakare inom primdarvarden, utbildar utbildningsldkare och handledarldkare fér primarvarden samt
uppratthaller natverk for professionell fortbildning inom allmanmedicin. Avtalsenlig verksamhet finansieras
genom att kanalisera en del av de kompensationer som valfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad
erhallit fran staten for fortbildning av lakare, till primarvardsenheten.

Vélfardsomradena och Helsingfors stad har enheter for specialiserad munhalsa vilka deltar i utbildningen av
specialiserande tandldkare tillsammans med universiteten och universitetssjukhusen. Malet ar att oka
utbildningen inom bade den grundldaggande och den specialiserade munhélsovarden. Tandldkarnas
mojligheter till specialisering bor 6kas for att tillgodose vardbehovet hos valfardsomradenas invanare.

Tusentals social- och halsovardsstuderande praktiserar arligen vid social- och hélsovardssektorn. | deras
studier ingar lagstadgad praktik och inldrning i arbetslivet samt yrkesprov pa arbetsplatsen. Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS har forbundit sig att ordna praktikplatser och platser for inldrning
i arbetslivet samt yrkesprov for de studerande.

Samarbete, anpassning och arbetsfordelning inom forskning

Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen bedriver ett omfattande samarbete
inom forskning och utveckling, bland annat med HU, Aalto-universitetet, omradets YH:r och foretag. | det har
ingar olika slags forskning sdasom examensarbeten, avhandlingar, forskardriven forskning inklusive
foretagssamarbeten och innovationsverksamhet som forskningen ger upphov till. Forskningstemana utgar
ofta fran praktiska behov, och forskningen stodjer de gemensamma strategiska malen fér Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och Nyland. Genom att skapa gemensamma strukturer och
verksamhetsmodeller mojliggor vi att personalen kan utveckla sin kompetens och att olika aktorer kan bilda
natverk.

HUS Primarvardsenhet stottar den forskning som utférs inom priméarvarden, i tatt samarbete med HU.
Enheten kan erbjuda undersdkningsperioder fér doktorander som arbetar inom primarvarden med avtal som
ingatts med valfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad.

HUS och dess samarbetspartner har en nyckelroll i fraga om att framja talanger, utbilda experter inom
vetenskaplig forskning och producera forskningsdata av hog kvalitet. HUS ar ledande inom nationell och
europeisk forskning kring apparatur och ldkemedel. HUS skapar, uppratthaller och framjar mangsidiga
forskningsstrukturer som uppfyller internationella krav, bland annat forskningsfinansiering fran EU ocksa i
samarbete med valfardsomradena och Helsingfors stad.

HUS bedriver och fortsatter sin forskningsverksamhet i ndra samarbete med Nylands véalfardsomraden,
Helsingfors stad samt universiteten och hoégskolorna i regionen, dven med beaktande av mangvetenskaplig
forskning inom social- och halsovarden. Centret for forskning i vard- och hélsovetenskaper NRC vid HUS
producerar forskningsron inom vard- och halsovetenskap som gynnar patienter inom valfardsomradena och
tilldmpar rénen for att effektivisera social- och hélsovardssystemet. HUS ansvarar for den regionala
etikkommitténs och den regionala forskningskommitténs lagstadgade organisering. Ledningen for



forskningsverksamheten vid HUS ansvarar for HUS forskningsverksamhet och samarbetar bland annat med
Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad; dessa bedriver ocksa sjalvstandig forskning.

Samarbete inom utveckling och innovationer, sammanjamkning och arbetsférdelning

Syftet med utvecklings- och innovationssamarbetet mellan HUS, valfardsomradena i Nyland och Helsingfors
stad ar att framja valfarden bland invanarna i valfairdsomradena i Nyland samt social- och
halsovardstjansternas kostnadseffektivitet och kvalitet, forbattra patientsdkerheten och servicekedjornas
och servicehelheternas funktion. HUS och dess samarbetsparter har en central roll i att uppratthalla och
utveckla existerande mangsidiga innovationsstrukturer tillsammans med valfardsomradena och Helsingfors
stad samt omradets forskarhogskolor, yrkeshégskolor, foretag, tredje sektorn och natverk av internationella
universitet. Ett  FUUl-samarbetsnatverk pa dessa premisser mojliggér  utvecklings- och
innovationsverksamhet pa regional niva i Nyland och samarbete mellan olika aktorer, inklusive ansékningar
om internationell finansiering. Enheten svarar ocksa for utvecklingsstddet for primarvarden och for att
utveckla integrationen i samarbete med vélfairdsomradena i Nyland och Helsingfors stad. Nylands
valfardsomraden och Helsingfors stad har ocksa sjalvstandig utvecklings- och innovationsverksamhet.

FUUI inom socialvarden

Ar 2022 finns det flera kompetenscentrum fér socialbranschen i Nyland. Socca i huvudstadsregionen,
Sosiaalitaito i Mellersta och Vastra Nyland och Verso i Ostra Nyland. | de tvdsprékiga omradena dr dessutom
FSKC (Det finlandssvenska kompetenscentret inom det sociala omradet) verksamt. De lagstadgade
uppgifterna for socialsektorns kompetenscenter ar att utveckla och tillhandahalla kompetens och expertis
inom sektorn, utveckla socialvardens grundldggande och specialiserade tjanster, expertis, att trygga den
mangsidiga kontakten mellan grundutbildning, vidareutbildning, fortbildning och praktiskt arbete, bedriva
forsknings-, forsoks- och utvecklingsverksamhet i samband med valfardsomradenas utvecklingsarbete, samt
att uppréatthalla samarbetet for att tillhandahalla specialiserade tjanster och expertis pa regional niva.

Det sociala arbetets centrala mal for de framtida FUUI-strukturerna &r universitetets social- och
halsocentraler/forsknings- och undervisningskliniker. Praktikforskningen inom socialt arbete bedrivs vid
Helsinki Practice Research Centre vid HU med syfte att uppna ett nara och samordnat forsknings- och
undervisningssamarbete samt att forlagga den praktiska undervisningen &ven till social- och
halsocentralerna.

Pa samarbetsomradet finns ett behov av en enhetlig FUUI-modell for socialvarden som ocksa ar kopplat till
ett gemensamt kompetens- och stédcenter inom socialvarden. Kompetenscentren i Nyland (Socca,
Sosiaalitaito och Verso/Ostra Nyland) slds samman 1.1.2023 till Nylands kompetenscentrum fér
socialbranschen som till en bérjan ingar i HUS-sammanslutningen. Det finlandssvenska kompetenscentret ar
nationellt, men samarbetet inom Nyland ar tatt.

Forskning och utveckling i samband med att framja hélsa och valfard.

HUS-sammanslutningen har lagstadgade FUUl-uppgifter dven inom den hélsoframjande arbetet. Utifran
detta erbjuder HUS Primérvardsenhet utbildning och exempelvis méjligheter till natverk och workshops i
samarbete med Helsingfors stad och valfardsomradena pa det sitt som avtalats i HYTE-arbetsgruppen pa
Nylandsniva. Dessutom stottar HUS Priméarvardsenhet forskning och utveckling i branschen, i tatt samarbete
med HU. Nylands véalfardsomraden och Helsingfors stad har ocksa sjalvstandig FUUI-verksamhet kring
framjande av halsa och valfard.

8 STODTJANSTER

I 9 § i Nylandslagen foéreskrivs om medicinska stodtjanster, medicinsk rehabilitering samt utvecklingen av
ovriga motsvarande specialtjanster och kvalitetskontroll. | denna avtalspunkt avses med medicinska
stodtjanster foljande tjanster: Diagnostiska stodtjanster (laboratorium och avbildning) samt
lakemedelstjanster och klinisk farmaci. Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad har det huvudsakliga



ansvaret for att organisera stodtjansterna. HUS-sammanslutningen har ansvar for att ordna de stodtjanster
som ar nodvandiga for att HUS ska kunna realisera sitt organiseringsansvar i enlighet med 5 § i Nylandslagen.

Medicinska stodtjanster ar nara forknippade med social- och halsovardstjdnsterna som ordnats av
valfardsomradena i Nyland, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen. Tjdnsterna integreras i vard- och
servicekedjorna.

Parterna forbinder sig till samarbete for att ordna stodtjansterna. HUS-sammanslutningen ar en primar
producent av diagnostiska stodtjanster samt for ldakemedelsférsorjning och klinisk farmaci. Om det pa
omradet planeras sadana stodtjanster for ovriga betydande produktionssatt eller outsourcing ska
avtalsparterna forhandla om dem innan sattet andras. HUS-sammanslutningen kan dven producera andra
stodtjanster (sdsom HUS Logistik, HUS Upphandling och HUS Asvia) varmed man kommer 6verens om sadan
produktion med separata avtal.

Stodtjansterna prissatts sa att de motsvarar kostnaderna. Principerna for prissattning ar de samma for alla
véalfardsomraden i Nyland och Helsingfors stad som for HUS-sammanslutningens egna enheter. Tjdnsternas
debiteringsgrunder ar tydliga och kanda fér omradena Nylands vélfardsomraden och Helsingfors stad
sakerstaller genom nara samarbete och avtalsstyrning att stodtjansterna produceras kostnadseffektivt och
med hog kvalitet.

HUS-sammanslutningen utvecklar regelbunden rapportering om alla stodtjanster till omradena. Malet &r en
aktuell och tydlig rapportering av verksamheten och kostnaderna, som omfattar atminstone
bestdllningsvolymerna, regelbundna kapacitets-, kostnads- och kvalitetsrapporter samt Ovriga
uppfdljningsrapporter som parterna separat har avtalat.

De foretradare som ansvarar for produktionen av stédtjanster inom Nylands valfardsomraden, Helsingfors
stad och HUS sammantrader regelbundet till samarbetsméten. HUS-sammanslutningen sammankallar de
forsta motena. Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-ksammanslutningen kommer
tillsammans 6verens om utvecklingsplanerna for medicinska stédtjanster En avtalsparts personal far anvanda
den andra partens lokaler, utrustning och programvara pa det sitt som avtalas separat.

Diagnostiska tjanster

HUS producerar 6vergripande diagnostjanster och tillhérande experttjanster for omradena och uppratthaller
ett kvalitetssystem for laboratorier och avbildningen.

HUS Diagnostikcentrum tillhandahaller bilddiagnostiska undersokningar inom radiologi, klinisk fysiologi och
nuklearmedicin samt neurofysiologi, men ocksa de atgarder, tjanster och provtagning som ingar i
undersokningarna samt tjanster inom klinisk kemi, mikrobiologi, farmakologi och tjanster inom patologi och
klinisk genetik.

Kaikki HUS Diagnostiikkakeskuksen toimipisteet ovat kdytettdvissa Uudenmaan hyvinvointialueiden ja
Helsingin kaupungin rajat ylittaen. Avtalsparterna ska komma 6verens om att de diagnostiska tjansterna ar
kompatibla i omradena. Experterna vid HUS Diagnostikcentral stédjer de diagnostiska
undersokningsmetoderna, hur de viljs och att de anvands dndamalsenligt.

Jourens och akutvardens diagnostiska kapacitet bor stda i balans med den kliniska expertisen och
moijligheterna till konsultation, uppféljning och behandling.

Lakemedelsforsorjning och klinisk farmaci

Lakemedelsforsorjningen och tjansterna inom klinisk farmaci vid HUS Apotek sdkerstaller att Nylands
valfardsomraden och Helsingfors stad har tillgang till &ndamalsenliga lakemedel till konkurrenskraftigt pris
och att medicinerna anvands sakert, effektivt och ekonomiskt.



| servicehelheten ingar upphandling, konkurrensutsattning, lagring, rekonstituering och tillverkning av
lakemedel, leverans av lakemedel samt andra farmaceutiska tjanster. HUS Apotek framjar sakerheten vid
lakemedelsbehandlingar genom ldkemedelsinformation, experttjanster, farmaceutiska tjanster vid
vardenheterna och andra klinisk-farmaceutiska tjanster.

HUS Apotek ansvarar for att uppratthalla sitt kvalitetssystem och sin egenkontroll samt sakerstaller
lakemedels- och medicineringssdkerheten vid vardenheterna i enlighet med myndigheternas bestimmelser
och rekommendationer. Nylands véalfardsomraden och Helsingfors stad ansvarar foér klient- och
patientsdkerheten vid sina  verksamhetsenheter, vilket &dven omfattar sdkerheten vid
lakemedelsbehandlingar. Medicineringssdakerheten vid vardenheterna overvakas och utvecklas i samarbete
med omradet och HUS Apotek.

9 KLIENT- OCH PATIENTDATA

Fran och med 1.1.2023 svarar fyra valfairdsomraden (Vanda- Kervo, Vastra Nylands, Mellersta Nylands och
Ostra Nylands vilfirdsomraden), Helsingfors stad samt HUS-sammanslutningen for att ordna social- och
halsovardstjanster i omradet Nyland. HUS- sammanslutningen ansvarar separat for att ordna de uppgifter i
(detta) HUS-organiseringsavtal och enligt lag som géller den specialiserade sjukvarden trots att Nylands
valfardsomraden och Helsingfors stad svarar for finansieringen.

Fran och med 1.1.2023 finns det sex olika patientregister och fem socialvardsregister i omradet Nyland.
Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen ar personuppgiftsansvariga for
patient- och klientdata som har uppstatt i den verksamhet som dessa organisationer ansvarar for samt for
klient- och patientdata som har 6verforts fran kommuner och samkommuner till dessa organisationer.

Varje personuppgiftsansvarig har tillgang till flera datasystem dar personuppgifter lagrats. Dessutom
anvander Nylands véalfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen regionala system som
byggts upp for observation av patientuppgifter dver registergranserna och vars anvandning har baserat sig
pa det samregister for sjukvardsdistrikt som avses i 9 § i halso- och sjukvardslagen (1326/2010). Fran och
med 1.1.2023 oOverlats patientdata mellan registren i enlighet med gallande ratt vid tidpunkten. De
personuppgiftsansvariga kommer tillsammans 6verens om underhall och utveckling av systemen.

Det har inte funnits regionala system for att lasa klientdata inom socialvarden.

Fran och med 1 januari 2023 lamnas uppgifter ut for ledarskap i enlighet med gallande sekundarlag (lagen
om sekundar anvandning av social- och halsovardsuppgifter 552/2019).

Fran och med 1 januari 2023 ska varje personuppgiftsansvarig se till att den gallande lagstiftningen foljs vid
behandlingen av personuppgifter. Med tanke pa patientsdkerheten ar det viktigt att vardpersonalen alltid
har tillgang till aktuella och kompletta uppgifter.

Ledarskapet forutsatter att man bildar sig en overgripande bild av hur tjanster anlitas eller exempelvis
patientstrommar mellan olika aktérer i Nyland pa samma satt som vid funktionell integration i andra
landskap. Varje myndighet i Nyland med organiseringsansvar ska ha tillrackliga férutsattningar for att
sjalvstandigt ta hand om den nodvandiga dataproduktionen och det datadrivna ledarskapet. En viktig
forutsattning ar att identifierbara klient- och patientdata dverférs mellan personuppgiftsansvariga inom
Nylands i alla riktningar (fran Nylands valfardsomraden och Helsingfors stad till HUS samt vice versa och dven
mellan valfardsomradena och Helsingfors stad). Identifierbara klient- och patientdata ska forflytta sig i den
utstrackning som ledningen av serviceuppdraget krdver, kompletterat med de nationella Kanta-tjansterna
med tanke pa informationens struktur och omfattning.

10 BEREDSKAPSPLANERING, BEREDSKAP OCH UNDANTAGSTILLSTAND



| organiseringsavtalet avtalas om de beredskapsstrukturer och samarbetsmodeller som forutsatts mellan de
nylandska valfardsomradena, Helsingfors stad (social- och hélsovards- samt raddningsvdasendet) och HUS-
sammanslutningen, savitt de inte definieras i den lagstiftning som styr verksamheten.

| avtalstexten anvidnds den gemensamma bendmningen Helsingfors stads social-, héalsovards- och
raddningssektorn och Nylands valfardsomraden kallas ”valfardsomrade”, savitt man inte avser en viss
organisation. | detta sammanhang avses med vardsektorn primarvard, specialiserad sjukvard, miljohalsovard
inklusive socialvasende, krisjour och halsovard. Raddningsvasendet ar en egen helhet.

Samarbetsstrukturer

Varje avtalspart har faststallt en ansvarig aktor for beredskapen, som dven ar samarbetspart for de 6vriga
nylandska valfardsomradena, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen. HUS Beredskapscenter ar ett
sadant beredskapscenter for samarbetsomradet i Nyland som avses i 51 §ilagen om ordnande av social- och
hdlsovard, och har de uppgifter som tilldelats det enligt nationella anvisningar och detta avtal.

Beredskapen och forberedelsen inom Nylands omrade ska vara forenliga bade med beredskapen i
véalfardsomradena i varje samarbetsomrade som med beredskapsmyndigheternas organisering i de fem
samarbetsomradena. Dessa ska tillsammans bilda en val fungerande helhet. Malet ar att skapa en flexibel
och natverksbaserad samarbetsstruktur, som grundar sig pa aktérernas egna planer, ledarskap och
ldgesbilder dock sa att de bildar en hanterbar helhet som kan svara pa stérningar vid varierande
omstandigheter i normalt tillstand samt i undantagstillstdnd. Tillsammans med de 6vriga
samarbetsomradena ar malsattningen saledes en dvergripande beredskap bade regionalt och nationellt.

HUS-sammanslutningen ar skyldig att delta i samarbete med rédddningsverket inom sitt omrade i enlighet
med raddningslagen. Samarbetsplikten géller olyckor, raddningsverksamhet och planering av
raddningsledning samt befolkningsskydd, evakuering eller beredskap att forflytta befolkning.

Beredskapsplanering

Varje valfardsomrade i Nyland, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen svarar sjalva for sin egen
beredskapsplanering i enlighet med de riksomfattande anvisningarna, samt i fraga om social- och
hilsovarden som beredskapsplaneringsplattform anvidnder den riksomfattande portalen for
beredskapsplanering. De nylandska valfardsomradena och Helsingfors stad ansvarar for samarbete med
kommunerna i sina omraden och fér samordning av planeringen utéver vad som féreskrivs i 50 och 51 § i
lagen om ordnande av social- och halsovard. HUS-sammanslutningen ansvarar for kontakterna till
nodvandiga kommunala akt6érer i samband med beredskapen i den egna verksamheten.

Respektive avtalspart ansvarar sjalv for VAP-reserveringar bland sin personal och dess aktualitet samt
eventuella fordonsreserveringar.

De nyldndska valfardsomradena och Helsingfors stad ska i sin beredskap sakerstélla tjansternas kontinuitet
dven nar tjansterna produceras genom upphandling fran privata serviceproducenter.

Regional samordning och strukturer

HUS-sammanslutningen samordnar beredskapsplaneringen for social- och héalsovarden i de nyldandska
valfardsomradena, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen sa att de bildar en funktionell helhet i
Nylands omrade. | planeringen av halso- och sjukvardsberedskap i Nyland tillampar man bland annat HUS
Beredskapsanvisning, HUS Beredskapsplan for ldakemedelsbehandling och socialvardens regionala
beredskapsplan. | den plan for social- och hélsovardens beredskap som utarbetas for Nyland anges bland
annat beredskapens principer, det administrativa och operativa ledningssystemet for storningar pa Nylands
niva, principerna for att skapa en gemensam lagesbild samt de olika aktérernas beredskapsskyldigheter.

| det regionala samarbetet efterstravas enhallighet i sddana fragor som eventuellt ska avtalas.



Vilfardsomradena och HUS-sammanslutningen utser en regional samarbetsgrupp som bl.a. har féljande
uppgifter:

- Samordna de nylandska valfardsomradenas, Helsingfors stads social- och halsovardsvasendes samt
HUS-sammanslutningens planer och beredskap sa att de bildar en enhetlig funktionell helhet.

- ldentifiera de juridiska, administrativa och operativa faktorerna som paverkar den gemensamma
social- och hélsovardsberedskapen och se till att dessa dndamalsenligt beaktas i den lokala
beredskapsplanen for social- och hélsovard.

- Sakerstalla att beredskapsplaneringen ar aktuell inom Nyland.

- Myndighetssamarbete kring social- och hélsovardsberedskap, sa vitt detta ar av betydelse pa
Nylandsniva.

- Garantera en tillrdacklig gemensam 6vningsverksamhet i Nylands omrade.

Andra samverkande myndigheter och organ kallas in till den regionala samarbetsgruppens arbete fran fall till
fall. Till samarbetsgruppen kan ocksa utses expertmedlemmar.

HUS-sammanslutningens chefsoverldkare ar ordférande for den regionala samarbetsgruppen och vice
ordférande ar en person som utsetts av Helsingfors social- héalsovards- och raddningssektor. Ett
tjdnsteinnehavarsekretariat utses for samarbetsgruppen med uppgift att bereda de &drenden som
samarbetsgruppen ska behandla.

HUS-sammanslutningen uppratthaller anvisningar for infektionslarm for omfattande epidemier och sarskilt
allvarliga smittsamma sjukdomar. HUS-sammanslutningen ansvarar ocksa for beredskap for sarskilt allvarliga
smittsamma sjukdomar (t.ex. blédarfeber) och for att samordna planeringen av detta samt uppréatthaller en
nationell kapacitet for vard och forflyttning av infektionspatienter (t.ex. infektionsambulans(er) och sarskilda
skyttlar for forflyttning av patienter).

De nyldndska vélfardsomradena och Helsingfors stad ansvarar fér samordningen av social- och
halsovardsberedskapen och for epidemiplaneringen pa sina egna omraden, samt for samarbetet med
omradets kommuner (jfr utbildningsvdasendet). Respektive avtalsparts organisation ska anvisa tillrackliga
resurser for planerings-, analys- och bekampningsfunktioner.

Beredskapsplanering och forberedelser inom socialvarden

Socialvdasendet leder den egna verksamheten som en del av ledarskapssystemet for lokala och regionala
storolyckor och storningar. Socialvdsendena forbinder sig att leverera den lagesrapport som faststallts av
Delegationen for social- och halsovarden under undantagsforhallanden (inkl. lagesbilder av organisationer)
till HUS Beredskapscenters lagescentral for social- och hélsovarden. Lagesbilderna och i vilket tekniskt format
de ska levereras samt uppdateringsfrekvensen avtalas separat i enlighet med 51 § i organiseringslagen,

Social- och héalsovardsministeriet (SHM/77/2103) har utsett Vanda social- och krisjour till riksomfattande
aktér inom psykosocialt stéd i enlighet med 38 § i halso- och sjukvardslagen (2010/1326). Verksamheten
medan uppdraget pagar rapporteras direkt till beredskapsenheten vid social- och halsovardsministeriet. Det
nationella psykosociala stédet Vanda social- och krisjour deltar i organiseringen av den medicinska
evakueringsberedskapen som uppratthalls av HUS.

Sodra Finlands beredskapscentral for social- och hilsovarden

HUS Beredskapscentralen fungerar som Sodra Finlands beredskapscentral for social- och hilsovarden med
stod 51 § i social- och halsovarden och utfor de uppgifter som foreskrivs i lagen. Sodra Finlands
beredskapscentral for social- och halsovarden samordnar en hojning av social- och hédlsovardens beredskap
och reglerar beredskapen pa sitt omrade.

Ligescentralen vid S6dra Finlands beredskapscentral for social- och hdlsovarden



Lagescentralen, som ar en del av Beredskapscentralen, fungerar som en operativ enhet for dessa funktioner

och som en jourhavande kontaktpunkt for andra myndigheter och intressenter vid stérningar inom social-
och halsovarden. Lagescentralen tar enligt gemensam 6verenskommelse emot information fran Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och samarbetsomradets valfardsomraden om social-, hdlsovards- och
raddningssektorns resurser och beredskap samt sammanstaller en regional lagesrapport om dem pa det satt
och enligt den tidsram som faststélls separat pa nationell niva. | lagesbilden ingar bl.a. uppgifter om kapacitet
och resurser for inrdttningar och institutioner inom social- och hélsovarden, uppgifter om belastning och
stérningar inom jourfunktionerna samt uppgifter fran den prehospitala akutsjukvarden. Lagescentralen ger
operativt stod till inrattningarnas ledning och den prehospitala akutsjukvarden i Nylands valfardsomraden,
Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen. Lagescentralen delar lagesbilden till aktorerna pa dess
samarbetsomrade och utfardar larm enligt de principer och instruktioner som sarskilt anges i
beredskapsplanerna.

Avtalsparternas syfte ar att uppratthalla en gemensam och 6msesidig lagesbild av social- och halsovarden pa
hela samarbetsomradet. Lagesbilden sammanstélls vid Soédra Finlands beredskapscentrales ldgescentral,
varifran den delas vidare till Social- och halsovardsministeriet och tillbaka till Nylands valfardsomraden och
Helsingfors stad.

Raddningsvdsendet har ett eget system av ldges- och ledningscentraler som producerar och anvander
uppgifter om den omradesspecifika ldgesbilden i Nylands valfairdsomraden och Helsingfors stad. Det &r
andamalsenligt att uppratta ett dmsesidigt fordelaktigt informationsutbyte och samarbete i realtid mellan
HUS Beredskapscentral och raddningsvasendets ldges- och ledningscentraler.

Systemadministrator fér datasystem for hég beredskapsniva

Enligt den nationella strukturen (SHM) har datasystemen for beredskap pa hog niva
(n6dcentralsdatasystemet Erica, faltledningssystemet KEJO och myndighetsradionatet VIRVE) ordnats pa det
satt att varje valfardsomrade har en huvudsaklig administrator for varje system i respektive universitets
sjukvardsdistrikt. HUS beredskapscenter ansvarar for de regionala systemadministrationsfunktionerna i
datasystemen for hog beredskap i hela samarbetsomradet och producerar de tjanster som systemen
mojliggor for social- och halsovardssektorn. Avtalsparterna forbinder sig var och en att anvisa tillrackliga
resurser for personal och utrustning for nationella projekt for uppdatering och ibruktagning.
Systemadminstratoerna i omradet samordnar driften och sikerstéller att dessa funktioner stimmer Gverens
med de nationella anvisningarna.

HUS beredskapscenter fakturerar for systemadministratorstjansterna arligen i enlighet med vad som avtalats
om de nylandska valfardsomradenas, Helsingfors stads och HUS-sammanslutningens faktureringsprinciper.

Den prehospitala beredskapen

HUS-sammanslutningen har organiseringsansvaret fér den prehospitala akutsjukvarden och svarar fér den
operativa ledningen av denna verksamhet i hela Nyland. HUS-sammanslutningen avtalar med de nylandska
valfardsomradena och Helsingfors stad om produktion av akutvardstjanster pa sa satt att man i Nyland
bygger upp en egen enhetlig funktionell helhet fér HUS-sammanslutningen, bestaende av raddningsvasendet
och privata serviceproducenter. HUS-sammanslutningen definierar tjanstens beredskapsniva i normala
forhallanden enligt definitionerna i social- och halsovardsministeriets férordning om prehospital
akutsjukvard och utarbetar tillsammans med serviceproducenterna planer for hojning av beredskapen vid
stérningar. HUS-sammanslutningen uppratthaller en nationell beredskap fér evakuering av social- och
halsovardesexpertis och patienter vid allvarliga olyckor och halsovardens undantagstillstand, och handlar i
detta fall som samordnande part pa uppdrag av SHM.

Taktisk prehospital vard som en del av beredskapen

HUS-sammanslutningen ordnar den avtalsbaserade taktiska akutvarden, TEMS-tjdnster (Tactical Emergency
Medical Support) for hela Nyland.



Den materiella beredskapen och férsérjningsberedskapen
Allmanna skyldigheter

Varje avtalspart ansvarar for sin egen materiella beredskap (bl.a. utrustning, apparater, mediciner och vaccin)
samt for att ordna forsorjningsberedskapen.

Avtalsbaserad beredskap

Avtalsparterna atar sig att trygga tjansternas kontinuitet dven nar tjansterna produceras genom upphandling
fran privata serviceproducenter eller av tredje sektorn. Vid upphandling av kritiska stodtjanster eller
betydande mangder serviceproduktion ska man i upphandlingen beakta perspektiv pa beredskap och
kontinuitetshantering enligt rekommendationerna i Avtalsbaserad beredskap: Anvisning for aktorer inom
social- och hédlsovarden (Social- och halsovardsministeriets publikationer 2019:15).

Ovningar och kurser
Ansvar for 6vning och kurser

Varje organisation ansvarar sjalv for att ordna egna kurser och évningar. | Nylands beredskapskommitté for
social- och hidlsovarden avtalar man om gemensamma 6vningar samt berednings- och ledningsansvaret for
ovningarna. Vid gemensamma 6vningar och kurser avtalar man om kostnadsférdelningen fran fall till fall.

11 EGENKONTROLL OCH KVALITET

Syftet med social- och hilsovardstjansternas egenkontroll

Med egenkontrollen tryggas kvaliteten pa tjansterna och vélfardsomradets patienters och kunders
rattigheter, lagligheten i verksamheten och avtal, servicestrategi samt servicel6fte kan realiseras. Genom
egenkontrollen styrs och dvervakas ocksa servicehelheter och -kedjor samt serviceintegrationer, invanarnas,
patienternas och klienternas delaktighet, klient- och patientregistrens lagenlighet och att de anvands korrekt
samt att serviceproducenterna har tillrackliga lokaler och verktyg samt tillracklig kompetens. Egenkontrollen
ska ocksa folja med marknadslaget och serviceproducenternas livskraft samt att egenkontrollprogrammet
och -planerna ar uppdaterade och att de genomfors i praktiken. Serviceorganisatoérer och -producenter ska
utarbeta ett egenkontrollprogram for sina uppgifter och tjanster och publicera det offentligt. Tjansterna ska
utvecklas utifran det som observerats i uppféljningen inom ramen foér egenkontrollprogrammet.
Serviceenhetens egenkontrollplan och ldakemedelsplanen i den dagliga verksamheten ingar ocksd i
egenkontrollprogrammet.

Nuléget i lagstiftningen om egenkontroll fér Nylands vilfardsomraden och Helsingfors stad

Det ingar bestammelser om klient- och patientsdkerhet i flera lagar. Dessa ar bl.a. halso- och sjukvardslagen
(1326/2010), socialvardslagen (1301/2014), lagen om privat halso- och sjukvard (152/1990), lagen om privat
socialservice (922/2011), lagen om aldreomsorg (880/2012), lagen om patientens stéllning och rattigheter
(785/1992), lagen om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden (812/2000), lagen om
yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden (559/1994), lagen om yrkesutbildade personer inom
socialvarden (817/2015), lagen om elektronisk behandling av klientuppgifter (784/2021), lagen om
smittsamma sjukdomar (1227/2016), patientforsakringslagen (948/2019), arbetarskyddslagen (738/2002),
ldkemedelslagen (395/1987), forordningen om medicintekniska produkter (EU) 2017/745, MDR), lagen om
medicintekniska produkter som kompletterar EU-férordningarna (719/2021).

Lagen om vilfirdsomraden

I 10 § i L om valfardsomraden foreskrivs att valfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad ska sakerstalla
att andra tjansteproducenter som producerar tjanster vilka omfattas av deras organiseringsansvar har
tillrackliga professionella, verksamhetsmdssiga och ekonomiska forutsattningar for att soérja for



tjansteproduktionen. Valfardsomradena i Nyland och Helsingfors stad ska styra och o6vervaka den
tjansteproduktion som omfattas av deras organiseringsansvar.

Egenkontrollens omfattning

| egenkontrollen ska man proaktivt styra och dvervaka serviceproduktionen med tanke pa saval klient- och
patientsdakerheten som personalens sakerhet. Egenkontrollen omfattar foéljande teman: sdkerhet och
valmaende i arbetet, sdkerhet och kvalitet pa en allmén niva, farosituationer inom halso- och sjukvarden och
missforhallanden inom socialvarden, trygg ldakemedelsbehandling, trygga lokaler och utrustningen,
forebyggande av infektioner samt riskhantering och informationssdkerhet. Programmet for egenkontroll
forutsatter att den externa tillsynen (regionférvaltningsverken, Tillstands- och tillsynsverket for social- och
halsovarden  Valvira, Sakerhets- och utvecklingscentret  fér  lakemedelsomradet Fimea,
Stralsdkerhetscentralen STUK, Dataombudsmannens byra, riksdagens justitiecombudsman) utférs i enlighet
med bestdmmelserna.

Riskhantering och datasdkerhet har faststallts proaktivt i planen fér egenkontroll, sdsom hantering av
arbetarskyddsrisker. De digitala tjansterna och fjarrtjansterna ska sakerstallas och dataskyddsplanen ska
hallas a jour. Framfor allt maste man se till att overgangsskedets risker hanteras for att sdkerstalla
kontinuiteten i verksamheten.

1) Tjansternas tillgdnglighet

Med egenkontroll féljer man upp tjansternas tillganglighet, med vilket avses att de foreskrivna tidsfristerna
uppnas. Tillsynsansvaret géller det som man sjalv ska producera samt kopt serviceproduktion. Genom
egenkontrollen féljer man med patientens ratt att fa betjaning pa finska och svenska. Dessutom féljer man
upp likabehandlingen av invanarna i Helsingfors och valfardsomradenas tjanster, exempelvis sa att en patient
blir forstadd pa sitt modersmal.

2) Patienters och klienters delaktighet

Patienternas och kundernas delaktighet starks i utvecklingen av tjansterna, den systematiska insamlingen av
kundrespons och rapporteringen om de tillhandahallna tjanster som omfattas av organiseringsansvaret.
Klienter och patienter ska ha mangsidiga mojligheter att delta. Metoder som tillimpas ar bland annat
invanares utvecklingsforslag, kundrad, erfarenhetsexperter, responssystem i flera kanaler, digitala matare
for generisk och sjukdomsspecifik livskvalitet samt patientens eller klientens anmalan om farosituationer och
missférhallanden.

3) Personal, kompetens

En tillracklig personal och yrkeskompetens sakerstélls genom fortbildning om egenkontroll, patient- och
klientsdakerhet samt framjande och utveckling av sdkerhetskultur.

4) Datadrivet ledarskap

Datadrivet ledarskap forstarks genom att producera nédvandig information om verksamheten. Dessutom
foljer man med egenkontrollens lagesbild vilken respektive part ska publicera pa sin webbplats. Den
overgripande uppféljningen ska kopplas till organisatérernas mal och de riksomfattande malen for kvalitets-,
klient- och patientsdkerhet.  Servicens genomslagskraft foljs upp genom jamférelser med andra som
organiserar och producerar halso- och sjukvardstjanster.

5) Kommunikation

Kommunikationen om egenkontroll ar tillganglig och jamlik, 6ppen och i ratt tid. Publikationer ska framstallas
enligt fokus och rapporter arligen. Det forutsatts att kommunikationen beskriver funktionaliteten konkret

6) Enhetlig tillsyn av tjansterna



Tillsynsprocesserna ska goras heltdckande och sa enhetliga som mojligt. Detta galler den egna
serviceproduktionen, kopta tjanster, servicesedelstjanster, underleverantorer samt tjansternas kontaktytor.
Overvakningen av digitala tjinster beskrivs med beaktande av serviceformens sérdrag.

7) Patientsdkerhet

Inom egenkontrollen féljer man med information om handelser som férsamrar patientsdakerheten, i olika
kanaler t.ex. HaiPro-anmalningar samt hur processen for paminnelser och klagomal fungerar samt
patientombudsmannens rapporter. Dessutom féljer man upp hur den nationella klient- och
patientsiakerhetsstrategin genomférs med hjélp av t.ex. TEAS-méatare. Aven den &rliga rapporteringen om
Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningens egenkontroll féljs upp.

Tillsynsstrukturer mellan Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen

Varje part ansvarar for tillsynen av produktionen enligt sitt eget organiseringsansvar.

Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen utser medlemmar till en
expertgrupp, vars uppgift ar att félja utfallet for egenkontrollen samt att definiera enhetliga matare i enlighet
med de nationella rekommendationerna. Expertgruppen rapporterar och vidarebefordrar
utvecklingsforslagen till samarbetsmotet for de nylandska valfardsomradenas, Helsingfors stads och HUS-
sammanslutningens hogsta ledning som samlas pa strategisk niva. Pa basis av expertgruppens uppfdljning
utvecklas verksamheten enligt godkdnnande i detta forum.

Nylands véalfardsomraden och Helsingfors stad samarbetar med kundraden och organisationerna (L om
valfardsomraden). Expertgruppen samordnar den gemensamma utbildningen fér egenkontrollen inom
Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen. Expertgruppen féljer utfallet i
utbildningen, framjar inforandet av enhetliga meddelande- och rapporteringsunderlag samt en enhetlig
produktion av information och majligheter till uppfoljning. Malet ar att enhetligt publicera information om
egenkontroll i samband med samarbetet pa respektive anordnares webbplats.

12 DATADRIVET LEDARSKAP

Nylands valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen utvecklar beredskap infor datadrivet
ledarskap baserad pa avtalsparternas inbérdes delning av data. Avtalsparternas inbdrdes vilja att jamlikt fa
information enligt gemensamt 6verenskomna data utgdér grunden for detta ledarskap. Vid delning och
tilldmpning av data féljs den géllande lagstiftningen.

Parterna utvecklar de tekniska fardigheterna; matare, klassificeringar och begrepp forenhetligat med stdd av
organiseringslagen och dess forordningar, i synnerhet den kommande F om minimiinnehall. Utgangslaget ar
att parternas gemensamma dataproduktion ska vara sadan att materialet ar nationellt jamférbart. Dessutom
uppratthalls och utvecklas redan existerande rapporteringskanaler.

Fokus for datadrivet ledarskap

Styrmekanismerna och det gemensamma stédet for servicekedjorna och -helheterna mellan Nylands
valfardsomraden, Helsingfors stad och HUS ar fokus for samarbete inom datadrivet ledarskap. Med hjalp av
data stottar man dessutom samordningen av det regionala halsoframjande arbetet.

De nylandska vélfardsomradena, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen startar ett utvecklingsprojekt
som for delning av datamaterial. Dess mal ar att mojliggdra en omfattande granskning av hur tjanster anlitas,
servicekedjor dver organisationsgranserna och patienternas tillgang till vard samt tillimpning av data i olika
organisationers ledning och pa olika vardnivaer. Uppgifterna kompletteras med data som parterna avtalat
om. Som en del av utvecklingsprojektet bedéms behovet av att testa konvertering av data enligt OMOP-
modellen (Observational Medical Outcomes Partnership).



Regionalt samarbete

Parterna samarbetar inom datadrivet ledarskap i syfte att stodja dess utveckling regionalt, till integrerad
helhet. Vidare har syftet att parterna ska kunna producera nationellt enhetliga data om de tjanster som de
tillhandahaller och att dela denna information mellan avtalsparterna enligt de teman som féreskrivs i lag, till
exempel om serviceutbudet samt om tjanstekvalitet och genomslagskraft.

| samarbetet mellan de nyldandska valfardsomradena, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen anvands
enhetliga och moderna tekniska I6sningar i den utstrackning som det ar mojligt. Datasdkra granssnitt ska
helst anvandas vid delning av rapportdata. Via dessa kan den producerade informationen enkelt integreras i
olika rapporteringssystem.

13 DIGITALA TJANSTER

Olika digitala tjanster och IKT-tjanster mojliggor en kundorienterad, kostnadseffektiv, god och patientsaker
produktion av de tjanster som hor till Nylands valfardsomradens, Helsingfors stads och HUS ansvar samt fér
att genomfdéra HUS uppgifter.

De tjanster som de nyldandska vélfardsomradena och Helsingfors stad producerar tillsammans med HUS, samt
de digitala tjanster som produceras tillsammans med samarbetsomradets valfirdsomraden, stodjer
serviceintegration pa halso- och sjukvardens specialniva och primarniva samt i tillampliga delar inom
socialtjansterna, samt erbjuder kunderna smidiga och tillgdangliga servicestigar.

En styrgrupp for IKT grundas for att leda IKT-samarbetet. Till gruppen viljs en ordférande och medlemmar
fran alla Nylands valfardsomraden, Helsingfors stads social- och halsovards- och raddningssektor och HUS-
sammanslutningen. Medlemmarna utses av organisationernas IKT-ledning. Styrningsgruppen har i uppgift ar
att folja de kvantitativa, kvalitativa och ekonomiska arliga malen for digitala och IKT-tjanster samt att
analysera dem som en del av serviceproduktionens datadrivna ledarskap. Styrgruppen uppratthaller ocksa
gemensamma principer, allmédnna mal och riktlinjer for digitala och IKT-tjanster. IKT-styrgruppen kan kalla
sakkunniga att presentera drenden vid sina moten och vid behov utse en arbetsgrupp for att bereda drenden
for behandling vid métena.

Information som uppstar inom servicen ska nyttjas for att folja med levnadsforhallanden, halsa och valfard
hos invanarna i Nyland samt for att producera prognosmodeller savitt framjande av valfard och halsa har ett
samband med HUS-sammanslutningens uppgifter.

Digitala tjanster och IKT-tjanster utvecklas genom regionalt samarbete och gemensamt deltagande i olika
projekt med separat finansiering.

De digitala tjdnsternas och IKT-tjansternas principer, allmdnna malsattningar och riktlinjer

Fokus pa service och behov:

| utvecklingen och produktionen av olika digitala tjanster i samband med varden samt tjansterna for kunder
och patienter, dr kunden och professionaliteten de ledande utgangspunkterna:

- For de gemensamma klienternas och patienternas basta

- Som stoéd och verktyg for det professionella arbetet

- Tillampning av metoder for servicedesign och inkludering i utvecklingen av klient- och
anvandarupplevelsen med hjilp av gemensamma rad bestaende av kunder och yrkespersoner

- Forskningsbaserade servicekedjor som grundar sig pa funktionella processmodeller och
beskrivningar



Mojliggérande av integration av tjanster pa primar och specialiserad niva, smidiga servicestigar och
tillhandahallande av tjanster via flera kanaler

Kvalitet och effektivitet:

Genom de digitala tjansterna och IKT-tjansterna stravar efterstravas kvalitet och ekonomisk
effektivitet samt sakerhet. Malsattningar och indikatorer for de olika tjdnsterna stalls upp arligen.
Nar det galler de digitala tjansterna foljer man exempelvis upp i vilken utstrackning klienterna anlitar
sjalvbetjaning via olika elektroniska kanaler samt egenvard, egenkontroll, distansomsorg samt de
gemensamma digitala tjansterna for yrkespersoner inom primarvarden och den specialiserade
sjukvarden. Man foljer ocksa upp effekterna genom forskning, och mojliggor kontinuerlig forbattring
De digitala tjansterna ar en del av olika vardtjanster och produktifieringen av dem (t.ex. distansbesok,
vardhelheter, vardprogram, coachning, fjarruppféljning)

| de digitala tjansterna och IKT-tjansterna beaktas skyldigheterna i enlighetmed lagen om
tillhandahallande av digitala tjanster, enligt vilka kunden kan vélja de digitala tjanster som erbjuds.
Tillgangligheten for olika tjanster granskas enligt WGA-AA-kriterierna och sprakversioner erbjuds
enligt behov (finska, svenska, engelska, ryska, arabiska till tillampliga delar)

| bedomningen av digitala tjanster och IKT-tjanster anvands de nationella bedémningskriterierna for
digitala tjanster (THL)

Man féljer upp anvandarnas néjdhet med de digitala tjansterna (t.ex. NPS) och samlar in respons fran
klienterna. Man mojliggér analys och rapportering av olika digitala tjanster inom olika
valfardsomraden. Med de digitala tjansternas hjalp foljer man i man av maojlighet upp den nylandska
befolkningens levnadsforhallanden, valfard och hdlsa samt faktorer som paverkar dem per omrade
och befolkningsgrupp.

Man skapar en kunskapsbas for de digitala tjansterna, vars innehall &r evidensbaserat och aktuellt.
Samutveckling av digitala tjanster, deras drift och spridningen av god praxis stods genom ett digitalt
natverk

| utvecklingen och produktionen av tjanster efterstravas hog produktionseffektivitet med hjalp av
skalférdelar samt med hjalp av gemensamma upphandlingar och samarbete

Genom tillrackliga resurser tryggas patientsakerheten i de digitala tjansterna och IKT-tjansterna samt
tjansternas tillganglighet

Arkitektur:

Man identifierar den vagledande stallning som den nationella helhetsarkitekturen for social- och
hilsovarden samt raddningsvdasendet har samt utnyttjar dess majligheter

Man producerar och uppratthaller en gemensam referensarkitektur for Nylands och HUS
samarbetsomrade samt principer (t.ex. mikrotjanstarkitektur) och begrepp

Man producerar och uppratthaller en katalog 6ver digitala tjanster och IKT-tjanster for Nylands och
HUS samarbetsomrade, dar man bland annat beskriver de digitala tjanster som olika aktérer
anvander, och deras samanvandningsmojligheter

Man avtalar om gemensamma riktlinjer for integration (HL7 och eventuella andra nationella
riktlinjer) samt relaterade regionala datamodeller och koduppsattningar

Dataskydd och informationssdkerhet:

| utvecklingen av datasdkerheten och den kontinuerliga verksamheten féljer man nationella riktlinjer
och anvisningar

Man uppratthaller en lagesbild och en hotbeddmning for cybersdkerheten.

| utvecklingen av datasdkerheten tillampar och anvander man standarder och férfaranden, genom
vilka man sikerstéller den informationssdkerhetsnivd som krévs (t.ex. ISO 27001/27002-standarden
eller motsvarande forfaranden)



Datasdkerheten i digitala tjanster och IKT-tjanster testas fore drift och f6ljs upp regelbundet

| anvandningen av digitala tjanster anlitas suomi.fi-tjansterna for identifiering av medborgarna
(rekommendation fran Myndigheten for digitalisering och befolkningsdata) och identifiering som
baserar sig pa enkel inloggning framjas

Man skapar enhetliga tolkningar och avtalsbaser utifran dataskyddslagstiftningen. Enhetlig bilaga om
behandling av personuppgifter som en del av programvaruavtalen.

Lagstiftningen om medicintekniska produkter:

Utvecklingen av programvara som betraktas som medicintekniska produkter och administrationen
av tjansterna under deras livscykel baserar sig pa standarden I1SO 13485 eller motsvarande

Man avtalar om vilken organisation som ér tillverkare av sadan programvara som forutsatter
registrering i EU:s register 6ver medicintekniska produkter (Eudamed) och atgarder for
administration under livscykeln.

IKT-riktlinjer:

Kostnadseffektivitet efterstrdvas for de digitala tjansterna

Man stravar efter enhetliga och kompatibla teknologiska I6sningar och avtalsmodeller
Samutveckling framjas

Licens- och servicekostnaderna i olika avtal optimeras

Definitioner:

Fjarrbesok = att ta del av en tjanst som tillhandahalls av en yrkesperson med hjalp av ett tekniskt

hjalpmedel, utan fysiskt méte mellan klienten och yrkespersonen

Fjarrovervakning = o6vervakning av en klients/patients tillstand via en enhet som skickar

uppfoljningsinformation till en yrkesperson eller ett datasystem via en distansforbindelse sa att

kunden inte sjalv behover uppsdka verksamhetsstallet for tjansten

Tillhandahallande av tjanster via flera kanaler = det 4r magjligt att anvanda tjansterna via flera olika

kontaktkanaler, exempelvis telefon, app, webbplats eller fysiskt besok

WCAG dvs. Web Content Accessibility Guidelines = anvisningar som utvecklats och uppratthalls av

det internationella World Wide Web-konsortiet (W3C). Detta ar grunden for tillgdnglighetskrav i

lagstiftningen i manga lander.

- A ar en basniva som forbattrar tillgangligheten for en del anvandare som har sarskilda
utmaningar med webbtjanster. Exempelvis ett krav pa textning av videoklipp ar ett kriterium
pa niva A.
- Kriterier pa niva AA forbattrar tillgangligheten for en dnnu storre grupp anvandare.

Exempelvis syntolkning av videoklipp ar ett kriterium pa niva AA.

Helhetsarkitektur eller foretagsarkitektur (pa engelska Enterprise Architecture, EA) = ett satt att

utveckla organisationens verksamhet som helhet, som beaktar savéal processerna och datasystemen

som den teknik som stéder dem, exempelvis IT-infrastrukturen.

Referensarkitekturen beskriver en gemensam referensram for planering av organisationens

verksamhet

HL7 = amerikansk icke-vinstdrivande organisation som utvecklar standarder for hilso- och sjukvarden

HL7 FHIR Fast Healthcare Interoperability Resources = standardiserat granssnitt for formedling av

data som produceras av hélso- och sjukvarden

ISO, International Organization for Standardization = internationell standardiseringsorganisation

ISO 27001 = Standard for produktsdkerhet, ISO 27002 = Anvisning for hantering av

informationssakerhet



- ISO 13485 = kvalitetsstyrningssystem foér medicintekniska produkter och medicinteknisk
programvara



14 BILAGOR

BILAGA 1. Indikatorer som beskriver Nylands befolknings halsa, valfard och servicebehov (i fraga om
specialiserad sjukvard).

Befolkning 31.12. info ind. Befolkningsprognos 2030 (rdknad 2021)
0 - 6 aringar, % av befolkningen

7 - 15 aringar, % av befolkningen

16 - 24 aringar, % av befolkningen

25 - 64 aringar, % av befolkningen

65 - 74 aringar, % av befolkningen

75 - 84 aringar, % av befolkningen

personer som fyllt 85 ar, % av befolkningen 675
demografisk férsorjningskvot info ind.2021

Annat an finska, svenska eller samiska som modersmal / 1 000 invanare info.
Svensksprakiga, % av befolkningen 31.12. info ind.

Personer med utlandsk bakgrund / 1000 invénare

Allméan andel av laginkomsttagare i kommunen

Langtidsarbetslosa, % av arbetskraften

Personer i aldern 17-24 ar som saknar utbildning, % av aldersgruppen
Ungdomsarbetsloshet, % 18-24 aringar av arbetskraften

Barn placerade utanfér hemmet 0-20 ar, % av aldersgruppen

Upplevd hidlsa

Upplever sin hdlsa som medelmattig eller dalig, % av elever i klass 4-5 (2017-
Upplever sin hilsa som medelmattig eller dalig, % av elever i klass 8-9

Upplever sin hilsa som medelmattig eller dalig, % av elever i dk 1 o. 2 i yrkesskolor
Upplever sin hilsa som medelmattig eller dalig, % av eleveri 1 o. 2 klass i gymnasierna
Andel som anser sin hélsa vara medelmattig eller dalig %

Kanner sig ofta ensam % av elever i klass 4 0. 5

Kanner sig ensam, % av elever i klass 8-9 (2017-

Kanner sig ensam % av elever i ak 1 o. 2 i yrkesskolor

Kanner sig ensam % av elever i ak 1 0. 2 i Gymnasierna

Andel som kanner sig ensam (%)

Andel som inte tror att de kommer att orka jobba till dlderspensionen (%)


https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/127
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/675
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/761
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/187
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/2343

Forlorade levnadsar

Forlorade levnadsar 0-80-aringar /1000 invanare

Forlorade levnadsar i aldern 25-80 p.g.a. Lungsjukdomar /100 000 av aldersgruppen
Alkoholdddlighet, forlorade levnadsar (PYLL) alder 25-80 ar /100 000 av aldersgruppen
Forlorade levnadsar 25-80-aringar, blodkarlssjukdomar /100 000 av aldersgruppen
Forlorade levnadsar i aldern 25-80 p.g.a. olyckor /100 000 av aldersgruppen

Funktionsformaga

Fysisk funktionsformaga barn och ungdomar (MOVE) % av elever i klass 5 med svagt resultat
Fysisk funktionsférmaga barn och ungdomar (MOVE) % av elever i klass 8 med svagt resultat
Funktionshinder p.g.a. halsoskal, andel i %

Upplever stora svarigheter att ta hand om sig sjalv, andel % 75 ar fyllda

personer som fyllt 75 ar inom regelbunden hemvard, % av befolkningen i samma alder
Intensifierat serviceboende personer som fyllt 75 ar 31.12 info ind.

Mental héalsa

Sinnesrelaterade problem under de tva senaste veckorna, % av elever i klass 4 0. 55
var eller medelsvar angest, % av elever i klass 8 0. 9

Svar eller medelsvar angest, % av elever i ak 1 o. 2 i yrkesskolor

Svar eller medelsvar dngest, % av elever i 1 o. 2 klass i gymnasierna

Betydande psykisk belastning, procentuell andel

Test for positiv mentalhdlsa (SWEMWABS), skala 7-35 poadng (medeltal)
Sjukdagpenning p.g.a. mental ohilsa 24-64-aringar/1000 i alderskategorin
Arbetsoférmaga p.g.a. mental halsa eller beteendestérningar, % av personer i aldern 16-24 ar
Overvikt

Overvikt, % 8. ja 9. luokan oppilaista info ind. 3906

Overvikt, % av elever i &k 1 o. 2 i yrkesskolor

info ind. 3940

Overvikt, % av elever i &k 1 0. 2 i gymnasierna info ind. 3925

Fetma (kroppsvikt BMI > 30 kg/m2) (%andel) info ind. 4459

Berattigade till ersattning fér mediciner p.g.a. diabetes, % av befolkningeninfo ind.

Rusmedel

Anvander for mycket alkohol (AUDIT-C) (%-andel) info ind.

Anvander dagligen tobaksprodukt eller e-cigarett % av elever i klass 8 0. 9 (2017-) info ind.
Anvander dagligen tobaksprodukt eller e-cigarett, % av elever i ak 1 o. 2 i yrkesskolor
Anviander dagligen tobaksprodukt eller e-cigarett, % av elever i dk 1 0. 2 i Gymnasierna

Procentuell andel som dagligen anvander tobaksprodukt eller nikotinhaltig e-cigarett, (kalla:
terveytemme.fi) Testat olagliga droger atminstone en gang, % av elever i klass 8 0.9


https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/2722
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/3906
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/3940
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/3925
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/4459
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/3206
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/4411
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/4730

Testat olagliga droger atminstone en gang % av elever i ak 1 o. 2 i yrkesskolor
Testat olagliga droger atminstone en gang, % av elever i 1 o. 2 klass i gymnasierna
Procentuell andel av 20-64-aringar som har anvant cannabis under de senaste 12 manaderna

Vardagstrygghet

Personer som upplever sitt dagliga liv som otryggt (%) info ind.

Hoftfraktur, personer som fyllt 65 ar, % av befolkning i samma alder

Vardperioder, personer som fyllt 65 ar som fallit eller ramlat /10000 av personer i samma alder

Andel som utsatts for vald eller hot i ndra relationer

Upplevt sexuella forslag eller trakasserier under det senaste aret, % av elever i klass 8 0. 9 (2019-) info ind.

Upplevt stérande sexuella forslag eller trakasserier under det senaste aret, % av eleveridk 1 0.2
yrkesskolorna (2019-) info ind.

Upplevt stérande sexuella forslag eller trakasserier under det senaste aret, % av eleveridk 1 0.2 i
Gymnasierna (2019-) info ind.

Prehospital akutsjukvard per 1 000 invanare

Hur tjanster anlitas:

Jourbesok i primarvarden (inkl. Samjour)/ 1000 invanare

Jourbesdk inom specialiserad sjukvard / 1000 invanare

Anlitat social- och hdlsovardstjansterna elektroniskt (%) av kunderna

Anlitat social- och hdlsovardstjansterna elektroniskt (%) av kunderna i dldern 20-65 ar
Anlitat social- och hélsovardstjansterna elektroniskt (%) av kunderna som fyllt 65 ar
Anlitat social- och hélsovardstjansterna elektroniskt (%) av kunderna som fyllt 75 ar
Har upplevt hinder och oro i samband med anvandning av e-tjanster (%) alder 20-64

Har upplevt hinder och oro i samband med anvandning av e-tjanster (%) alder 65 ar

Har upplevt hinder och oro i samband med anvandning av e-tjanster (%) alder 75 ar 5544

BILAGA 2. Valfardsomrades- och Helsingforsspecifika utdrag om halsa, valfard och servicebehov (for den
specialiserade sjukvarden).

VALFARDS- INDIKATORTEMA: Nylands befolkning

OMRADE

STYRKOR UTMANINGAR
- Ungdomsarbetslésheten minskar och andelen &r Antalet langtidsarbetslésa har 6kat, liksom i
lagst jamfort med de andra vélfardsomradena i alla andra valfardsomraden i Nyland.
Nyland.
Andelen personer i aldern 0-20 ar som placerats
utanfér hemmet &r lagre &n det nationella
genomsnittet och ndra samma niva som i
Mellersta Nyland.

Viastra Nyland



https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/5576
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/4940
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/4940
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/metadata/indicators/5544

- Andelen barnfamiljer som fatt utkomststod under
langre tid ar ndra hela landets niva och klart
mindre &n i Helsingfors och Vanda-Kervo.

- Andelen laginkomsttagare i kommunerna &r
under medeltalet for hela landet, och detsamma
galler de andra valfardsomradena i Nyland.

Mellersta Nyland

- Andelen barnfamiljer som far utkomststéd under -
en langre tid ar lagst i jamforelse med de andra
vélfardsomradena i Nyland.

- Ungdomsarbetslésheten dar genomsnittlig jamfort
med de andra valfardsomradena i Nyland.

- Andelen laginkomsttagare dr mindre an i de andra
vélfardsomradena i Nyland.

Langtidsarbetslosheten Okar, precis som i de
ovriga valfairdsomradena i Nyland, men ar
anda lagre an i de andra vélfardsomradena i
Nyland.

Vanda-Kervo

- Andelen laginkomsttagare ar pa genomsnittlig -
niva jamfort med vilfardsomradena i Nyland och
hela landet.

Ungdomsarbetslésheten &ar hogre jamfort
med de andra vélfardsomradena i Nyland,
langtidsarbetslésheten okar.

Andelen personer under 20 ar som placerats
utanfér hemmet &ar hogre &n i de andra
vélfardsomradena i Nyland och i hela landet.
Andelen barnfamiljer som fatt utkomststod
under en ldngre tid ar klart storre dn i de 6vriga
nylandska valfardsomradena och hela landet.
Andelen 17-24-aringar utan utbildning ar klart

utanfér hemmet dr minst i Ostra Nyland, ndr man
jamfor med de 6vriga omradena.

- Aven antalet barnfamiljer som far utkomststod ar
minst i Ostra Nyland.

- Andelen 17-24-3ringar utan utbildning &r minst i
Ostra Nyland jamfért med de andra omradena i
Nyland.

storre dn i de andra  nyldndska
vélfardsomradena och hela landet.
Ostra Nyland - Andelen personer under 20 ar som placerats - Antalet langtidsarbetsldsa och

ungdomsarbetsldsa ar hogt i Ostra Nyland.

Helsingfors

- Ungdomsarbetslésheten ar lagre an genomsnittet -
i Nyland och i hela landet.

Langtidsarbetslosheten dr mer utbredd
jamfort med Nyland och hela landet.

Andelen personer i aldern 17-24 ar som star
utanfor utbildningen &r stérre @n i hela landet.
Andelen personer under 20 ar som placerats
utanfér hemmet ar nagot storre an medeltalet
for hela landet, och andelen barnfamiljer som
fatt utkomststod under en langre tid ar klart
storre.

Andelen laginkomsttagare i Helsingfors ar
storre &n i de andra vélfardsomradena i
Nyland, men &ndd nagot mindre &n i hela
landet.

Nyland

VALFARDS-
OMRADE

Vastra Nyland

- Andelen laginkomsttagare i Nyland ar mindre dn i -
hela landet.

- Andelen personer med fraimmande sprak som
modersmal och personer med utlandsk bakgrund
ar betydligt storre i Nyland jamfoért med
genomsnittet for landet. Betydande skillnader
mellan vélfardsomradena (Vanda-Kervo 207,
Mellersta Nyland 60/1000).

INDIKATORTEMA: Upplevd hdlsa

STYRKOR

- Till dem som upplever sin hilsa som medelmattig
eller samre an det hor
o 11 procent av eleverna i arskurs 4 och
5samt 26 procent av elevernai arskurs
8 och 9, vilket &r pd samma niva som
medeltalet for hela landet.
o upp till ungefar en tredjedel av de
vuxna, vilket dr pd samma niva som i

UTMANI

En storre andel barnfamiljer har fatt langvarigt
utkomststod jamfort med hela landet (stora
skillnader mellan valfardsomradena).

Andelen langtidsarbetslésa har i Nyland varit
nagot hogre dn genomsnittet for Finland (4,8 %
och 4,1 %) och 6kar i alla valfardsomraden.

| Nyland star fler ungdomar utanfér utbildningen
jamfort med det nationella genomsnittet.
Andelen personer med frammande sprak som
modersmal och personer med utlandsk bakgrund
ar betydligt stérre i Nyland jamfort med
genomsnittet for landet. Betydande skillnader
mellan viélfirdsomradena (Vanda-Kervo 207,
Mellersta Nyland 60/1000).

NGAR

Ndstan 32 procent av de studerande vid
yrkeslaroanstalter och 27 procent av de
studerande i arskurs 1 och 2 i gymnasiet
upplever sin hidlsa som medelmattig eller
samre; andelen gymnasiestuderande &r pa
samma niva som landets medeltal och andelen
yrkesstuderande ar 6ver landets medeltal.




Helsingfors; andelen ar dock mindre
jamfort med de andra
vélfardsomradena i Nyland.

- Andelen som kdnner sig ensamma ar pa samma
niva som landets medeltal i de 6vriga
aldersgrupper som namns ovan, men bland
gymnasiestuderande (17 %) ar den nagot under
landets medeltal och bland studerande vid
yrkeslaroanstalter (19 %) nagot Over landets
medeltal.

Mellersta Nyland - Den vuxna befolkningen upplever mindre - Den upplevda ensamheten bland
ensamhet jamfort med de andra grundskoleelever och studerande pa andra
vélfardsomradena i Nyland. stadiet ar pa samma niva eller nagot hogre

- Andelen skolelever och studerande som upplever jamfort med andra vélfardsomraden.
sin halsa som medelmattig eller dalig ar pa samma - Var fjarde person i arbetsfor alder upplever sig
niva som i de andra nyldndska vélfardsomradena. inte orka arbeta till aldern for alderspension.

Vanda-Kervo - Andelen elever i arskurs 8 och 9 samt studerande - Andelen vuxna som kédnner sig ensamma ar
i arskurs 1 och 2 vid yrkesldroanstalter som klart stérre i jamforelse med de andra
upplever sin hilsa som medelmattig eller dalig ar nylandska valfardsomradena och hela landet.
mindre jamfort med de andra nyldndska - Andelen elever i arskurs 4 och 5 som kdnner
vélfardsomradena, och bland elever i arskurs 4 sig ensamma &r nagot storre jamfort med de
och 5 samt arskurs 1 och 2 i gymnasiet ar andelen ovriga nylandska vélfardsomradena och hela
pa samma nivda som i de o&vriga nylandska landet.
valfardsomradena. - En fjardedel av befolkningen i arbetsfor alder

upplever sig inte orka arbeta till dldern for
alderspension.

Ostra Nyland - Andelen personer som kédnner sig ensamma ar - Bland hogstadieelever och
liten i Ostra Nyland. gymnasiestuderande kdnner sig daremot en

- Bland lagstadieeleverna och de studerande vid mycket stor andel ensamma.
yrkesskolor i Ostra Nyland dr andelen som kdnner - Andelen som inte upplever sig orka arbeta till
sig ensamma liten. pensionsaldern &r storre i Ostra Nyland

jamfort med de andra nylandska
vélfardsomradena.

- Personer i Ostra Nyland upplever sin hilsa som
medelmattig eller dalig oftare an personer i de
andra nyldndska valfardsomradena.

Helsingfors - Av den vuxna befolkningen i Helsingfors upplever - Fler barn och ungdomar i Helsingfors &n
en mindre andel sitt halsotillstand som tidigare upplever sitt halsotillstdnd som
medelmattigt eller daligt i jamforelse med de medelmattigt eller daligt.
ovriga nyldndska vélfardsomradena och hela - Ensamhet bland unga har blivit vanligare i
landet. Helsingfors och &r vanligare @n genomsnittet

- Andelen som inte tror att de orkar arbeta fram till for hela landet och Nyland.
alderspensionen ar klart mindre @n i de Ovriga
nylandska valfardsomradena och hela landet.

Nyland - Av de vuxna upplevde en dryg tredjedel ar 2020 - En tredjedel av hogstadieeleverna samt
sitt halsotillstand som medelmattigt eller daligt, studerande i yrkesskolor och gymnasier
men andelen var nagot mindre i Nyland &n i hela upplevde under 2021 sitt halsotillstand som
landet. medelmattigt eller daligt, och 15-20 procent

- I Nyland tror sig en femtedel inte orka arbeta till kdnde sig ensamma.
pensionsaldern. | hela landet ar andelen en
fidardedel. Battre situation i Helsingfors och Vastra
Nyland (2020).

VALFARDS- INDIKATORTEMA: Forlorade levnadsar (PYLL)
OMRADE
STYRKOR UTMANINGAR
Vistra Nyland - Antalet forlorade levnadsar pa grund av - Antalet forlorade levnadsar har okat i
alkoholrelaterade dodsfall, lungsjukdomar Vastra Nyland.

och sjukdomar i cirkulationsorganen &r
mindre dn genomsnittet for hela landet och
jamfort med de andra valfardsomradena i
Nyland.

- Antalet férlorade levnadsar pa grund av
olyckor ar lagst i jamforelse med de andra
valfardsomradena i Nyland.




Mellersta Nyland - Antalet forlorade levnadsar ar i genomsnitt - Andelen forlorade levnadsar pa grund av

pa samma nivd som i de andra olyckor ar nagot hogre an i de andra
valfardsomradena i Nyland. valfardsomradena i Nyland.
Vanda-Kervo - Antalet forlorade levnadsar ar i genomsnitt - Andelen forlorade levnadsar pa grund av
pa samma nivd som i de andra olyckor ar nagot hogre &@n i de andra
valfardsomradenai Nyland och i hela landet. valfairdsomrddena i Nyland och hela
- Andelen férlorade levnadsar pa grund av landet.
alkoholrelaterade dodsfall, lungsjukdomar - Andelen forlorade levnadsar pa grund av
och sjukdomar i cirkulationsorganen ar alkoholrelaterade dodsfall och
mindre an i hela landet. sjukdomar i cirkulationsorganen ar nagot
hogre an i de andra valfardsomradena i
Nyland.
Ostra Nyland - Ostra Nyland har minst férlorade levnadsar - | Ostra Nyland férloras flest levnadsar pa
i jamforelse med de andra omradena i grund av lungsjukdomar i jamférelse med
Nyland. de 6vriga omradena i Nyland.

- Aven antalet forlorade levnadsar pa grund
av olyckor ar litet.

Helsingfors - Antalet forlorade levnadsar i aldersspannet - Antalet forlorade levnadsar pa grund av
0-80 ar ar i Helsingfors 6verlag pa samma alkoholrelaterade dodsfall ar pa en klart
niva som i hela landet i genomsnitt. hogre niva jamfort med 6vriga Nyland

- Antalet forlorade levnadsar pa grund av och hela landet.
lungsjukdomar och olyckor &r pd samma - Antalet forlorade levnadsar pa grund av
nivd som i hela landet och i Nyland. sjukdomar i cirkulationsorganen ar

mindre @ni hela landet i genomsnitt, men
stérre @n i de andra valfirdsomradena i
Nyland.

Nyland - | genomsnitt forloras farre levnadsar i
Nyland &dn i hela landet, men Helsingfors och
Vanda-Kervo dr pa samma niva som hela
landet.

VALFARDS- INDIKATORTEMA: Funktionsférmaga
OMRADE
STYRKOR UTMANINGAR
Vistra Nyland - Ungdomsarbetsldsheten minskar och andelen ar lagst | - Antalet langtidsarbetslésa har okat, liksom i alla
jamfort med de andra vélfardsomradena i Nyland. andra vélfardsomraden i Nyland.

- Andelen personer i aldern 0-20 ar som placerats
utanfér hemmet &r lagre &n det nationella
genomsnittet och nara samma niva som i Mellersta
Nyland.

- Andelen barnfamiljer som fatt utkomststdd under
langre tid &r nara hela landets niva och klart mindre &n
i Helsingfors och Vanda-Kervo.

- Andelen laginkomsttagare i kommunerna &r under
medeltalet for hela landet, och detsamma géller de
andra vélfardsomradena i Nyland.

Mellersta Nyland - - Andelen som upplever sitt minne som daligt ar
hog i forhallande till nivan i de andra
vélfardsomradena och hela landet.

- Mest anvdnds intensifierat serviceboende
bland de nyldndska valfardsomradena.

- Andelen barn och unga vars fysiska
funktionsférmaga ar svag ar nagot storre an i
de nyldndska vélfardsomradena i genomsnitt.

Vanda-Kervo - Intensifierat serviceboende for dldre férekommer - Omkring 40 procent av eleverna i arskurs 5 har
mindre i jamférelse med de nyléandska svag fysisk funktionsférmaga. Bland eleverna i
vélfardsomradena och hela landet. arskurs 8 ar andelen 45 procent, vilket &r klart

- Andelen som fatt regelbunden hemvard &r klart fler &n i de andra nylandska valfardsomradena
mindre jamfort med de nyldandska och hela landet.

vélfardsomradena och hela landet.

- Andelen som upplever sitt minne som daligt ar
nagot mindre jamfért med de nylandska
vélfardsomradena och hela landet.




Ostra Nyland

Den fysiska funktionsformagan hos barn i arskurs
5 &r svagast i hela Nyland, men den forbattras
nagot fram till arskurs 8, medan den férsamras i
andra omraden.

Andelen invanare som har funktionshinder pa
grund av hilsoproblem &r stérst i Ostra Nyland
jamfort med Ovriga Nyland.

Ostra Nyland har flest personer éver 75 &r som
har svart att ta hand om sig sjilva. Aven
andelen personer 6ver 75 ar som far
regelbunden hemvard ar stérst i Ostra Nyland.

Helsingfors

Andelen som upplever funktionshinder pa grund
av héalsoproblem &r nagot mindre jamfort med
hela landet och de flesta valfardsomraden i

Nyland.
Helsingforsare som  fylit 75 ar  har
funktionsnedsattningar pa grund av

héalsoproblem nagot mer sallan i jamférelse med
medeltalet for hela landet och Nyland.

Omkring en tredjedel av eleverna i arskurs 5
har svag fysisk funktionsférmaga. | arskurs 8 &r
andelen 40 procent.

Andelen personer 6ver 75 ar som upplever sitt
minne som daligt ar storre i jamforelse med
medeltalet i de andra nylandska
vélfardsomradena och hela landet.

Nyland

En tredjedel av alla vuxna i Nyland har
funktionsnedséattningar. Det finns dock inga
betydande skillnader jamfort med resten av
landet eller mellan vélfardsomradena.

Enligt Move-métningarna har 40 procent av
barnen och ungdomarna i Nyland svag fysisk
funktionsformaga, och det &r ocksa
genomsnittet for hela landet. Situationen ar
battre for barnen i Helsingfors och Vastra
Nyland samt fér ungdomarna i Vastra Nyland.
Det forekommer inga betydande skillnader i
de aldres funktionsformaga jamfért med
resten av Finland eller mellan
vélfardsomradena, men pa basis av andra
indikatorer har den dagliga motionen minskat
under coronapandemin, bland personer Gver
75 ar till och med mer an 30 procent
(Helsingfors och Vanda-Kervo).




