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Vdastra Nylands valfardsomréde

Hyvinvointialueen selvitys

Tama on hyvinvointialueen, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman vuosittainen selvitys
sosiaali- ja terveydenhuollon ja hyvinvointialueen talouden tilasta (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021: 29 §:n 2 momentti). Tassa kyselyssa
hyvinvointialueella tarkoitetaan myods Helsingin kaupunkia ja HUS-yhtymaa. Selvitys
tarvitaan syksyn 2024 hyvinvointialueneuvotteluja, Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen asiantuntija-arvioita, sekd STM:n vuosittaista selvitysta varten.

Tama selvitys tulee toimittaa sosiaali- ja terveysministerion (kirjaamo.stm@gov.fi)
seka Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kirjaamoihin (kirjaamo@thl.fi) viimeistaan
3.5.2024 klo 16.15. Webropol-lomakkeelle taytetyt vastaukset tulee tulostaa pdf-
muodossa ja toimittaa allekirjoitetun paatoésasiakirjan liitteena. Webropol-kysely
sisaltaa 2 osaa. STM pyytaa hyvinvointialuetta koordinoimaan selvitykseen
vastaamisen ja toimittamaan yhden koordinoidun vastauksen. Kyselyn voi
halutessaan tallentaa keskeneradisena ja jatkaa tayttamistd myohemmin "tallenna ja
jatka mydhemmin" -painikkeesta.

Mikali johonkin alla olevaan kysymykseen |6ytyy tdsmentavaa tietoa hyvinvointialueen
virallisista asiakirjoista, vastauksen peraan voi kirjata ao. kohdan seka kirjata
toimielimen paatdksen ja pykalanumeron paivamaarineen.

Taytetyn kyselyn yhteenvetosivu (pdf) tulee ladata ja |ahettda em. kirjaamoihin.
Tarkempi ohjeistus I6ytyy kyselyn lopusta. Lisatietoja tarvittaessa antaa Petra Kokko,
petra.kokko@gov.fi.

Kyselysta puuttuu kysymykset numero 16, 18, 20, 22, 24, 26, 28 teknisen muutoksen
takia.
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Osa I: Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuolion ja
hyvinvointialueen talouden tila seka sosiaali- ja terveydenhuollon
valtakunnallisten tavoitteiden tayttyminen

Selvityksen ensimmainen osa noudattaa valtakunnallisiin tavoitteisiin perustuvaa
rakennetta, jota edellytetdan myds jarjestamislain 30 §:n mukaisilta asiakirjoilta (ks.
Sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalliset tavoitteet vuosille 2023-2026:
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/handle/10024/165405):

- Yhdenvertaisuus (mm. saatavuus, jatkuvuus, yhteensovittaminen ja henkilésto);

- Kustannusvaikuttavuus (mm. talous ja vaikuttavuus);

- Yhteistyd (mm. yhdyspinnat ja valmiusasiat) seka

- Tieto (mm. TKIO, tiedonhallinta ja digitalisaatio).

Yhdenvertaisuus-paatavoitteen alla on kaksi tavoitetta:

Alatavoite: Selkea palvelujarjestelma, palveluverkko ja palveluohjaus
lisaavat peruspalvelujen saatavuutta, jatkuvuutta ja
vyhteensovittamista

2. Mita sosiaali- ja terveydenhuollon fyysisen palveluverkon muutoksia
on tapahtumassa vuoden 2024 loppuun mennessa teidan
hyvinvointialueellanne?

Vastaus:

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella sosiaali- ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen palvelujen verkostoa kehitetdaan palvelustrategian mukaisesti.
Viranhaltijaesitys palveluverkosta on annettu 20.3.2024, ja hyvinvointialueen
aluevaltuuston on maara paattaa siitd kesakuussa 2024. Esityksessa sadilytetaan
alueellisesti kattava palvelujen verkosto. Palvelutarpeen kasvu edellyttaa
[dhipalveluita kuntakeskusten ulkopuolella myds tulevaisuudessa. Valittdmia
muutoksia palveluverkkoon on vain vahan.

Esitysluonnos ja arvio esityksen vaikutuksista on julkaistu hyvinvointialueen
verkkosivuilla: https://www.luvn.fi/fi/tietoa-meista/viestinta-ja-palvelut-
medialle/palvelujen-verkoston-kehittaminen

Ikaantyneiden palveluissa on talousarviossa paatetyn mukaisesti lakkautettu pienia
asumisen yksikoita, joissa on ollut sijainnista johtuvaa vajaakayttda tai esimerkiksi
tiloihin liittyvia haasteita. Naiden kahden yksikdén toiminta (Azalea Siuntiossa ja
Kaisankallio Lohjan Sammatissa) on paattynyt alkuvuoden 2024 aikana, ja asukkaat
ovat siirtyneet muihin palvelutarvettaan vastaaviin yksikéihin saman kunnan alueelle.
Osa ikaantyneiden ymparivuorokautisen asumisen yksikoista ollaan vuoden 2024
aikana muuttamassa osittain yhteisélliseksi asumiseksi.

Osana palveluverkon kehittamista on selvitetty perhekeskusten verkostoa. Kevaan
2024 aikana Virkkalan neuvolan toiminta lakkaa padosin tilateknisista syista, ja
palvelut siirtyvat Lohjan ja Vihdin neuvolayksikéihin.
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3. Onko hyvinvointialueellanne kdytossa digitaalinen sosiaali- ja
terveyskeskus (ns. digisotekeskus), johon digitaalisen asioinnin
palvelut on keskitetty?

Digitaalisessa sosiaali- ja terveyskeskuksessa asioidaan kayttamalla digitaalista
asiointikanavaa ja / tai sahkdistd alustaa. Digisotekeskuksella voidaan tarkoittaa
esimerkiksi sosiaali- ja terveyskeskusta, joka toimii verkossa. Asiakas / potilas saa
palvelua / hoitoa etdna esim. kotoa kasin eika asiointi vaadi asiakkaan / potilaan
asioimista fyysisessa toimipisteessa.

e Kylla, kaytdssa koko hyvinvointialueella

e Osittain, digisotekeskuksen palvelut ovat kaytdssa osassa hyvinvointialueen
kunnista

e Suunnitella

e Ei ole kaytossa

Vastaus:

Hyvinvointialue kehittaa aktiivisesti digitaalista asiointiaan ja keskittyy tulevat vuodet
keskittaman digiasiointia yhdelle, vuoden 2024 aikana kilpailutettavalle, digialustalle.
Osana digiasioinnin kehittamista ja digiasioinnin vision muotoutumista pohditaan eri
palvelutuotannon toteutusvaihtoehtoja, joista yksi voisi olla digitaalinen sosiaali- ja
terveyskeskus. Palvelutuotannon toteutustapa tullaan paattdmaan vuoden 2024
aikana.

8. Miten digitaalisten palvelujen kehittamisessa huomioidaan riittava
tuki asukkaille, joille digitaalisten ratkaisujen kdayttaminen on
vaikeampaa?

Vastaus:

Digitaalisen asioinnin tuki jarjestetdan hyvinvointialueella padosin palvelualueiden
toteuttamana. Tuessa hydédynnetdadan myds aiheen parissa tyota tekevia jarjestdja.
Digitaalisen asioinnin vision ja teknologisten ratkaisujen selkiydyttya harkitaan
tasmatukea myo6s vaikuttavuudeltaan merkittaville kohderyhmille.

Hyvinvointialueella on maaliskuussa 2024 toteutettu sote-palveluista ja niiden
kaytosta laaja kysely, jonka otos vastasi hyvinvointialueen vaestérakennetta.
Vastauksissa keskeisimmat asukkaiden ilmaisemat huolet liittyivat tietoturvaan
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(erityisesti nuoret aikuiset) ja mahdollisiin kaytettavyyden haasteisiin. Asukkaiden
vastauksissa tarkeimmaksi digitaalisen asioinnin kayton tueksi toivottiin selkeat
kayttéohjeet (37 %) ja riittdvan helppokayttdiset digitaaliset sovellukset (36 %).
Muita mahdollisia tuen tarpeita olivat esimerkiksi puhelimitse saatava tuki tai kddesta
pitden opastaminen.

41 % vastanneista ei kokenut tarvitsevansa tukea digitaaliseen asiointiin (mm. 47 %
60-69-vuotiaista vastaajista, 25 % yli 70-vuotiaista vastaajista).

9. Miten digitaalisten palvelujen kehittamisessa huomioidaan riittava
tuki sote-ammattilaisille?

Vastaus:

Digitaalisen asioinnin kokonaisuuden kehittdmiseen muodostetaan omat
muutostiiminsa. Muutostiimit varustetaan viimeisimmalla kehittdmisen ja valitun
teknologian osaamisella ja heidan keskeinen tehtdvansa on toimia sote-
ammattilaisten tukena digitaalisten palveluiden kayttédnotossa. Sote-ammattilaisten
osaamisen kehittdmisen lisdksi palvelutuotannon prosesseja tarkastellaan
kokonaisvaltaisesti digitaalisen asioinnin hydtyjen mahdollistamiseksi. Esihenkildiden
osallistaminen nahdaan myds keskeisena ryhmana tuen tarjoamisessa osaamistaan
kehittaville sote-ammattilaisille.

Hyvinvointialueella on maaliskuussa 2024 toteutettu laaja henkildéston kysely sote-
palveluista ja niiden kaytdsta. Kyselyyn vastasi yli 15 % hyvinvointialueen
henkiléstdsta. Kyselyn tulosten perusteella henkildstd suhtautuu myodnteisesti
ottamaan digitaalisen asioinnin kanavia kayttédn, ja kielteinen tai erittain kielteinen
suhtautuminen on vain kuudella prosentilla vastaajista.

10. Onko hyvinvointialueella kdytossa liikkuvia palveluja
perusterveydenhuollon vastaanottopalveluiden ja suun
terveydenhuollon tuottamiseksi?

Liikkuvista palveluista ei toistaiseksi ole kansallista maaritelmaa. Tassa kysymyksessa
liikkuvilla palveluilla tarkoitetaan niitad palveluita, jotka korvaavat tai taydentavat
kivijalkapalveluita. Tahan sisaltyvat myos uudenlaiset innovaatiopalvelut.

o Kylla. Mita palveluja tuotetaan liikkuvana palveluna?
e Suunnitteilla. Mita palveluja suunnitellaan lilkkkuvana palveluna?
e FEiole kaytdssa

Vastaus:

Ikaantyneiden palveluissa liikkuvia palveluja ovat muun muassa kotisairaalan ja
lilkkuvan sairaalan palvelut koko alueella. My6s kotihoidon ja asumispalvelujen
[dakaripalvelut tuotetaan asiakkaan kotiin.

Terapiaa ja terapia-arvioita toteutetaan tarvittaessa koti-, koulu- ja laitoskaynteing,
esim. kodinmuutostydarviot, apuvalinearviot, fysio-, toiminta- ja puheterapia (seka
arvio etta toteutus).
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Suun terveydenhuollon liikuteltavia hoitoyksikéita (ns. pop-up) on kaytéssa mm.
kouluikaisten suun ja hampaiden tarkastuksissa. Lisdksi alueen hoivayksikodissa
kaydaan tekemassa mm. hoidon tarpeen arviointia ja neuvontaa.

11. Onko hyvinvointialueella kdytossa liikkuvia palveluja
sosiaalipalveluiden tuottamiseksi?

Liikkuvista palveluista ei toistaiseksi ole kansallista maaritelmaa. Tassa kysymyksessa
liikkuvilla palveluilla tarkoitetaan niita palveluita, jotka korvaavat tai taydentavat
kivijalkapalveluita. Tahan sisaltyvat myo6s uudenlaiset innovaatiopalvelut.

e Kylla. Mita palveluja tuotetaan liikkuvana palveluna?
e Suunnitteilla. Mita palveluja suunnitellaan lilkkkuvana palveluna?
e FEiole kaytdssa

Vastaus:

Ikdantyneiden palveluissa liikkuvia palveluja ovat kotihoito ja sen tukipalvelut ja mm.
ikdantyneiden kuntouttavan paivatoiminnan palvelut, jotka liikkuvat toimipisteisiin
asiakkaiden palvelutarpeen mukaan.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa keskeisia liikkuvia sosiaalipalveluja ovat
perhesosiaalitydn liikkuvat palvelut (lapsiperheiden kotipalvelu ja perhety®) seka
lastensuojelun tehostettu perhetyd, intensiivinen avoarviointi, MDFT-terapia ja
sijaishuollon perhety6. Sosiaalityd on myoés liikkuvaa.

Vammaispalveluissa oman toiminnan liikkuvina palveluina tuotetaan tuettua asumista,
asumisvalmennusta, ja tydhénvalmennusta. Ostopalveluna hankitaan henkilékohtaista
apua, ammatillista tukihenkilépalvelua, hoitoapua kotiin, tuettua asumista ja
tyohénvalmennusta. Lisaksi on suunnitteilla uuden vammaispalvelulain mukaisia
palveluja, kuten erityisen osallisuuden tuen palvelut ja erilaiset valmennuspalvelut.

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa liikkuvia palveluja ovat mm. tuettu asuminen kotiin tai
keskitettyyn tuetun asumisen yksikkddn vietyna.

Aikuisten sosiaalipalveluissa liikkuvia palveluja ovat mm. tuettu asuminen, sosiaali- ja
kriisipaivystys, kotoutumista tukevien palveluiden asiointiapu, sosiaalitydn kotikaynnit ja
jalkautuminen ns. matalan kynnyksen kohtaamispaikkoihin.
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Alatavoite: Sote-henkiloston riittavyyden, saatavuuden ja pysyvyyden
varmistamiseen on luotu edellytykset

12. Mitka ovat keskeiset toimenpiteet, joita alue on tunnistanut,
suunnitellut seka toimeenpannut vuokratyon kayton vahentamiseksi?

Vastaus:

Vuokratydn systemaattinen vahentaminen kaikissa hyvinvointialueen palveluissa on
osa Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen vuoden 2024 talousarvossa paatettya
talouden tasapainottamisen kokonaisuutta ja hyvinvointialueen palvelustrategian
mukainen keskeinen kehityskohde.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella on kehitetty vuoden 2023 toukokuusta lahtien
urapalvelutoimintaa, joka on uudistanut oman henkildéston rekrytointia ja
sitouttamista ottaen mallia erityisesti yksityisen sektorin tehokkaasta myynnillisesta
rekrytoinnista.

Ikdantyneiden palveluissa keskeisid vuokratyota vahentdvia toimenpiteita ovat olleet
rekrytoinnin ja oppilaitosyhteistydn lisdaminen, kansainvalinen rekrytointi ja
tyévoiman maahantuonti, hoitohenkiléstén palkkojen harmonisointi nopealla
aikataululla, kannustavat palkanlisat, henkiléstomitoituksen harmonisointi ja
tuottavuuden kasvattaminen seka osaltaan palvelun tuotantotapojen muutokset,
kuten ostopalvelujen osuuden kasvattaminen kotihoidossa.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa keskeisia toimenpiteita ovat olleet aiempaa
aktiivisempi rekrytointi, oppilaitosyhteistydn vahvistaminen ja pito- ja vetovoimaan
panostaminen. Hyvinvointialue on esimerkiksi onnistunut palkkaamaan omaan
tydvoimaan lisaa koulupsykologeja haastavasta julkisen sektorin
tydmarkkinatilanteesta huolimatta. Koulupsykologien osalta on panostettu
monipuoliseen tydnkuvaan ja sita, etta omana tydntekijana on vahvasti osa
tydyhteisdéa ja omaa ammattiryhmaa. Psykologit ovat kokeneet taman
houkuttelevammaksi vaihtoehdoksi kuin vuokratyévoimana toimimisen.
Lastensuojelun sijaishuollon ymparivuorokautisessa toiminnassa vuokratydvoiman
kayttdéa on vahennetty ja perustettu tilalle omia sijaisrinkeja.

Myds ladkarien osalta rekrytointia on kehitetty aktiivisemmaksi. Veto- ja pitovoimana
varmistetaan hyva perehdytys, riittdva konsultaatiotuki, monipuolinen tyénkuva, seka
mahdollisuus kehittda osaamistaan yksikdssa tai suuntautua erityisosaamista
vaativaan osa-alueeseen. Vuokratydévoimaa kaytetdaan vain palveluiden turvaamiseksi
valiaikaisesti, ja sen kayttda seurataan tiiviisti.

Suun terveydenhuollossa vuokratydn kayttéa on onnistuttu vahentamaan aktiivisella
rekrytoinnilla ja tiiviilld oppilaitosyhteistydlla seka johtamisen ja perehdytyksen
kehittamisella, monipuolisten tehtavankuvien ja urapolkujen ja riittavan
taydennyskoulutuksen mahdollistamisella seka konsultaatiotuella. Vuokraty6ta on
aktiivisesti vahennetty ja resursseja (kuten henkildstoa ja tilankayttéa) on optimoitu.

Vammaispalveluissa on huomattavalla tavalla onnistuttu tehostamaan rekrytointia.
Lisdksi on rakennettu oma sijaisvaranto ja palkattu sijaisia suoraan
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hyvinvointialueelle, jaettu henkildstoresurssia laajemmin eri yksikdiden kesken ja
osallistuttu kansainvaliseen rekrytointiin.

13. Onko alue tehnyt yhteistyota muiden alueiden kanssa henkiloston
saatavuuden eteen (kuten henkiloston yhteiskaytto,
rekrytointiyhteistyo)?

Vastaus:

Yhteisty6td muiden alueiden kanssa on tehty muun muassa Seuren
yhteisomistajuuden kautta eri palvelualueilla.

Lisdksi ikaantyneiden palveluissa on otettu yhtenadisia toimintamalleja kayttoon
rekrytoinnissa ja jarjestetty Kehittyva Vanhusty® -messut yhteistydssa muiden alueen
hyvinvointialueiden kanssa.
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Kustannusvaikuttavuus-paatavoitteen alla on kaksi tavoitetta:

Alatavoite: Toiminta on taloudellisesti kestdvaa ja kustannusten
kasvua hidastetaan suhteessa palveluntarpeen kasvuun

14. Tarveperustaisen rahoituksen riittavyys palvelujen jarjestamiseen:
Arvioi asteikolla 1-4, jossa 1 = riittamatdn, 2 = todenndkdisesti riittamatén, 3 =
jokseenkin riittava, 4 = riittava.

Taloussuunnitelmakaudella = 3

Perustelu: Rahoitus on taloussuunnitelmakaudella jokseenkin riittdva. Rahoitus on
erittdin niukka ja edellyttéaa hyvinvointialueelta merkittéavaa toiminnan saneerausta,
jotta alijaamat saadaan katettua vuoden 2026 loppuun mennessa. Lakisdateiset
palvelut pystytdan turvaamaan.

Pidemmalla aikavalilla = 4

Perustelu: Rahoitusmallin ennakoidaan rahoittavan hyvinvointialuetta riittavasti
pidemmalla aikavalilla. Rahoituksen riittavyyden edellytyksena on menojen kasvun
hidastaminen tuottavuutta parantamalla, tuottoja kasvattamalla seka kuluja
leikkaamalla. Mitd nopeammin tasokorjaus rahoituksen ja hyvinvointialueelle
siirtyneiden kustannusten valilla pystytaan tekemaan, sita aikaisemmin rahoitusmallin
mukainen rahoitus tasapainottuu menoihin nahden.

15. Mita uusia investointeja tai investointia vastaavia sopimuksia on
odotettavissa joulukuussa 2024 toimitettavassa
investointisuunnitelmassa 2026-2029, joista ei ole ollut kirjauksia
aiemmin ministeridihin toimitetuissa investointeja koskevissa
materiaaleissa?

Kysymys on lakisdateinen velvoite: 29 § 2 mom.

Vastaus:

Hyvinvointialueen investointisuunnitelman 2026-2029 valmistelu ei ole viela
kaynnistynyt. Hyvinvointialueella tilannekuva tulevaisuuden investointitarpeista
vahvistuu poikkeuksellisella tavalla vuoden 2024 aikana, kun palvelujen verkoston
kehittamisen suunnitelma seka siihen pohjautuva tilaohjelma valmistuvat ja etenevat
paatdksentekoon. Hyvinvointialueen investointindkyma on ennen edelld kuvattujen
paatdsten tekemista vajavainen.
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17. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkella: Iakkdiden ymparivuorokautiset
asumispalvelut

% kaikista asiakkaista

¢ Oma tuotanto 35 %
e ostopalvelut 63 %
e palveluseteli 2%

19. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkella: Iakkdiden kotihoito

% kaikista asiakkaista

e Oma tuotanto 85,3%
e ostopalvelut 8,2%
e palveluseteli 6,5%

21. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkellda: Vammaisten ymparivuorokautiset
asumispalvelut

% kaikista asiakkaista

¢ Oma tuotanto 35%
e ostopalvelut 65%
e palveluseteli 0% (ei kaytdssa)

23. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkelld: Mielenterveyskuntoutujien
ymparivuorokautiset asumispalvelut

17,9% kaikista mielenterveys- ja paihdepalvelujen asumispalvelujen asiakkaista

e Oma tuotanto 12,6%
e ostopalvelut 87,4%
e palveluseteli (ei kaytdssa)

25. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkelld: Paihdekuntoutujien
ymparivuorokautiset asumispalvelut

7,7% kaikista mielenterveys- ja paihdepalvelujen asumispalvelujen asiakkaista

e Oma tuotanto 29,7%
e ostopalvelut 70,3%
e palveluseteli (ei kaytossa)
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27. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkella: Lastensuojelun laitoshoito

% kaikista asiakkaista
e Oma tuotanto -% 18%

e ostopalvelut -% 82%
e palveluseteli -% ei kaytdssa

29. Arvioikaa asiakasmaarien perusteella seuraavan palvelun
jarjestamistavat vastaushetkella: Lastensuojelun perhehoito

% kaikista asiakkaista

e Oma tuotanto -% 70%
e ostopalvelut -% 30%
e palveluseteli -% ei kaytdssa

30. Mika on alueen arvion mukaan riittava oma tuotanto edella
mainittujen palvelujen jarjestamiselle ja onko tavoitetaso oman
tuotannon osuudelle paatetty?

Vastaus:

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue jarjestaa palveluja monituottajamallilla.
Palvelustrategiassa paatettyjen palvelujen jarjestamisen periaatteissa on
sitouduttu kehittamaan palveluja asiakaslahtdisesti ja valitsemaan vaikuttavin,
kustannustehokkain ja tarkoituksenmukaisin tapa jarjestaa palvelut.
Hyvinvointialueen palvelustrategiassa ei ole maaritelty tarkkoja prosentuaalisia
tavoitteita oman tuotannon tai ostopalvelujen osuuksille.

Ikaantyneiden palvelujen osalta oman tuotannon osuus asumispalveluissa
vaihtelee alueella kunnittain. Kokonaisuutena paikkojen saatavuus on hyvalla
tasolla. Odotusajat asumispalveluihin ovat lyhentyneet kolmanneksen sen
jalkeen, kun palvelut siirtyivat hyvinvointialueelle. Palvelustrategiassa oman
tuotannon osuudelle ei ole paatetty tarkkaa tavoitetasoa. Kotihoidossa
tavoitteena on nostaa ostopalvelujen osuutta.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa lasten sijaishuollon
ymparivuorokautisen hoidon osalta palvelustrategian tavoitteena on oman
tuotannon lisaaminen. Selkeaa maarallista tavoitetta ei ole asetettu
pitkaaikaiselle sijaishuollon toiminnalle, mutta lyhytaikaisen sijaishuollon osalta
(arviointitoiminta) tavoitteena on 100 % oma palvelutuotanto. Osana
palvelustrategiaa toteutetaan sijaishuollon jarjestamistapamuutosta, jossa
tavoitellaan perhehoidon osuuden kasvua.

Vammaispalveluissa ymparivuokautisen asumisen oman tuotannon osuus
asumispalveluissa vaihtelee alueella kunnittain, mutta on kuitenkin jakautunut
suhteellisen tasaisesti. Palvelustrategiassa oman tuotannon osuudelle ei ole
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paatetty tarkkaa tavoitetasoa, mutta erityisen vaativan asumisen osalta omaa
palvelutuotantoa lisataan.

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen asumispalvelujen osalta tavoitteena on
lisatd omaa palvelutuotantoa vahintaan 150 asiakaspaikkaa mielenterveys- ja
paihdeasiakkaiden yhteisélliseen ja ymparivuorokautiseen palveluasumiseen
vuoteen 2030 mennessa.
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31. Miten resurssien allokoinnissa on huomioitu painopisteen siirto
perustasolle jo talousarvioprosessissa?

Vastaus:

Hyvinvointialue on strategiassa, palvelustrategiassa ja talousarviossa
sitoutunut vahvistamaan perustason palveluihin paasya, keventdamaan
palvelurakennetta ja lisaamaan sisaista yhteistyota.

Erikoissairaanhoidon ohjauksen vastuualueen keskitéssa on hyvinvointialueen
toiminnan tukeminen niin, etta perustason palvelut vahvistuvat ja
erikoissairaanhoidon kustannusten kasvu tasoittuu. Keskeistda on muun muassa
selkeyttad ja kehittda erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon yhteisia
palvelukokonaisuuksia ja palveluketjuja kehittamalla konsultaatiokdytanteita ja
muita palvelualueita lapileikkaavia toimintamalleja, kuten paivystystoimintaa.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue ja muut Uudenmaan hyvinvointialueet seka
Helsingin kaupunki ovat rakentaneet vuoden 2023 aikana Uudenmaan
erillisratkaisun omistajaohjauksen edellyttamat hallinnolliset rakenteet. HUS-
yhtyman kehysrahoituksen kasvun osalta saavutettu neuvotteluratkaisu tulee
painopisteen siirtymista perustasolle pyrkimalla hillitsemaan
erikoissairaanhoidon kustannusten kasvua. Uudenmaan erillisratkaisun vuoksi
yksittaisen hyvinvointialueen omat vaikutusmahdollisuudet painopisteen
siirtoon ovat kuitenkin erilaiset kuin muualla maassa.

Ikaantyneiden palveluissa on vuoden 2024 alusta lukien siirretty
kotisairaalatoiminta HUS-yhtymalta Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueelle
lilkkeenluovutuksena. Tama huomioitu talousarviossa. Talousarviossa on niin
ikaan kirjauksena suunnitelma yhteisty6ssa HUS-yhtyman kanssa toteuttaa
perusterveydenhuoltotasoisen osastotoiminnan siirto Raaseporin sairaalasta
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueelle, mikali se katsotaan
tarkoituksenmukaiseksi.

Lasten mielenterveydenhairidita pyritaan diagnosoimaan ja hoitamaan
enemman perustasolla. Lasten ja nuorten kuntoutuspalveluissa
palveluprosessia selkiytetaan ja yhtendistetaan seka lisatdaan palveluiden
kayttda mahdollisimman varhaisissa vaiheissa.

Palveluiden, palveluprosessien ja hoidonporrastuksen kehittdmisty6ta tehdaan
tiiviisti muiden ammattilaisten kanssa, kuten neuvoloiden, varhaiskasvatuksen,
opiskeluhuollon, perhekeskus- ja perustason laakaritoiminnan, lastensuojelun
seka erikoissairaanhoidon kanssa, kuin myds jarjestétoimijoiden ja kuntien
kanssa.

Vammaispalveluissa erityisen vaativan tuen asumisen lisdéaminen omassa
palvelutuotannossa vahentaa raskaampien palvelujen tarvetta.
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Alatavoite: Toiminnan ohjauksessa ja johtamisessa painotetaan
vaikuttavuusperustaisuutta

32. Mita toimenpiteita vaikuttavuusperustaisuuden edistamiseksi on
meneillaan alueellanne?

Kirjatkaa kaikki sellaiset toimenpiteet, jotka eivat sisally Suomen Kestavan Kasvun -
ohjelman vaikuttavuuspilotteihin seka vaikuttavuustutkimuksen osaamista
vahvistaviin kehittdmishankkeisiin.

Vastaus:

Hyvinvointialueella on vuonna 2023 otettu kayttéon projektijohtamisen malli,
joka ohjaa kaikkea hyvinvointialueen kehittamista vaikuttavuusperustaisuutta
kohti. Kaikkien projektien osalta edellytetdan mm. hydtytavoitteiden
tunnistamista ja onnistumisen mittaamista. Laajemmilta projekteilta
edellytetaan jo suunnitteluvaiheessa kustannusvaikuttavuuden osoittamista
kustannushydtyanalyysin avulla.

Ikaantyneiden palvelut: ikdantyneiden kuntouttavan paivatoiminnan
kehittdminen.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa on edistetty ja laajennettu
Voimaperheet-toimintamalleja, jotka ovat kaytdssa ehkaisevan ja varhaisen
tuen palveluissa seka kohdennetuissa palveluissa perheneuvolassa ja lasten
mielenterveyspalveluissa. Voimaperheet-toimintamallit ovat vahvaan
tutkimusnayttdéon perustuvia tydkaluja palvelujarjestelman kehittamisen
tueksi. Toimintamallien avulla edistetdaan siirtymaa erikoissairaanhoidon ja
lastensuojelun palveluista varhaiseen tunnistamiseen ja ennaltaehkaisyyn.

e Voimaperheet Yhdessa vahvaksi: raskauden aikaisen masennuksen
hoito -tutkimus on laajentunut koko LUVN-alueelle 1/2024.

e Voimaperheet Ole lasna lapsellesi: 3-vuotiaiden lasten vanhemmille
tarkoitettu digitaalinen vanhempainohjaus. Kaytéssa koko LUVN-alueella.

e Voimaperheet Huomaa hyva lapsessasi: 4-vuotiaiden lasten
vanhemmille tarkoitettu digitaalinen vanhempainohjaus, joka perustuu
vaestdajoon ja seulontaan. Kaytdssa koko LUVN-alueella.

e Voimaperheet-toimintamallin pilotti, joka on kaytdssa kasvatus- ja
perheneuvolassa. Voimaperheet- Digifamilies- pilotti (1.1.24-30.6.24).
Kohdennettua vanhempainohjausta perheille, joilla on todettu lisdtuen tarve
ja siten asiakkuus perheneuvolassa tai lasten mielenterveyspalveluissa.
Huomaa hyva lapsessasi -ohjelma kohdentuu 5-10v lasten kaytésongelmien
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hoitoon ja Huolet hallintaan -ohjelma kohdentuu 8-13v lasten ahdistuksen
ja sosiaalisten tilanteiden pelon hoitoon. Pilotti kohdistuu koko LU-alueelle.

Vaikuttavien psykososiaalisen menetelmien kayttéonotto seka niiden seuranta
(mittarointi, kirjaaminen, tilastointi seka vaikuttavuusseuranta) yhdessa
Terapiat etulinjaan -toimintamallin kanssa. Menetelmind muun muassa ohjattu
omahoito, Cool Kids ja IPC-menetelma.

Lastensuojelupalveluissa MDFT-monimuotoinen perheterapeuttinen tydskentely
lasten sijaishuollon tarpeen vahentdmiseksi. Vahvaan nayttéén perustuva
toimintamalli

Osana systeemista toimintamallia ollaan vuoden 2024 aikana pilotoimassa FIT-
mittarin kayttéa perheneuvolassa ja perhekuntoutuksessa.

Vammaispalveluissa kilometri- ja eurokukkaromallin kehittdminen liikkumisen
tuen palveluissa. Vammaispalvelujen etapaivatoiminnan kehittaminen. Etana
tapahtuva toiminta tarjoaa mielekdsta tekemista niille, jotka eivat syysta tai
toisesta kykene siirtymaan paivatoimintakeskukseen. Suunnitteilla mydés
ryhmamuotoinen, digitaalisia apuvalineita hyddyntava asumisvalmennus, joka
mahdollistaa palvelun tarjoamisen.

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa toimintakykymittariston kayttéonotto
asumispalveluissa.
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Yhteistyo-paatavoitteen alla on kaksi tavoitetta:

Alatavoite: Hyvinvointialueiden ja kuntien seka muiden toimijoiden
valilla on toimivat yhteistyorakenteet, joissa painottuu ennaltaehkaisy

33. Miten lakisaateiset hyvinvointia, terveytta ja turvallisuutta
edistdavat tehtavat* on jarjestetty ja minkadlaiset resurssit niihin
alueella on varattu?

*Mm. alueellinen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma ja vuosittaiset hyte-neuvottelut

Vastaus:

Alueen hyvinvointikertomus- ja suunnitelma hyvaksyttiin aluevaltuustossa
helmikuussa 2024. Se valmisteltiin tiiviissa yhteistydssa alueen kuntien, jarjestéjen ja
muiden sidosryhmien kanssa.

Hyvinvointikertomus- ja suunnitelma (kts. liite) luovat yhteisen perustan hyvinvointia,
terveytta ja turvallisuutta edistaviin tehtaviin, ja niiden toimeenpano on kaynnistynyt
paatoksenteon jalkeen.

Alueella jarjestetdan vuosittaiset hyte-neuvottelut kuntakohtaisesti. Taman lisaksi
kuntien johtoa tavataan saanndllisesti alueellisesti.

34. Miten yhdyspintatyo on organisoitu ja resursoitu?
Esim. asumiseen, tydllisyyteen, kasvatukseen, opetukseen ja kotoutumiseen liittyva
yhdyspintaty®.

Vastaus:

Hyvinvointialueen ja kuntien, jarjestojen seka muiden keskeisten sidosryhmien kanssa
tehtava yhteisty6 toteutuu paaosin palvelualueiden toteuttamana. Organisaation
yhteisty6ta koordinoidaan konsernihallinnon strategia ja johdon tuki -yksikdssa.
Keskeisimpiin yhteistydteemoihin on perustettu verkostot, joissa on edustus kaikista
alueen kunnista.

35. Millaisia tulostavoitteita hyvinvointialue on kuntien kanssa sopinut
vaeston hyvinvointia ja terveytta koskien, ja miten tulostavoitteita
seurataan?

Mukaan lukien vaestéryhmien valisten terveyserojen kaventaminen.

Vastaus:

Hyvinvointialue ja alueen jokainen kunta on sopineet yhteiset painopisteet ja niita
edistavat toimenpiteet ja mittarit hyvinvoinnin ja terveyden edistamiselle.

Hyvinvointialue ja alueen kunnat ovat rakentaneet yhteistydssa yhteista tietopohjaa
hyte-data-hankkeessa, joka kokoaa yhteisen tietopohjan hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen keskeisista mittareista, jonka avulla painopisteiden toteutumista
seurataan.
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36. Millaisia vaikuttavuustavoitteita hyvinvointialueellanne on asetettu
YTA-alueen yhteistyolle (sote-palvelut ja tukipalvelut)?

Vastaus:

Etela-Suomen YTA-alueen yhteistydsta sovitaan YTA-sopimuksella, jonka valmistelu
on meneillddn. Sopimus vieddan alustavan aikataulun mukaan paatéksentekoon
mahdollisesti syksylld 2024. Lakisaateisesti YTA-sopimus tulee tehda vuoden 2025
loppuun mennessa.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue ndkee tarkeana, etta YTA-sopimuksessa edistetdan
sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta, tuottavuutta, laatua, asiakas-
ja potilasturvallisuutta, tarpeenmukaisuutta, yhdenvertaista saatavuutta, kielellisia
oikeuksia seka palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien toimivuutta. Keskeisena
tavoitteena on, etta yhteistydsopimuksen perusteella sosiaali- ja terveydenhuoltoa
antavassa toimintayksikdssa on tehtavan hoitamiseksi riittavat taloudelliset ja
henkiléstévoimavarat sekda osaaminen. Yhteistydosopimusta laadittaessa on otettava
huomioon ja sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalliset tavoitteet, vaeston
palvelutarpeet seka vaestdn hyvinvoinnin ja terveyden seurantatiedot. On keskeista
huomioida, etta YTA-sopimuksessa sovitaan pitkalti tybnjaosta, yhteistydsta ja
vastuiden yhteensovittamisesta.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue ndkee keskeisena YTA-sopimuksen tavoitteena
edistda erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon seka sosiaalihuollon
integraatiota. Yhteistybaluetasoisen kehittadmisen tavoitteena on jakaa osaamista,
toimintamalleja ja hyvia kaytantdja seka tukea kehittamistydta sopijapuolten
organisaatioissa yli ammattirajojen. Esimerkiksi sosiaalihuollossa yhteistydalueella on
jo tunnistettu tilanteita ja kohderyhmia, joissa yhteistydaluetasoinen toiminta voisi
parantaa palvelujen saatavuutta, laatua seka kustannusvaikuttavuutta. Lansi-
Uudenmaan hyvinvointialueelle on tarkeaa, etta YTA-sopimuksessa sovitaan
kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydsta ruotsinkielisten sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden kehittamisessa ottaen huomioon hyvinvointialueemme
valtakunnallinen kehittamistehtava.

Henkildstdn saatavuuden ja osaamisen varmistamisessa pyritdan YTA-tasoisesti
[6ytamaan toimintamalleja, joiden tavoitteena on helpottaa sote-henkildkunnan
tyévoimapulaa. Sopijaosapuolet laativat sopimuskauden aikana suunnitelman siit3,
miten opetuksen ja koulutuksen jarjestelyin voidaan tukea henkiléston saatavuutta eri
erikoisaloille huomioiden samalla tarpeen keskittda niita hoitoja, joissa keskittaminen
parantaa hoidon laatua ja hoitotulosta.
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37. Miten hyvinvointialueen ja alueen muiden aluekehitystoimijoiden
(maakunnan liitto, alueen kunnat ja alueella olevat valtion
toimintayksikot seka alueella toimivat koulutus-
/tutkimusorganistaatiot) yhteistyota on organisoitu alueen elinvoiman

vahvistamisessa?

Vastaus:

Elinvoiman vahvistaminen tapahtuu eri toimijoiden perustehtavien kautta.
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Alatavoite: Joustava ja kriisinkestava palvelujiarjestelma turvaa
vaeston terveyttd, hyvinvointia ja riittavaa toimeentuloa koko maassa

Tieto-paatavoitteen alla on kaksi tavoitetta:

Alatavoite: Palvelujarjestelmaan seka perusterveyden- ja
sosiaalihuollon palveluihin liittyva tutkimus- ja kehittamistoiminta
vahvistuu

38. Millaisia toimia hyvinvointialue on luonut tai luomassa
vahvistaakseen painotetusti perusterveyden- ja sosiaalihuollon
palveluiden tutkimus-, koulutus-, kehittamis- ja innovaatiotoimintaa?
Erittele 5 tarkeinta.

Vastaus:

e Hyvinvointialueelle on perustettu vahva TKI-yksikkd, joka vastaa keskitetysti
tutkimustoiminnasta, kehittdmisen ohjauksesta ja tuesta seka
innovaatiotoiminnan rakenteista. TKI-yksikk® vastaa lisaksi tietyista
strategisista kehittamiskokonaisuuksista, kuten digitaalisesta asioinnista,
asiakasohjauksesta ja generatiivisen tekoalyn kokonaisuudesta.

e Kehittamistoiminnan osalta on onnistuneesti luotu kehittdmista vauhdittavat ja
tukevat rakenteet. Kaikki projektoitava kehittdminen noudattaa LUVN
projektijohtamisen mallia, joka ohjaa tehokkaampaan ja vaikuttavampaan
kehittamiseen. Vaativimpia kehittamisprojekteja ohjataan ja priorisoidaan
keskitetysti projektifoorumissa.

e Hyvinvointialueelle on laadittu tutkimusstrategia, joka tukee perustason
tieteellisen tutkimustoiminnan vahvistumista. Osana kaynnistyvaa toimintaa on
luotu sujuva tutkimuslupaprosessi ja parhaillaan on rakenteilla
tutkimusaihepankki ja tutkijoiden uramallit.

e Hyvinvointialueella on aktiivista osaamisen kehittdmisen toimintaa.
Henkilostdlla on kaytdssaan laaja valikoima erilaisia verkkokoulutuksia
sahkdisella alustalla. Esihenkilbille jarjestetaan raataloityja
koulutuskokonaisuuksia, joissa tavoitteena on johtamisen kehittdminen kaikissa
hyvinvointialueen toiminnoissa ja palveluissa.
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39. Millaisia suunnitelmia ja toimia hyvinvointialueella ja
vhteistyoalueella on tutkimus, kehittaminen, koulutus, osaaminen ja
innovaatio —toimintojen ja niihin liittyvien yhteistyorakenteiden
vahvistamiseksi?

Erittele 5 tarkeinta.

Vastaus:

e TKKI-yhteisty6 Etela-Suomen YTA-alueella on kehitteilld, mutta toistaiseksi
vahaista ja pistemaistd. Rakenteita luodaan Uudenmaan alueen koordinoivassa
TKKI-neuvottelukunnassa ja osana YTA-alueen sopimusneuvotteluja.
Kaytannossa yhteistyd muotoutuu kuitenkin yksittdaisten rahoitushakujen tai
muiden nousseiden tarpeiden perusteella. Esimerkkeja naista ovat esimerkiksi.
YTA-aluetasoinen SOTEPALA-tutkimushanke, generatiivisen tekoalyn
kayttéonottoa kasitteleva YTA-aluetasoinen verkosto tai useat kohdassa 40
mainitut digihankkeet.

e Sosiaalialan osaamiskeskusten yhdistyminen Uusimaa-tasoisesti 23 alusta ja
yta-tasoisen keskustelun kdynnistéaminen
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Alatavoite: Kansallisesti ja yhteistyoalueittain suunniteltu
tiedonhallinta ja digitalisaatio tukevat tavoitteiden saavuttamista ja
asukaslahtoista toiminnan uudistamista

40. Minka tietojarjestelmien osalta olette sopineet muiden samaan
vhteistyoalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden kanssa
suunnitelmasta niiden hankkimiseksi ja kayttoonottamiseksi
yhteistyossa?

Valtioneuvoston vahvistamissa valtakunnallisissa tavoitteissa edellytetdan, etta
yhteistybalueet laativat osana yhteistydaluesopimustaan yhteisen suunnitelman siitg,
miten tietojarjestelmien uudistamisen edellyttamat hankinnat ja kayttéénotot
toteutetaan yhteistydssa. Lisaksi valtioneuvosto on asettanut tavoitteeksi, etta pitkalla
aikavalilla laaja-alaiset tietojarjestelmat hankitaan yhteistybaluetasoisesti.

Vastaus:

Yhteisia tietojarjestelmahankkeita on kdynnissa seka valmistelussa useita. Hyvinvointialue
on esimerkiksi toteuttamassa parhaillaan asiakas- ja potilastietojarjestelmien
yhteishankintaa Ité-Uudenmaan hyvinvointialueen kanssa.

Useita kokonaisuuksia on hankintojen kartoitus- ja valmisteluvaiheissa yhteistydssa eri
alueiden kanssa, tavoitteena yhteishankinnat:
e Istekin lisenssioptimointihanke, jossa mm kilpailutetaan Googlen teknologiat
Microsoftin rinnalle. LUVN puheenjohtajana v2024 (8 HVA + HUS)
Digitaalisen asiointialustan markkinakartoitus (Ita-Uudenmaan hva)
IT-palveluhallinnan ratkaisun markkinakartoitus (Paijat-Hameen hva)
Identiteetinhallinnan ratkaisun markkinakartoitus (Paijat-Hameen hva)
Tyovuorosuunnitteluratkaisun hankinnan valmistelu (useita hva, HUS-yhtyma)
Talous- ja HR-palveluiden markkinakartoitus toteutettu syksyllda 2023 (LUVN,
Keusote, VAKE)
e Etelda-Suomen “tekoalykahvit”, joissa jaetaan tietoa hankkeista ja
yhteistydmahdollisuuksista. Esim yhteistydna tekoadlyn kayton periaatteet.

41. Tunnistatteko jotain ongelmia tai haasteita, jotka vaikeuttavat
sopimista yhteistydaluetasoisista tietojarjestelmahankinnoista? Mita
nama haasteet ovat?

Vastaus:

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue nakee yhteistydaluetasoisen yhteistydn lisaamisen
tarkeana tavoitteena. Yhteistybaluetasoisessa paatdoksenteossa on kuitenkin useita

kaytannon yhteisty6ta vaikeuttavia seikkoja, joiden yhteisvaikutuksesta esimerkiksi
koko yta:n kasittavat tietojarjestelmahankinnat ovat kdytanndssa erittain haastavia.

Operatiiviset tietojarjestelmat hankitaan tukemaan organisaation prosesseja ja
tarpeita. Niitd ei voida hankkia yhteisesti eri alueiden kesken, elleivat myds taustalla
olevat prosessit ole samoja, ja padosin nain ei ole. Hankintayhteisty6 sopii
Idhtokohtaisesti palveluihin, joissa yhteensovittaminen on helppoa, kuten toimialasta
rippumatta samankaltaiset ICT-palvelutuotannon ratkaisut.
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Eteldinen yhteistydalue on Suomen mittakaavassa erittain suuri ja poikkeuksellinen
kokonaisuus. Moni toimittaja ei kykene tarjoamaan tai toimittamaan YTA-tasoisia
jarjestelmid, lukuun ottamatta vakiomallisia ja helposti skaalautuvia ratkaisuja.

Eteldinen YTA on heterogeeninen ja sisaltda neljan tyyppisia organisaatiota: Helsinki,
HUS-yhtyma, Uudenmaan HVALt ja kolme erillisratkaisun ulkopuolista HVA:ta.
Organisaatioilla on erilaiset hallintorakenteet. Esim Helsinki paattaa investoinneista
kaupunkitasoisesti eika toimialatasoisesti.

Yhteistyd organisaatiorajojen yli lisda hankkeiden kompleksisuutta eksponentiaalisesti.
Kaytanndssa 2-3 organisaation yhteisty® on viela hallittavissa, mutta sitéa useamman
tahon kohdalla tarvitaan vastuullinen toimija. Yhteistydalue ei ole toimiva
organisaatio, joka kykenisi koordinoimaan vaativia hankinta- tai
kayttéonottoprojekteja, jolloin hallinnoijana laajemmissa hankkeissa on ollut
sidosyksikkd (kuten Apotti). Sidosyksikdiden kayttd ei jatkossa enda ole mahdollista
hallitusohjelman mukaisten lakimuutosten myo6ta.

Suuruuden ekonomia saavutetaan useimmissa hankinnoissa isoilla hyvinvointialueilla
(500 000 asukkaan vaestd ja 20 000 tydntekijaa) jo yksinaan. Viimeistaan edella
mainitun 2-3 toimijan jalkeen neuvotteluvoima ei enda kasva olennaisesti ja markkina
kapenee jyrkasti vain yksittdisiin toimijoihin. Kompleksisuus lisaa hankinnan
kustannuksia ja sy6 lisaarvon.

Saantely esim. asiakastietolain ja toisiolain osalta rajaa tiukasti vastuut yksittdiseen
organisaatioon, eika YTA-tasoa tunneta. Esim. tietosuojaliitteiden ja kasittelijan
ohjeiden on oltava organisaatiokohtaisia, eika niista voida sopia YTA-tasoisesti
muuten kuin periaatteellisesti.

Yhteishankintojen kustannusten jako on kaytanndssa haastavaa, ja
hyvinvointialueiden valinen rahaliikenne ei ole yksinkertaista. Esim.
hankintakonsulttien lapilaskutus on hankintajuridisesti hataralla pohjalla.

42. Miten suuri merkitys digitaalisilla palveluilla on osana
hyvinvointialueenne palvelustrategiaa?
Arvioikaa asteikolla 1-10 (1 = ei merkitysta, 10 = erittdin suuri merkitys).

Vastaus: 8

Perustelu: Hyvinvointialueen palvelustrategiassa keskeinen tavoite on palvelujen
uudistaminen ja painopisteen siirtadminen raskaista ja kalliista erikoissairaanhoidon ja
erityistason palveluista perustasolle. Digitaalinen asiointi on merkittavassa roolissa
tassa siirtymassa, mutta kokonaisuuden kannalta keskeisia ajureita ovat myds monet
ei-digitaaliset palvelut, kuten muutokset asumispalveluissa, avosairaanhoidon
vastaanottopalveluissa ja kotisairaalatoiminnassa.
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Digiturvan kokonaiskuvapalvelu

Taman hyvinvointialueen selvityksen osana pyydamme teita erikseen vastaamaan
Digi- ja vaestotietoviraston Digiturvan kokonaiskuvapalvelu —kyselyyn, joka
toteutetaan Kokonaiskuvapalvelussa. Kysely 16ytyy suomi.fi palveluhallinnasta:
https://palveluhallinta.suomi.fi/fi

Kokonaiskuvapalvelu nakyy niille kayttdjille, joille organisaatio on antanut palveluun
oikeudet. Palveluhallinnasta 16ytyy myds Digiriskienhallinnan palvelu ja Julkri-
palvelu. Taalta l16ytyy ohjeita palvelun kayttéénottoon niille organisaatioille, jotka
eivat ole viela ottaneet ko. palveluita kayttéon: https://dvv.fi/digiturvan-tietopalvelut.

Digiturvan kokonaiskuvapalvelun tavoitteena on tarjota tydkalu organisaatioille
digitaalisen turvallisuuden kokonaiskuvan seurantaan varten.

Huomaattehan, etta kyselyyn toivotaan vastauksia, tietojen paivitysta tai vahintaan
kyselyn uudelleen tallentamista maaliskuun aikana, jotta tulokset nousevat uuteen
raporttiin.

Lisatietoja Digiturvan kokonaiskuvapalvelusta ja kyselyyn vastaamisesta saa
osoitteesta digiturva@dvv.fi
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Osa II: Hyvinvointialueille annetut toimenpidesuositukset ja
hyvinvointialueiden strategiset tavoitteet

43. Mihin toimenpiteisiin hyvinvointialue on ryhtynyt sosiaali- ja
terveysministerion ja valtiovarainministerion jarjestamislain 24 §:ssa
tarkoitetuissa vuosittaisissa neuvotteluissa annettujen
toimenpidesuositusten toteuttamiseksi?

Vastaus:
Annetut toimenpiteet ja kaynnissa olevat toimenpiteet:

1.Alueen on vauhditettava pdatoksentekoa toiminnan ja palveluiden uudistamiseksi
seka talouden tasapainottamiseksi.

Alueella on hyvaksytty palvelustrategia, jossa linjataan palvelulinjakohtaisesti
palvelujen uudistamisen painopisteet. Niiden toteutus on kdaynnistynyt valittdmasti
paatoksenteon jalkeen.

Talouden tasapainottamisen toimenpiteet on hyvinvointialueella jaettu kolmeen
kokonaisuuteen: Ensivaiheen rationalisointeihin, palvelustrategisiin tavoitteisiin ja
talousarviossa esitettaviin lisasopeutustoimenpiteisiin. Talousarvion ja -suunnitelman
suunnittelukehyspaatdksen yhteydessa aluehallitus on paattanyt 12.6.2023 § 89
ensivaiheen rationalisointien kaynnistamisestd, joilla pyritaan laskemaan
hyvinvointialueen nettomenotasoa pysyvaisluontoisesti noin 15 milj.

eurolla. Osana palvelustrategiaa on maaritelty palvelustrategisia tavoitteita,

joiden yhteisena keskeisena maaranpaana on talouden tasapainottaminen.
Palvelustrategisten toimenpiteiden nettomenotasoa laskeva vaikutus tullee
olemaan noin 20-40 milj. euroa, mutta hyotyjen konkretisoituminen ajoittuu
ensivaiheen rationalisointeja pidemmalle aikavalille. Naiden lisaksi talousarviossa

ja -suunnitelmassa on maaritelty lisatoimenpiteita riittavan taloudellisen
kestavyyden saavuttamiseksi, joilla tavoitellaan vuoden 2024 aikana pysyvaa liki 50
miljoonan euron sopeutusta.

2.Alueen on kevennettivéa palvelurakennetta ja -verkkoa seka lisdttava digitaalisten
palveluiden kéayttoa.

Alueella on hyvaksytty palvelustrategia, jossa linjataan palvelulinjakohtaisesti
palvelujen kehittdmisen painopisteet ja niiden seurantamittarit. Niiden toteutus on
kaynnistynyt valittdmasti paatoksenteon jalkeen. Palvelustrategiassa hyvinvointialue asetti
jarjestamisvastuulleen kuuluvan sosiaali- ja terveydenhuollon pitkan aikavalin tavoitteet. Osana
palvelustrategiaa paatettiin palvelujen verkoston kehittamisen linjauksista, joiden toimeenpanon
valmistelu kdynnistyi tammikuussa aluehallituksen paatokselld. Tavoitteena on, etta palvelujen
verkoston kehittdmisen linjausten toimeenpanosta paatetaan vuoden 2024 kevaan aikana.

3.Alueen on tunnistettava, suunniteltava sekd toimeenpantava tarvittavat toimet
vuokratydn kadytdén vahentamiseksi.

Kuvattu kyselyn kohdassa 12.

4.Alueen, Uudenmaan muiden jarjestéamisvastuullisten ja HUS-yhtymén téytyy tehda
yhteen sovitetut suunnitelmat talouden tasapainottamiseksi ja toiminnan
kehittamiseksi mukaan lukien yhteinen investointisuunnittelu.
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Vuoden 2023 aikana on luotu toimiva rakenne yhteensovittamisen tueksi.
Yhteistydrakenteet ovat toiminnassa, mutta tavoitteiden edistéamisessa on suuria
vaihteluja eri aihealueiden valilla.

5.Alueen on nopeutettava ja vahvistettava YTA-yhteistyota.

Uudenmaantasolla keskeiset rakenteet on tunnistettu ja kuvattu, ja Lansi-Uudenmaan
hyvinvointialueella on edustus ndissa rakenteissa. Yhteisty6rakenteet ovat
toiminnassa, mutta tavoitteiden edistaminen etenee ennakoitua hitaammin.

Eteldinen yhteistydalue on Suomen mittakaavassa erittain suuri ja poikkeuksellinen
kokonaisuus. Eteldinen YTA on heterogeeninen ja sisaltda neljan tyyppisia
organisaatiota: Helsinki, HUS-yhtyma, Uudenmaan HVALt ja kolme erillisratkaisun
ulkopuolista HVA:ta. Organisaatioilla on erilaiset hallintorakenteet. Esim Helsinki
paattaa investoinneista kaupunkitasoisesti eika toimialatasoisesti.

44. Miten hyvinvointialueenne strategiset tavoitteet ja toimenpiteet
ovat toteutuneet?

Vastaus:

Aluevaltuusto hyvaksyi hyvinvointialueen strategian lokakuussa 2022,
palvelustrategian ja pelastustoimen palvelutasopaatoksen lokakuussa 2023 ja
talousarvion ja taloussuunnitelman vuosille 2023-2025 joulukuussa 2023.

Hyvinvointivointialueen ensimmainen jarjestamisvastuullinen vuoden alussa
toiminnassa korostui palveluiden turvaaminen alueen asukkaille ja asiakkaille
muutosvaiheessa. Palveluiden jarjestamisvastuun siirtyminen vuodenvaihteessa ja
alkuvuonna sujui paaosin hyvin. Kdynnistamisvaiheeseen liittyvat hairiét korjautuivat
ja toiminta vakiintui lahes kaikilta osin toisen kvartaalin aikana.

Palvelustrategia koostuu strategiaa tukevista yhteisista palveluiden jarjestamista
ohjaavista periaatteista, koko toiminnalle yhteisista tavoitteista ja sosiaali- ja
terveyspalveluiden palvelualuekohtaisista suunnitelmista. Strategian ja
palvelustrategian toimeenpanon seurantaa ja raportointia tehdaan osana
osavuosikatsausta, jolloin toiminta ja taloudelliset reunaehdot muodostavat ehean
kokonaisuuden.

Hyvinvointialuestrategian toimeenpano on toteutunut vuoden 2023 osalta paaosin
hyvin. Aluevaltuusto maaritti vuodelle 2023 yhteensa 22 aluevaltuustoon nahden
sitovaa tavoitetta. Tavoitteista 19 etenee suunnitellusti, ja kolmessa on havaittu
vuoden 2023 aikana poikkeamia. Palveluiden saatavuudessa on tapahtunut selkeita
positiivisia muutoksia, mutta joltain osin saatavuudessa on ollut alueellisia eroja ja
haasteita. Merkittavimmat epavarmuudet liittyvat aiemmissa luvuissa kuvattuun
talouden kokonaistilanteeseen.
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45. Mita muuta haluatte tuoda esille ja valtioneuvostolle tiedoksi
koskien hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamistehtavaa?

Vastaus:

Hyvinvointialue on onnistunut toimintansa alun jalkeen kehittamaan asukkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluja seka pelastustoimen palveluja merkittavalla tavalla.

Vuoden 2023 aikana esimerkiksi

14 vrk hoitotakuun mukaisesti hoitoon paasseiden osuus avosairaanhoidossa
kasvoi 12 % (vrt. 2022)

siirtoviivepaivien maara vaheni 61 % (vrt. 2022) kun koko alueen
vuodeosastokapasiteettia pystyttiin paremmin hyddyntamaan
asumispalveluihin jonottajien maara vaheni 33 % (vrt. 2023 alku)
opiskeluhuollon henkiléstéa onnistuttiin vahvistamaan ja lisattiin 24 psykologia
ja 13 kuraattoria omaan tyévoimaan (vrt. 1.1.2023)

suun terveydenhuollossa hoidettiin 3200 potilasta enemman (vrt. 2022)

Sote-uudistuksen hyddyt nakyvat Lansi-Uudellamaalla, mutta nyt keskeista on antaa
hyvinvointialueille tyérauha kehittaa palveluja.

46. Lisaa tarvittaessa taustamateriaalia tasta:

Liitetiedostojen maksimimaara 10, yksittdisen tiedoston maksimikoko 20 Mt.

Liitteeksi:

PALVELUJEN VERKOSTON ESITYSLUONNOS

PALVELUSTRATEGIA

TALOUSARVIO 2024 JA TALOUSSUUNNITELMA

HYVINVOINTIKERTOMUS- JA SUUNNITELMA



