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Ydinteesit

Palvelujen verkostosuunnitelma

Yhtenainen kasitteisto; hyvinvointikeskus, sotekeskus, soteyksikko.
Sote-keskukset ja sote-yksikot muodostavat tulevan muutoksen rungon.

Selkeét periaatteet palvelujen verkostokokonaisuuden jatkosuunnittelua varten.
Palveluvalikoima monipuolistuu, palvelut eivat lakkaa.
Palvelut paremmin saatavilla sote-yksikoiden ja digipalveluiden vuoksi.
Palvelujen verkosto on jatkossa nykyista dynaamisempi. /A

Tilat palvelutoiminnan ehdoilla muuntojoustavina ja taloudellisina.

Nykyista tiiviimpi fyysisten palvelujen verkosto - sotekeskusten vaestopohja
35 -40.000 asukasta.

Palvelurakennemuutos; ikdantyneiden ja vammaisten asuminen,
kuntoutuskokonaisuus, asiakasohjaus, perhekeskustoiminta, lastensuojelun
sijaishuolto ja avoterveyspalvelut.



Nykytila

Nykyiset resurssit eivat riita
lakisdateisten palveluiden
tuottamiseen

+ Keusotella on vaikeuksia saada
rekrytoitua riittavasti henkilostoa
vastaamaan nykyista palvelutarvetta.
Vajetta on erityisesti sairaanhoitajista,
lahihoitajista seka yleislaakareista,
mutta myds muista ammattihenkil6ista

Sote-uudistuksen rahoitusmalli on
erittain haasteellinen ja Keusote on
ajautunut kassakriisiin.
Lisalainanottovaltuutta ei mydnneta
nykytilan yllapitamiseen

Muutospaineet

Palvelutarpeen ja
henkiloéstdtarpeen on ennustettu
kasvavan merkittavasti

Jo nyt heikon tilanteen on ennustettu
heikentyvan vuoteen 2030 mennessa:
palvelutarve seka henkilostotarve
lisdantyy merkittavasti erityisesti
vaeston ikaantymisen johdosta

Rahoitus ei riita nykyisen palvelujen
verkoston yllapitamiseen eika
ammattilaisia valmistu riittavasti
nykyisten toimipisteiden tarpeisiin
nahden. Ammattilaisten puute koskee
koko Suomea, joten kilpailu sote-
henkilostosta tulee kiristymaan

Tavoite

Palvelutuotantoa ja palvelujen
verkostoa on uudistettava
vastaamaan palvelutarvetta

+ Palvelujen verkostoa kehitetaan
tulevan palvelutarpeen nakokulmasta.
Palveluita tullaan tuottamaan tavoilla,
jotka ovat tuottavampia (esim. digi- ja
etapalvelut) ja lisaksi palveluiden
kysynnan kasvua pyritaan hillitsemaan
lisaamalla esimerkiksi
ennaltaehkaisevia palveluita

* Fyysisen palveluverkon tiivistaminen
varmistaa henkiloston riittavyyden
seka lakisaateisten palveluiden
tuottamisen. Nykyisella rakenteella
jatkaminen hajauttaa rajallisen
henkiloston pieniin ja haavoittuviin
yksikoihin

Onnistumisen edellytykset

Keusotella on erinomaiset
lahtékohdat muutosten l&apivientiin

» Keusoten palvelutarve seka etadisyydet
ovat pienempia suhteessa muuhun
Suomeen

 Vaesto on alueellisesti hyvin
keskittynytta suunniteltujen
hyvinvointi- ja sote-keskusten
ympdrille ja keskittyminen voimistuu
tulevaisuudessa

* Suurin osa vaestoa hallitsee ja kayttaa
digitaalisia palveluita jo nyt

» Pienten terveysasemien toiminta on jo
nyt hyvin vahaista — Suljettavien
toimipisteiden asiakkaat kayvat jo nyt
myds muissa toimipisteissa suppean
palveluvalikoiman vuoksi

Palvelujen verkoston tiivistaminen turvaa toiminnan ja
vastaa muuttuvaan palvelutarpeeseen



a ‘ ‘ ‘ Vuon na 2030. v Henkilostdpula 15-30 %
e v Henkiloston saatavuus valtakunnallinen ongelma,
ei ratkaistavissa onnistuneella rekrytoinnilla tai rahalla
v Palvelutarpeen merkittava kasvu nykyisesta

Vaje katettava, joko ostapalvelujen
merkittavalla lisaamisella tai
merkittavalla muutoksella
palvelurakenteeseen ja palvelujen
verkostoon

Palvelutarpeen ja
kaytettavissa
olevan resurssin
negatiivinen
suhde kasvaa

Nykyinen palvelujen verkosto ja
palvelutarve, johon jo nyt on vaikea

vastata Palvelujen rakennemuutos on

Palvelutarve valttamaton.

Henkilosto-
kasvaa

ula pahenee
Pula yleislaakareista, S

ha_mmasla!algz;\relsta. Vaatimus henkiloston
s_ﬁ\lyaaphgltajlsta. liikkuvuudesta kasvaa
lahihoitajista,

Palvelujen verkostomuutos on

l. valttamaton.
suuhygienisteista,
! hammashoitajista, e
. puheterapeuteista Henkilstopula kasvaa
\ psykologeista ! 15-30% vuoteen 2030 mennessa

Nykyisella rakenteella ja
vahenevalla henkilostolla

kykynemme tuottamaan taman
verran palvelua




Keusoten sote-henkiloston tarpeen ja saatavuuden kohtaaminen 2030E

Henkil 6st6pu | aa v Yleislaakareista

v’ Sairaanhoitajista

erityisesti: v Lahihoitajista

I 2030E tarve I 2030E saatavuus

Hoitohenkilosto Sosiaalialan ammattilaiset ja terapeutit

19 19

Yli- ja
erikoislaakarit

Vaje (abs.) 0
2030E

Vaje (abs.) 0
9/2023

138

Yleis-
laakarit

Lahihoitajilla suhteellinen voimakas
elakoityminen, suuri palvelutarpeen @
kasvu ja vastavalmistuneiden heikko
sijoittuminen sote-alalle lisaavat vajetta 1248 Vaje suhteessa tarpeeseen
947

(-14%)

826 g3

106 92

Hammas- Sairaan- Lahi- Suuhygienistit Hammas- Sosiaali- Sosionomit  Puheterapeutit Fysioterapeutit  Psykologit
laakarit hoitajat hoitajat hoitajat tyontekijat
-15 -127 -301 -8 -12 -21 -43 (] -2 -15
-4 -82 -148 -5 -4 -3 -18 -13 0 -11

*Lahde: Keusote, Keva, THL, Vipunen LUOTTAMUKSELLINEN



@ Rahoituksen ja henkiloston tulee riittaa

palvelutarpeen ja -kayttaytymisen

muuttuessa

Hyvinvointialueen rahoitusasema on heikentynyt merkittavasti, joka
€ asettaa paineita tilojen maara seka vuokrakuluja kohtaan

Kansallisella tasolla hyvinvointialueet ovat 10-20 %

tehostamassa tilojen kayttoa nykyisesta

Valtion tavoitteena on hyvinvointi-alueiden 300 Me

tilakannan pienentaminen nykyisests

4 Ikdaantyneen vaeston osuus lisaantyy merkittavasti alueellamme

m tulevina vuosina. Kasvu vuodesta 2021 -> 2024

Yli 75-vuotiaiden maara +100 %

Yli 65-vuotiaiden mé&aran kasvu ~ 45 %
I:I Asiakkaiden palvelukayttaytymisen muutos.

Jo nyt la&dkari-/sairaanhoitaja-

vastaanottokayntien digipalvelun osuus + 70%

1) Tilastokeskus
2) www.hyvinvointivaje.fi

Henkiloston saatavuudessa on merkittavia haasteita.

Resurssihaasteet kohdistuvat erityisesti ammattiryhmiin:
- laakarit,

- sairaanhoitajat,

- lahihoitajat,

- psykologit ja

- sosiaalityontekijat.

Hyvinvointivaje on alueellisesti pieni? ja tarve sote-palveluille on
kansallisesti arvioituna pienempi kuin monella muulla alueella.

Alueen sairastavuuden kokonaisindeksi seka myos tyokyvyttomyyden
kokonaisindeksi on alhainen, mika luo edellytyksia nykyista
tiiviimmalle palvelujen verkostolle.

Kaytdssa olevien tilojen kunto, soveltuvuus toimintaan ja/tai sijainti
eivat vastaa taysin tarvetta, eivatka tilat ole muunto- ja kayttojoustavia.

Vuokrataso ei kaikissa kohteissa ole kilpailukykyinen suhteessa esim.
tilan kuntoon, sijaintiin tai tilojen muunto- ja kayttojoustavuuteen.



. v' Tarvitaan toiminnan tueksi valtiolta
0 La INa nOttova Itu us v" Palvelujen verkostosuunnitelma osa valtion

lainansaannin ehtojen tayttamista

Rahoitus ei riita palvelujen tuottamiseen nykyisenkaltaisella palvelurakenteella ja palvelujen

verkostolla.

Hyvinvointialue tarvitsee kaikkien pitkavaikutteisten menojen osalta valtiolta lainanottovaltuutta.

Pitkavaikutteisia menoja ovat mm. uudet vuokrasopimukset tai vanhojen sopimusten uusiminen,
leasing —sopimukset, rakentaminen, ICT-kehittaminen, ...

Lainaa ei myonneta palvelun tuottamiseen nykyisella tavalla tai nykytilan yllapitoa varten.

Hyvinvointialueen tarve

Tarve tehda uusia
vuokrasopimuksia, tarve
rakentaa, tarve luoda
digipalveluja, ...

Lainanotto-

valtuus

Valtion asettamat lainansaantiehdot

Realistinen talouden tasapainotusohjelma ja lainanhoitokyky, josta
raportointi 6kk valein.

Ohjelman sisallettava palvelujen taloudellisuutta ja tuottavuutta
parantavat toimenpiteet ja niiden mitattavissa olevat taloudelliset
vaikutukset.




Ratkaisuedellytykset



Tiloissa on merkittava lunastettava potentiaali

Rahoitusmekanismi ei tue nykyrakenteen sailyttamista tilojen
osalta.

Huomioita tiloista:
v Suurin osa tiloista ei palvele palvelutoimintaa
v" Tilat eivat ole muuntojoustavia
v" Ei kustannustehokkaita

Hyodynnettava potentiaali, mikali kaytetaan
rakentaminen ja markkinavuokrausmahdollisuudet 21 4 Me
20 v. aikajanteella



0O00O®® Pontentiaali toiminnan v Edellyttaa rohkeaa

paatoksentekoa ja

sopeuttamiseksi on olemassa v leadukasta toimeenpanoa

20,1 M€

TILATALOUS Toimintatapojen kehittaminen Konkreettiset si3istot
~86 — 214M€

R Investointi 2:
et Edistetaan
orlotaxuun hoitotakuun

toteutuminen ja

koronavelan toteutumista Palvel
: vahvistamalla A58, alvelu-
p:rr‘rlzyairsnclegfin ennaltaehksisyd ja He::;n: ﬁzto toiminta
haavoittuvilta T;?:ggg ! 6,4 M€
ryhmilta Muu tunnistamist
PALVELU- kehittéminen nnistamista

TASAPAINO

RAKENNE- —
MUUTOKSET e
~20 _ 200 M€ sosiaali- ja

Investointi 4:
Otetaan kayttoon

Vuokraty6- Hallinnon

terveydenhuollon hoitotakuuta - .

Kustannusvalkutta- edistévat voima tehostaminen
vuutta tukevaa palvelumuotoillut 4 M€ 0,5 M€
tietopohjaa ja digitaaliset

innovaatiot

vaikuttavuus pe-
usteista ohjausta

P\?EL;’ES‘;%%N Aikajanne pitka Aikajanne lyhyt



Ratkaisun avaimet




Sote-keskukset ja sote-yksikot muodostavat tulevan muutoksen rungon.
Palveluvalikoima monipuolistuu, palvelut eivat lakkaa.

Palvelujen verkosto on jatkossa nykyista dynaamisempi.

Digipalveluita tulevaisuudessa tarjolla merkittavasti enemman.

Palvelut paremmin saatavilla sote-yksikoiden ja digipalveluiden vuoksi.
Palvelurakennemuutos; ikaantyneiden ja vammaisten asuminen,

kuntoutuskokonaisuus, asiakasohjaus, perhekeskustoiminta, lastensuojelun
sijaishuolto ja avoterveyspalvelut.



© Tulevaisuudessa kolmen tasoisia
palvelupisteita

Ei eroa sote-

Hyvinvointikeskukset

Hyvinvointikeskukset toimivat alueellisten
palvelujen keskuksina, ja niista |0ytyy sote-
keskusten tasoiset KEUSOTEn tarjoamat
sosiaali- ja terveyshuollon palvelut.

Hyvinvointikeskuksissa palveluiden tuottajat
voivat olla myos yksityisia tai yleishyodyllisia
toimijoita (esim. Kelan toimipiste, kunnan
kirjasto, jne.).

palvelujen osalta

Sote-keskukset

Sote-keskukset tarjoavat laajaasti kaikkien
ikaryhmien tarvitsemia perusterveydenhuollon
ja sosiaalihuollon avopalveuja seka matalan
kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalveluja ja
l&hineuvontaa.

Sote-keskukset tarjoavat pelkkia hyvinvointi-
alueen palveluja, eika niissa toimi
hyvinvointikeskusten tapaan esimerkiksi
yksityisia toimijoita.

Sote-yksikot

Sote-yksikot toimivat tarpeen mukaisesti.

Niiden tehtavana on taydentaa ja varmistaa

lakisaateisten palvelujen toteutuminen niilla
alueilla, missa palveluja tiivistetaan.

Sote-yksikot tarjoavat mydos liikkuvia
palveluita, kuten kotihoitoa.



O00O® Palvelujen verkosto

Jokelan terveysaseman tiloista
luopuminen 2024 ja
soteyksikkdtoiminnan
kaynnistaminen

Hyvink&aan terveysaseman
tiloista luopuminen 2024-2025
ja toiminnan siirtdminen H-

sairaalaan sote-keskukseen Mantsila

.
)

Hyvinkaa

Jokela

Rajamaki M) Kellokoski

= ©
O Nurmijarvi Jarvenpaa

Kilj »
iljava

Kiljavan kuntoutuskeskuksen
tiloista luopuminen, vaativan
osastokuntoutuksen uudet
tilaratkaisut ja kuntoutuksen
palvelurakennemuutos

Pornainen

Klaukkala

Kuusi sote-keskusta, joista ensi alkuun
kolmesta kehitetaan hyvinvointikeskus.

Nelja toimipistetta on tarkoitus sulkea.

Sote-yksikkojen lahipalvelut
taydentavat palvelujen verkostoa.

Hyvinvointikeskus
Sote-keskus
e Sote-yksikkd / liikkuvat palvelut

Soteyksikkdselvitys
(O Suljettava toimipiste

Pornaisten soteyksikko

Hyrylan terveysaseman ja Hyrylassa olevien
yksittaisten sosiaalipalvelujen tiloista luopuminen
2027 ja toimintojen siirtdminen avattavaan
Hyrylan hyvinvointikeskukseen



(3 Tavoittelemme

Palvelupisteet

Hyvinvointi- ja sote-keskuksen kohdistuva
vaestopohjaksi suunniteltu noin 35 000—
40 000 asukasta.

Tulevaisuuden palvelupisteet:

Kolme (3) hyvinvointikeskusta
« Jarvenpaa
* Hyryla
+ Klaukkala

Kolme (3) sote-keskusta
* Nurmijarvi
» Hyvinkaa
+ Mantsala

Kaksi (2) sote-yksikkoa
« Jokela
e Pornainen

/)
Digipalvelut ja
tietojarjestelmat

35%:lla palveluista on digitaalinen vastine
vuoden 2027 loppuun mennessa

Digiklinikka ja digipalvelukeskustoiminnan
kaynnistaminen ja laajentaminen

laskee yksikkokustannuksia
lisda palveluvalikoiman monipuolisuutta

Alueellisesti yhtendinen asiakas- ja
potilastietojarjestelmakokonaisuus

mahdollistaa hyvinvointialueen
asukkaiden asioinnin koko
hyvinvointialueen alueella (lainsdadannén
mukaisesti)

Palveluiden rakenne

Keskitetty hoidon tarpeen arviointi ja
asiakasohjaus
» kattamaan kaiken palvelutoiminnan
« ohjaamaan asukkaita julkisen, yksityisen
ja yleishyodyllisten yhteisojen palveluihin

Palvelurakennemuutos kohti yhteisollista
asumista osana ikaantyneiden palveluita

Kehitysvammaisten tuetun asumisen
osuuden kasvattaminen ja oman
asumispalvelutuotannon paikkamaaran
lisdaminen

Oman tuotannon lisaaminen lastensuojelun
palvelurakenteen muutoksen kautta
» oma tuotanto laajenee asiakasryhmiin,
jotka nyt ohjautuvat yksityisten
palvelutuottajien laitosyksikaihin

Suun terveydenhuollon toimintojen
keskittaminen ja palveluostojen lisdiaminen



Arki vaikeampaa

© ® Digipalvelut asiakasryhmalahtoises

1. Varhaisen tuen ja matalan kynnyksen digipalvelut 3. Ammattilaisten ja omaisten digipalvelut

Yhteisoasiakkuus Verkostoasiakkuus
ASIAKASOHJAUS
3. Ammattilaisten ja omaisten digipalvelut
Omatoimiasiakkuus Yhteistyoasiakkuus
1. Varhaisen tuen ja matalan kynnyksen digipalvelut 1. Varhaisen tuen ja matalan kynnyksen digipalvelut
2. Itse- ja omahoidon digipalvelut 2. Itse- ja omahoidon digipalvelut

Hoito vaativampaa —

ti




® ®O0® Asiakasldhtoinen digikokonaisuus

Itse- ja omahoidon

digipalvelut

>

\%

\"

>

>

>

Sahkadiset ajanvaraukset, siirrot ja perumiset
Sahkoiset lomakkeet ja ilmoitukset

Chat —ja ChatBot —palvelut (neuvonta ja ohjaus)

Sahkadinen viestinta ja yhteydenottopyynnot
ltse- ja omahoito (Omaolo)
Sahkoinen terveystarkastus (HYTE, automaatio digihoitopolulle)

Digitaaliset hoitopolut (2024 - 2026)

>

>

>

Etdvastaanotto ja etdhoiva (digipalvelukeskus, etaladkarikeskus)
Kotiin vietavat digipalvelut (etdamonitorointi, etamittaus, ladkerobotit, ...)

Puolesta asiointi



Suurimmat toimitilamuutokset

Hyvinkaan terveysaseman tiloista luopuminen ja
toiminnan siirto H-sairaalaan

Kuntoutuskeskus Kiljavan tiloista irtautuminen,
toiminnan siirto muihin yksikaihin ja
kotikuntoutuksen vahvistaminen

Jokelan terveysaseman tiloista irtautuminen
(2024)

Hyrylan terveysaseman tiloista irtautuminen
(2027)

Kellokosken ja Rajamaen terveysasemien jatkon
arviointi (2025)

Hyrylan ja Klaukkalan hyvinvointikeskusten
uudisrakentaminen

Paavolan palvelukeskuksen korvaaminen uusilla tiloilla
Paihdehoitokeskus Ridasjarven tilaratkaisun selvitys
Kotokartanon tilojen korvaaminen uusilla tiloilla

Korvaavien tilojen hankinta esitetyn mukaisesti



0000
Alustava tiekartta toteutukselle

2024 Palveluiden

v Keskitetty asiakasohjaus laajentuu verkostosuunnitelmassa

v Hyvink&an terveysaseman toiminnan siirto Hyvink&an , \ linjataan raamit
sairaalamaelle 2028 tulevaisuuden

v’ Jokelan terveysaseman toiminnan muuttaminen soteyksikoksi . N v Liikkuvat palvelut kehityssuunnista

v Lastensuojeluun lisataan kaksi ympérivuorokautista oman 2026 vahvistuneet merkittavasti N
toiminnan yksikkoa (riippuu lainanottovaltuudesta) v Kehitysvammaisten ja laajentuvat edelleen .

v Pornaisten terveysaseman muutos soteyksikdksi tuetun asumisen ja oman v Neljgs Keusote — ESH Palveluiden verkoston

v’ Pdihdehoitokeskus Ridasjarven tilaratkaisun selvitys asumispalvelutuotannon digipalveluketju kdytossa kehittaminen on

v’ Kuntoutuskeskuksen tilavalmistelu ratkaisu valmis kuitenkin jatkuvaa tyota,

v' Digipalvelukeskus aloittaa toimintansa ikdantyneiden v Toinen Keusote — ESH - joka vaatii tarkennuksia
palveluissa digipalveluketju kaytossa I .

v Ensimmadisen hyvinvointikeskuksen valmistelu ja lisaselvityksia

tarvittavilta osin

-
2027 2029
2025 v 35%:lla palveluista digitaalinen v' lkdantyneiden yhteisdllisen
v Kuntoutuskeskuksen tilaratkaisut vastine asumisen peittavyys 2%
v Kellokosken ja Rajaméen terveysasemien v Ensimmaéinen v' 3 hyvinvointikeskusta
soteyksikkdselvitys hyvinvointikeskus aloittaa v Hyryla
v Toisen hyvinvointikeskuksen Hyrylassa v’ Jérvenpaa
neuvottelujen kaynnistaminen v Kellokosken ja Rajamaen v" Klaukkala
v Ensimmainen Keusote - ESH terveysasemien muutos v’ 3 sotekeskusta
digipalveluketju kdytdssa soteyksikkdtoiminnaksi v' Hyvinkaa
L ) v Kolmas Keusote — ESH v’ Mantsala
digipalveluketju kaytossa v Nurmijarvi
L y v' Viides Keusote — ESH
digipalveluketju kaytossa




Hyvinvointikeskus

Sotekeskuksen
palveluvalikoima

Valtion, jarjestojen, kuntien ja
yksityisen palvelut

Tuleva palveluvalikoima

m@a’a

Sotekeskus
Ohjaus ja neuvonta
Kliiniset tukipalvelut

O
O

Rontgen- ja ultradanitutkimukset
HUS laboratoriopalvelut

Kuntoutuspalvelut
Lastensuojelupalvelut
Sairaalapalvelut

O

Akuuttiosastot

Sote-lahineuvonta
Suun terveydenhuollon palvelut
Vastaanottopalvelut

o

Aikuissosiaalityon palvelut, joko
kiinteasti tai liilkkuvana palveluna
sote -keskuksessa

Aikuisten ennaltaehkaisevat
terveyspalvelut
Avokuntoutuksen palvelut
Kiirevastaanotto

Laakareiden vastaanotto ja
etdvastaanotto

Perustason mielenterveys- ja
paihdepalvelut
Sairaanhoitajan/asiantuntijasaira
anhoitajien vastaanotto ja
etdvastaanotto

Sot

eyksikko

Ohjaus ja neuvonta
Aikuisten sosiaalipalvelut
Fysioterapeutin vastaanotto
Kotikuntoutus
Liikkuvat sosiaalipalvelut
Laakarin ja hoitajan vastaanotto
Mielenterveys- ja paihdekuntoutujien
kotikuntoutus ja etdosastojaksot
Mielenterveys- ja paihdetiimien
vastaanotto
Perhehoito ja omaishoito
Sote-lahineuvonta
Suun terveydenhuollon
mobiilihoitoyksikon palvelut
Terveydenhoitajan vastaanotto
Verkostomainen perhekeskus
o Lastensuojelun sosiaality0,
sosiaaliohjaus ja tukipalvelut
o  Opiskeluhuollon palvelut
o  Varhaisen tuen perheohjaus
o Aitiys-/lastenneuvolapalvelut
(tarveperusteisesti)

Keskitetyt alueelliset palvelut

Asiakasohjaus

o
o
o

o
o

Ikdantyneiden asiakasohjaus
Lasten ja nuorten asiakasohjaus
Mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden
asiakasohjaus

Tyoikaisten asiakasohjaus
Vammaisten asiakasohjaus

Digipalvelut

Erikoissairaanhoidon palvelut tuottaa HUS-yhtyma
Geriatrinen keskus

Hoitotarvikejakelu

Ikaantyneiden kotiutus- ja arviointiosasto
Kehitysvammapoliklinikka

Kotihoito

Kotisairaala

Kuntoutuskeskus

Laajan palvelun perhekeskustoiminta

o
o

O O 0O O O O

o

Kohtaamispaikka

Lasten ja nuorten ja perheiden
vammaispalvelut seka
maahanmuuttajapalvelut
Lastensuojelun sosiaality0, sosiaaliohjaus ja
tukipalvelut
Nuorisoasemapalvelut
Opiskeluhuollon palvelut
Perheneuvolapalvelut
Perheoikeudelliset palvelut
Perhesosiaalityd

Varhaisen tuen perheohjaus
Aitiys-/lastenneuvolapalvelut

Perhehoitoyksikko
Paivatoiminta
Vaativa suunterveyden huolto



Eteneminen
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Asukkaiden ja toimijoiden kuuleminen - valmistelun
aikalisa

Lausuntojen paahuomiot Kuntalaiskyselyn paahuomiot
v Tarvitaan selkea Tarkeiksi ja positiivisiksi asioiksi palvelujen verkostosuunnitelmassa
toimeenpanosuunnitelma ennen koettiin:

toimeenpanoa

Asiakaslahtoisyys
Palveluvalikoimaa avattava nykyista
selkeammin

Alueellista yhteistyota tiivistettava
Lausunnot osin vahvasti
tilapainotteisia, eika henkiloston
riittavyytta kriittisena resurssina
huomioitu.

Digi-, eta- ja sahkdisten palvelujen edelleen kehittaminen
Liikkuvien, kotiin vietavien palvelujen kehittaminen
Hoitoon paasyn varmistaminen
Lahipalvelujen sailyminen
Hyvinvointikeskukset
Asumisen kehittaminen
Oman palvelutuotannon kehittaminen
Terveyspalvelujen vastaanottotoiminta ja rokotukset
Kuntalaisten osallisuus ja osallistumismahdollisuudet
Eniten puhuttivat:

v" Yhteydensaanti palveluihin

v Lahipalvelut

v Palveluun paasy ja resursointi

v" Yhdenvertaisuus
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Periaatteet palvelujen verkoston uudistamiselle

PALVELUJEN VERKOSTOSUUNNITELMAN: PERIAATTEET

Asiakaslahtoisyys ja  Palvelujen verkostoa suunnitellaan mahdollisimman suurta vaikuttavuutta, hyvaa laatua ja asiakaskokemusta tavoitellen
vaikuttavuus  Tavoitteena on hoidon/palvelun jatkuvuuden turvaaminen niissa palveluissa, joissa jatkuvuudesta on osoitettu olevan hy&tya

« Suunnittelussa huomioidaan palvelujen saatavuus ja sijoittuminen (saavutettavuus) sekéa henkiloston riittdvyys ja hyvinvointi
 Palvelupisteiden saavutettavuutta arvioidaan ajoajan seka matkan nakdkulmasta, jolloin tavoitellaan 30 min ajoaikasaavutettavuutta, 5-10
km pyorailysaavutettavuutta seka 30 min kavelysaavutettavuutta keskeisten palvelujen osalta (hyvinvointi- ja sote-keskukset)

Palvelujen saatavuus ja

saavutettavuus

« Palvelujen suunnittelussa huomioidaan mm. vaestén maaran ja ikdrakenteen muutokset
» Suunnittelussa pyritdan huomioimaan myos alueelliset yhdyskuntarakenteiden muutokset ja muut mahdolliset toimintaympariston
muutokset, joilla on vaikutusta palvelujen verkostoon

Vaeston palvelutarpeen
muutosten huomioiminen

* Alueella on kaytossa jatkossa hyvinvointikeskuksia, sote-keskuksia ja sote-yksikoita
« Palvelujen verkosto rakentuu vahvasti alueellisten palvelujen varaan siten, ettd ne vastaavat toimintakyvyltdan monimuotoisen vaeston
tarpeisiin

o Alueellinen palvelutoiminta

* Palvelujen verkostoa kehitetdan monimuotoisten palvelujen varaan
» Ehea palvelukokonaisuus koostuu maakunnallisista-, alueellisista- ja |ahipalveluista
* Digi- ja liikkuvat palvelut korvaavat vaiheittain osan kivijalkapalveluista

e Palvelujen monimuotoisuus

* Palvelujen verkostosuunnitelmaa tukee tilaohjelma, joka ennakoi tulevaisuuden tilatarpeita
« Tilojen kayttoa tehostetaan nykyisesta 10-15 %:ia vuoteen 2025 mennessa
» Tehdyissa ratkaisuissa huomioidaan kokonaistaloudellisuus

Kustannustehokkaat palvelut

ja monimuotoiset tilat

* Palvelujen verkosto ja kaytossa olevat tilat tukevat moniammatillista yhteistyota
 Palvelut rakennetaan palveluketjupohjaisiksi palvelualueiden rajat haivyttaen

a Moniammatillinen yhteistyo



Rakennetaan yhdessa hyvinvoiva ja
elinvoimainen Keski-Uudenmaan
hyvinvointialue

KEUSOTE.FI




Hyvinvointia
vhdessa

Kiitos!

KEUSOTE.FI
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