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Miksi vaikuttavuusperustaista ohjausta
tarvitaan?

‘ Keski-Uudenmaan hyvinvointialue



Palvelujen maarasta niiden hyotyyn

e Kyse ei ole vain rahasta, kayntimaarista tai tilaratkaisuista
e Tarkeinta on: auttavatko palvelut ihmisia oikeasti
voimaan paremmin?

e Vertaus: koulussa ei riita laskea oppitunteja — tarkeaa on,
oppivatko lapset

e Sote-palveluissa tama tarkoittaa: katsommeko tuloksia ja
vaikutuksia vai pelkastaan yksittaisia panostuksia



Miten varmistamme, etta eurot
tuottavat eniten hyvinvointia?

e Mita haluamme palveluilla saavuttaa asukkaille — mika
on tarkeinta?

|
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Vaikuttavuusteeman keskeiset kasitteet edistavat yhteisen
vaikuttavuusymmarryksen luomista

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluilla aikaansaatu positiivinen muutos ihmisen terveydentilassa,
Vaikuttavuus toimintakyvyssa, hyvinvoinnissa tai elamanlaadussa. Myos edella mainittujen heikkenemisen
ehkaiseminen.

Sosiaali-ja terveydenhuollon vaikuttavuuden suhde sen aikaansaamiseksi kaytettyihin

Kustannusvaikuttavuus

resursseihin. Arkikielessa vaikuttavuudella tarkoitetaan usein nimenomaan kustannusvaikuttavuutta.

Vaeston kokonaishyvinvoinnin parantaminen, jonka ohjaavina periaatteina toimivat
kustannusvaikuttavuus ja yhdenvertaisuuden varmistaminen.

Jarjestajavaikuttavuus pitaa sisallaan vaeston terveydentilan kartoittamisen ja hyvinvointivajeen
korjaamisen, ennaltaehkaisyn ja hoidon.

Keinoina ovat tuotannon ohjaaminen, asukkaiden ja asiakkaiden ohjaaminen seka verkostoyhteistyo.

Prosessivaikuttavuudella pyritaan tunnistamaan tietyn asiakasryhman tai segmentin palvelusta
Prosessivaikuttavuus . . P .
vaikuttavimmat palvelut ja/tai toimintamallit.

Arkivaikuttavuus on kokonaisuus, joka rakentuu henkiloston osaamisesta, nayttoon perustuvista
hoitopaatoksista seka eri arviointien hydodyntamisesta vertaiskehittamalla. Se saavutetaan sosiaali- ja
terveydenhuollon toimenpiteilla soveltamalla osaamista ja tieteellisten tutkimusten tuloksia arjen
potilas- ja asiakastyohon.

Arkivaikuttavuus

Lahteet: Mukaillen mm. Pitkanen, L. ym. (2020). Reittiopas vaikuttavuuteen, Keusoten johdon tyopajat
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Mista muutoksessa on kyse?




Tavoiteltava muutos: Palvelutuotannon johtamista rikastetaan

palvelukokonaisuuksien johtamisella E—
Pistemaisesta

tuotannon johtamisesta

PALVELUKETJU

Palveluketju sisaltaa kaikki ikaryhmalle tarjottavat T rr—.
palvelut varhaisesta tuesta erikoissairaanhoitoon.
& & & & &
Keusotessa palveluketjut (3kpl) on jaettu vaeston ATW.PF\FE weP P TePASA A s
ohjaus vel

ikaryhmittsin [Paivelukey PP
» Lasten, nuorten ja perheiden palveluketju 8 Lapeet uoret
» Tyoikaisten palveluketju i I |
+ |kaantyneiden palveluketju —7

y p J f\’fﬁ;‘ Tydikaiset
Palveluketjun omistaa ja sita johtaa palvelujohtaja. ;
Kaikkia lapileikkaavan asiakasohjauksen omistaa Co - "‘55"";""" ——AP—— = >
integraatiojohtaja.

Palveluketjut segmentoidaan palvelutarpeen mukaisiin i@

asiakasprosesseihin. Asiakkuuspaallikko vastaa Asukaslahtoisten palvelukokonaisuuksien

palveluketjun tilannekuvan koonnista prosessitasolla ja johtamiseen \
pglvglupaalllkot prosessien tarvitsemista eri palvelujen Pilotissa kokeillaan uusia .
toimivuudesta. johtamisrooleja ja vastuita

tekemalla uusia asioita ennen
organisaation ja toimintatapojen
mahdollista virallista muuttamista.

lapileikkaavien asiakasprosessien

avulla. Pilotissa on tarkoitus oppia
° |
e
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Palveluketjujen johtamista kokeillaan pilotissa

Palveluketjujen johtamista kokeillaan eli pilotoidaan

ikdihmisten palveluketjussa. Palveluketjujohtaminen

on osa hyvinvointialueohjelman toimeenpanoa ja
johtamisen kehittamista.

Ikaihmisten pilotin ajankohta on lokakuusta 2024

joulukuuhun 2025. Alun kokemukset ovat olleet
erittdin hyvat.

Pilotissa tavoitellaan eri toimijoiden yhteistyon ja

luottamuksen vahvistamista yhteisen
asiakasprosessin kautta — tulevaisuuden tekemista
harjoitellaan konkreettisesti ja opitaan tekemalla.
Pilotilla ei tavoitella henkilostévahennyksia.

Kokeilu keskittyy johtamisen rakenteisiin ja eri
palvelualueiden valiseen yhteistyohon — tavoitteena
on asiakaslahtoisemman johtamismallin
kehittaminen.
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Palveluketjun johtamisen myota...

lisataan asiakaslahtoisyytta, kun asiakkaiden
tarpeiden kokonaisuus pystytdan huomioimaan
paremmin.

voidaan vahentaa paallekkaista toimintaa, ty6ta ja
hukkaa.

voidaan sujuvoittaa asiakasprosesseja ja parantaa
asiakaskokemusta.

pystytaan hallitsemaan taloutta paremmin

kokonaisuutena ja kohdentamaan budjettia tarpeen
mukaisesti.

otetaan huomioon toiminnassa palvelujen

kokonaisuus aina ennaltaehkaisysta ja varhaisesta
tuesta erikoissairaanhoitoon.



Esimerkkeja

lautakunnan tehtavista suhteessa

palveluketjujohtamisen osa-alueisiin

viitaten Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen hallintosaantoén 36§

Lautakunnan
tehtavakokonaisuus esim.

Ennakointi vaestoryhmien palvelutarpeista ja
resurssien suhteuttaminen.

Palvelujen yhteensovittaminen,
asiakaslahtoisyys ja kustannusvaikuttavuus.

Asukas- ja sidosryhmaéosallistamisen
menetelmien seuranta ja ohjaus hva-
tasoisesti.

Palvelujen myontamisen perusteiden
hyvaksyminen.

Palvelusetelien saantokirjojen hyvaksyminen.

Palveluketjujohtamisen
nakokulma

Ennakointi, resurssien hallinta

Yhteensovittaminen, kokonaisvaikuttavuus,
asiakaslahtoisyys

Osallistaminen, asiakaslahtoisyys

Resurssien hallinta, yhdenmukaisuus

Monituottajamalli, vaikuttavuuden seuranta
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Selitys

Varmistaa, etta palveluketjut vastaavat
vaeston tuleviin tarpeisiin ja resurssit
kohdennetaan vaikuttavasti.

Edistaa saumattomia ja vaikuttavia palveluja
asiakkaan nakodkulmasta koko
palveluketjussa.

Vahvistaa asiakasymmarrysta ja
yhteiskehittamista palvelujen suunnittelussa.

Luo selkeat ja oikeudenmukaiset kaytannot
palvelujen kohdentamiseen.

Mahdollistaa hallitun palvelutuotannon ja
vaikuttavuuden arvioinnin.



lkaantyneiden
palveluketjun
johtamisen pilotin
eteneminen




Palveluketjujohtamisen etenemisen tiekartta 2024-2026

SIS 2 Pilottivaihe 10/2024-2/2025 Pilottivaihe jatkuu Palveluketjujohtamisen
6-9/ 2024 3/2025-12/2025 vakiintuminen 2026 ['[

Palveluketjujen johtamisen kehittaminen ikdaantyneiden pilotin kautta
14.10.2024 alkaen Palveluketjujen toimeenpano
T Hyvinvointi-aluetasoisesti

Pilottisuunnittelu johtoryhmassa:

Tavoitteet, tehtavat, ohjausmalli,
johtamlskayt?pt.qen ja tiekartan - o . Organisaatiokulttuurin ja
madrittely. * Tonmmt_amallln tasmentaminen yhteistyén kehittamisen tuki
\ (roolit, vastuut, rakenteet) esim. yhteistyomiitit. Lasten i o
asten ja nuorten
T 2o q
. N ek palveluketju
Yhteisjoti 4.6.2024: . . . [ M H M
Miten Ishesty Toimeenpanon laajennuksen Ikaantyneiden
C . suunnittelu ja pilotin jatkuva arviointi palveluketjun
palveluketjujen johtamista M . . R
RS A seka oppiminen. asiakkuuspaallikko
tassa gjassaja mita se muutosagenttina Tyoikaisten palveluketju
Keusotessa voisi tarkoittaa ? ; s
muille ketjuille.

Pilotin jarjestaytyminen, vakioidut
yhteistyorakenteet ja

|
! o
kokouskaytiannét ! e . .
! % Ikaantyneiden palveluketju
Viitekehys, organisoituminen ja 1
kokoonpanot: PaJo, PaJoLa, Palveluketjujohtamisen kehittamisen
yhteisjotit, tukitiimi toimeenpanosuunnitelma 2025 ja A3- -
ongelmanratkaisu: virtaus. Toteutumisen
seuranta ja
! arviointi HVA-
Tavoitteiden, tehtévien ja tiekartan maarittelytyota > tukiryhmassa.
Viestintamateriaali - — E——— e —
henkiléstélle Tietopohjan tasmentidminen ja tiedon hyodyntamiseen liittyvien kysymysten ratkaiseminen >

Johtamisfoorumeiden vakiointi ja
kalenterivaraukset vuodelle 2026
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Asiakasohjaus

Ohjaus ja neuvonta, mm.
lahineuvontapisteet,
terveydenhuollon omatiimit

Ohjaus, neuvonta ja
ensiarviointi,
palvelutarpeen arviointi,
palvelujen koordinaatio ja
asiakkaalle parhaan
palvelukokonaisuuden
muodostaminen

Kotona asumista tukevat palvelut:
Tukipalvelut, kuntoutus, kuntouttava
paivatoiminta, omaishoito, geriatrinen keskus
(mm. muistikoordinaattorit), kotihoito,
lyhytaikaiset asumispalvelut,
terveydenhuollon palvelut (mm. Idakarin
palvelut kotihoidon asiakkaille)

lkaantyneiden asumispalvelut
Kotiutus-ja kuntoutustoiminta,
yhteisollinen ja
ymparivuorokautinen
asuminen

Sosiaali- ja
kriisipaivystys,
Sosiaalipdivystys,

kriisipaivystys

Verkostoyhteistyo: jarjestot,
yksityiset palveluntuottajat,
seurakunnat, kunnat ym.

Digipalvelut

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Perusterveydenhuollon palvelut:
mm. akuutit sairaudet, pitkdaikaissairaudet, mielenterveys- ja Erikoissairaanhoidon palvelut
pdihdepalvelut, Iadkinnallinen kuntoutus, suun terveys

Kuntien hyvinvoinnin edistaminen,
tontti —ja kaavoitus

Ennaltaehkaisy, varhainen Kotona asumisen tukeminen Hoito, tuki ja kuntoutus
I tuki ja tunnistaminen tuen, kuntoutuksen ja hoidon erityistasolla I
avulla
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Esimerkki kootusta palvelukennosta osana palveluketjutyoskentelya
Muutoksen myo6ta arvioidaan

Nykytilassa fokus helposti osassa palveluja (palvelualueen | | koko ikdantyneiden palveluvalikoimaa ja
tuottamat palvelut) tunnistetaan vaikuttavimmat palvelut

Asurnon
Geronlalogin n Pahde js
muutostyd! ja midenterveys- X Raat Laboratoro js
s " [perosobisinen| " S | S
T oimintakermnot yhma :
Avapaihde a
» Kotthorio |a i.::(,l:;l\n s ‘ Ravitsemus Potiasoopimis:
KUntoURavat  |etgpsivitoiminta (3 Gk) s - v Irtapas koskus
“urtoutukscn Suun Sarasls Somaattinen

Pethehioito rxnhuhzqal'-'x Ja T R 10 je eriois-
kotoumtoutus ’ e PRON sairaanhodo

Micterilerveys- a
PaNaakanen 1 | pahde-
tomunis s rmespaivedis

Ympanvuoro
kKawtinen alousreusvonia Kelatacs

Kuntien palvelut Valtion palvelut

& KEUSOTE
Kotk LUdanTion Nyvenartole PTH - parusterveydenhucito

€51 - enkossaitsannoto
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Pilotin onnistumisen arviointia ja kokemuksia

Teema

Keskeiset havainnot ja kokemukset

Yhteinen johtamisen suunta ja selkea rakenne

Johtamisen ndkdkulma on laajentunut ja asiakas on vahvasti
keskiossa.

Vakioidut johtamisen foorumit tukevat onnistumista.
Toimijat ovat erittdin hyvin sitoutuneet muutokseen.
Yhteinen ymmarrys palveluketjutyosta, vaikuttavuudesta ja
asiakasprosesseista on aidosti vahvistunut.

Yhteistyo ja asiakasarvo

Kaikilla toimijoilla on yhteinen, merkittava rooli asiakasarvon
tuottamisessa.

Johtamista ja kehittdmista tehddan aiempaa vahvemmin
horisontaalisessa yhteistydssa.

Talouden reunaehdot huomioidaan yhteisesti koko ketjun
kannalta ja jarjestdjaohjauksessa.

Toiminnan sujuvuus

Asiakas on aidommin keskiossa.
Tyoskentely on sujuvaa ja tavoitteellista sekd toimeenpanevaa

Roolien selkiytyminen

Palveluketjun omistaja ohjaa vaikuttavuusperusteisesti koko
ketjua.

Asiakkuuspaallikko vastaa tilannekuvasta ja kokoaa tietoa ketjun
toimivuudesta: Onko toiminta vaikuttavaa? Miten vaestoryhmalla
menee?

Palvelupaallikot vastaavat palvelujen optimaalisesta
toimivuudesta.

Hvbridikehittamistvo-ketiun-nakokulmasta
FYDFHcHKeRFtaHstyo lakokKulmasta.

Muutoksen toimivuuden arviointi

LA A

Pilotin vaikuttavuutta ja johtamisen onnistumista arvioidaan
jatkuvasti.

Pilotista on juuri valmistumassa auditointi, jossa arvioitiin
tarkemmin pilotin vaikuttavuutta, johtamisen uudistusta,
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rakentaita-ia-toimintamalleia
raKentCha-jatotrhhtarancias




PP = Palvelupaillikka
AP = Asiakkuuspaallikka

lkdantyneiden palveluketju  rw-reuspsm:
Omistaja Mari Patronen, palvelujohtaja Palo C)

HYWINVOINTI, TERVEYS,
ASIAKKUUDET IKVA MIELA Tepasa
. J
P PP PP PP PP PP PP PP PP
Asiakas—oh_jauksen Asigkkuus ja Asumis- Kotona Vammais- Perhe- Lasten- Aifuisten Kliiniset 5TH Kuntoutus- Avo- Sairaala-
kokonaisuus HYTE palvelut asumista palvelut keshis suojelu- . tuki- palvelut palvelut palvelut
tukevat palvelut palvelut terveys- palvelut
S— palvelut pdihde- ja
E : . iaali
koordinoiva PaTJc-... i Pa]_::l_ e ;‘;T::L: t Palo: PP
esimies Riitta N uia Minna Anni
Samolk uutinen Koivumaki Karppila
) \
\-—H}’

Ikdantyneiden AP Johanna Kiianmies
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Esimerkkeja palvelujen sujuvoittamisesta

Tehtavan kuvaus Vastuuhlo DL pvm
Kotihoidon asiakkaan toimintakyvyn muutostilanteiden varhaisempi, Koivumaki 31.8.2025
moniammatillinen tuki — toimintamallin kuvaus ja kayttoonotto.

Palaajapotilas-toimintamalli akuuttiosastoilla. Palomaki Valmis 4/2025

Tehostettu kuntouttava kotihoito — toimintamalli (sisaltda myos
etakuntoutuksen).

Koivumaki, Alanko,
Lahti

Omaishoidon 1d&kari-hoitaja toimintamatti

Koivamaki

Perhehoidon kehittdminenja tisddminen.

O\ T-A

Koivamaki, Pesu

akuuttisairaansijojen kdyton optimointi.

Nuutinen, Karppila

1.9.2025

Asiakkaan toimintakyvyn muutoksen tunnistaminen ja ohjaus, geneerinen Vornanen, Valmis 19.6.2025
toimintamalli. Tiilikainen.

Ikaantyneiden asiakasohjauksen koordinaatiomallin kdyttoonotto. Sakajarvi 1.9.2025
Kotiutumisen palveluprosessin kayttoonotto ikaantyneiden palveluketjussa. Samola, Palomaki 1.9.2025
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Esimerkki muutosmatkasta:

kotiutus- ja arviointitoiminnan
uudistaminen (KOTA)




KOTA-muutos ikaantyneiden palveluketjussa

Suunnitteluvaihe
12/24-

Palveluketjujohtamisen
ydintiimin PAATOS 3.12.2024.
Tunnistettiin selkea tarve
KOTA-toiminnan
uudistamiselle.

ONGELMA: akuuttiosastoilla
20% ja KOTA:ssa 64%
asumispalveluun odottavia.

lkdaantyneiden palveluketjun
kehittamisen
toimeenpanosuunnitelma 2025:
hyvaksyttiin PaJola:ssa
19.12.2024 [ virtauksen
tehostaminen palveluketjussa.

PAATOS:
lisataan kuntoutus- ja
arviointipaikkoja.
Paikkaluku jatkossa 40-60
paikkaa.

KOTA-profiili: geriatrinen ja
monialainen arviointi seka
palvelutarpeen arviointi.
Tavoitellaan asiakkaan
kotiutumista omaan kotiin.

Resurssit kohdennetaan

Valmisteluvaihe ja
kehittamisvaihe 01/25-

08/25

Toiminnan kehittamisen tuki:
Ohjausryhma seka tyopajat.
Ryhman jasenet ikdantyneiden
palveluketjuista.

Kota- toiminnan tavoitteen
kirkastaminen. Geriatrinen
kokonaisarviointi on
toiminnan keskiossa ja sita
tehddaan moniammatillisena
yhteistyona.
Asiakaskohtaisena
tavoitteena palaaminen
omaan kotiin.

Tuusulan Kotan
paikkamaara kasvoi
2901 36:een.
Mantsalan TK:n tilojen
kayttoonoton
suunnittelu alkoi
ALUEHALLITUKSEN
22.5.2025 PAATOKSEN
jalkeen.

Mantsalan Kota-
toiminnan paikkamaara
on 24.

Kahden Kota- toimintayksikon

yhtenaisen toiminnan

kaynnistyminen 1.9.2025

Laajentuneen Kota-
toiminnan kehittaminen ja
toiminnan
yhtenaistaminen.
Tavoitteena sujuvoittaa
palveluketjua ja
asiakasvirtaa.

Mantsalan Kota- toiminta
kaynnistyy.

KOTA toiminnassa 60
paikkaa.

Akuuttiosaston
paikkamaara vahenee 33
paikalla (HUS-tasoinen
suunnitelma
osastokapasiteetista).
Nettosaastovaikutus 0,5
Meur.

Kota- toiminta
vakiintuu
Ikaantyneiden
palveluketjussa

Kuntoutuminen
omaan kotiin
tavoitteeksi kaikille
asiakkaille.

0 Asiakasvirtauksen
tehostaminen, oikeat
asiakkaat oikeassa
paikassa oikean ajan

Palveluketjun toimivuus
parantuu. Vaikuttavuus ja

virtaus paranee.

Merkittava taloudellinen
hyoty. Palvelurakenteen
keventaminen

mahdollistuu.

KOTA-toiminnan kehittaminen
jatkuu
hybridikehittamistyoryhmissa.

_—7

Toiminnan muutoksista
tiedotettu henkilostoa ja
johtoa osana
paivittdisjohtamista.
Yhteisjotissa muutos
esitelty 22.8.2025

Asiakkuuksissa
korostuvat ne
asiakkaat, jotka eivat
voi turvallisesti
akuuttiosastojakson
jélkeen kotiutua
suoraan omaan kotiin
tai kotiutua
odottamaan paasya
asumispalveluihip/

osaaminen vahvistuu ja
laajenee.
(arviointitoiminta, ATET,
RAI).




Vaikuttavuuden osa-alueet KOTA-muutoksessa

Vaikuttavuuden osa-

alue
Asiakasvaikuttavuus

Haasteet tai ongelmat ennen KOTA-muutosta

Kaikki asiakkaat eivat kotiudu akuuttiosastoilta ja liiallinen osa heista
ohjautuu ymparivuorokautiseen asumispalveluun. Asiakkaiden
toimintakyky heikkenee akuuttiosastolla hanen odottaessa paasya
ruuhkautuneeseen asumispalveluun.

Tavoiteltu konkreettinen hyoty

Asiakas paasee heti akuuttihoidon paatyttya KOTAAN.
Tavoitteena on aina ensisijaisesti turvallinen
kotiutuminen ja toimintakyvyn parempi sailyminen seka
parjdaminen omassa kodissa. Asiakasta kuntoutetaan
ja toimintakykya arvioidaan aktiivisesti ja
moniammatillisesti. Asiakas kotiutuu omaan kotiin tai
asumispalveluun.

Kustannusvaikuttavuus

Turhat hoitojaksot lisdavat kustannuksia ja vahentavat palveluun tai
jatkohoitoon paasya myods muiden asiakkaiden osalta.
Akuuttiosastoilla on keskimaarin 20% asiakkaita, joiden
akuuttihoidon tarve on paattynyt. Riski erikoissairaanhoidon
ruuhkautumiseen kasvaa.

Lyhyemmat hoitojaksot akuuttihoidossa, paikkaméaaraa
saadaan pudotettua akuuttiosastoilta 33 paikkaa 1.9.
alkaen. Resurssien parempi kohdentuminen
mahdollistuu esim. kotona asumisen tukemiseen.
KOTA:sta kotiudutaan, jolloin on pienempi tarve
asumispalvelulle. Tilojen kaytt6 tehostuu. Muutos tukee
palvelurakenteen kehittamista.

Henkilostovaikuttavuus

Henkilosto voi kuormittua ja he eivat pysty keskittamaan
osaamistaan optimaalisesti esim. akuuttihoitoon.

TyOn sujuvuus paranee, tyotyytyvaisyys kasvaa.
Tyontekijoiden osaaminen hyodynnetaan oikeassa
kohdassa ketjua. Henkilosto pystyy keskittymaan
profiilin mukaiseen toimintaan. Moniammatillisuus
lisdantyy ja roolit selkiytyy. Yhteistyo lisdantyy.

Toiminnallinen /

Tehdaan paallekkaista tyota, ja syntyy hukkaa.

Toimintamallit ja —prosessit on hiottu akuuttihoitoon ja
KOTA-toimintaan. Toiminnan virtaustehokkuus paranee

prosessivaikuttavuus i ‘ '
ja asiakas saa tarvitsemansa palvelun. Asiakasarvo
lisaantyy.

Yhteistyo ja integraatio Palvelua ja asiakkaan asiaa tarkastellaan paaosin oman tulosalueen  pa|yveluketju on integroitu ja tahdatdan yhteisiin

ja toimintayksikon nakokulmasta.

tavoitteisiin. Yhteisty0 on tiivistd, moniammatillinen ja
saumattomampaa.

Tiedolla johtaminen

Paatoksenteko perustuu palvelualueen tietoon. Tilannekuvatieto ei
kata koko palveluketjua.

Tietoa hyddynnetdan vahvemmin ja vaikuttavuutta
seurataan koko palveluketjun osalta sen toimivuuden
varmistamiseksi. Paatoksenteko vahvistuu.

[ -
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Kiitos
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