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Liite 1. Varsinais-Suomen arviointiraportti syksy 2021

Paaraportti ja muiden alueiden arviointiraportit julkaisuarkistossa

Varsinais-Suomi
Juha Koivisto & Heidi Muurinen, THL

Varsinais-Suomen sosiaali- ja terveyskeskus -hankkeen avulla edistetddn asiakas- ja palveluohjauksen
kehittdmistd, hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintoja seké terveysasemien, ikdantyneiden, lasten
ja nuorten, sek& mielenterveys- ja paihdepalvelujen toimintakokonaisuuksia. Hankkeella toimeenpannaan
osaltaan Varsinais-Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmissuunnitelmaa.

Jatkossa Varsinais-Suomen kehittdmistoimintaa laajennetaan aiempaa monipuolisempiin ja eri
palvelualueet kattaviin kokonaisuuksiin. Vuoden 2020 rahoituksella alkaneen keskitetyn etdpalveluiden
tuotantoyksikon kehittdmisen keskeydyttyd hankkeen Kkehittdmistoimintaa suunnataan uudelleen ja
péivitetty hankesuunnitelma sisaltdd useita uusia kehittdmiskokonaisuuksia. Etdpalveluiden suunnittelu
jatkuu ja niiden kayttd ja kehittdminen huomioidaan kaikissa hankkeen kehittdmistoimenpiteissa ja siten
edistetddn sahkoisten palvelujen saatavuutta hyvinvointialueella. Sosiaalipalvelut ja ikdihmisten palvelut
ovat uusia kehittdmiskokonaisuuksia osana hankekokonaisuutta.

Hoidon saatavuutta kehitetddn edelleen keskittymalla erityisesti sote-keskusten toiminnan
kehittdmiseen, mutta myds lasten, nuorten ja perheiden palveluiden, mielenterveys- ja paihdepalveluiden,
sekd sosiaalipalveluiden ja ikdihmisten palveluiden kehittdmiseen. Asiakasohjauspalvelua jatkokehitetadn
ja tydhon otetaan vahvasti mukaan myds sosiaalipalvelut. Uusilla aloitettavilla toimenpiteilla edistetaan
erityisesti alueellisia, yhtendisid toimintamalleja sekd ammattilaisten vélistd yhteisty6td. Matalan
kynnyksen palvelujen tarjoaminen sekd asiakkaiden sujuvien palvelukokonaisuuksien kehittdminen ovat
lahtdkohtaisesti painopisteena kaikissa toimenpiteissd. Liséksi edistetddn jarjestdjen ja muiden
sidosryhmien osuutta palveluketjuissa seké otetaan kehittdmisessa huomioon asiakasosallisuus.

Palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden, oikea-aikaisuuden ja jatkuvuuden
parantaminen

Paasy kiireettbmaan hoitoon ja hoidon jatkuvuus

Varsinais-Suomessa on laakarin kiireetdntd kayntia yli seitseman pdivaa hoidon tarpeen arvioinnista
odottaneiden mé&ara vuoden 2018 alusta tarkasteltuna ollut useimpina tarkastelukuukausina l&helld koko
maan keskiarvoa ja pysytellyt noin 60 prosentissa. Kevadlld 2020 luku putosi muun maan tavoin
valiaikaisesti, mutta on sen jalkeen noussut lahelle koronaepidemiaa edeltdvaa tasoa. Lokakuussa 2021 yli
seitseméan paivaa odottaneita oli 54 prosenttia, koko maan luku jai noin 40 prosenttiin. Vuoden 2021 osalta
hoidon tarpeen arviointiin perustuvien Kiireettomien laékarikdyntien hoitoonpéasytietojen osuus oli
Varsinais-Suomessa 11 prosenttia kaikista l&akérin Kiireettomista kaynneistd. (Kuvio 1.).

Sairaan- tai terveydenhoitajan kiireetontd kéyntid yli seitsemén pdivdd hoidon tarpeen arvioinnista
odottaneiden maérd pysyi Varsinais-Suomessa melko vakaana kevaaseen 2021 asti. Kesalld 2021 méaara
putoaa runsaasta 25 prosentista alle 10 prosenttiin. Lokakuussa 2021 maéra oli runsas 10 prosenttia, kuten
koko maassa keskiméérin. Vuoden 2021 osalta hoidon tarpeen arviointiin perustuvien Kiireettémien
sairaan/terveydenhoitajakdyntien hoitoonpaasytietojen osuus oli Varsinais-Suomessa kahdeksan prosenttia
kaikista sairaan/terveydenhoitajan Kiireettomisté kdynneisté. (Kuvio 2).

Suun terveydenhuollon hammaslaakarin kiireetontd kéayntia yli 90 péivaéd hoidon tarpeen arvioinnista
odottaneiden maara putosi Varsinais-Suomessa kevaalld 2020 runsaasta 20 prosentista viiteen prosenttiin.
Sen jalkeen maara on kasvanut jyrkasti ja oli lokakuussa 2021 yli 30 prosenttia ja huomattavasti suurempi
kuin koko maassa keskimé&drin. Vuoden 2021 osalta hoidon tarpeen arviointiin perustuvien Kiireettdmien
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hammaslaékarikdyntien hoitoonpaasytietojen osuus oli Varsinais-Suomessa 12 prosenttia Kkaikista
hammaslaéakarin kiireettdmistd kdynneistd. (Kuvio 3.)
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Kuvio 1. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laakarin kiireettoman kaynnin odotusaika
yli 7 pv hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kaynneista
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Kuvio 2. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon sairaan-/terveydenhoitajan kiireettoman
kaynnin odotusaika yli 7 pv hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kaynneista
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Kuvio 3. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hammaslaakarin kiireettoman kaynnin
odotusaika yli 90 pv hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kdaynneista

Varsinais-Suomessa runsas 42 prosenttia asiakkaista kertoi vuonna 2020 asioivansa aina tai usein saman
la&karin kanssa. Maard on viitisen prosenttia pienempi kuin vuonna 2018. Vajaa 33 prosenttia kertoi
asioivansa aina tai usein saman hoitajan kanssa. M&ard on hieman pienempi kuin vuonna 2018. (Taulukko
1)

Taulukko 1. Hoidon jatkuvuus

2018 2020

Asioi aina tai usein saman ladkarin kanssa (%) Varsinais-Suomi 47,4 42,2
Koko maa 40,2 36,8
Asioi aina tai usein saman hoitajan kanssa (%) Varsinais-Suomi 33,5 32,9
Koko maa 32,1 29,6

Paasy sosiaalialan ammattilaisen kiireettdmalle vastaanotolle
Varsinais-Suomessa asiakas sai syyskuussa 2020 sosiaalihuollon tyontekijalle (sosiaalityontekija tai
sosiaaliohjaaja) kiireettdman ajanvarausajan (ajanvarauspyynnosta) lapsiperheiden palveluissa keskimaarin
kuuden arkipdivan kuluessa kunnissa ja keskimééarin seitseman arkipdivan kuluessa yhteistoiminta-alueilla.
Syyskuussa 2021 ajanvarausajan sai viidessa arkipéivassa niin kunnissa kuin yhteistoiminta-alueilla.
Tyoikaisten palveluissa ajanvarausajan sai syyskuussa 2021 kunnissa neljassa ja yhteistoiminta-alueilla
kuudessa arkipdivéassd, kun taas vuotta aiemmin ajanvarausajan sai keskimdarin seitsemdn arkipdivan
kuluessa kunnissa ja keskimé&&rin 13 arkipdivan kuluessa yhteistoiminta-alueilla. l&kkaiden palveluissa
ajanvarausajan sai syyskuussa 2020 keskimaarin neljan arkipdivan kuluessa kunnissa ja viiden arkipaivéan
kuluessa yhteistoiminta-alueilla, ja syyskuussa 2021 vastaavat ajanvarauksen sai kolmessa arkipaivassa.
Toisin sanoen ajanvarausajan saaminen nayttdisi syykuussa 2021 nopeutuneen, mutta arvio
kokonaistilanteesta on kuitenkin kuntien osalta epdvarma, silla vastauksia saatiin vain 13/22 kunnasta.

Sahkaisten palvelujen kayton esteet

Varsinais-Suomessa yhtd moni asukkaista kuin koko maassa keskimaéarin, 79,5 prosenttia, koki vuonna
2020 esteitd ja huolia sdhkdisten palvelujen kaytossa (Taulukko 2).
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Taulukko 2. Kokenut esiteta ja huolia sahkoisten palvelujen kaytossa

Kokenut esteitd ja huolia sahkéisten palvelujen kaytdssa (%) Varsinais-Suomi 79,5
Koko maa 79,5

Oma-arviointi

Hankkeen oma-arvioinnin mukaan ohjelman ensimmaiseen hyottytavoitteeseen kytkeytyy hankkeessa nelja
tyopakettia (tyOpaketit 1, 2, 5 ja 6), mutta tassé julkaisussa kahden jalkimmaisen ty&paketin oma-arviointi
kuvataan ohjelman toisen hydtytavoitteen alla.

Hankkeen ensimmadisen tyopaketin eli keskitetyn etépalveluiden tuotantoyksikon (Tol) osalta
tavoitteena oli kehittdd ja ottaa kayttdon Varsinais-Suomessa perustason palvelutuotannon tueksi
maakunnallinen, koko alueen kattava etdhoidon Kkeskitetty palvelutuotanto (jatkossa digiklinikka).
Hankkeen l&htotilanteen oma-arvioinnin mukaan Varsinais-Suomen alueella Omaoloa kayttavia perustason
organisaatioita oli kuusi, ja digitaalisen palvelukanavan avulla perustasolle ammattilaiseen yhteyden sai
joulukuussa 2020 noin 320 000 asukasta. Kayttdonotettavan digiklinikan tuotantovaihe olisi ollut
mahdollista aloittaa 2021 vuoden toisella vuosineljanneksella ja talldin tavoitekattavuus olisi 450 000-480
000 asukasta. Lisasi digiklinikalla tavoiteltiin ilta-aikaan ja viikonloppuihin laajenevaa palvelutuotantoa.

Syksyn 2021 oma-arvioinnin mukaan tydskentely keskitettyd etapalveluiden tuotantoyksikkod kohti on
keskeytetty ja toimenpiteen suunnitelma ja tavoitteet on padivitetty. Keskeytyksen syynd on keskitetyn
palvelutuotannon mallin toteuttamisen esteet hankeaikataulussa. Suunnitelman ja tavoitteiden paivityksen
jalkeen toimenpiteessd l&dhdetddn tuottamaan suunnitelmaa yhtendisistd Varsinais-Suomen sahkgisista
palveluista. Tarkoituksena on laatia suunnitelma séhkoisistd palveluista, jotka mahdollistavat niiden
saatavuuden yhdenvertaisesti kaikille alueen asukkaille.

Hankkeen toinen tydpaketti on henkilokohtaisen asiakasohjauspalvelun pilotointi. Tyopakettia koskevan
lahtdtilanteen oma-arvioinnin mukaan alueella ei ole ollut asiakasohjausta selkeédssd, tunnistettavassa
muodossa. Nimettyjé asiakasohjaajia ei ole ollut alueen terveyskeskuksissa. Asiakasohjausta on toteutettu
joillekin asiakasryhmille keskittymalla niissa enemman hoito- tai kuntoutussuunnitelmien laatimiseen seka
suunnitelman toteutumisen seurantaan. Naitd asiakasryhmid ovat olleet esimerkiksi diabeetikot ja
muistisairaat. Niissak&an asiakkaan kokonaistilannetta ei ole arvioitu, vaan tyd on keskittynyt
pitkdaikaissairauden hoitoon.

Syksyn 2021 oma-arvioinnin  mukaan asiakasohjaustoiminta on laajentunut  yhdeksaan
terveyskeskukseen Varsinais-Suomessa. Asiakasohjaajina toimii sairaanhoitajia, terveydenhoitajia ja
sosiaaliohjaajia. Asiakasohjaus on palvelu, jossa monialaista palvelua tai monimutkaisessa terveys- tai
eldmantilanteessa olevien asiakkaiden tilanne kdydaan lapi yhdessa asiakkaan kanssa. Sen jalkeen laaditaan
suunnitelma ja palveluiden kokonaisuus. Asiakasohjauksen asiakkaat ovat paasaantOisesti erittain
tyytyvaisia palveluun.

Toiminnan painotuksen siirtaminen raskaista palveluista ehkdisevaan ja ennakoivaan
tyohon

Perusterveydenhuolto

Varsinais-Suomessa on perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laékarikdyntien méaéré tuhatta asukasta
kohden véhentynyt tarkastelukaudella 2016-2020. Koko maan tavoin lasku kiihtyi vuonna 2020, jolloin
kéynteja oli Varsinais-Suomessa 728 tuhatta asukasta kohden. M&ard on hieman suurempi kuin koko
maassa keskimaarin (Kuvio 4). Muiden kuin ladkarikdyntien méaré on Varsinais-Suomessa ollut hieman
koko maata vahaisemp&d, mutta vuonna 2020 kdynteja oli jonkin verran enemmaén kuin koko maassa.
Kéyntien maéra kuitenkin vaheni koko maan keskiarvon tavoin (Kuvio 5). Etdasiointikdynteja on kaikista
perusterveydenhuollon avohoidon kaynneistda ollut Varsinais-Suomessa vahemman kuin koko maassa
keskimaarin. Vuonna 2020 etdasiointikayntien osuus oli 25 prosenttia, mikd oli huomattavasti enemmaén
kuin edellisend vuotena. Koko maassa etdkéaynteja oli vield suurempi maéaré eli 29 prosenttia. (Taulukko 3).
Terveyskeskuksen  l&hetteelld  erikoissairaanhoitoon  tulleiden  osuus  kaikista  pdattyneista
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erikoissairaanhoidon hoitojaksoista on Varsinais-Suomessa viime vuosina ollut selvésti pienempi kuin
koko maassa keskimaarin. Vuonna 2020 terveyskeskuksen ldhetteelld tulleiden osuus jai Varsinais-
Suomessa 13 prosenttiin, kun koko maassa luku oli kaksi kertaa suurempi eli lahes 28 prosenttia. Seké
Varsinais-Suomessa ettd koko maassa terveyskeskuksen lahetteelld erikoissairaanhoitoon tulleiden osuus
on vahentynyt vuodesta 2016 (Kuvio 6).
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Taulukko 3. Etdasiointikaynnit, % perusterveydenhuollon avohoidon kdynneista

2016 2017 2018 2019 2020
Varsinais-Suomi Miehet 16,6 15,8 17,5 17,7 24,4
Naiset 16,7 16,4 17,8 18,4 25,0
Yhteensa 16,6 16,2 17,7 18,1 24,8
Koko maa Miehet 19,3 19,0 19,4 20,6 28,0
Naiset 20,8 20,8 21,5 22,9 30,0
Yhteensa 20,2 20,1 20,6 22,0 29,2
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Kuvio 6. Terveyskeskuksen lahetteella erikoissairaanhoitoon tulleet, % kaikista paattyneista
erikoissairaanhoidon hoitojaksoista
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Varsinais-Suomessa on viime vuosina ollut lastenneuvolan erityisen tuen tarpeen mukaisia kaynteja
sekd yksilollisen tarpeen mukaisia terveystarkastuksia tasaisesti jonkin verran enemman kuin koko maassa
keskimadrin, ja madran muutokset ovat samansuuntaisia kuin koko maassa keskimaarin (Kuvio 7).
Kasvatus- ja perheneuvoloiden asiakasméérd on kasvanut vuosina 2017 ja 2018 yli 6200 asiakkaaseen,
mutta laskee vuonna 2020 alle vuoden 2016 méérén (Kuvio 8).
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Lapsiperheiden palvelut

Varsinais-Suomessa on perheiden maard kodin- ja lastenhoitopalveluissa kasvanut hienoisesti viime
vuosina, mutta kasvu taittuu vuonna 2020. Lastensuojelun kodin- ja lastenhoitopalveluissa perheité on ollut
suunnilleen koko maan keskiarvon verran. Sosiaalihuoltolain mukaisessa perhetydssa on perheiden méaara
hieman kasvanut viime vuosina, mutta kasvu taittuu vuonna 2020. Lastensuojelun tehostetussa perhetydssa
perheiden maard kasvaa myos vuonna 2020. Kodin ulkopuolelle sijoitettujen 0—17-vuotiaiden maara on
Varsinais-Suomessa ollut viime vuodet 1,6 prosenttia vastaavan ikaisestd véestostd. Kiireellisesti vuoden
aikana sijoitettuna olleita 0—17-vuotiaita on kolmena viime vuotena ollut 0,5 prosenttia vastaavan ikaisesté
vaestosta. (Taulukko 4.)

Taulukko 4. Lapsiperheiden palvelut

2016 2017 2018 2019 | 2020 |

Perheitd kodin- ja lastenhoitopalveluissa, % lapsiperheista Varsinais-Suomi 1,5 1,8 2 2,5 2,1

Koko maa 1,9 2,4 2,3 2,5 2,3
Perheita lastensuojelun kodin- ja lastenhoitopalveluissa, % Varsinais-Suomi 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3
lapsiperheista

Koko maa 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4
Perheita sosiaalihuoltolain mukaisessa perhetydssa, % Varsinais-Suomi 1,9 1,8 2,3 2,8 2,6
lapsiperheista

Koko maa 2,3 2,5 3,1 3,4 3,1
Perheita lastensuojelun tehostetussa perhetyossa, % Varsinais-Suomi 1,7 1,5 1,4 1,6 1,7
lapsiperheista

Koko maa 1,6 1,8 1,8 1,8 1,6
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0-17-vuotiaat, % vastaavan Varsinais-Suomi 1,4 1,5 1,6 1,6 1,6
ikaisesta vaestosta

Koko maa 1,4 1,4 1,5 1,6 1,6
Kiireellisesti vuoden aikana sijoitettuna olleet 0-17-vuotiaat,% Varsinais-Suomi 0,3 0,4 0,5 0,5 0,5

vastaavanikaisesta vaestosta
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Koko maa 0,3 0,4 0,4 0,4 0,4

Nuorten mielenterveyspalvelut

Varsinais-Suomessa on viime vuosina ollut 13-17-vuotiaiden erikoissairaanhoidon nuorisopsykiatrian
avohoitokéyntejd vuotta 2018 lukuun ottamatta jonkin verran vdhemman kuin koko maassa keskimaarin
(Kuvio 9). Myos psykiatrian laitoshoidon 13-17-vuotiaita potilaita on ollut vdhemman kuin koko maassa
keskimaarin, mutta vuonna 2020 maéara kasvaa hieman koko maan keskiarvoa suuremmaksi (Kuvio 10).
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Varsinais-Suomen alueella oli syyskuussa 2020 peruspalveluna kéytdssd nuorten mielenterveyshdairididen
ennaltaehkdisyyn ja hoitoon soveltuvista psykososiaalisista menetelmistd masennusoireistoon suunnattu Inter
Personal Counseling (IPC) -menetelmd. Menetelman kéyttoon oli  koulutettu kaksi ammattilaista.
Ahdistuneisuusoireiluun suunnattu CoolKids -menetelmé ei ollut kdytdssd. Muista menetelmistd alueella oli
kaytossd DKT/KKT, joiden kéyttdon oli Turussa, Kaarinassa ja Naantalissa koulutettu 32 ammattilaista seka
ART-aggression hallinta -menetelmd, jonka kayttédn oli Turussa koulutettu nelja ammattilaista, ja Theraplay-
menetelmd, jonka kéyttdon on Turussa koulutettu neljd ammattilaista.

Varsinais-Suomessa IPC- ja CoolKids -menetelmiin ei ole koulutettu osaajia hankeaikana, mutta alueella on
toteutettu Lapset puheeksi -menetelmén verkkokoulutus, jossa on koulutettu yli 50 lasten ja nuorten kanssa tai
aikuisten palveluissa tydskentelevdd ammattilaista. Liséksi alueella on aloitettu Kognitiivisen lyhytterapian -
menetelmékoulutus, jossa on mukana 60 opiskeluhuollon ja nuorisopsykiatrian ammattilaista.

Muille kuin nuorille tarkoitettuja ndyttd6n perustuvia psykososiaalisen hoidon menetelmid alueella oli
syyskuussa 2021 kaytossa aikuisille yksiloterapia psykoedukaatio Poytyallda sekd lyhytterapia Salossa.
Ikdihmisille on ollut tarjolla Pilke-toimintaa Paraisilla.

Mielenterveyteen ja paihteiden kayttoon liittyvat asioinnit

Varsinais-Suomessa on mielenterveyden ja kadyttdytymisen hairiot perusterveydenhuollon  ladkarin
avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna lisaantynyt viime vuosina tasaisesti ja maara on hivenen koko maan
keskiarvoa korkeampi. Vuonna 2020 maéra kasvaa edellisestd vuodesta 0,6 prosenttia. Pdihteiden aiheuttamat
ongelmat perusterveydenhuollon ladkarin avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyynd on ollut suunnilleen koko
maan keskiarvon luokkaa. (Taulukko 5.)

Taulukko 5. Mielenterveyden ja kayttaytymisen hairiot seka paihteiden aiheuttamat ongelmat
perusterveydenhuollon ldakarin avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna

2016 2017 2018 2019 | 2020

Mielenterveyden ja kdyttaytymisen hairiot pl. pdihteiden kayton Varsinais-Suomi 3,9 4,8 5 53 5,9
ongelmat perusterveydenhuollon lddkarin avosairaanhoidon
vastaanoton kdyntisyyna, % kirjatuista kayntisyista

Koko maa 3,9 4.4 47 5! 5,5
Paihteiden aiheuttamat ongelmat perusterveydenhuollon lddkarin  Varsinais-Suomi 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4
avosairaanhoidon vastaanoton kdyntisyyna, % kirjatuista
kayntisyista

Koko maa 0,4 0,5 0,5 0,5 0,5

Varsinais-Suomessa on viime vuosina ollut pdihdehuollon avopalveluissa asiakkaita jonkin verran vahemman
kuin koko maassa keskiméérin ja vuonna 2020 madadrd pienenee jonkin verran. My0s péihteiden vuoksi
sairaaloiden ja terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettuja potilaita on ollut jonkin verran véhemman kuin koko
maassa keskimaérin ja maard on aavistuksen pienentynyt viime vuosina. Paihdehuollon laitoksissa hoidossa
olleita asiakkaita on Varsinais-Suomessa ollut viime vuosina hieman enemman kuin koko maassa keskiméaarin ja
vuonna 2020 méaré kasvaa jonkin verran edeltéviin vuosiin verrattuna. (Taulukko 6.)

Taulukko 6. Pdihdehuollon avopalveluiden asiakkaat seka paihteiden vuoksi sairaaloiden ja
terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidetut

2016 2017 2018 2019 m

Paihdehuollon avopalveluissa asiakkaita / 1 000 asukasta Varsinais-Suomi 6,3 6,3 6,6 6,4 55
Koko maa 8,2 8 7,4 7,1 6,1
Paihteiden vuoksi sairaaloiden ja terveyskeskusten Varsinais-Suomi 1,9 1,8 1,8 1,6 1,6
vuodeosastoilla hoidetut potilaat / 1 000 asukasta
Koko maa 2,8 2,8 2,8 2,8 2,6
Varsinais-Suomi 2,7 2,9 2,3 2,4 3,1

Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet asiakkaat / 1 000



Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman hyotytavoitteiden toteutumisen kansallinen arviointi: Syksy 2021

asukasta

Koko maa 2,4 2,4 2,3 2,2 2,0

Varsinais-Suomessa on alkoholia liikaa kéyttavien osuus 65 vuotta tayttaneista ollut koko tarkastelujaksolla
jonkin verran suurempi kuin koko maassa keskimaérin. (Taulukko 7.)

Taulukko 7. Alkoholia liikaa kayttavien osuus 65 vuotta tayttaneista

2016 2017 2018 2019 2020

Alkoholia litkaa kayttévien osuus (AUDIT-C) (%), 65 vuotta Varsinais-Suomi 34,6 35,5 35,6 35,1
tayttaneet
Koko maa 32,1 33,7 31,1 34,3 34,3

Varsinais-Suomessa on ik&vélilla 25-80 wvuotta tapahtuneiden alkoholiperdisten kuolemien vuoksi
menetettyjen elinvuosien lukumé&dréé alimmassa tuloviidenneksessa ollut jonkin verran pienempi viime vuosina
kuin koko maassa keskiméaarin. (Taulukko 8.).

Taulukko 8. Alkoholikuolemiin menetetyt elinvuodet

2016 2017 2018 2019

Alkoholikuolemat, menetetyt elinvuodet (PYLL) ikavalilla 25-80 vuotta / Varsinais-Suomi 2906 2736 2737 3054
100 000 vastaavanikaista, pienituloiset
Koko maa 3476 3244 3153 3145

Varsinais-Suomessa oli vuosina 2016-2018 l&dhes yhtd monta C-hepatiitti-infektiota kuin koko maassa
keskimadrin. Huumeiden kayttdjien terveysneuvontapisteiden asiakkaita on Varsinais-Suomessa ollut vuotta 2019
lukuun ottamatta reippaasti enemmaén kuin koko maassa keskimaérin. (Taulukko 9.)

Taulukko 9. C-hepatiitti-infektiot ja huumeiden kayttajien terveysneuvontapisteiden asiakkaat

2016 2017 2018 2019 2020

C-hepatiitti-infektioita (kaikki tartuntatavat yhteensd) /100  Varsinais-Suomi 21,4 21,4 19
000 asukasta
Koko maa 20,8 20,2 21,2
Huumeiden kayttajien terveysneuvontapisteiden asiakkaat/ Varsinais-Suomi 253,4 248,33 238,2 2455 289,2
100 000 asukasta
Koko maa 117,4 1346 1462 320 1816

Ikaihmisten palvelut ja muistisairauksien ennaltaehkaisy

Varsinais-Suomessa 75 vuotta tayttaneistd 91,6 prosenttia asui kotona vuonna 2020. Maaré on hieman kasvanut
viime vuosina. Omaishoidon tuen hoidettavia heistd oli vuonna 2020 4,5 prosenttia. S&annollisen kotihoidon
piirissd heistd oli vuonna 2020 16,1. M&ar& on hieman pienentynyt viime vuosina. Tavallisen palveluasumisen
asiakkaita heistd oli vuonna 2020 0,7 prosenttia. Tehostetun palveluasumisen asiakkaina heista oli vuonna 2020
runsas 7 prosenttia. (Taulukko 10.)

Taulukko 10. 75 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

2016 2017 2018 2019 2020

Kotona asuvat 75 vuotta tayttaneet, % vastaavanikaisesta Varsinais-Suomi 90,5 90,9 90,9 914 91,6
vaestosta

Koko maa 90,9 91,1 91,3 91,7 91,9
Omaishoidon tuen 75 vuotta tayttaneet hoidettavat vuoden Varsinais-Suomi 4,5 4.6 4,6 4.6 4,5

aikana, % vastaavanikaisesta vaestosta
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Koko maa 4,7 48 4,8 48 4,6
Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 75 vuotta tayttaneet Varsinais-Suomi 17,4 18 17,8 169 16,1
asiakkaat, % vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 17,2 17,4 17 16,5 159
Ikdantyneiden tavallisen palveluasumisen 75 vuotta tayttaneet  Varsinais-Suomi 1 0,8 0,8 0,7 0,7
asiakkaat 31.12., % vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 0,9 0,8 0,7 0,7 0,7
Ikdantyneiden tehostetun palveluasumisen 75 vuotta tayttaneet Varsinais-Suomi 6,6 6,8 7,2 7,1 7,2
asiakkaat 31.12., % vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 7,3 7,5 7,6 7,3 7,3

Varsinais-Suomessa 85 vuotta tayttaneista vajaa 82 prosenttia asui kotona vuonna 2019. Maara on hieman
kasvanut viime vuosina. Omaishoidon tuen hoidettavia heistd oli vuonna 2020 6,6, prosenttia. S&&nnollisen
kotihoidon piirissé heist oli vuonna 2020 33,2 prosenttia, hieman véhemman kuin edeltdvind vuosina. Tavallisen
palveluasumisen asiakkaita heistd oli vuonna 2020 1,7 prosenttia. Tehostetun palveluasumisen asiakkaina heista
oli vuonna 2020 vajaa 16 prosenttia. M&ara on hienoisesti kasvanut viime vuosina. (Taulukko 11.)

Taulukko 11. 85 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

2016 2017 2018 2019 2020

Kotona asuvat 85 vuotta tayttaneet, % vastaavanikdisestd vaestosta Varsinais-Suomi 79,9 80,7 80,9 81,4 81,8
Koko maa 80,6 81,2 81,4 82,4 82,4
Omaishoidon tuen 85 vuotta tayttaneet hoidettavat vuoden aikana, % Varsinais-Suomi 6,1 6,3 6,3 6,1 6,6

vastaavanikaisesta vaestosta
Koko maa 6,7 6,9 7,1 6,8 6,7

Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 85 vuotta tayttaneet asiakkaat, Varsinais-Suomi 34,4 35 36,1 34,4 33,2
% vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 34,7 34,5 34,5 33,6 32,8
Ikaantyneiden tavallisen palveluasumisen 85 vuotta tayttaneet Varsinais-Suomi 2,4 1,9 1,9 1,8 1,7
asiakkaat 31.12., % vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 2,1 1,8 1,7 1,6 1,7
Ikdantyneiden tehostetun palveluasumisen 85 vuotta tayttaneet Varsinais-Suomi 13,7 14,2 15,2 15,4 15,9
asiakkaat 31.12., % vastaavanikaisesta vaestosta

Koko maa 15,6 15,9 16,3 15,8 16,0

Varsinais-Suomen alueella 50 prosentilla kunnista ja 67 prosentilla yhteistoiminta-alueista oli syyskuussa 2020
kéytossa muistisairauksien ennaltaehkdisyyn tahtddvé elintapaohjauksen toimintamalli. Sen sijaan syyskuussa
2021 toimintamalli ei kyselyvastausten mukaan enda ollut kdytdssa yhteistoiminta-alueilla, kun taas kuntien
kohdalla se oli kaytdssa useammassa eli 58 prosentissa kunnista.

Sahkoisen palvelukanavan kautta annettava ammattihenkilon neuvonta ja ohjaus

Varsinais-Suomen alueella séhkdisen palvelukanavan kautta annettavaa ammattihenkildn neuvontaa ja ohjausta
sosiaali- ja terveydenhuoltoon liittyvissa asioissa oli syyskuussa 2020 lapsiperheiden palveluissa 75 prosentissa
kunnista ja 83 prosentissa yhteistoiminta-alueista. Syyskuussa 2021 yhteistoiminta-alueilla toiminta oli
laajentunut 100 prosenttiin, mutta kyselyvastausten mukaan kunnista maara oli laskenut 46,2 prosenttiin. Nuorten
palveluissa sahkdisen palvelukanavan kautta neuvontaa ja ohjausta syyskuussa 2020 annettiin 63 prosentissa
kunnista ja 50 prosentilla yhteistoiminta-alueista. Syyskuussa 2021 tilanne oli ennallaan.

Tyoikéisten palveluissa sahkoinen palvelukanava oli syyskuussa 2020 kaytdssé 56 prosentissa kunnista ja 50
prosentissa yhteistoiminta-alueista, ja ikaantyneiden palveluissa 82 prosenttia kunnista ja 100 prosenttia
yhteistoiminta-alueista. Kyselyvastausten mukaan syyskuussa 2021 séhkoiset palvelukanavat eivat olleet enda
lainkaan kaytdssé yhteistoiminta-alueilla ja kunnissa niiden osuus oli laskenut tydikdisten palveluissa 42
prosenttiin ja ikdantyneiden palveluissa 69 prosenttiin.
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Matalan kynnyksen avoimet fyysiset kohtaamispaikat ja yhteisososiaality®

Varsinais-Suomen alueella oli syyskuussa 2020 yhteensd 22 (20 kunnissa ja 2 yhteistoiminta-alueilla) lasten,
nuorten ja perheiden matalan kynnyksen avointa fyysistd kohtaamispaikkaa (esim. asukastila tai “yhteinen
olohuone™), joissa on saatavilla sosiaali- ja/tai terveydenhuollon lakisaateistd ohjausta ja neuvontaa. Vuoden 2021
syyskuuta koskevat kyselyvastaukset eroavat merkittavasti edellisvuodesta ja niiden mukaan lasten, nuorten ja
perheiden kohtaamispaikkoja olisi vain seitsemén (nelj& kunnissa ja kolme yhteistoiminta-alueilla).

Alueella oli syyskuussa 2020 yhteensd 17 (16 kunnissa ja 1 yhteistoiminta-alueella) kaikille asukkaille
tarkoitettua matalan kynnyksen avointa fyysistd kohtaamispaikkaa (esim. asukastila tai ”yhteinen olohuone”),
joissa on saatavilla sosiaali- ja/tai terveydenhuollon lakisaateista ohjausta ja neuvontaa. Vuoden 2021 syyskuussa
naiden kohtaamispaikkojen kokonaismaéara oli pysynyt ennallaan (12 kunnissa ja 5 yhteistoiminta-alueilla).

Varsinais-Suomen  alueen sosiaalitoimessa tehtiin  syyskuussa 2020 kyselyvastauksen mukaan
yhteisOsosiaalityotd, kuten etsivdd sosiaalityGtd tai erityisryhmien parissa tehtdvéd sosiaalityotd, asukkaiden
tarpeiden kannalta arvioituna jonkin verran (3). Vuoden 2021 syyskuussa tilanne oli yhteistoiminta-alueiden
osalta ennallaan, mutta alueen kunnissa yhteisdsosiaality6té tehtiin vain hieman (2) (1 = ei lainkaan, 5= tarpeita
vastaavalla tavalla.

Oma-arviointi

Hankkeen oma-arvioinnin mukaan ohjelman toiseen hyotytavoitteeseen kytkeytyy hankkeessa nelja tyopakettia,
jotka ovat Arkeen Voimaa -toimintamallin maakunnallinen kayttoonotto (To3), elintapaohjauksen
prosessinomainen palvelutuotanto ja unettomuuden ladkkeettémén hoidon koulutukset (To4), perhekeskus-
konseptin jatkokehitys ja Lapset puheeksi -koulutukset (To5) seka lasten ja nuorten matalankynnyksen
mielenterveys- ja paihdepalveluiden koordinaation ja saatavuuden lisdédminen (T06).

Arkeen voimaa -toimintamalli oli syksyn 2021 oma-arvioinnin mukaan kaytdssa jo 15/27 kunnassa. Jokaisessa
kunnassa on jarjestetty ainakin yksi Arkeen Voimaa- ryhma. Ryhmid on pidetty etdnd ja lasnéolototeutuksena.
Uusia Arkeen Voimaa - ohjaajia sekd ohjaajien kouluttajia on koulutettu, mikd mahdollistaa mallin edelleen
laajentamisen jatkossa.

Neljannen tydpaketin eli elintapaohjauksen prosessinomainen palvelutuotanto ja unettomuuden l&&kkeeton
hoito koulutukset osalta on l&ht6tilanteen oma-arvioinnissa todettu, ettei pitkdkestoisen unettomuuden
ensisijaisena hoitona oleva kognitiivinen kayttaytymisterapia toteudu alueella. Syksyn 2021 oma-arvioinnin
mukaan unihoitajia on koulutettu alueelle liséa ja lisaksi unihoitajatoiminnan aloittamista on tuettu. Talla hetkella
palvelua on tarjolla yhdekséssa terveyskeskuksessa ja toiminnan jalkauttamisen tueksi tydstetddn alueellinen
ohjeistus.

Perhekeskus -konseptin jatkokehitys ja Lapset puheeksi -koulutukset -tyopaketin (To5) osalta
prosessitavoitteina on perhekeskustoimintamallin laatiminen ja pilotoiminen, Lapset puheeksi -menetelmédosaajien
kouluttaminen sekd Pyyda apua -menetelman kayttoon ottaminen Varsinais-Suomen kunnissa. Syksyn 2021 oma-
arvioinnin mukaan perhekeskus -toimintamallin tydstaminen on aloitettu alueellisilla tydpajoilla, joiden jélkeen
laaditaan perhekeskusmalli Varsinais-Suomeen. Lisaksi on toteutettu Lapset puheeksi -menetelman
verkkokoulutus, jossa on koulutettu yli 50 lasten ja nuorten kanssa tai aikuisten palveluissa tydskentelevaa
ammattilaista. Pyyda apua -kuuntelemisen mallia on levitetty alueella jarjestamélld koulutuksia 17 kunnassa.

Lasten ja nuorten matalan kynnyksen mielenterveys- ja pdihdepalveluiden koordinaation ja saatavuuden
lisddminen -tyOpaketin (To06) tavoitteina on muun muassa, ettd 300 ammattilaista on koulutettu kognitiivisen
Iyhytterapian menetelmiin ja menetelmat on otettu ké&yttéon arjessa, erikoissairaanhoidon ja perustason vélille
sijoittuva jononpurkutiimi on perustettu. Lisdksi tulostavoitteena on, ettd yhteistydalueella toteutetaan
menetelmakoulutuksia ja interventioita nuorille sek& erikoissairaanhoidon konsultaatiota perustasolle hankkeessa
laaditun yhteisen mallin mukaisesti. Syksyn 2021 oma-arvioinnin mukaan alueella on aloitettu Kognitiivisen
Iyhytterapian -menetelmékoulutus, jossa on mukana 60 opiskeluhuollon ja nuorisopsykiatrian ammattilaista.
Perus- ja erikoistason yhteistyon lisaédmiseksi on aloittanut Tyks Varhain -pilottitydryhma (tavoitteissa mainittu
jononpurkutiimi), jossa toimintaa pilotoidaan viidessa kunnassa. Tyks yhteistydalueella on myds aloitettu
yhteistydskentely ja vertaiskehittdminen nuorten psykososiaalisen tuen osalta.
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Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden parantaminen

Asiakastyytyvaisyys ja palvelujen sujuvuus

Asiakkaat olivat Varsinais-Suomessa vuosina 2018 ja 2020 tyytyvéisid terveysaseman vastaanottopalveluihin
(asteikko 1=tdysin eri mieltd — 5=tdysin samaa mieltd). Tyytyvdisyys kohtaamiseen ja asiakaspalveluun on
aavistuksen parantunut vuodesta 2018. Asiakkaat kokivat vuonna 2020, etta heistd valitettiin kokonaisvaltaisesti
(4,8), hoitoa koskevat péatokset tehtiin yhteistydssa (4,7), saatu palvelu koettiin hyddylliseksi (4,7) ja tarvittu
palvelu/hoito saatiin, kun sité tarvittiin (4,6). (Taulukko 12.)

Taulukko 12. Asiakastyytyvaisyys

2018 2020

Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Kohtaaminen, Varsinais-Suomi 4,6 4,8
asiakaspalvelu

Koko maa 4,6 47
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Osallistuminen Varsinais-Suomi 4,7 4,7
paatoksentekoon

Koko maa 4,6 47
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Palvelun hyddyllisyys Varsinais-Suomi 4,7 4,7

Koko maa 4,6 47
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Palvelun toteutuminen Varsinais-Suomi 4,6 4,6
kohtuullisessa ajassa

Koko maa 4,6 4,6

My6s suun terveydenhuollon palveluun oltiin vuonna 2018 tyytyvéisid. Asiakkaat kokivat, ettd heista
valitettiin kokonaisvaltaisesti (4,7), hoitoa koskevat paatokset tehtiin yhteistyossa (4,7), saatu palvelu koettiin
hyddylliseksi (4,8) ja tarvittu palvelu/hoito saatiin, kun sité tarvittiin (4,6).

Varsinais-Suomessa vuonna 2020 terveyspalveluja kéytténeistd runsas 57,5 prosenttia koki palvelun sujuvaksi.
Madré on jonkin verran suurempi kuin koko maassa keskimaarin. Myos sosiaalipalveluja kdyttaneista useampi
kuin koko maassa keskiméaarin koki palvelun sujuvaksi. Maard on yli kymmenen prosenttia suurempi kuin
alueella vuonna 2018. (Taulukko 13.)

Taulukko 13. Palvelujen sujuvuus

2018 2020

Koki palvelun sujuvaksi, (%) terveyspalveluja kdyttaneista Varsinais-Suomi Miehet 60,1 63,4
Naiset 56,6 52,5
Yhteensa 58,2 57,5
Koko maa Yhteensa 55 54,3
Koki palvelun sujuvaksi, (%) sosiaalipalveluita kdytténeistd ~ Varsinais-Suomi Miehet 45 58,1
Naiset 44 53,9
Yhteensa 44,5 56
Koko maa Yhteensa 46,1 51,6

Asiakaskohtaisen vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mittaaminen
Varsinais-Suomen alueella asiakaskohtaisia vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mittareista oli syyskuussa 2020
sosiaalipalveluissa kaytossd Kykyviisari (20 % kunnista ja 100 % yhteistoiminta-alueista) ja vuonna 2021 sen
kayttd oli laajentunut kunnissa jonkin verran (46 % kunnista ja 100 % yhteistoiminta-alueista).

Liséksi syyskuussa 2020 ja 2021 oli kaytdssa RAI-vélineistodn kuuluva mittari (50 % kunnista ja 100 %
yhteistoiminta-alueista) eli sen kédyttd on pysynyt ennallaan. AVAIN-mittari ei ollut kdytdssa Varsinais-Suomen
alueella syyskuussa 2020 eiké syyskuussa 2021.
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Lahtotilanteessa syyskuussa 2020 kaytossd oli myds RAVA-mittari. Ajalla 1.9.2020-31.8.2021
asiakaskohtaisista  vaikuttavuuden ja toimintakyvyn arvioinnin mittareista k&ytt4 on laajennettu
hyvinvointimittarin ja Tuva-mittarin osalta.

Rakenteellinen sosiaalityd

Rakenteellisen sosiaalitydn toimintamalli oli syyskuussa 2020 kéytdssa 59 prosentilla kunnista ja 50 prosentilla
yhteistoiminta-alueista. K&ytossé oleva toimintamalli oli sosiaalinen raportointi. Syyskuun 2021 kyselyvastauksen
mukaan rakenteellisen sosiaalityon toteuttamista ei ole kuluneen vuoden aikana laajennettu lukuun ottamatta yhta
kuntaa, jossa on laajennettu asiakasryhmid ja asioiden késittelyd johtoryhmassa.

Oma-arviointi
Hankkeen oma-arvioinnin mukaan ohjelman kolmanteen hyétytavoitteeseen kytkeytyvét kaikki tydpaketit. Niiden
osalta syksyn 2021 oma-arvioinnin tulokset on kuvattu kahden ensimmaisen hyotytavoitteen alla.

Palveluiden monialaisuuden ja yhteentoimivuuden varmistaminen

Paivystyskaynnit, toistuvat ladkarikaynnit ja ensihoidon kuljetukset

Varsinais-Suomessa on ollut perusterveydenhuollon péivystyskaynteja selvasti enemman viime vuosina kuin koko
maassa keskimaarin. Vuonna 2020 kéaynteja oli 582 tuhatta asukasta kohti, kun koko maassa oli keskimaéarin 377
kayntid. (Taulukko 14.)

Varsinais-Suomen alueen yhteispaivystyksessa on ajanjaksolla 1.9.2018-31.8.2019 ollut yhteensa 109 330
kéyntid ja ajanjaksolla 1.9.2019-31.8.2020 yhteensda 103 227 kayntid. Ajanjaksolla 1.9.2020-31.8.2021
kayntimaarat ovat kasvaneet ja niita on ollut yhteensa 140 937.

Terveyskeskuslaakarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kdyneiden osuus terveyskeskuslaakarin
vastaanotolla k&yneistd on Varsinais-Suomessa viime vuosina ollut samalla tasolla kuin koko maassa keskiméaarin.
Sek& Varsinais-Suomessa ettd koko maassa yli 10 kertaa vastaanotolla kdyneiden osuus on pienentynyt noin
yhdesta prosentista noin 0,5 prosenttiin. (Taulukko 15.)

Yli 75-vuotiaiden ensihoidon kuljetusten maarda kotoa ja hoitopaikasta Varsinais-Suomen alueelta ei ollut
saatavissa ajanjaksoilta 1.9.2018-31.8.2019 ja 1.9.2019-31.8.2020. Ajanjaksolla 1.9.2020 - 31.8.2021 kuljetusten
madara oli 16 287.

Taulukko 14. Paivystyskaynnit perusterveydenhuollossa (ml. yhteispdivystys)
/ 1000 asukasta

‘ 2016 2017 2018 2019 2020
Varsinais-Suomi Miehet 538 507 530 491 417
Naiset 706 669 706 664 582

Yhteensa 624 590 620 580 501

Koko maa Miehet 364 356 375 345 336
Naiset 445 437 461 422 417

Yhteensa 405 397 418 384 377

Taulukko 15. Terveyskeskusladkarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kadyneet,
% terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kdyneista

‘ 2016 2017 2018 2019 2020
Varsinais-Suomi Miehet 0,6 0,6 0,6 0,5 0,3
Naiset 1,0 0,9 0,9 0,8 0,6

Yhteensa 0,8 0,8 0,8 0,7 0,5

Koko maa Miehet 0,8 0,8 0,8 0,6 0,4

Naiset 1,2 1,2 1,2 0,9 0,6
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Yhteensi 1,0 1,0 1,0 0,8 0,5

Palvelujen yhteentoimivuus

Varsinais-Suomessa vuonna 2020 terveyspalveluja kayttaneista 24 prosenttia koki pompottelun palvelupisteesté
toiseen ja runsas 40 prosenttia tietojen kyselyn useaan kertaan haitanneen hoidon saantia. Maérat ovat jonkin
verran pienemmat kuin vuonna 2018. Sosiaalipalveluja vuonna 2020 kayttaneista 35 prosenttia koki pompottelun
palvelupisteestd toiseen ja vajaa 46 prosenttia tietojen kyselyn useaan kertaan haitanneen palvelun saantia. Maarat
ovat runsaat viisi prosenttia pienempid kuin vuonna 2018. (Taulukko 16.)

Taulukko 16. Palvelujen yhteentoimivuus

2018 2020

Hoidon saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, (%)  Varsinais-Suomi Miehet 26,5 21,4
terveyspalveluja kayttaneista

Naiset 26,2 26,2
Yhteensa 26,4 24
Koko maa Yhteensa 28,4 27
Hoidon saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) Varsinais-Suomi Miehet 43,6 33,5
terveyspalveluja kayttaneista
Naiset 47,5 46,7
Yhteensa 45,7 40,6
Koko maa Yhteensa 48,2 43,6
Palvelun saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, (%) Varsinais-Suomi Miehet 41,9 32,3
sosiaalipalveluja kayttaneista
Naiset 40,5 37,7
Yhteensa 41,2 35
Koko maa Yhteensa 37,2 37,1
Palvelun saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) Varsinais-Suomi Miehet 53 45
sosiaalipalveluja kayttaneista
Naiset 50,4 46,3
Yhteensa 51,7 45,6
Koko maa Yhteensa 51,2 48,2

Yhdessa sovitut toimintamallit Kelan kanssa
Varsinais-Suomen alueella oli syyskuussa 2020 kéytossa yhdessd sovittu toimintamalli Kelan kanssa
asiakasasioiden késittelyd varten toimeentulotuen ja muiden etuuksien (kunnista 81 % ja yhteistoiminta-alueista
33 %), Kelan palveluiden (esim. kuntoutusohjaus ja -konsultointi) (kunnista 60 % ja yhteistoiminta-alueista 33 %)
sekd sosiaalihuollon erityista tukea tarvitsevien asiakkaiden tunnistamisen ja yhteistyon osalta (kunnista 50 % ja
yhteistoiminta-alueista 33 %).

Syyskuun 2021 kyselyvastausten mukaan koko hyvinvointialueen ja Kelan yhteiset toimintamallit
asiakasasioiden Kkasittelyd varten niin toimeentulotuen ja muiden etuuksien, Kelan palveluiden seka
sosiaalihuollon erityisté tukea tarvitsevien asiakkaiden tunnistamisen ja yhteistyon osalta olivat kehitteilla.

Yhteinen toimintamalli ty6ttdmien ty6- ja toimintakyvyn tuen tarpeiden arviointia varten

Varsinais-Suomen alueella 94 prosentilla kunnista ja 83 prosentilla yhteistoiminta-alueista oli syyskuussa 2020
sovittu yhteinen toimintamalli tyéttdmien tyd- ja toimintakyvyn tuen tarpeiden arviointia varten. Syyskuun 2021
kyselyvastauksen mukaan koko hyvinvointialueen yhteinen toimintamalli ty6ttémien tyd- ja toimintakyvyn tuen
tarpeiden arviointia varten on kehitteilld ja kyseinen malli on tyokyvyn tuen tiimi.

Avun tai tuen saaminen yhdella yhteydenotolla
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Jotta asiakkaan tilanne voidaan arvioida kokonaisuutena ja hdn saa tarvittavan avun tai tuen yhdella
yhteydenotolla, Varsinais-Suomen hankkeessa on aloitettu asiakasohjauksen pilotointi helmikuussa 2021.
Asiakasohjauksessa tehd&an yhteistyota terveys- ja sosiaalipalvelujen, vanhuspalvelujen ja Kelan sekd 3. sektorin
palvelujen kesken. Muissa toimenpiteissa pyritaddn jatkuvasti pohtimaan kokonaisuutta ja kehittdméan palveluja
sosiaali- ja terveydenhuollon ndkékulmasta.

Oma-arviointi

Hankkeen oma-arvioinnin mukaan ohjelman neljanteen hyotytavoitteeseen kytkeytyvat kaikki tyopaketit
ensimmaistd tyopakettia (keskitetty etdpalveluiden tuotantoyksikkd Tol) lukuun ottamatta. Niiden osalta syksyn
oma-arvioinnin tulokset on kuvattu kahden ensimmaisen hyotytavoitteen alla.

Keskeiset huomiot

Palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden, oikea-aikaisuuden ja jatkuvuuden parantaminen
Varsinais-Suomessa oli ladkérin kiireetontd kéyntié yli seitseman péivaa hoidon tarpeen arvioinnista odottaneita
lokakuussa 2021 selvasti enemmén kuin koko massa keskimé&arin. Suun terveydenhuollon hammaslaédkérin
kiireetonta kayntia yli 90 paivaa hoidon tarpeen arvioinnista odottaneiden maara oli huomattavasti suurempi kuin
koko maassa keskimaérin. Hoidon jatkuvuus oli Varsinais-Suomessa 2020 hieman heikompaa kuin vuonna 2018.
Sosiaalihuollossa kiireettdmén ajanvaraus ajan saaminen sosiaalialan ammattilaiselle oli syyskuussa 2021
nopeutunut verrattuna vuoden takaiseen tilanteeseen niin lapsiperheiden, tyoikdisten kuin ik&antyneiden
palveluissa, mutta vastauksia ei saatu kaikista kunnista. Ajan sai melko nopeasti, noin 3-6 paivassa.
Varsinais-Suomessa hoidon saatavuuden tilanne on koko maan lukuun verrattuna heikompi, ja saatavuuden
edistdmiseen thtadvia toimenpiteitd on keskeytetty ja uusia suunnitelmia on laadittu. Syksylla 2021 oltiin paljolti
vield kehittdmisen alkuvaiheessa. Saatavuutta edistdvd asiakasohjaustoiminta oli kuitenkin hankeaikana
laajentunut yhdeksdan terveyskeskukseen ja asiakasohjaajina toimii sairaanhoitajia, terveydenhoitajia ja
sosiaaliohjaajia.

Toiminnan painotuksen siirtdminen raskaista palveluista ehkaisevaan ja ennakoivaan tyéhon

Etéasiointikdyntien maara kasvoi Varsinais-Suomessa selvésti vuonna 2020, mutta oli kuitenkin pienempi kuin
koko maassa keskimadrin. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon l&&kérikayntien maara oli vuonna 2020
hieman suurempi kuin koko maassa keskiméarin. Terveyskeskuksen lahetteelld erikoissairaanhoitoon tulleiden
osuus kaikista paattyneista erikoissairaanhoidon hoitojaksoista on Varsinais-Suomessa ollut viime vuosina selvasti
pienempi kuin koko massa keskimaarin.

13-17-vuotiaiden erikoissairaanhoidon nuorisopsykiatrian avohoitokdynteja ja laitoshoidon potilaita on
Varsinais-Suomessa ollut viime vuosina jonkin verran vahemman kuin koko maassa keskimaarin. Jalkimmaisen
maara nousi kuitenkin vuonna 2020 hieman koko maan keskiarvoa suuremmaksi. Alueella oli toteutettu Lapset
puheeksi -menetelmén verkkokoulutus, jossa oli koulutettu yli 50 ammattilaista.

Varsinais-Suomessa on mielenterveyden ja kayttdytymisen héiriét perusterveydenhuollon 1&8kérin
avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna lisadntynyt viime vuosina tasaisesti ja méaara on hivenen koko maan
keskiarvoa korkeampi. Paihdehuollon avopalveluissa on asiakkaita ollut jonkin verran vdhemman kuin koko
maassa keskimadrin ja vuonna 2020 maira pienenee jonkin verran. Myds péihteiden vuoksi sairaaloiden ja
terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettuja potilaita on ollut jonkin verran vdhemmén kuin koko maassa
keskimadrin ja maard on aavistuksen pienentynyt viime vuosina. Péihdehuollon laitoksissa hoidossa olleita
asiakkaita on Varsinais-Suomessa ollut viime vuosina hieman enemman kuin koko maassa keskiméaarin ja vuonna
2020 maéara kasvaa jonkin verran edeltaviin vuosiin verrattuna.

Varsinais-Suomessa on alkoholia liikaa kayttavien osuus 65 vuotta taytténeistd ollut koko tarkastelujaksolla
jonkin verran suurempi kuin koko maassa keskimé&arin. Huumeiden kayttajien terveysneuvontapisteiden
asiakkaita on Varsinais-Suomessa ollut vuotta 2019 lukuun ottamatta reippaasti enemman kuin koko maassa
keskimaarin.
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Sahkoisen palvelukanavan kautta annettavaa ammattihenkilén neuvontaa ja ohjausta sek& matalan kynnyksen
avoimia fyysisia kohtaamispaikkoja koskevat maarat ovat Varsinais-Suomen osalta epdvarmoja, mutta ainakaan
ne eivat nayttaisi lisdantyneet hankeaikana.

Konkreettisena kehittdmistoimenpiteend syksylld 2021 Arkeen Voimaa -toimintamallin maakunnallinen
kayttdonotto oli edennyt ja toimintamalli oli k&ytdssa 15 kunnassa, joista jokaisessa on jarjestetty ainakin yksi
ryhmé. Myds unettomuuden hoito on edennyt, kun uusia unihoitajia on koulutettu lisaa ja palvelua on nyt tarjolla
yhdekséssé terveyskeskuksessa, kun vuosi sitten palvelu ei ole toteutunut alueella. Perhekeskus-toimintamallin
suunnittelu on aloitettu ja alueella on koulutettu ammattilaisia Lapset puheeksi -menetelmdan, Pyydd apua -
malliin ja kognitiiviseen lyhytterapia -menetelméaan.

Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden parantaminen
Varsinais-Suomessa tyytyvaisyys kohtaamiseen ja asiakaspalveluun terveysaseman vastaanottopalveluissa oli
vuonna 2020 aavistuksen parantunut vuodesta 2018. Sosiaalipalveluja kayttaneista yli kymmen prosenttia useampi
kuin vuonna 2018 koki palvelun sujuvaksi vuonna 2020.

Ajalla 1.9.2020-31.8.2021 asiakaskohtaisten vaikuttavuuden ja toimintakyvyn arvioinnin mittareiden kayttoa
on Varsinais-Suomessa laajennettu hyvinvointimittarin ja Tuva-mittarin osalta.

Palveluiden monialaisuuden ja yhteentoimivuuden varmistaminen

Asiakaspalautekyselyjen mukaan palvelujen yhteentoimivuus ndyttdisi hivenen parantuneen Varsinais-Suomessa
vuoden 2018 jalkeen. Alueella on kuitenkin ollut perusterveydenhuollon péivystyskdynteja selvasti enemmén
viime vuosina kuin koko maassa keskimadarin. Yhteispaivystyksessa kdyntien maara kasvoi alueella huomattavasti
viimeiselld tarkastelujaksolla verrattuna vuoden ja kahden vuoden takaisin méariin. Toisaalta sekd Varsinais-
Suomessa ettd koko maassa yli 10 kertaa terveyskeskuslaakarin vastaanotolla vuodessa kdyneiden osuus on viime
vuosina pienentynyt noin yhdestd prosentista noin 0,5 prosenttiin.

Varsinais-Suomessa  kdyttdonotettava asiakasohjaus on palvelu, jossa monialaista palvelua tai
monimutkaisessa terveys- tai eldmaéntilanteessa olevien asiakkaiden tilanne kdydaan lapi yhdessa asiakkaan
kanssa. Sen jalkeen laaditaan suunnitelma ja palveluiden kokonaisuus. Asiakasohjauksen asiakkaat ovat olleet
padsaantoisesti erittain tyytyvaisia palveluun.
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