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Liite 3. Pohjanmaan seurantaraportti kevat 2024

Tama hyvinvointialuekohtainen seurantaraportti on osa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman
kansallista hyotytavoitteiden arviointia (Koivisto & Muurinen 2024). Hyvinvointialuekohtaisessa raportissa
kuvataan THL.:n tilastotietokannoista kootut aluekohtaiset mittaritiedot seka erikseen keratyn kyselyn ja psy-
kososiaalisten menetelmien kayttoonottoa koskevan hankesalkkuraportoinnin tulokset. Liséksi hyddynne-
td&n hankkeiden oma-arviointeja, joista kaytetddn myos suoria lainauksia. Hyvinvointialuekohtainen raportti
kuvaa muutosta alueella mittareiden avulla, mutta ei sisalld tulkintaa siitd, missd méarin toteutetut kehitta-
mistoimet ovat osaltaan generoineet muutosta. Kansallisessa hyotytavoitteiden arvioinnin raportissa tehd&an
muutosta koskevia tulkintoja koko maan tasolla.

Paaraportti ja muiden alueiden seurantaraportit

Pohjanmaa
Juha Koivisto & Heidi Muurinen, THL

Pohjanmaan sosiaali- ja terveyskeskus -hankkeen tavoitteena oli edistdd perustason palveluiden saatavuutta,
ennaltachkdisevyyttd, laatua ja vaikuttavuutta. Sote-keskus-hankkeessa oli tarkoitus mallintaa ja ottaa alu-
eelliseen kayttdon asiakaspalvelukeskuksen palveluohjauksen toimintamallit, perhekeskuksen toimintamalli
ja kohtaamispaikka seké tukea sote-keskuksen vastaanottotoiminnan monialaisen ja asiakaslédhtfisen toimin-
tamallin kayttoonottoa. Psykososiaalista hyvinvointia oli tarkoitus tukea IPC-menetelmén kayttdonotolla yla-
kouluissa ja laajentamalla menetelmén kayttoonottoa myds aikuisiin sote-keskuksen vastaanotolla. Ennalta-
ehkaisevina interventioina oli tarkoitus toteuttaa kotikuntoutuksen ja elintapaohjauksen pilotoinnit ja kéyt-
téonotto. Varhaisen puuttumisen tydvalineind oli tarkoitus ottaa kayttdon perhekeskuksessa Lapset puheeksi
-menetelma ja palveluohjauksessa RAlI MAPLe -tarvesegmentoinnin tydvalineet. Monialaisen tiimityon toi-
mintamallin kdyttéonoton avulla oli tarkoitus vastata monialaisista palveluista hyotyvien asiakkaiden palve-
lutarpeeseen ja vahennettiin heidén "pallottelua”. Tiimitydn toimintamalli oli tarkoitus ottaa kdyttoon seka
asiakaspalvelukeskuksessa ja perhekeskuksessa ettd sote-keskuksen vastaanotolla. Sote-keskuksen hammas-
huollon palveluja oli tarkoitus kehittdd ennaltaehkdisevaan suuntaan.

Kuvossa 1 kuvataan Pohjanmaan sosiaali- ja terveyskeskuksen toimiala, tulosalueet ja tulosyksikét. Toi-
miala on jaettu neljaéan tulosalueeseen: sosiaali- ja terveydenhuollon avopalvelut, lapsi- ja perhepalvelut, eri-
koissairaanhoidon avopalvelut ja suun terveydenhuolto. Sote-keskus-konseptin toimeenpano oli Pohjan-
maalla kdynnissa syksylla 2023.
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Kuvio 1. Pohjanmaan sosiaali- ja terveyskeskuksen toimiala, tulosalueet ja tulosyksikot

Palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden, oikea-aikaisuuden ja jatkuvuuden paranta-
minen

Paasy kiireettbmaan hoitoon ja hoidon jatkuvuus

Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon l&8karin kiireettdmalle k&ynnille kahdessa viikossa hoidon tarpeen
arvioinnista paasseiden osuus on Pohjanmaalla pysytellyt tarkastelujaksolla 70-90 prosentin vélilla kevaasta
2020 alkaen. Kevéalla 20204 osuus oli runsas 70 prosenttia. Vuoden 2024 osalta tiedot hoidon tarpeen arvi-
ointiin perustuvista kiireettémien ladkéarikayntien hoitoonpéasysté kattoivat 30 prosenttia kaikista Pohjan-
maan toteutuneista 1aakarin kiireettomista k&ynneisté. (Kuvio 2.)

Sairaan-/terveydenhoitajan kiireettomélle kdynnille kahdessa viikossa hoidon tarpeen arvioinnista paés-
seiden osuus on Pohjanmaalla ollut tarkastelujaksolla jonkin verran pienempi kuin koko maassa keskiméaarin.
Osuus kuitenkin kasvoi jaksolla ja oli kevéaélla 94 prosenttia kuten koko maassa keskimaarin. Vuoden 2024
osalta tiedot hoidon tarpeen arviointiin perustuvista kiireettémien sairaan/terveydenhoitajakéyntien hoitoon-
paasysta kattoivat 38 prosenttia kaikista Pohjanman toteutuneista sairaan/terveydenhoitajan kiireettdmista
kéynneista. (Kuvio 3.)

Suun terveydenhuollon hammaslaakarin kiireettomalle k&ynnille 90 paivéssé hoidon tarpeen arvioinnista
paasseita oli Pohjanmaalla tarkastelujaksolla tasaisesti enemman kuin koko maassa keskiméaarin keséaan 2023
asti. Sen jalkeen Pohjanmaan lukema putosi maan keskiarvon alle 70 prosenttiin. Vuoden 2024 osalta tiedot
hoidon tarpeen arviointiin perustuvista kiireettdmien hammaslaékarikdyntien hoitoonpéasysté kattoivat kah-
deksan prosenttia kaikista Pohjanmaan toteutuneista hammasléakérin Kiireettomista kdynneista. (Kuvio 4.)
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Kuvio 2. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laakarin kiireettoman kaynnin odotusaika 0-
14 vrk hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kaynneista
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Kuvio 3. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon sairaan-/terveydenhoitajan kiireettoman
kaynnin odotusaika 0-14 vrk hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kaynneista
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Kuvio 4. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hammaslaakarin kiireettoman kaynnin
odotusaika 0-90 vrk hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kaynneista

Pohjanmaalla oli asiointi samalla laékérilla ja hoitajalla vuonna 2022 vahentynyt selvésti vuoteen 2020
verrattuna. Hoidon jatkuvuusindeksien perusteella la&kérikéyntien jatkuvuus oli aavistuksen heikentynyt tar-
kastelujaksolla, hoitajakdyntien jatkuvuudessa ei ollut merkittavia muutoksia. (Taulukko 1.)

Taulukko 1. Hoidon jatkuvuus

e s a0 2020 021 | 2022 a0ss

Asioi aina tai usein saman laakarin kanssa (%), Pohjanmaa 34,6 35,9 29,5
Terve Suomi

Koko maa 40,2 36,8 32,8
Asioi aina tai usein saman hoitajan kanssa (%), Pohjanmaa 31,6 33,7 24,4
Terve Suomi

Koko maa 32,1 29,6 26,7
Hoidon jatkuvuus perusterveydenhuollon avo- Pohjanmaa 0,39 0,38 0,37 0,33
sairaanhoidon laakarikaynneillda, COCI-indeksi

Koko maa 0,37 | 0,34 0,31 | 0,29 | 0,28
Hoidon jatkuvuus perusterveydenhuollon avo- Pohjanmaa 0,18 0,15 0,14 0,16
sairaanhoidon hoitajakaynneilla, COCl-indeksi

Koko maa 024 02 016 0,15 | 0,18
Monisairaiden hoidon jatkuvuus perusterveyden- Pohjanmaa 0,39 0,37 0,36 0,33
huollon avosairaanhoidon laakarikaynneilla,
COClI

Koko maa 0,37 | 0,34 0,31 | 0,29 | 0,28
Monisairaiden hoidon jatkuvuus perusterveyden- Pohjanmaa 0,18 0,16 0,15 0,16
huollon avosairaanhoidon hoitajakaynneilla,
COClI

Koko maa 0,25 | 0,22 | 0,17 | 0,17 | 0,18

P&asy sosiaalialan ammattilaisen kiireettémalle vastaanotolle

Kyselyn avulla on selvitetty, kuinka pitkd odotusaika (arkipéivéd) asiakkaalla on ollut ajanvarauksesta sosi-
aalihuollon tyontekijan (sosiaalitydntekija tai sosiaaliohjaaja) kiireettdmalle kéynnille syyskuussa 2020,
2021 ja 2022 seké lokakuussa 2023. Vastaukset on koottu taulukkoon 2. Hankkeen paattyessa odotusajan
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keskiarvo lapsiperheiden palveluissa on pidentynyt merkittavasti, muissa palveluissa vain muutaman arki-
péivén vuodentakaisesta.

Taulukko 2. Paasy sosiaalialan ammattilaisen kiireettomalle vastaanotolle

9/2020 9/2021 9/2022 10/2023
Lapsiperheiden pal- 6 pva 7 pva 17 pva 40 pva
velut
Tyoikaisten palvelut 6 pva 7 pva 5pva 7 pva
lakkaiden palvelut 4 pva 6 pva 5pva 7 pva

Sahkdisten palvelujen kayton esteet

Pohjanmaalla runsas 83 prosenttia asukkaista koki vuonna 2020 esteité ja huolia sdhkoisten palvelujen kay-
tossd, vuonna 2022 runsas pari prosenttia useampi. Mééara on selvasti suurempi kuin koko maassa keski-
maéarin. (Taulukko 3.)

Taulukko 3. Kokenut esiteta ja huolia sahkoisten palvelujen kaytossa

Kokenut esteita ja huolia sahkoisten palvelujen kadytossa (%) Pohjanmaa 83,2 85,5
Koko maa 79,5 7,4

Oma-arviointi

Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan suun terveydenhuollon saatavuutta kehitettiin VVaasan suun terveyden-
huollossa pilotoimalla Helahoito-toimintamalli, jossa yhdella kdyntikerralla potilaalle tehdaédn enemman toi-
menpiteitd. Lakkautettujen hammashoitoloiden korvaamiseksi pilotoitiin mobiiliyksikkd, pyorilla liikkuva
hammashoitola, joka tulee olemaan hyvinvointialueen kuudella paikkakunnalla, ja sielld tarkastetaan ja hoi-
detaan l&hinné koululaisia.

“Hyvd vastaanotto” ja “Att leda utveckling for en béttre tillgianglighet” -koulutuksilla koulutukseen osal-
listuvat sote-keskukset ovat kehittdneet omaa toimintansa moniammatillisemmaksi, hoidon tarpeen arviointi
on monipuolistunut ja asiakasohjauksella hoitoon p&éasy on nopeutunut.

Sahkoiset yhteydenottokanavat antavat mahdollisuuden ottaa yhteytté jo varhaisessa vaiheessa ajasta ja
paikasta riippumatta. Vuoden 2022 lopussa kayttoonotettu Chatbot ohjaa asiakkaita oikeiden palveluiden
piiriin, ja Omaolo -oirearvion avulla asiakkaat voivat tehdd hoidon tarpeen arvion itse. Asiakkailla on mah-
dollisuus varata aikoja sahkoisesti, mikd véhentdd puheluita digitaaliseen asiakaspalvelukeskukseen ja va-
pauttaa resursseja muuhun tydhon.

Saatavuus ja jatkuvuus on varmistettu muun muassa avaamalla Seniorilinja yli 65-vuotiaille. Ikd&ntynei-
den palveluohjauksen tydmenetelmid ja prosesseja on yhtendistetty, joten ikd&ntyneet saavat samaa palvelua
ja jatkossa samoja palveluja asuinpaikasta riippumatta. Yli 65-vuotiaille on tehty palveluopas kolmella kie-
lelld (suomi, ruotsi ja englanti) ja tekstissa olevat avainsanat helpottavat hyvinvointialueen verkkosivujen
kayttoa.

Perhekeskuksen kohtaamispaikat on mallinnettu siten, ettd verkostomainen alueellinen toiminta voi jat-
kua. Muutamilla verkostoilla on vanhempi-lapsi-ryhmié sekd vanhempainiltoja, jotka jatkavat toimintaansa.

Hanke on parantanut maksuttoman ehkéisyn saatavuutta ja jatkuvuutta kaikille alle 25-vuotiaille. Hyvin-
vointialueen aluehallitus on tehnyt p&atoksen maksuttoman ehkaisyn jatkumisesta, liséksi sairauden hoitoon
kéytettava ehkdisy on maksutonta alle 25-vuotiaille vuonna 2024. Ty6tehtdvien siirtdminen laékérilta tervey-
denhoitajalle/katil6lle on mahdollistanut sen, ettd ladkari resurssia ja tydaikaa vapautunut muihin tehtéaviin.
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Toiminnan painotuksen siirtaminen raskaista palveluista ehkaisevaan ja ennakoivaan
tyohon

Perusterveydenhuolto

Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laakarikaynteja oli Pohjanmaalla tarkastelujaksolla jonkin verran
vahemman kuin koko maassa keskimaarin, mutta jakson loppupééssé luvut lahenivat toisiaan, kun koko maan
kayntiméaara laski. Pohjanmaan k&yntiméaré pysyi melko stabiilina koko jakson. (Kuvio 5.) Muut kuin 184-
kérikaynnit Ihtivat Pohjanmaalla kasvuun vuonna 2019 ja erityisesti vuonna 2021, mutta sen jalkeen méaara
putosi aiemmalle kasvu-uralle. (Kuvio 6.) Etdasiointikdyntien osuus kaikista perusterveydenhuollon avohoi-
don kdynneistd on Pohjanmaalla ollut jonkin verran pienempi kuin koko maassa keskiméadrin. Osuus kasvoi
vuonna 2020 runsas viisi prosenttia, mutta on sen jalkeen pudonnut lahelle lukuja, joita oli ennen vuota 2020.
(Taulukko 4.)
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Kuvio 5. Perusterveydenhuollon avosairaan-
hoidon laakarikaynnit yhteensa / 1 000 asu-
kasta

Kuvio 6. Perusterveydenhuollon avosairaan-
hoidon muut kuin laakarikaynnit yhteensa /
1000 asukasta

Taulukko 4. Etaasiointikaynnit, % perusterveydenhuollon avohoidon kdaynneista

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Pohjanmaa  Miehet 18,7 15,5 15,2 16,6 22,2 19,4 21,1 19,5
Naiset 21,3 18,2 18 19,8 25,3 22,5 24,1 21,9

Yhteensa 20,4 17,0 16,9 18,5 24,0 21,1 22,8 20,9

Kokomaa  Miehet 19,6 19,3 19,7 20,7 28,1 21,6 22,2 23,1
Naiset 21,0 21,1 21,8 22,9 30,1 23,9 24,6 25,4

Yhteensia 20,4 20,3 20,9 22 29,3 22,9 23,6 24,5

Lapsiperheiden palvelut

Pohjanmaalla oli tarkastelujaksolla lastenneuvolan erityisen tuen tarpeen mukaisia kéynteja seka yksilollisen
tarpeen mukaisia terveystarkastuksia selvésti vahemman kuin koko maassa keskiméadrin (Kuvio 7). Kasvatus-
ja perheneuvoloiden asiakasmééra putosi Pohjanmaalla vuoden 2020 jélkeen jyrkasti, kunnes kasvoi taas
hieman vuonna 2023 (Kuvio 8).
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Kuvio 7. Lastenneuvolan erityisen tuen tar-
peen mukaiset kaynnit seka yksilollisen tar-
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Kuvio 8. Kasvatus- ja perheneuvoloiden asiak-
kaat vuoden aikana



2 Turun yliopistosairaalan alue

Pohjanmaalla on ollut perheita lapsiperhepalveluiden kotipalveluissa tarkastelujaksolla runsaan prosentin koroa-
vuosia 2020 ja 2021 lukuun ottamatta. Lastensuojelun kotipalveluissa olleiden perheiden mééré on ollut viime vuo-
sina 0,4-0,6 prosenttia. Lapsiperhepalveluiden perhetydssa olleiden perheiden maaré kasvoi jaksolla vuoteen 2021
asti, mutta putosi sen jalkeen. Lastensuojelun tehostetussa perhetydssé on ollut perheitd tarkastelujaksolla 0,8-1,4
prosenttia lapsiperheistd. Kodin ulkopuolelle sijoitettuja 0-17-vuotiaita on viime vuosina ollut 0,7-0,9 prosenttia
vastaavan ikéiseté véestosta. Maara on ollut vajaan prosentin pienempi kuin koko maassa keskimaarin. Kiireellisesti
vuoden aikana sijoitettuna olleita 0—17-vuotiaita on viime vuosina ollut 0,2-0,3 prosenttia vastaavan ikaisesta va-
estostd. M&ara on aavistuksen koko maan keskiarvoa pienempi. (Taulukko 5.)

Taulukko 5. Lapsiperheiden palvelut

T i S

Perheita lapsiperhepalveluiden kotipalveluissa, Pohjanmaa
% lapsiperheista

Koko maa 1,9 2,4 2,3 2,5 2,3 2,4 2,3 2,2
Perheita lastensuojelun kotipalveluissa, % lapsi- Pohjanmaa 0,5 0,6 0,5 0,4 0,5 0,5 0,4 0,4
perheista

Koko maa 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,3 0,3
Perheitd lapsiperhepalveluiden perhetyossd, %  Pohjanmaa 1 1,4 1,4 1,5 1,4 1,9 1,0 1,1
lapsiperheista

Koko maa 2,3 2,5 3,1 3,3 3,1 2,9 3,1 3
Perheita lastensuojelun tehostetussa perhe- Pohjanmaa 0,8 1,4 1,1 1,2 1,0 0,9 0,7 1,1
tyossa, % lapsiperheista

Koko maa 1,6 1,8 1,8 1,8 1,7 1,7 1,6 1,6
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0-17-vuotiaat, % Pohjanmaa 0,7 0,8 0,8 0,8 0,9 0,9 0,9 0,8
vastaavan ikdisesta vaestosta

Koko maa 1,4 15 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6
Kiireellisesti vuoden aikana sijoitettuna olleet 0- Pohjanmaa 0,2 0,2 0,2 0,2 0,3 0,2 0,2 0,2
17-vuotiaat, % vastaavan ikdisesta vdestosta

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

Mielenterveyspalvelut

Pohjanmaalla 0—12-vuotiaiden erikoissairaanhoidon lastenpsykiatrian avohoitokdyntien mééréssa on tarkastelujak-
solla vaihtelua suuntaan, jos toiseen. Korkeimmillaan maéra oli jaksolla vuonna 2020. My6s 13-17-vuotiaiden eri-
koissairaanhoidon nuorisopsykiatrian avohoitokéyntien maéré oli Pohjanmaalla suurimmillaan vuonna 2020. Mé&aré
on tarkastelujaksolla ollut selvésti pienempi kuin koko maassa keskimaarin. Psykiatrian laitoshoidossa on 13-17-
vuotiaita potilaita ollut tarkastelujaksolla 6,8-10,5 potilasta tuhatta vastaavan ikaista kohden. Aikuisten mielenter-
veyden avohoitokéyntien méard on Pohjanmaalla ollut tarkastelujaksolla selvésti pienempi kuin koko maassa kes-
kimadrin, joskin ero kapenee jakson loppupaéssé. Maara oli jaksolla korkeimmillaan vuonna 2020, mutta on ollut
sen jalkeen laskussa. (Taulukko 6.)
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Taulukko 6. Mielenterveysasioinnit

e e 2017 2o1s 2> | a0 2w aoma | 2 |

Erikoissairaanhoidon avohoitokayn- Pohjanmaa 266 257,1 260,3 330,7 372,9 318,5 272,8 279,1
nit, lastenpsykiatria / 1 000 0-12-vuo-
tiasta

Koko maa 300,9 329,1 342,2 311,8 276,9 281,7 256,1 | 270,1

Erikoissairaanhoidon avohoitokadyn- Pohjanmaa 708,7 890 892,7 693 944.,6 883,4 746,1 821,2
nit, nuorisopsykiatria / 1 000 13-17-

vuotiasta

Koko maa 1041 1157,1 11734 1094,9 @ 1020,5 1043,8 918,8  889,8
Psykiatrian laitoshoidon 13-17-vuoti-  Pohjanmaa 6,8 7 8,8 8,3 7,5 10,5 9,9 10,3
aat potilaat / 1 000 vastaavan ikaista

Koko maa 7,9 9,3 9,3 9,6 9,8 10,4 9,6 9,6

Aikuisten mielenterveyden avohoito- ~ Pohjanmaa 366,8 449,5 436,3 439,1 513,2 470,5 430,6 4147
kaynnit /1 000 18 vuotta tayttanytta
Koko maa 548 588,4 596,7 568,7 556,6 504,4 458,5 464,1

Psykososiaaliset menetelmét

Pohjanmaan alueella oli syyskuussa 2020 peruspalveluna kaytdssa yhdessa kunnassa nuorten mielenterveyshairidi-
den ennaltaehkdisyyn ja hoitoon soveltuvista psykososiaalisista vaikuttavista interventioista masennusoireistoon
suunnattu nuorten vuorovaikutusohjanta Inter Personal Counseling (IPC-N) -menetelmd ja sen kayttéon oli kysei-
sessd kunnassa koulutettu yksi ammattilainen. Muista menetelmistd Pohjanmaalla oli joissakin kunnissa kaytdsséa
strukturoitu Friends-menetelmd seka Toimiva lapsi ja perhe (TLP). Strukturoidun Lapset puheeksi -menetelméan
(TLP) osalta puuttui hankkeen l&ht6tilanteen oma-arvioinnin mukaan alueellinen kattavuus ja tyovéalineen kdyton
toimintasuunnitelma.

Hyvinvointialueen tiedot lasten ja nuorten menetelmien koulutusmaarista sek& menetelmien kaytosta on koottu
TYKSin koordinaatiohankkeen kautta ja kuvattu taulukossa 7. Taulukossa mainittujen menetelmien liséksi hank-
keen oma-arvioinnin mukaan alueella jokaiselle oppilas- ja opiskeluhuollon ammattilaiselle on tarjottu Motivoiva
haastattelu -koulutus, ja noin 40 perhettd on paassyt Voimaperheet -valmennusohjelmaan. Oma-arvioinnin mukaan
suunnitelmat lasten ja nuorten menetelmékoulutuksista muuttuivat hankkeen aikana useaan eri otteeseen, kun taas
aikuisten osalta koulutusten suunnitelmat pitivat paremmin paikkaansa.

Taulukko 7. Lasten ja nuorten psykososiaalisten menetelmien kayttoonotto Pohjanmaan hyvinvointi-
alueella vuoden 2020 alusta hankekauden loppuun

Koulutetut osaajat Koulutetut mene- Menetelmaa kayt- Aloitetut hoitojak- Erikoissairaanhoi-

telmdohjaajat tianeet sot toa tarvinnei-
den osuus

VAIKUTTAVAT IN-

TERVENTIOT
Ihmeelliset vuodet 2 hlo 0 hlo 1 ryhma n/a
(lapset)
CoolKids (lapset) 4 hlo 0 hlo 7 hlo 6 yksilohoitojaksoa n/a
ja
4 ryhmahoitojaksoa
CoolKids (nuoret) 7 hlo 0hlo n/a 4 yksilohoitojaksoa n/a
ja
1 ryhmahoitojakso
IPC-N 34 hl6 1 hl6 n/a 53 kpl 12 %
(nuoret)
IPT-N (nuoret) 11 hlé 0hld n/a 26 kpl n/a

STRUKTUROIDUT
INTERVENTIOT
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Koulutetut osaajat Koulutetut mene- Menetelmaa kayt- Aloitetut hoitojak- Erikoissairaanhoi-
telmdohjaajat taneet sot toa tarvinnei-
den osuus

Lapset puheeksi 83 hlé 0hlo n/a n/a n/a
(lapset)
UUDET INTERVEN-
TIOT
Lasten ja nuorten 13 hlo 0hlé n/a 17 kpl n/a

ahdistuksen kogni-

tiivinen lyhytinter-

ventio

Ohjattu omahoito - 16 hlo 0 hld n/a n/a n/a
koulutus (nuoret)

Hyvinvointialueen tiedot aikuisten parissa kéytettdvien menetelmien koulutusméarista sekd menetelmien kay-
tostd on koottu TYKSin koordinaatiohankkeen kautta ja kuvattu taulukossa 8. Kognitiivisen lyhytinterventio ja Oh-
jattu omahoito -koulutukset ovat edenneet vuonna 2023, sill& marraskuuhun 2022 mennessa osaajia ei vield ollut
koulutettu. Hankkeen paattyessa tammikuussa 2024 kognitiivisen lyhytintervention koulutukset olivat viel& kesken.

Taulukko 8. Aikuisten psykososiaalisten menetelmien kdyttoonotto Pohjanmaan hyvinvointialueella vuo-
den 2020 alusta hankekauden loppuun

Koulutetut osaajat Koulutetut menetelma- Menetelmaa kaytta- Aloitetut hoitojaksot

ohjaajat neet

UUDET INTERVENTIOT

Kognitiivinen lyhytin- 48 hlo 2 hlo n/a 166 kpl
terventio (koulutus kesken)

Ohjattu omahoito -kou- 99 hlé n/a n/a 1 kpl
lutus

Pohjanmaalla mielenterveyden ja kéyttdytymisen héiriot perusterveydenhuollon l&&kérin avosairaanhoidon vas-
taanoton kéyntisyyné ovat tarkastelujaksolla olleet 4,2-5 prosenttia Kirjatuista kdyntisyista. Péihteiden aiheuttamat
ongelmat l&akarin kdyntisyynd ovat olleet tarkastelujaksolla 0,2-0,4 prosenttia kirjatuista k&yntisyistd. (Taulukko
9)

Taulukko 9. Mielenterveyden ja kayttaytymisen hairiot seka paihteiden aiheuttamat ongelmat perus-
terveydenhuollon ladkarin avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna

T T e

Mielenterveyden ja kadyttaytymisen hairiot pl. pdihteiden Pohjanmaa 4,2 4,9 5,1 4,6 4,8
kayton ongelmat perusterveydenhuollon ldékarin avosai-
raanhoidon vastaanoton kayntisyyna, % kirjatuista kdynti-
syista
Kokomaa 3,8 43 46 49 @ 55 6 62 64
Paihteiden aiheuttamat ongelmat perusterveydenhuollon ~ Pohjanmaa 0,3 0,3 0,3 0,3 0,2 0,4 03 0,3
laakarin avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna, % kir-
jatuista kayntisyista
Koko maa 0,4 0,5 0,5 0,5 0,5 0,4 0,4 0,4

Pohjanmaalla on pdihdehuollon avopalveluissa ollut asiakkaita tarkastelujaksolla jonkin verran enemman kuin
koko maassa keskimé&arin, mutta vuosina 2022 ja 2023 méaéra putoaa alle koko maan keskiarvon. Pdihteiden vuoksi
sairaaloiden ja terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettuja potilaita on Pohjanmaalla ollut hieman véhemman kuin
koko maassa keskiméaarin. Pdihdehuollon laitoksissa hoidossa olleita asiakkaita on Pohjanmaalla ollut
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tarkastelujaksolla hieman enemman kuin koko maassa keskimaarin, vuonna 2023 kuitenkin aavistuksen vahemman.
(Taulukko 10.)

Taulukko 10. Paihdehuollon avopalveluiden asiakkaat seka paihteiden vuoksi sairaaloiden ja terveys-
keskusten vuodeosastoilla hoidetut

T 2 T 02 200

Paihdehuollon avopalveluissa asiakkaita / 1 000 asukasta Pohjanmaa 8,7 12 118 14,1 12,2 129
Koko maa 8,2 8 7,4 7 6,1 5,8 5,4 3,5

Paihteiden vuoksi sairaaloiden ja terveyskeskusten vuode-  Pohjanmaa 1,5 1,4 1,4 1,4 1,5 1,2 1,2 1,8

osastoilla hoidetut potilaat / 1 000 asukasta
Kokomaa 2,8 28 28 28 | 27 26 25 24

Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet asiakkaat /1000  Pohjanmaa 1,8 3,0 3,7 3,3 3,4 3,5 1,9 0,9

asukasta
Koko maa 2,4 2,4 2,3 2,2 2,0 1,7 1,7 1,2

Pohjanmaalla on tarkastelujaksolla ollut alkoholia liikaa kéyttdvien osuus 65 vuotta tayttaneista selvasti pie-
nempi kuin koko maassa keskimadrin. (Taulukko 11.)

Taulukko 11. Alkoholia liikaa kayttavien osuus 65 vuotta tayttaneista

2016 2017 2018 2019 2020 | 2021 | 2022 |

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), Pohjanmaa 25 27,9 24
65 vuotta tayttaneet
Koko maa 32,1 33,7 31,1 34,3 34,3 32

Pohjanmaalla on ikavalill4 25-80 vuotta tapahtuneiden alkoholiperdisten kuolemien vuoksi menetettyjen elin-
vuosien lukumé&aréd alimmassa tuloviidenneksessé ollut tarkastelujaksolla selvasti pienempi kuin koko maassa kes-
kimé&arin, ja maara oli laskusuunnassa. (Taulukko 12.)

Taulukko 12, Alkoholikuolemiin menetetyt elinvuodet

- 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Alkoholikuolemat, menetetyt elinvuodet (PYLL) ikdvalilld 25-  Pohjanmaa 2850 2751 2882 2325 | 1943 | 1846 @ 1777

80 vuotta / 100 000 vastaavan ikaista, pienituloiset
Koko maa 3476 3244 3153 3145 | 3150 @ 3021 | 2878

Pohjanmaalla oli tarkastelujaksolla hieman véhemman C-hepatiitti-infektioita kuin koko maassa keskimaarin.
Huumeiden kayttdjien terveysneuvontapisteiden asiakkaita on Pohjanmaalla ollut tarkastelujaksolla huomattavasti
vahemman kuin koko maassa keskimaéarin, mutta Pohjanmaallakin mééra kasvaa jakson aikana. (Taulukko 13.)

Taulukko 13. C-hepatiitti-infektiot ja huumeiden kayttdjien terveysneuvontapisteiden asiakkaat

mmm

C-hepatiitti-infektioita (kaikki tartuntatavat yh- Pohjanmaa 17 176 142 193 142 4,8

teensd) / 100 000 asukasta
Koko maa 21,1 206 214 213 20,1 | 19,4 | 20,7 | 20,1

Huumeiden kayttdjien terveysneuvontapisteiden ~ Pohjanmaa 77 79,4 88 99,5 118,9 133,8

asiakkaat / 100 000 asukasta
Koko maa 117,4 134,6 146,2 320 181,6 | 111,3 304

Ikaihmisten palvelut ja muistisairauksien ennaltaehkaisy
Pohjanmaalla 75 vuotta tayttaneista runsas 91,8 prosenttia asui kotona vuonna 2023, jonkin verran harvempi kuin
koko maassa keskimaarin. Omaishoidon tuen hoidettavien osuus heista on tarkastelujaksolla ollut viiden prosentin
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molemmin puolin, ja hieman enemmaén kuin koko maassa keskimaarin. S&annollisen kotihoidon piirissa heista oli
jaksolla 1416 prosenttia. Osuus putosi hieman vuosina 20222 ja 2023. Tavallisen palveluasumisen asiakkaita heista
on ollut viime vuosina 0,2 prosenttia. Tehostetun palveluasumisen asiakkaina heisté on viime vuosina ollut kahdek-
san prosentin molemmin puolin. (Taulukko 14.)

Taulukko 14. 75 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

T T e o

Kotona asuvat 75 vuotta tayttaneet, % vastaavan Pohjan- 90,5 90,8 90,5 90,8 90,6
ikaisesta vaestosta maa

Kokomaa 90,9 91,1 91,3 91,6 91,8 92,5 93 93
Omaishoidon tuen 75 vuotta tayttaneet hoidettavat Pohjan- 5,2 5,3 5,2 45 4,8 4,9 5,1 47
vuoden aikana, % vastaavan ikaisesta vaestosta maa

Koko maa 4,7 4,8 4.8 4.8 4,6 4,6 43 4,1
Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 75 vuotta Pohjan- 15,9 16 15,3 15,3 15,9 16,2 14,4 13,1
tayttaneet asiakkaat, % vastaavan ikdisesta vaes- maa
tosta

Kokomaa 17,3 17,3 17 16,6 16,2 15,6 14,7 13,9

Ikdantyneiden tavallisen palveluasumisen 75 vuotta Pohjan- 0,8 0,6 0,3 0,2 0,2 0,2 0,2
tayttaneet asiakkaat 31.12., % vastaavan ikdisesta maa
vaestosta

Koko maa 0,9 0,8 0,7 0,7 0,7 0,7 0,7
Ikdantyneiden tehostetun palveluasumisen 75 Pohjan- 7,7 7,4 8,3 8,1 8,3 8,2 7,7 7,5
vuotta tayttaneet asiakkaat 31.12., % vastaavan maa

ikaisesta vaestosta

Kokomaa T3 75 16 13 713 68 64 64

Pohjanmaalla 85 vuotta tayttaneista runsas 81 prosenttia asui kotona vuonna 2023. Osuus on 2,5 prosenttia pie-
nempi kuin koko maassa keskimaarin. Omaishoidon tuen hoidettavia heistd on ollut tarkastelujaksolla 67 prosent-
tia. Saanndllisen kotihoidon piirissa heista on tarkastelujaksolla ollut runsas 30 prosenttia, mutta vuonna 2023 osuus
putosi alle 30 prosentin. Tavallisen palveluasumisen asiakkaita heistd on viime vuosina ollut 0,4-0,6 prosenttia.
Tehostetun palveluasumisen asiakkaina heisté on tarkastelujaksolla ollut 16—18 prosenttia, hieman useampi kuin
koko maassa keskimaérin. (Taulukko 15.)

Taulukko 15. 85 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

T 100 208 2020 Lt a0az 23

Kotona asuvat 85 vuotta tayttaneet, % Pohjanmaa 80,2 81,9 80,7 80,9 80,5 0,9 81,7 | 81,3
vastaavan ikdisesta vdestosta

Koko maa 80,6 81,2 81,4 82,2 82,2 83,3 83,9 | 838
Omaishoidon tuen 85 vuotta tayttdneet  Pohjanmaa 6,2 6,7 6,6 6 6,5 7,0 7,1 6,7
hoidettavat vuoden aikana, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

Koko maa 6,7 6,9 7,1 6,8 6,8 6,9 6,6 6,3

Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 85 Pohjanmaa 30,3 31,5 30,3 30,5 32,4 34,7 31,5 28,8
vuotta tayttaneet asiakkaat, % vastaa-
van ikaisesta vaestosta

Koko maa 33,4 333 332 325 325 32 31,1 | 29,7

Ikdantyneiden tavallisen palveluasumi-  Pohjanmaa 1,7 1,2 0,6 0,4 0,5 0,6 0,6
sen 85 vuotta tdyttaneet asiakkaat
31.12., % vastaavan ikaisesta vaestosta

Koko maa 2,1 1,8 1,7 1,6 1,7 1,8 1,7

Ikdantyneiden tehostetun palveluasumi- Pohjanmaa 16,3 14,7 17,1 17,2 18 18,1 17,4 | 17,5
sen 85 vuotta tayttaneet asiakkaat
31.12., % vastaavan ikdisesta vaestosta

Koko maa 15,6 15,9 16,3 15,9 16,1 15,3 14,9 15
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Pohjanmaan hyvinvointialueella oli syksyllad 2023 kéytdssa muistisairauksien ennaltaehkaisyyn tahtaava elinta-
paohjauksen toimintamalli. Malli oli otettu k&yttédn osana sote-keskus-hanketta.

Matalan kynnyksen avoimet fyysiset kohtaamispaikat ja yhteisososiaality®
Kyselyvastausten perusteella on selvitetty kuinka monta avointa fyysistd kohtaamispaikkaa (esim. asukastila
tai ”yhteinen olohuone”, joissa on saatavilla sosiaali- ja/tai terveydenhuollon lakisaéteistd ohjausta ja neuvontaa)
alueelle on avattu osana Tulevaisuuden sote-keskus -hanketta. Tallaisia kohtaamispaikkoja ei ole osana hanketta
avattu lapsille, nuorille ja perheille eiké kaikille asukkaille. Kyselyvastauksen mukaan alueella on ollut vaikea 16y-
taa sopivia tiloja, mutta neuvotteluja tiloista kdynnistetty kuntien kanssa ja perhekeskuksen kohtaamispaikkaver-
kostot toimivat alueellisesti.

Kyselylla on seurattu hyvinvointialueiden arviota siitd, missé@ maarin asukkaiden tarpeisiin nahden alueella teh-
daan yhteisososiaality6td, kuten etsivan tyon tai erityisryhmien parissa tehtavan sosiaality6td. Taulukkoon 16 on
kuvattu hyvinvointialueen arviot (1=ei lainkaan, 5=tarpeita vastaavalla tavalla).

Taulukko 16. Yhteisososiaalityo (etsiva tyo ja erityisryhmien parissa tehtava tyo).

9/2020 9/2021 9/2022 10/2023
Yhteisososiaalityota
tehdaan asukkaiden
tarpeiden kannalta jonkin verran (3) jonkin verran (3) hieman (2) jonkin verran (3)
(1=ei lainkaan, 5=tar-
peita vastaavalla ta-
valla).

Yhteinen toimintamalli ty6ttomien ty6- ja toimintakyvyn tuen tarpeiden arviointia varten

Pohjanmaan alueella 80 prosentilla kunnista oli syksylld 2020 sovittu yhteinen toimintamalli ty6ttdmien tyo- ja
toimintakyvyn tuen tarpeiden arviointia varten. Syksylla 2022 ja 2023 koko hyvinvointialueen yhteinen toiminta-
malli oli kehitteilld. Kyseinen malli on tydkyvyn tuen tiimi.

Kuntoutus
Hankkeilta kysyttiin syksyn 2023 kyselyssa, millainen kuntoutuksen toimintamalli (Kuntoutuksen uudistamiskomi-
tean ehdotukset 2017, s.40-41) on kehitteilla/kehitetty hyvinvointialueella (esim. kuntoutuspolut lapsilla/ty6ikai-
sillé/ik&antyneilld, johtaminen, kuntoutuksen hyvat kdytannot) ja missa vaiheessa sen kéyttéonotto on.

Pohjanmaalla on ollut tavoitteena siirtdd alueen kuntoutuspalveluja varhaiseen ja ennaltaehkdisevaan tyéhon,
perustasolle. Tavoitteena on ollut vahvistaa lasten kuntoutukseen ohjautumista, varhaista arviointia ja kuntoutusta
(neuvolatiimi, kuntoutusohjaus) seka ikaihmisille kotikuntoutusta, etakotikuntoutusta ja kuntouttavaa ryhméatoimin-
taa. Kehittamistydssé on keskitytty toimintamallien raamien luomiseen, kohderyhmien ja arviointikeinojen maérit-
telyyn seka viestintdan ja tilastointiin.

Pohjanmaan sote-keskus-hankkeessa on kehitetty kuntoutuksen etdpalveluja liittyen

e reaaliaikaisen kuntoutuksen toteutukseen (syksylla 2023 fysioterapian kehittdmisessa oltiin pitkalld), ja

e gjasta riippumattomaan etdkuntoutukseen (syksylla 2023 fysioterapian ja toimintaterapian kehittdminen oli

aloitettu)

Pohjanmaan sote-keskus-hankkeessa kehitettiin etakotikuntoutusta yksilokdynteind (2 paikkakuntaa) ja etéryh-

mid ikaihmisille (1 paikkakunta).

Oma-arviointi
Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan ensihoidon hoidon tarpeen arviointi (HTA) -puhelin palvelee koko aluetta
24/7. Ambulanssien sijoittelu ei vaikuta kansalaisten puheluiden vasteaikaan. Paivystyskdynteja saadaan véltettya
my®s puhelimessa annetuilla hoito-ohjeilla. Ensihoidon puhelin-HTA:n arvioidaan hankkeen mukaan voivan va-
hentda noin 3000-3500 ambulanssille ohjattua ensihoitotehtévaa.

Liikkuva sairaala vie tutkimukset ja hoidon potilaan kotiin niin, ettei potilaan tarvitse tulla yhteispéivystykseen
tai jadda saamaan hoitoa vuodeosastolle. Levottomassa paivystyksessa idkkaat ihmiset voivat huonosti, ja
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tutkimusten mukaan tdma voi pidentéa hoitojaksojen kestoa. Liikkuva sairaala helpottaa tata ongelmaa, kun potilaat
voivat valttdd pdivystyskaynnin. Liikkuva sairaala palvelee kuitenkin suunnitellusti vain Vaasaa ja Mustasaarta
virka-ajan ulkopuolella.

Seniorineuvolan toimintamalli perustuu ennaltaehkaisevaan hyte-tydhon, jossa asiakkaiden tilanne kartoitetaan,
tehd&én yksilollinen suunnitelma ja annetaan elintapaohjausta Finger-mallin mukaan seka tarvittaessa ohjataan hy-
vinvointialueen muihin palveluihin tai kuntien ja jarjestdjen palveluihin. Seniorineuvolan toimintamalli otetaan
kayttoon koko Pohjanmaan alueella, ja saavutettavuutta lisdtddn matalan kynnyksen palveluna.

Ikdihmisten terapeuttisen ryhméatoiminnan toimintamallissa korostuvat yhtendiset toimintatavat ja arviointime-
netelmét seka kriteerit toiminnalle. Ryhmaét jarjestetéan terveyskeskusten fysioterapiatiloissa ja niiden tarkoituksena
on asiakkaan omakuntoutumisen tukeminen ja ohjaaminen muiden toimijoiden palveluihin yksilékuntoutusjakson
jalkeen. lkaihmisten kuntoutuksen palveluketjun laatiminen oli hankkeen pééattyessé kaynnissé.

Ninni-ohjelma on ennaltaehkéisevé ohjelma, jonka tarkoituksena on tunnistaa lapset ja nuoret, joiden kotona on
mielenterveys- ja/tai pdihdeongelmaisia aikuisia. Ryhméatoiminta soveltuu lapsille ja nuorille, jotka ovat eri vai-
heissa laheisriippuvuusprosessia. Jokaiselle alueelle k&ynnistetddn sekd suomen etté ruotsinkielisida Ninni-vertais-
tukiryhmi lapsille ja nuorille (10-24 v.). Jokaisella alueella toimii Ninni-koordinoiva tyéryhmaé, jolla on vastuu
Ninni-toiminnan jatkuvuudesta.

Ennakoivana ja ehkaisevéana toimintana on aloitettu ehkéisypalveluiden tarjoaminen Vaasassa toimiva Terveys-
neuvontapiste Tipsin kautta ruiskuhuumeita kayttaville henkiloille.

Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden parantaminen

Asiakastyytyvaisyys ja palvelujen sujuvuus

Asiakkaat ovat olleet Pohjanmaalla tarkastelujaksolla tyytyvaisia terveysaseman vastaanottopalveluihin (asteikko
1= taysin eri mieltd — 5=tdysin samaa mieltd). Tyytyvaisyys oli vuonna 2022 kuitenkin hieman heikompaa kuin
vuonna 2020 kaikilla tarkastelluilla mittareilla. Asiakkaat kokivat vuonna 2022, etta heisté vélitettiin kokonaisval-
taisesti (4,6), hoitoa koskevat paatokset tehtiin yhteistydssa (4,6), saatu palvelu koettiin hyddylliseksi (4,6) ja
tarvittu palvelu/hoito saatiin, kun sité tarvittiin (4,6). (Taulukko 17.)

Taulukko 17. Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin

2016 2018 2020 m

Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Koh-  Pohjanmaa 4,4 4,6 4,8 4,6
taaminen, asiakaspalvelu

Koko maa 45 4,6 4,7 4,5
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Osal- Pohjanmaa 4,5 4,7 4,7 4,6
listuminen paatoksentekoon

Koko maa 4,6 4,6 4,7 4,6
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Pal-  Pohjanmaa 4,6 4,7 4,8 4,6
velun hyodyllisyys

Koko maa 4,7 4,6 4,7 4,6
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Pal- ~ Pohjanmaa 4,4 4,7 4,7 4,6
velun toteutuminen kohtuullisessa ajassa

Koko maa 4,6 4,6 4,6 4,4

Myds suun terveydenhuollon palveluun oltiin Pohjanmaalla tyytyvaisi& vuosina 2016, 2018 ja 2021. Asiakkaat
kokivat vuonna 2021, ettd heista valitettiin kokonaisvaltaisesti (4,7), hoitoa koskevat paatdkset tehtiin yhteistydssa
(4,7), saatu palvelu koettiin hyodylliseksi (4,9) ja tarvittu palvelu/hoito saatiin, kun sita tarvittiin (4,4). Asiakastyy-
tyvaisyys on Pohjanmaalla hieman parantunut tarkastelujaksolla ja se oli vuonna 2021 lahes yht& hyvaa kuin koko
maassa keskimaarin. Palvelun toteutumiseen kohtuullisessa ajassa oltiin vuonna 2021 hieman tyytyméattémampia
kuin koko maassa keskiméaarin. (Taulukko 18.)
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Taulukko 18. Asiakastyytyvaisyys suun terveydenhuollon palveluihin

Suun terveydenhuollon asiakastyytyvaisyys: Kohtaaminen, asia- Pohjanmaa 45 47 a7
kaspalvelu ) ) )
Koko maa 4,7 4,7 47
Suun terveydenhuollon asiakastyytyvaisyys: Osallistuminen paa- Pohjanmaa a5 47 47
toksentekoon ) ) )
Koko maa 4,7 4,7 4,7
Suun terveydenhuollon asiakastyytyvaisyys: Palvelun hyodylli- Pohjanmaa 47 48 49
Syys ’ ’ ’
Koko maa 48 48 4.9
Suun terveydenhuollon asiakkaiden palvelun toteutuminen koh- Pohjanmaa 43 a4 s
tuullisessa ajassa ) ) )
Koko maa 46 4.6 4.6

Pohjanmaalla terveyspalveluja kdytténeista palvelun sujuvaksi kokeneiden maaré kasvoi tarkastelujaksolla sel-
vasti. Sosiaalipalveluja kéyttaneista noin 47 prosenttia koki palvelun sujuvaksi 2022. Maara putosi edellisesta mit-
tauksesta yli kymmenen prosenttia. (Taulukko 19.)

Taulukko 19. Palvelujen sujuvuus

e s ™ e o |

Koki palvelun sujuvaksi, (%) terveyspalveluja kdyttaneistd Pohjanmaa Miehet 49,7 52,9 57,8
Naiset 49,8 47,5 55,1
Yhteensa 49,7 50,1 56,5
Koko maa Yhteensa 55 54,3 54
Koki palvelun sujuvaksi, (%) sosiaalipalveluita kaytta- Pohjanmaa Miehet 41,1 61,5 47,4
neista
Naiset 38 54,4 46,3
Yhteensa 39,9 58,6 46,9
Koko maa Yhteensa 46,1 51,6 441

Asiakaskohtaisen vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mittaaminen

Hankkeen laht6tilanteessa hyvinvointialueen kuntien sosiaalipalveluissa oli vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mit-
tareista kaytossa Kykyviisari (20 % kunnista) ja RAI-valineistoon kuuluva mittari (kaikki kunnat). AVAIN-mittari
ei ollut alueella kéytossa.

Hankkeen péaattyessa kyselyvastausten perusteella on selvitetty, onko edelld mainittuja mittareita otettu kayttéon
osana sote-keskus-hanketta. Niiden kayttodnotto ei ole ollut osa hanketta, mutta hankkeen paattyessé mittarit on
muuten otettu k&yttdon Pohjanmaalla. RAI-vélineistédn kuuluvat mittarit olivat kdytdssé jo aiemmin, mutta Tule-
vaisuuden sote-keskus -hankkeessa on kehitetty organisaation RAI-rakenne (ml. vastuuhenkil6t) ja RAI-patevyys-
polku. Osana hanketta ei ole edistetty myodskddn mink&an muun mittarin kdyttéonottoa sosiaalipalveluissa.

Rakenteellinen sosiaalityd

Rakenteellista sosiaalityota toteutettiin syyskuussa 2020 Pohjanmaan alueella 20 prosentissa kunnista. Rakenteelli-
sen sosiaalityon toimintamalliksi oli nimetty systeeminen lastensuojelu yhdessé kunnassa mutta vastauksessa ei kay
ilmi, milla tavoin rakenteellista sosiaality6ta lastensuojelun systeemisessa toimintamallissa tehdéan.

Hankkeen paattyessa kyselyvastauksen perusteella on selvitetty, onko hankkeessa otettu kéyttdon rakenteellisen
sosiaalityon toimintamalleja tai laajennettu niiden kéyttoa. Kyselyvastauksen mukaan asiakkaiden osallisuutta on
edistetty tekemélla yhteisty6td kokemustoimijoiden kanssa ja keskustelemalla asiakas- ja vanhusneuvostojen
kanssa. Rakenteellisen sosiaalityon toimintatavoiksi nimetddn myds sosiaalihuollon palveluchjausprosessin ja
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ikdihmisten palveluoppaan luominen, mutta vastauksessa ei kdy ilmi, milla tavoin ndma palveluiden kaytantéjen
kuvaukset ovat rakenteellisen sosiaalitydn toimintatapoja.

Oma-arviointi
Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan kirjaamiskattavuuden kehittymisen mittariksi oli valittu henkilékunnan hoito-
takuun kirjaamisen prosentuaalinen kasvu, jota seurataan myos kansallisesti THL:n laaturaporteissa. Pohjanmaan
hyvinvointialueen raporteista selviaa, ettd parhaimmillaan kirjaamiskattavuus on noussut vuoden 2023 tammikuusta
— syyskuuhun koko hyvinvointialueella 21 % -24 % ja suurimassa kunnassa Vaasassa 2 % - 15 %.
Kuntoutuspalveluissa toimintakyvyn itsearviointiin kdyttéonotettu Whodas 2.0 on vaihtelevasti ollut ké&ytdssa
ikdihmisten palveluissa ja aikuisten avopalveluissa. Audit 65+, nikotiiniriippuvuustesti ja BBG-s (rahapelaaminen)
on pilotoitu onnistuneesti ja otetaan kayttoon ikdantyneiden paihteiden kdyton ja pelaamisen seulontatykaluna. Di-
gitaalista pelaamista ja rahapelaamista koskeva prosessikuvaus lapsille ja nuorille aikuisille on valmis.
Ehkaisyneuvoloiden henkilokunnan antamaa ehkaisypalvelun laatua on parannettu koulutuksen my6té, kuten
jalkitarkastus-, kierukka- ja ehkdisyimplantaatin asetus- koulutuksen avulla seké seksuaaliterveytté edistavalla kou-
lutuksella. Ehkaisypalveluiden prosessikuvaus ja toimintamallit parantavat uusien tyontekijoiden laadukkaampaa
perehdytysta.

Palveluiden monialaisuuden ja yhteentoimivuuden varmistaminen

Paivystyskaynnit ja toistuvat laakarikaynnit

Perusterveydenhuollon péivystyskdynteja on Pohjanmaalla ollut tarkastelujaksolla selvasti enemmén kuin koko
maassa keskimaarin. Maara kasvoi Pohjanmaalla vuoteen 2021 asti, jonka jalkeen taittui laskuun. (Taulukko 20.)
Terveyskeskuslaakarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kdyneiden osuus terveyskeskusladkérin vastaanotolla
kéyneistd on Pohjanmaalla tarkastelujaksolla ollut 0,8-1,3 prosenttia. Osuus on ollut aavistuksen pienempi kuin
koko maassa keskiméérin. (Taulukko 21.)

Taulukko 20. Paivystyskaynnit perusterveydenhuollossa (ml. yhteispdivystys) / 1 000 asukasta

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Pohjanmaa Miehet 396 390 550 593 605 688 642 551
Naiset 487 495 683 756 781 847 811 670

Yhteensa 441 442 615 674 692 767 725 609

Koko maa Miehet 364 356 380 354 329 388 355 385
Naiset 445 437 467 434 407 461 450 484

Yhteensa 405 397 424 394 368 425 403 435

Taulukko 21. Terveyskeskuslaakarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kadyneet,
% terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kdyneista

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Pohjanmaa Miehet 0,8 0,9 0,8 0,9 1 1,1 0,7 0,7
Naiset 1,2 1,3 1,3 1,3 1,5 1,4 1,1 0,9

Yhteens3 1 1,1 1,1 1,2 1,3 1,2 0,9 0,8

Koko maa Miehet 2 2 2 1,7 1,7 1,3 1,1 1
Naiset 2,8 2,8 2,9 2,5 2,4 2 1,7 1,5

Yhteensa 2,5 2,5 2,5 2,2 2,1 1,7 1,4 1,3

Palvelujen yhteentoimivuus

Pohjanmaalla vuonna 2020 terveyspalveluja kayttaneista vajaa 33 prosenttia koki pompottelun palvelupisteestd toi-
seen ja runsas 47 prosenttia tietojen kyselyn usean kertaan haitanneen hoidon saantia. Sosiaalipalveluja vuonna
2022 kayttaneista runsas 41 prosenttia koki pompottelun palvelupisteestd toiseen ja vajaa 53 prosenttia tietojen
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kyselyn useaan kertaan haitanneen palvelun saantia. Maarét olivat selvasti kasvaneet 2020 mittauksesta. (Taulukko
22.)

Taulukko 22. Palvelujen yhteentoimivuus

. cos 200 2oz

Hoidon saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, (%) ter-  Pohjanmaa Miehet 30,2 29,6
veyspalveluja kayttaneista

Naiset 31 35,7
Yhteensa 30,6 32,8
Koko maa Yhteensa 28,4 27
Hoidon saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) terveys- Pohjanmaa Miehet 48,9 43,7
palveluja kayttéaneista
Naiset 52,6 50,5
Yhteensa 50,8 47,2
Koko maa Yhteensa 48,2 43,6
Palvelun saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, (%) so- Pohjanmaa Miehet 48,3 33 44,4
siaalipalveluja kayttaneista
Naiset 47,6 32 37,7
Yhteensa 48 32,6 41,5
Koko maa Yhteensa 37,2 37,1 42,3
Palvelun saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) sosiaali-  Pohjanmaa Miehet 51 36,8 48,8
palveluja kayttaneista
Naiset 66,3 47,1 56,9
Yhteensa 56,6 41,1 52,6
Koko maa Yhteensa 51,2 48,2 56

Yhdessa sovitut toimintamallit Kelan kanssa

Lahtotilanteessa selvitettiin, kuinka monella alueen kunnalla tai yhteistoiminta-alueella oli syyskuussa 2020 sovittu
Kelan kanssa yhteinen toimintamalli asiakasasioiden késittelyd varten 1) toimeentulotuen ja muiden etuuksien, 2)
Kelan palveluiden tai 3) sosiaalihuollon erityisté tukea tarvitsevien asiakkaiden tunnistamisen ja yhteistyon osalta.
Sitd seuranneilla kyselyilla on puolestaan selvitetty, ovatko koko hyvinvointialueen ja Kelan yhteiset toimintamallit
edelld mainittujen asiakasasioiden kasittelya varten kehitteilla tai kaytossa. Vastaukset on kuvattu taulukossa 23.
Kyselyn mukaan kaikki kolme toimintamallia oli otettu hankeaikana kéayttdon, mutta hankkeen pééattyessé yhteinen
toimintamalli erityistd tukea tarvitsevien asiakkaiden osalta ei ollut enda kaytossa eiké kehitteilla.

Taulukko 23. Hyvinvointialueen ja Kelan yhteiset toimintamallit asiakasasioiden kasittelya varten

9/2020 9/2021 9/2022 10/2023 ‘
Toimeentulotuki ja muut etuudet 80 % kunnista kaytossa kaytossa kaytossa
Kelan palvelut (esim. kuntoutusoh- 40 % kunnista ei kehitteilla eika kay- kdytossa kaytossa
jaus ja -konsultointi) tossa
Erityista tukea tarvitsevien asiakkai- | 40 % kunnista kehitteilla kaytossa ei kehitteilla eika
den tunnistaminen ja yhteistyo kaytossa

Oma-arviointi

Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan hankkeessa mallinnetuissa ja kdyttdonotetuissa toimintamalleissa moniamma-
tillinen yhteisty on tarkeé tekija. Moniammatillisen tiimityon toimintamallin kéyttdonoton ja yhteistyon toiminta-
mallien osalta tavoitteet osoittautuivat haastaviksi. Sen sijaan palveluohjauksen toimintamallin kehitystydn todettiin
edenneen vauhdikkaasti ja lahitulevaisuuteen sovittujen toimenpiteiden arvioitiin vievén hanketta kokonaisuudes-
saan eteenpdin.
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RAI-kartoituksessa otetaan huomioon monialaisen tiimitydn tarve, jotta asiakkaan hoito- ja palvelutarpeet voi-
daan kartoittaa ja arvioida kattavasti. Palveluneuvonnassa korostuu tarve kokonaisvaltaiseen lahestymistapaan,
joka koostuu sosiaalihuollon ja terveydenhuollon -osaamisesta. Liséksi on mygs tehty malli siit4, miten terveyden-
huollon ja sosiaalihuollon valistd yhteisty6ta tulisi vahvistaa.
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