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Liite 9. Keski-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

Keski-Pohjanmaa
Juha Koivisto & Heidi Muurinen, THL

Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyskeskus -hankkeen paatavoitteet olivat muun muassa seuraavat:
Digitaalisuutta hyddynnetéén peruspalvelujen kaikilla osa-alueilla

Hoitotakuu toteutuu ja hoidon jatkuvuus paranee

Sote-peruspalvelut tavoittaa yhdelld yhteydenotolla

Perhekeskusmallin toimeenpano jatkuu vuoden 2020 toimintamallin pohjalta

Kuntoutuspalveluihin paasy nopeutuu

Elintapavalmennuksen hyddyntdminen ja monitoimijaisen yhteistyon kehittdminen terveellisten elin-
tapojen edistamiseksi

Matalan kynnyksen ja kotiin vietdvien palveluiden vahvistaminen

Toimintakulttuurin muutos osaamista kehittdmalla

Kokemusosaamisen monipuolinen hyddyntdminen

Terveydenhuollon ja sosiaalihuollon tietoperustan ja tiedolla johtamisen edellytyksien vahvistaminen
Pdivitetaddn ja otetaan kayttoon paljon tukea tarvitsevien monipalveluprosessi

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden tydnjako ja tehtavasisallot selkiytetddn ja sovitetaan
moniammatilliseen tiimity6hon — ja integroitaviin prosesseihin sopiviksi
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Kuvio 1 kuvaa Keski-Pohjanmaalle suunnitellun sosiaali- ja terveyskeskuksen palveluiden verkostoa. Sote-
keskus-konseptin toimeenpano oli Keski-Pohjanmaalla kdynnissé syksylla 2023.
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Sote-keskuksen palveluiden verkosto soite

Tavoitteena on, ettd Soiten sosiaali- ja terveyspalvelut muodostavat integroidun palvelukokonaisuuden, joka vastaa asukkaiden
tarpeita, huomioi yhdyspinnat ja alueen erityispiirteet, osaa hyddyntdd monitoimijuutta, osallistaa asukkaita sek3 pitd3 sote-
kustannuskehityksen hallittuna. Erityisesti tavoitteena on asukkaiden osallistaminen omaan hoitoon ja ennaltaehkdisyyn.
Palveluiden verkosto rak 1u digitaalisten ja jalkautuvien palveluiden seka palvelupisteverkon ympérille. Palvelupisteverkoston
tavoitekattavuus on se, ettd 95% alueen asukkaista asuu 30min sisdlld palveluista.

Palvelutarve
+ Perhekeskus toimii verkostomaisesti
digitaalisena palveluna seka tarpeen mukaan
eri palvelupisteissa
Soite-keskuksissa on laajin palvelutarjonta.
P3ivystys ja vastaanotot on keskitetty Soite-
keskuksiin. Soite-keskukset sijaitsevat
. Kokkolassa (pdaterveysasema), Kannuksessa
Digipalvelut seka Tunkkari-Pajalassa.
Soite-asemilla on vaihteleva ja muuntuva
sosiaali- terveyden- ja sairaanhoidon tarjonta.
Asemilla jarjestetdan
asiantuntijavastaanottoja, eri alan l33k3reiden
vastaanottoja seka neuvola- ja
sosiaalipalveluita. Soite-asemat sijaitsevat
Kalvialla, Toholammilla ja Perhossa.
* Soite-pisteet ovat matalankynnyksen
|3hipalvelupisteitd, joissa on joustava
palvelutarjonta. Soite-pisteet sijaitsevat
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3
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=
=
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Kokkolan Koivuhaassa, Lestijarvelld, Ullavassa,
Lohtajalla ja Halsualla.

Kuvio 1. Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyskeskuksen palveluiden verkosto

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

Paasy kiireettbmaan hoitoon ja hoidon jatkuvuus

Keski-Pohjanmaalla perusterveydenhuollon avosairaanhoidon ladkarin kiireettémélle k&ynnille kahdessa vii-
kossa hoidon tarpeen arvioinnista paéasseiden osuus on ollut tarkastelujaksolla pa&séantoisesti ja selvésti suu-
rempi kuin koko maassa keskiméaarin. Osuus on vaihdellut 80—100 prosentin valill&. Vuoden 2024 kevaalla
osuus putoaa kuitenkin alle maan keskiarvon 50 prosenttiin. (Kuvio 2.) Vuoden 2024 osalta tiedot hoidon
tarpeen arviointiin perustuvista Kiireettémien ladkarikéyntien hoitoonpéasysté kattoivat 11 prosenttia kaikista
Keski-Pohjanmaan toteutuneista ld&kérin Kiireettdmista kdynneista.

Sairaan-/terveydenhoitajan kiireettomélle kdynnille kahdessa viikossa hoidon tarpeen arvioinnista paés-
seiden osuus on ollut tarkastelujaksolla sadan prosentin tuntumassa. (Kuvio 3.) Vuoden 2024 osalta tiedot
hoidon tarpeen arviointiin perustuvista kiireettémien sairaan/terveydenhoitajakdyntien hoitoonpéésysta kat-
toivat yhdeksan prosenttia kaikista Keski-Pohjanmaan toteutuneista sairaan/terveydenhoitajan kiireettomisté
kaynneistéa.

Suun terveydenhuollon hammasl&akarin kiireettomalle k&ynnille kolmessa kuukaudessa hoidon tarpeen
arvioinnista paésseita oli Keski-Pohjanmaalla ennen koronapandemiaa selvasti véhemman kuin koko maassa
keskimaarin. Pandemian alkaessa 2020 kevéalla l&hes kaikki paasivat kdynnille kolmessa kuukaudessa. Sen
jalkeen paasy jonkin verran heikentyi, kunnes vuonna 2024 oltiin taas lahes sadan prosentin lukemissa. VVuo-
den 2024 osalta tiedot hoidon tarpeen arviointiin perustuvista kiireettdmien hammasladkérikayntien hoitoon-
paasystd kattoivat 10 prosenttia kaikista Keski-Pohjanmaan toteutuneista hammasléékérin Kiireettémista
kéynneista. (Kuvio 4.)
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Kuvio 2. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laakarin kiireettoman kdaynnin 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 kdynneista

Terve Suomi -kyselyn mukaan hoidon jatkuvuus oli 1&&kérikaynneilld vuonna 2022 jonkin verran hei-
kompaa kuin edeltdvéssd mittauksessa, hoitajakdyntien jatkuvuus oli pysynyt ennallaan. Hoidon jatkuvuus -
indeksien mukaan laakarikayntien jatkuvuudessa ei ole muutosta tarkastelujaksolla, hoitajakdyntien jatku-
vuus on hiuksen hienosti heikentynyt. (Taulukko 1.)

Taulukko 1. Hoidon jatkuvuus

T e

Asioi aina tai usein saman laakarin kanssa (%), Keski-Pohjanmaa 33,6
Terve Suomi

Koko maa 40,2 36,8 32,8
Asioi aina tai usein saman hoitajan kanssa (%), Keski-Pohjanmaa 35,7 33,5 33
Terve Suomi

Koko maa 32,1 29,6 26,7
Hoidon jatkuvuus perusterveydenhuollon avo- Keski-Pohjanmaa 0,24 0,26 0,26 0,27
sairaanhoidon laakarikaynneillda, COCI-indeksi

Koko maa 0,37 0,34 0,31 0,29 0,28
Hoidon jatkuvuus perusterveydenhuollon avo- Keski-Pohjanmaa 0,27 0,23 0,18 0,16
sairaanhoidon hoitajakdynneilld, COCI-indeksi

Koko maa 0,24 0,2 0,16 @ 0,15 0,18
Monisairaiden hoidon jatkuvuus perusterveyden- Keski-Pohjanmaa 0,24 0,26 0,26 0,27
huollon avosairaanhoidon laakarikaynneilla,
COCI

Koko maa 0,37 0,34 0,31 0,29 0,28
Monisairaiden hoidon jatkuvuus perusterveyden- Keski-Pohjanmaa 0,27 0,26 0,19 0,17
huollon avosairaanhoidon hoitajakaynneilla,
COClI

Koko maa 025 @ 021 | 0,17 | 0,17 @ 0,18

Paasy sosiaalialan ammattilaisen kiireettdmalle vastaanotolle

Kyselyn avulla on selvitetty, kuinka pitkd odotusaika (arkipéivad) asiakkaalla on ollut ajanvarauksesta sosi-
aalihuollon tydntekijan (sosiaalityontekija tai sosiaaliohjaaja) kiireettomalle kaynnille syyskuussa 2020,
2021 ja 2022 seké lokakuussa 2023. Vastaukset on koottu taulukkoon 2.
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Syksyn 2023 kyselyvastauksen mukaan perhesosiaalitydssa palvelutarpeen arviointi aloitetaan 7 vrk ku-
luessa, perheneuvonta 1-2 kk kuluessa, perheoikeudelliset palvelut noin kuukauden kuluessa ja lapsiperhei-
den kotipalvelu noin 7 vrk kuluessa. Tygikaisten palveluissa aikuisten sosiaalipalveluihin péasee 2 vrk kulu-
essa, kun taas paihdepalveluihin 21 arkipéivén kuluessa.

Taulukko 2. Paasy sosiaalialan ammattilaisen kiireettomalle vastaanotolle.

9/2020 9/2021 9/2022 10/2023 ‘
Lapsiperheiden pal- 7 pva 7 pva 7 pva 7 pva
velut
Tyoikaisten palvelut 2 pva 2 pva 4 pva 2 pva
lakkaiden palvelut 2 pva 3pva 3pva 3pva

Sahkdisten palvelujen kayton esteet
Keski-Pohjanmaalla runsas 83 prosenttia asukkaista koki vuosina 2020 ja 2022 esteitd ja huolia séhkdisten
palvelujen kaytdssd. Maaré on jonkin verran koko maan keskiarvoa suurempi. (Taulukko 3.)

Taulukko 3. Kokenut esiteta ja huolia sahkoisten palvelujen kaytossa

Kokenut esteita ja huolia sdhkoisten palvelujen kadytossa (%) Keski-Pohjanmaa 83,1 83,4
Koko maa 79,5 17,4

Oma-arviointi

Keski-Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan digitaalisuutta hyddynnetédan kaikilla peruspalvelujen osa-alu-
eilla: Oma-arvioinnin mukaan digitaalisten palveluiden kehittdminen on nakynyt alueen sote-keskus-hank-
keen kaikkien aliprojektien kehittdmistydssd. Digipalveluita saatiin toiminta-aikana kayttéon varsin hyva
maara. Digipalveluiden tunnettavuus on kasvanut ja ne on koottu asukkaiden DigiSoite -sivustolle tarjoten
asukkaille vaihtoehtoisen palvelukanavan perinteisten rinnalla. Omaolopalveluista on molemmilla kielilla
kéytossa kaikki oirearviot. Hankkeen toiminta-aikana on kéyttéénotettu 11 digipolkua. Asukkaille on jarjes-
tetty Tartu digiin -tapahtumia ja henkiltstolle infotilaisuuksia alueen séhkdisistd palveluista. Digitaalisten
palveluiden kontaktiméadrat ovat kasvaneet huomattavasti vuodesta 2019. Omahoitoviestit on saatu kéyttoon
koko alueella ja ne koetaan toimiviksi.

Hoitotakuun toteutuminen ja hoidon jatkuvuus: Oma-arvioinnin mukaan hoidon saatavuutta on parannettu
ja hoito alkaa heti asiakkaan yhteydenotosta. Tiimimalli on otettu kdyttoéon kaikissa yksikoissa parantaen
hoidon saatavuutta, tydnjakoa ja asiakaskokemusta. Hoidon jatkuvuus on parantunut Kokkolassa lahelle val-
takunnan keskitasoa tiimimallin k&yttéonoton jélkeen. Etdvastaanotot ovat kéytdssa hoitajilla ja laékéareilla.
Séhkoinen kaksisuuntainen Omahoito-palvelu toimii koko hyvinvointialueella. Vastuutyontekijamalli on
otettu kéyttoon ja asiakas pyritddn ohjaamaan samalle ammattilaiselle. On otettu kdyttéon hyvan hoidon mal-
lit -pitkaaikaissairauksien hoitoon ja rakennettu konsultaatiokanavia. On rakennettu hoidon tarpeen arvioin-
nin tyokalu varmistamaan tasalaatuista hoidon tarpeen arviointia. Yhteisty6ta on lisatty yli palvelualuerajo-
jen. Suun terveydenhuollossa on paasty hoitotakuuseen koko hyvinvointialueella. On kehitetty ja jalkautettu
1-vuotiaiden etévastaanottomalli onnistuneesti. Videovastaanotto on juurtunut uudeksi toimintatavaksi.
Omaolo-oirearvio on otettu kdyttdon suun terveydenhuollossa. On kehitetty digitaalista virtuaalikioskia kor-
vaamaan osaltaan henkildstén antamaa neuvontaa. Ennaltachkdaisevéa toimintaa on kehitetty alakoulujen kol-
masluokkalaisille. Toimivan kuntoutuksen kokonaisuudessa on otettu terapianavigaattori laajasti kayttoon.
Psykososiaalisten menetelmien saatavuus ja niistd tiedottaminen on parantunut selvésti. Kuntoutuspalve-
luissa on sujuvoitettu monin eri tavoin hoitoon paasya eri palvelulinjoilla.

Sote-peruspalvelut tavoittaa yhdell& yhteydenotolla: Oma-arvioinnin mukaan alueelle on kehitetty yhtei-
nen ja monialainen asiakasohjaus (sosiaali- ja terveyspalveluneuvonta), josta alueen kaikenikaiset asukkaat
saavat palveluneuvontaa ja -ohjausta oman tai laheistensé hoitoon ja palveluihin. Yhteydenottoihin vastaavat
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sote-ammattilaiset, jotka tekevat alkuarvion ja osaavat neuvoa terveyteen, hyvinvointiin, sosiaaliturvaan ja
palveluihin liittyvissa asioissa. Asiakkaita pyritadn palvelemaan yhden yhteydenoton periaatteella niin, etta
mahdolliset jatko-ohjautumiset tapahtuvat jarjestelmén sisélld ilman asiakkaan pompottelua. Aikuisten sosi-
aalipalveluissa on kehitetty ja pilotoitu yhteistd vastaanottomallia. On kehitetty ja pilotoitu mygs terveysso-
siaality0td vastaanotoilla. Sosiaalineuvonnan chat-palvelu on otettu kayttdon ja sosiaalineuvonnan ajanva-
raukseton vastaanotto. Taloussosiaalitydssa on kokeiltu erilaisia menetelmid ja tarjotaan matalan kynnyksen
talousneuvontaa alueen asukkaille. On lisatty myos matalan kynnyksen osallistavaa ryhmatoimintaa.

Toiminnan painotuksen siirtaminen raskaista palveluista ehkaisevaan ja ennakoivaan
tyohon

Perusterveydenhuolto

Keski-Pohjanmaalla oli perusterveydenhuollon avosairaanhoidon la&kérikdyntien maara tarkastelujaksolla
laskussa vuotta 2020 lukuun ottamatta. Laakarikaynteja on ollut jonkin verran koko maan keskiarvoa vahem-
man. (Kuvio 5.) Muiden kuin l&akarikayntien maéra kasvoi vuosina 2020 ja 2021. (Kuvio 6.) Etdasiointi-
kayntien osuus kaikista perusterveydenhuollon kdynneisté kasvoi Keski-Pohjanmaallakin huomattavasti ko-
ronavuotena 2020. Sen jélkeen osuus on hieman pudonnut. (Taulukko 4.)
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Kuvio 5. Perusterveydenhuollon avosairaan-
hoidon laakarikaynnit yhteensa
/ 1000 asukasta

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

Taulukko 4. Etaasiointikaynnit, % perusterveydenhuollon avohoidon kaynneista

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Keski-Pohjanmaa  Miehet 19,9 21,7 21,7 19,8 32,1 25,6 24,2 25,9
Naiset 21,9 24,0 25,1 22,1 32,5 27,0 27,0 29,5
Yhteensa 21,1 23,0 23,6 21,1 32,4 26,4 25,8 27,9
Koko maa 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
Yhteensa 20,4 20,3 20,9 22 29,3 22,9 23,6 24,5

Lapsiperheiden palvelut

Keski-Pohjanmaalla oli tarkastelujaksolla lastenneuvolan erityisen tarpeen mukaisia kdynteja seka yksil6lli-
sen tarpeen mukaisia terveystarkastuksia vahemman kuin koko maassa keskiméaarin. Maéaré on vaihdellut 200
k&ynnin molemmin puolin. (Kuvio 7.) Kasvatus- ja perheneuvoloiden asiakasmaéra putosi Keski-Pohjan-
maalla vuosina 2019 ja 2020, mutta on sen jalkeen taas kasvanut aiempiin lukuihin. (Kuvio 8).
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Kuvio 7. Lastenneuvolan erityisen tuen tar-
peen mukaiset kaynnit seka yksilollisen tar-
peen mukaiset terveystarkastukset
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Kuvio 8. Kasvatus- ja perheneuvoloiden asiak-
kaat vuoden aikana
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Keski-Pohjanmaalla on ollut perheita lapsiperhepalveluiden kotipalveluissa jonkin verran enemmén kuin koko
maassa keskimaéarin. Vuonna 2021 méaaré putosi kuitenkin alle koko maan keskiarvon. Lastensuojelun kotipalve-
luissa olleiden perheiden maara kasvoi vuonna 2021 l&hes kaksi prosenttia edeltdvasta vuodesta, mutta putosi taas
seuravana vuotena. Lapsiperhepalveluiden perhetydssé on perheitd ollut hieman vahemmén kuin koko maassa kes-
kimarin. Lastensuojelun tehostetussa perhetydssa perheitd on Keski-Pohjanmaalla ollut koko maan keskiarvoa va-
hemman. Kodin ulkopuolelle sijoitettuja 0—17-vuotiaita on Keski-Pohjanmaalla ollut viime vuosina noin yksi pro-
senttia vastaavan ikaisestd véestostd ja hieman vahemman kuin koko maassa keskimadrin. Kiireellisesti vuoden
aikana sijoitettuna olleita 0—17-vuotiaita on viime vuosina ollut 0,2-0,3 prosenttia vastaavan ikaisesta véaestosta.
Ma@éara on vain aavistuksen koko maan keskiarvoa pienempi. (Taulukko 5.)

Taulukko 5. Lapsiperheiden palvelut

T e

Perheita lapsiperhepalveluiden kotipal- ~ Keski-Pohjanmaa
veluissa, % lapsiperheista

Koko maa 1,9 2,4 2,3 2,5 2,3 2,4 2,3 2,2
Perheita lastensuojelun kotipalveluissa, Keski-Pohjanmaa 2 0,2 0,3 1,2 0,5 3,4 1,1 1,3
% lapsiperheista

Koko maa 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,3 0,3
Perheita lapsiperhepalveluiden perhe- Keski-Pohjanmaa 2 1,2 0,7 1,2 1,1 1,7 1,5 1,7
tyossa, % lapsiperheista

Koko maa 2,3 2,5 3,1 3.3 3,1 2,9 3,1 3,0

Perheitd lastensuojelun tehostetussa per-  Keski-Pohjanmaa 0,2 0,2 0,2 0,3 1,4 1,0 0,8 0,8
hetydssa, % lapsiperheista

Koko maa 1,6 1,8 1,8 1,8 1,7 1,7 1,6 1,6
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0-17-vuoti-  Keski-Pohjanmaa 0,9 1 1 1 1,1 0,9 1,1 1,2
aat, % vastaavan ikaisesta vaestosta

Koko maa 1,4 1,5 1,5 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6
Kiireellisesti vuoden aikana sijoitettuna Keski- 0,2 0,3 0,2 0,3 0,3 0,2 0,3 0,4
olleet 0-17-vuotiaat, % vastaavan ikai- Pohjanmaa
sesta vaestosta

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

Mielenterveyspalvelut

Keski-Pohjanmaalla on 0-12-vuotiaiden erikoissairaanhoidon lastenpsykiatriana avohoitokédyntien maara kasvanut
tarkastelujaksolla selvasti ja se on ollut viime vuodet huomattavasti korkeampi kuin koko maassa keskimaarin. 13—
17-vuotiaiden erikoissairaanhoidon nuorisopsykiatrian avohoitokdyntien maara on niin ikdan kasvanut huimasti tar-
kastelujaksolla. Psykiatrian laitoshoidon 13—-17-vuotiaita potilaita on tarkastelujaksolla ollut hieman enemman kuin
koko maassa keskimaarin. Maara on ollut 10-14 potilasta tuhatta vastaavan ikaista kohden. Aikuisten mielenter-
veyden avohoitokayntien maara on Keski-Pohjanmaalla ollut laskussa vuoden 2019 jalkeen. (Taulukko 6.)

Taulukko 6. Mielenterveysasioinnit

e e 2017 aousao19 a0 2om 2022 | 2 |

Erikoissairaanhoidon avohoitokdynnit, Keski-Pohjan- 360,4  325,1 380,8 4376 @ 396,5 @ 490,8 467,1  466,6
lastenpsykiatria / 1 000 0-12-vuotiasta maa
Koko maa 300,9 329,1 3422 3118 | 2769 | 281,7 2561 = 270,1

Erikoissairaanhoidon avohoitokdynnit, Keski-Pohjan- 1184,5 1202,1 12185 1290,9 1022,7 1339,8 1547,8 1697,1
nuorisopsykiatria /1000 13-17-vuoti- maa
asta

Koko maa 1041 1157,1 1173,4 1094,9 | 1020,5 | 1043,8 @ 918,8 889,8
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Psykiatrian laitoshoidon 13-17-vuoti-  Keski-Pohjan- 10,3 11,7 9,3 11,7 14,1 14,2 10,7 11,9
aat potilaat / 1 000 vastaavan ikaista maa
Koko maa 7,9 9,3 9,3 9,6 9,8 10,4 9,6 9,6

Aikuisten mielenterveyden avohoito-  Keski-Pohjan- 606,9  543,6  559,3 6159 | 520,7 491,3 456,2  426,8
kaynnit /1 000 18 vuotta tayttanytta maa
Koko maa 548 588,4 596,7 568,7 556,6 504,4 458,5 464,1

Psykososiaaliset menetelmét
Keski-Pohjanmaan alueella ei syyskuussa 2020 ollut kdytdssa nuorten mielenterveyshéirididen ennaltaehkéisyyn ja
hoitoon soveltuvista psykososiaalisista menetelmistd masennusoireistoon suunnattua Inter Personal Counseling
(IPC) -menetelmaa eikd ahdistuneisuusoireiluun suunnattua CoolKids-menetelmaa. Lahtotilanteessa muista vaikut-
tavista interventioista kdytossa olivat Voimaperheet ja MDFT seka strukturoitu Lapset puheeksi -menetelmd. Oma-
arvioinnin mukaan Lapset puheeksi -menetelmén kayttoon oli koulutettu paljon sote-alan ja sivistystoimen henki-
I6stod maakunnassa.

Hyvinvointialueen tiedot lasten ja nuorten menetelmien koulutusmaérista sekd menetelmien kaytosté on koottu
OYSSin koordinaatiohankkeen kautta ja kuvattu taulukossa 7.

Taulukko 7. Lasten ja nuorten psykososiaalisten menetelmien kayttoonotto Keski-Pohjanmaan hyvin-
vointialueella vuoden 2020 alusta hankekauden loppuun.

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

telmdohjaajat taneet sot toa tarvinnei-
den osuus

VAIKUTTAVAT IN-

TERVENTIOT
CoolKids (lapset) 2 hlo 0hlo 10 hlé 6 kpl n/a
CoolKids (nuoret) 2 hlo 0 hlé n/a 8 kpl n/a
IPC-N 25 hl6 2 hlo n/a 244 kpl 0%
(nuoret) (alueen tiedonke-
ruusta riippuen 0 %,
3 % tai 67 %)
IPT-N (nuoret) 5 hlo 0 hlo n/a n/a n/a
(lisaksi 6 hl6 koulu-
tuksessa)
STRUKTUROIDUT
MENETELMAT
Lapset puheeksi 11 hlo n/a n/a n/a n/a
(lapset)
UUDET INTERVEN-
TIOT
Ahdistuksen ly- 12 hlo 1 hlo n/a n/a n/a
hytinterventio (lap- koulutuksessa
set)
Tunteiden hallinta, 23 hlo n/a n/a n/a n/a
DKT-pohjainen
(lapset)
Ohjattu omahoito - 16 hlo n/a n/a n/a n/a
koulutus (lasten
vanhemmat)
Ohjattu omahoito - 11 hlo n/a n/a n/a n/a

koulutus (nuoret)

Aikuisille suunnatuista psykososiaalisista hoidon menetelmisté alueella oli syyskuussa 2021 kayttssa taysi-ikai-
sille  DKT, vyli 25-vuotiaille lyhytterapeuttiset menetelmét ja ik&antyneille Validaatio -menetelma.
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Hyvinvointialueen tiedot aikuisten parissa kédytettdvien menetelmien koulutusméaarista sekd menetelmien kaytosta
on koottu OYSin koordinaatiohankkeen kautta ja kuvattu taulukossa 8.

Taulukko 8. Aikuisten psykososiaalisten menetelmien kayttoonotto Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella
vuoden 2020 alusta hankekauden loppuun

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

telmdohjaajat taneet sot toa tarvinnei-
den osuus

VAIKUTTAVAT IN-

TERVENTIOT
IPC 3 hlo n/a 6 hlo 9 kpl n/a
(lisaksi 3 hl6 koulu-
tuksessa)
UUDET INTERVEN-
TIOT
Ohjattu omahoito - 16 hlo n/a n/a 27 kpl n/a
koulutus (liséksi 12 hlo kou-
lutuksessa)

Paihdepalvelut

Keski-Pohjanmaalla ovat mielenterveyden ja kdyttdytymisen hairiét perusterveydenhuollon 1a&kérin avosairaanhoi-
don vastaanoton kayntisyyna kasvaneet tasaisesti tarkastelujaksolla. Paihteiden aiheuttamat ongelmat ladkarin avo-
vastaanoton kayntisyyna eivat ole maaraltdan juuri muuttuneet tarkastelujaksolla. (Taulukko 9.)

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

TR e 2
5,1 5,8 6,7

Mielenterveyden ja kadyttdytymisen hairiot pl. pdihtei-  Keski-
den kadyton ongelmat perusterveydenhuollon lddka- ~ Pohjanmaa
rin avosairaanhoidon vastaanoton kayntisyyna, % kir-
jatuista kayntisyista
Koko maa 38 43 46 49 5,5 60 62 6,4
Paihteiden aiheuttamat ongelmat perusterveyden- Keski- 0,4 0,5 0,4 0,3 0,4 0,4 0,4 0,3
huollon [ddkarin avosairaanhoidon vastaanoton Pohjanmaa
kayntisyyna, % kirjatuista kdyntisyista
Koko maa 0,4 0,5 0,5 0,5 0,5 0,4 0,4 0,4

Keski-Pohjanmaalla on péihdehuollon avopalveluiden asiakasmaéra ollut hienoisessa kasvussa tarkastelujak-
solla. Pdihteiden vuoksi sairaaloiden ja terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettuja on jaksolla ollut 4-5-potilasta
tuhatta asukasta kohden. Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleiden asiakkaiden méard on tarkastelujaksolla pie-
nentynyt hieman. (Taulukko 10.)

10



Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman hyotytavoitteiden toteutumisen kansallinen arviointi: Syksy 2024

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

T ETETI T

Paihdehuollon avopalveluissa asiakkaita /1  Keski-Pohjan- 0,8 10,3 10,8 11,6
000 asukasta maa

Koko maa 8,2 8 7,4 7 6,1 5,8 5,4 3,5
Paihteiden vuoksi sairaaloiden ja terveys- Keski-Pohjan- 1,9 4,7 4,9 5,3 4,6 4,4 3,9 4,2
keskusten vuodeosastoilla hoidetut potilaat maa
/1000 asukasta

Koko maa 2,8 2,8 2,8 2,8 2,7 2,6 2,5 2,4
Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet Keski-Pohjan- 0,7 2 5,2 4,5 3,3 3,7 3,3 3,2
asiakkaat / 1 000 asukasta maa

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

Keski-Pohjanmaalla kasvoi alkoholia liikaa ké&yttdvien osuus 65 vuotta taytténeista tarkastelujaksolla vajaa seit-
semdn prosenttia. (Taulukko 11.)

Taulukko 11. Alkoholia liikaa kayttavien osuus 65 vuotta tayttaneista

2016 2017 2018 2019 2020 | 2021 | 2022 |

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) Keski-Pohjanmaa 24,6 29,9 31,5

(%), 65 vuotta taytténeet
Koko maa 32,1 33,7 31,1 34,3 34,3 32

Keski-Pohjanmaalla on ikavalill4 25-80 vuotta tapahtuneiden alkoholiperdisten kuolemien vuoksi menetettyjen
elinvuosien lukumaarad alimmassa tuloviidenneksessa ollut viime vuosina selvéasti pienempi kuin koko maassa kes-
kimé&érin. Maara on vuosittain vaihdellut suuntaan, jos toiseenkin. (Taulukko 12.)

Taulukko 12. Alkoholikuolemiin menetetyt elinvuodet

. 2016 2017 2013 2019 2020 2021 2022

Alkoholikuolemat, menetetyt elinvuodet Keski-Pohjanmaa 2072 2386 1846 2020 | 1706 & 2275 | 1760
(PYLL) ikavalilla 25-80 vuotta / 100 000 vas-
taavan ikaista, pienituloiset

Koko maa 3476 3244 3153 3145 | 3150 3021 2878

Keski-Pohjanmaalla on C-hepatiitti-infektioiden mééra kasvanut tarkastelujaksolla jonkin verran. Huumeiden
kayttdjien terveysneuvontapisteiden asiakkaiden maara on Keski-Pohjanmaalla kasvanut tarkastelujaksolla vah-
vasti, osa tiedoista kuitenkin puuttuu. (Taulukko 13.)

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

20162017 2018 20192020 2021 2022 2023 |

C-hepatiitti-infektioita (kaikki tartuntatavat yh- Keski-Pohjanmaa 10,1 8,7 5,8 10,3 16,2 | 20,6 | 17,7 @ 19,2
teensad) / 100 000 asukasta

Koko maa 21,1 20,6 21,4 213 20,1 19,4 20,7 20,1
Huumeiden kayttdjien terveysneuvontapistei-  Keski-Pohjanmaa 17,4 8,7 132 70,4 824 181,4
den asiakkaat / 100 000 asukasta

Koko maa 117,4 134,6 1462 320 1816  111,3 | 304

Ikaihmisten palvelut ja muistisairauksien ennaltaehkéisy

Keski-Pohjanmaalla 75 vuotta tayttaneistd vajaa 93 prosenttia asui kotona vuonna 2023. Omaishoidon tuen hoidet-
tavia heisté on ollut tarkastelujaksolla 5,5-8 prosenttia. S&anndllisen kotihoidon piirissa olleiden 75 vuotta taytta-
neiden osuus on hieman pienentynyt tarkastelujaksolla. Tavallisen palveluasumisen asiakkaiden méaaréassa ei ole
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muutosta tarkastelujaksolla. Tehostetun palveluasumisen asiakkaina olleiden maaré on hienoisesti laskenut tarkas-
telujaksolla. (Taulukko 14.)

Taulukko 14. 75 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

T e 2L LS 2017 2018 2110 2020 20z 2022 2023

Kotona asuvat 75 vuotta tayttaneet, % vas- Keski-Pohjanmaa 90,9 91,1 91,1 919 918 923 92,7
taavan ikdisesta vaestosta

Koko maa 90,9 91,1 91,3 91,6 91,8 925 93 | 93
Omaishoidon tuen 75 vuotta tayttaneet Keski-Pohjanmaa 6,6 5,9 8 7,8 7,6 6,4 6,9 5,5
hoidettavat vuoden aikana, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

Koko maa 4,7 4.8 4.8 4,8 4,6 4,6 43 4,1
Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 75 Keski-Pohjanmaa 216 233 23,7 22,7 22,2 22,1 20,6 20
vuotta tayttaneet asiakkaat, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

Koko maa 173 173 17,0 16,6 16,2 156 14,7 13,9
Ikdantyneiden tavallisen palveluasumisen  Keski-Pohjanmaa 0,3 0,3 0,2 0,2 0,2
75 vuotta tayttaneet asiakkaat 31.12., %
vastaavan ikaisesta vaestosta

Koko maa 0,9 0,8 0,7 0,7 0,7 0,7 0,7
Ikdantyneiden tehostetun palveluasumi- Keski-Pohjanmaa 8,2 7,2 8 8 7,4 7,4 6,7 6,3
sen 75 vuotta tayttaneet asiakkaat 31.12.,
% vastaavan ikdisesta vaestosta

Koko maa 73 15 16 13 13 68 64 64

Keski-Pohjanmaalla 85 vuotta tayttaneistd vajaa 84 prosenttia asui kotona vuonna 2023. Omaishoidon tuen hoi-
dettavia heistd on viime vuosina ollut jonkin verran useampi kuin koko maassa keskimaarin. Saanndllisen kotihoi-
don piirisséd heista on ollut tarkastelujaksolla huomattavasti useampi kuin koko maassa keskiméaarin. Tavallisen
palveluasumisen asiakkaita heistd on ollut viime vuosina 0,5-1 prosenttia, osa tiedoista puuttui. Tehostetun palve-
luasumisen asiakkaina olleiden maard on Keski-Pohjanmaalla hieman laskenut tarkastelujaksolla. (Taulukko 15.)

Taulukko 15. 85 vuotta tayttaneiden kotihoito ja asumispalvelut

2016 2017 2018 2019 2020 mmm

Kotona asuvat 85 vuotta tayttaneet, %
vastaavan ikaisesta vaestosta

Omaishoidon tuen 85 vuotta tayttaneet
hoidettavat vuoden aikana, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

Saanndllisen kotihoidon piirissa olleet 85
vuotta tayttaneet asiakkaat, % vastaavan
ikdisesta vaestosta

Ikdantyneiden tavallisen palveluasumi-
sen 85 vuotta tayttaneet asiakkaat 31.12.,
% vastaavan ikaisesta vaestosta

Ikdantyneiden tehostetun palveluasumi-
sen 85 vuotta tayttaneet asiakkaat 31.12.,
% vastaavan ikaisesta vaestosta

Keski-Pohjanmaa

Koko maa

Keski-Pohjanmaa

Koko maa

Keski-Pohjanmaa

Koko maa

Keski-Pohjanmaa

Koko maa

Keski-Pohjanmaa

Koko maa

80,2

80,6
10

6,7
41,7

33,4
0,7

2,1
18,1

15,6

12

82,8

81,2
8,1

6,9

42,6

33,3

1,8

15,9

81,5

81,4
12,6

7,1
43,5

33,2
0,7

1,7
17,2

16,3

81,1

82,2
11,1

6,8
43,1

32,5

1,6
17,6

15,9

82,4

82,2
10

6,8
4,4

32,5

1,7
16,8

16,1

83,3
9,6

6,9
445

32
0,6

1,8
16,9

15,3

839 | 838
9,5 9,1
6,6 6,3

24 438
31,1 | 29,7
0,5
1,7
161 | 146
14,9 15
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Keski-Pohjanmaalla oli syksylla 2023 kaytdssa muistisairauksien ennaltaehkéisyyn tahtaavaa elintapaohjauksen
toimintamalli. Malli oli otettu kéytt66n osana sote-keskus-hanketta, jossa oli koottu liikuntaneuvonnan palveluketju.
Toimintamallia oltiin jalkauttamassa koko hyvinvointialueelle. Liikuntaneuvonnan yksi tavoite on ennaltaehkaisté
muistisairauksien syntymista. Elintapaohjausta tehddan myds alueen ikéneuvoloissa.

Matalan kynnyksen avoimet fyysiset kohtaamispaikat ja yhteisososiaality®d

Kyselyvastausten perusteella on selvitetty kuinka monta avointa fyysistd kohtaamispaikkaa (esim. asukastila
tai yhteinen olohuone”, joissa on saatavilla sosiaali- ja/tai terveydenhuollon lakisaateistd ohjausta ja neuvontaa)
alueelle on avattu osana Tulevaisuuden sote-keskus -hanketta. Téllaisia kohtaamispaikkoja on avattu osana lapsille,
nuorille ja perheille kaksi ja kaikille asukkaille kuusi.

Keski-Pohjanmaan alueen sosiaalitoimessa tehtiin kyselyn mukaan syyskuussa 2020, 2021 ja 2022 yhteissosi-
aalityotd, kuten etsivad sosiaality6té tai erityisryhmien parissa tehtévaé sosiaality6td, asukkaiden tarpeiden kannalta
arvioituna jonkin verran (3) (1 =ei lainkaan, 5=tarpeita vastaavalla tavalla). Lokakuussa 2023 arvio oli hieman pa-
rantunut, silla yhteistsosiaality6ta tehtiin asukkaiden tarpeisiin ndhden hyvinvointialueen arvion mukaan melko
hyvin (4).

Yhteinen toimintamalli ty6ttdmien ty6- ja toimintakyvyn tuen tarpeiden arviointia varten

Keski-Pohjanmaan alueella oli syyskuussa 2020 sovittu yhteinen toimintamalli ty6ttdmien ty6- ja toimintakyvyn
tuen tarpeiden arviointia varten. Syksyn 2023 kyselyvastauksen mukaan toimintamalli oli kehitteilld ja se oli tyo-
kyvyn tuen tiimi.

Kuntoutus

Hankkeilta kysyttiin syksyn 2023 kyselyssa, millainen kuntoutuksen toimintamalli (Kuntoutuksen uudistamiskomi-
tean ehdotukset 2017, s.40-41) on kehitteilld/kehitetty hyvinvointialueella (esim. kuntoutuspolut lapsilla/tydikai-
silld/ikaantyneilld, johtaminen, kuntoutuksen hyvat kaytannot) ja missa vaiheessa sen kayttéonotto on.

Keski-Pohjanmaalla kehitettiin palvelujen yhteensovitettua ohjausmallia asiakkaan ohjaamisessa mielenterveys-
paihdekuntoutuksen seka laakinnallisen, toiminnallisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palveluihin. Mielenterveys- ja
paihdekuntoutuksessa kehitettiin ryhmékuntoutusmuotoja. Laakinnallisessé kuntoutuksessa johtaminen, paatoksen-
teko ja sen perusteet seké palveluihin ohjaaminen oli sovittu ja otettu kayttoon.

Keski-Pohjanmaan sote-keskushankkeessa kehitettiin kuntoutuksen etapalveluja liittyen reaaliaikaisen kuntou-
tuksen toteutukseen (syksylld 2023 fysioterapian, toimintaterapian ja puheterapian kehittdminen oli aloitettu) ja
ajasta riippumattomaan etdkuntoutukseen (syksylla 2023 fysioterapian kehittdminen oli aloitettu). Alueella on pilo-
toitu sosiaalisen kuntoutuksen toimintamallia osana THL:n sosiaalityon vaikuttavat toimintamallit -tydpajasarjaa.

Oma-arviointi

Keski-Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan alueelle on mallinnettu elintapavalmennuksen palveluketju, luotu kou-
lutus osaamisen lisddmiseen sekd koottu ja jalkautettu toimintamallit elintapavalmennuksen toteutukseen alueella.
Liikuntaneuvonnan toimintamalli on koottu. Painonhallintaryhmatoimintaan on kehitetty uusi toimintamalli osana
hyvinvointialueen toimintaa. Lapsiperheiden elintaparyhmétoimintaa on kokeiltu. Ty&ttémien tuen palveluissa on
kehitetty toimintamallia vaativassa elamantilanteissa olevien pitk&aikaistyottémien auttamiseksi. Matalan kynnyk-
sen sosiaalityon toimintamalli on kuvattu ja testattu ja interventiolla on pystytty yksittdisissa tilanteissa saavutta-
maan hyvid tuloksia. Matalan kynnyksen ryhmétoimintaa on kehitetty aikuisten sosiaalipalveluissa, aikuispsykiat-
rialla ja paihdepalveluissa. Myds muita ennaltaehkdisevid ja itsehoitoa tukevia toimia on otettu k&yttéon mm. suun
terveydenhuollon kouluvierailut, Oma-olo oirearviot, lapsiperheiden nepsy-ohjaus, Terapianavigaattorin kayttoon-
otto, aikuispsykiatrian ja paihdepalveluiden ryhmatoiminta, aikuissosiaalityon sosiaalisen kuntoutuksen ryhmaétoi-
minta ja matalan kynnyksen sote-neuvontapalvelu. Ehkéisevén tydn tulosten oletetaan nékyvan viiveelld alueen
asukkaiden véhentyneend palvelutarpeena.

Lapsi- ja perhepalvelujen kehittdmisen osalta varhaisen tuen palvelut perhekeskuspalveluissa ovat tehostuneet.
On kehitetty toimintamalli matalan kynnyksen lapsiperheiden palveluohjaukseen, jossa toimii Perheluuri, Apu-
nappi, perhety6 sekd nepsy-ohjaus. On juurrutettu Lapsen hyva tilanne neuvonpito -menetelmé seké toimintamalli
kriisiytyneihin ja haastaviin ero- ja huoltoriitoihin. On kehitetty yhteistydssd monen eri palvelualueen kanssa
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Puheeksioton korttipakka konkreettiseksi tyokaluksi sote-ammattilaisille. On kehitetty monitoimijaista palvelutar-
peen arviointia. On lisétty yhteisty6td koulujen ja varhaiskasvatuksen kanssa. On kehitetty ennakollista lastensuo-
jeluilmoitusta haastavassa tilanteessa olevien odottavien perheiden tueksi. Lasten ja nuorten palveluissa on toiminut
menetelmakoordinaattori vuonna 2023, joka on koordinoinut psykososiaalisten menetelmien kehittdmisty6td, kou-
lutusta ja kéyttoonottoa sekd hoidon porrastamisen suunnittelua hyvinvointialueella. Lasten ohjatun omahoidon
koulutuksen sek& ahdistuksen lyhyt interventio -koulutuksen on aloittanut 12 ammattilaista ja tavoitteena on, ettd
ohjattu omahoito my®os lasten ja nuorten puolella saadaan juurtumaan.

Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden parantaminen

Asiakastyytyvaisyys ja palvelujen sujuvuus

Asiakkaat ovat olleet Keski-Pohjanmaalla tarkastelujaksolla tyytyvéisié terveysaseman vastaanottopalveluihin (as-
teikko =tdysin eri mielt4d — 5=tdysin samaa mieltd). Tyytyvaisyys oli kuitenkin hieman heikentynyt vuonna 2022
kolmen ulottuvuuden osalta vuoteen 2020 verrattuna. Asiakkaat kokivat vuonna 2022, etta heisté vélitettiin koko-
naisvaltaisesti (4,7), hoitoa koskevat paatokset tehtiin yhteistydssa (4,6), saatu palvelu koettiin hyddylliseksi (4,7)
ja tarvittu palvelu/hoito saatiin, kun sité tarvittiin (4,6). (Taulukko 16.)

Taulukko 16. Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin

2016 2018 2020 2022 |

Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Keski-Pohjanmaa 46 47 48 4T
Kohtaaminen, asiakaspalvelu

Koko maa 45 46 47 | 45
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Keski-Pohjanmaa 46 47 47 46
Osallistuminen paatoksentekoon

Koko maa 46 46 AT | 46
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Keski-Pohjanmaa 46 47 47 47
Palvelun hyodyllisyys

Koko maa 47 46 AT | 46
Asiakastyytyvaisyys terveysaseman vastaanottopalveluihin: Keski-Pohjanmaa 46 47 47 46
Palvelun toteutuminen kohtuullisessa ajassa

Koko maa 46 46 4,6 | 44

My®os suun terveydenhuollon palveluun oltiin Keski-Pohjanmaalla tyytyvéisia vuosina 2016 ja 2018. Vuoden
2021 tietoja ei ollut saatavilla. Asiakastyytyvdisyys oli vuonna 2018 kuitenkin aavistuksen heikompaa kuin koko
maassa keskimaarin. Vuonna 2018 asiakkaat kokivat, etta heista vélitettiin kokonaisvaltaisesti (4,5), hoitoa koskevat
paatokset tehtiin yhteistydssa (4,6), saatu palvelu koettiin hyodylliseksi (4,7) ja tarvittu palvelu/hoito saatiin, kun
sité tarvittiin (4,6). (Taulukko 17.)

Taulukko 17. Asiakastyytyvaisyys suun terveydenhuollon palveluihin

e e s aoas

Suun terveydenhuollon asiakastyytyvaisyys: Kohtaaminen, asiakaspal- Keski-Pohjanmaa

4,6 4,5

velu

Koko maa 4,7 47 4,7
Suun terveydenhuollon asiakastyytyvdisyys: Osallistuminen paatoksen- Keski-Pohjanmaa 45 46
tekoon ’ ’

Koko maa 4,7 4,7 4,7
Suun terveydenhuollon asiakastyytyvadisyys: Palvelun hyodyllisyys Keski-Pohjanmaa 47 47

Koko maa 48 48 49
Suun terveydenhuollon asiakkaiden palvelun toteutuminen kohtuulli- Keski-Pohjanmaa 46 46
sessa ajassa ’ ’

Koko maa 46 46 46
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Keski-Pohjanmaalla kokemukset terveyspalvelujen sujuvuudesta ovat hieman parantuneet tarkastelujaksolla.
Sosiaalipalveluja kayttaneista yli kymmenen prosenttia véhemman asiakkaista koki vuonna 2022 palvelun sujuvaksi
kuin vuonna 2020. (Taulukko 18.)

Taulukko 18. Palvelujen sujuvuus

20182020 2022

Koki palvelun sujuvaksi, (%) terveyspalveluja kdyttaneista Keski-Pohjanmaa Miehet 49 55,1 56
Naiset 46 47,2 48,1

Yhteensa 47,6 50,8 52,3

Koko maa Yhteensa 55 54,3 54
Koki palvelun sujuvaksi, (%) sosiaalipalveluita kdyttaneistd ~ Keski-Pohjanmaa Miehet 57,4 56,4 50,2
Naiset 45,3 54,6 32,6
Yhteensa 51,9 55,6 43,4
Koko maa Yhteensa 46,1 51,6 44,1

Asiakaskohtaisen vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mittaaminen
Keski-Pohjanmaan alueella asiakaskohtaisia vaikuttavuuden ja toimintakyvyn mittareista oli syyskuussa 2020 sosi-
aalipalveluissa kaytossé Avain-mittari, Kykyviisari ja RAI-vélineistoon kuuluva mittari.

Hankkeen péaattyessa kyselyvastausten perusteella on selvitetty, onko edelld mainittuja mittareita otettu kayttéon
osana sote-keskus-hanketta. Hankkeessa on otettu kéytt6on aikuisten sosiaalipalveluissa AVAIN-mittari ja paljon
palveluja kayttavien asiakkaiden prosessissa Kykyviisari. RAI-valineistéon kuuluva mittari oli kdytdssa jo aiemmin
eiké sen kayttoonottoa ole edistetty sote-keskus-hankkeessa. Edella mainittujen mittarien liséksi Euro-His-8 mittaria
pilotoitiin hankkeen aikana aikuissosiaalityon kuntoutuksen kehittdmistydssa.

Rakenteellinen sosiaalityd

Rakenteellisen sosiaalityon toimintamalleja ei ollut syksylla 2020 kaytdssa Keski-Pohjanmaan alueella. Hankkeen
paattyessa kyselyvastauksen perusteella on selvitetty, onko hankkeessa otettu kdyttoéon rakenteellisen sosiaalityén
toimintamalleja tai laajennettu niiden kayttod. Kyselyvastauksen mukaan sote-henkildstélle on avattu intraan sosi-
aalisen raportoinnin kysely. Hyvinvointialueelta on osallistunut kaksi edustajaa valtakunnalliseen rakenteellisen so-
siaalityon kehittdmishankkeeseen.

Oma-arviointi

Toimintakulttuurin muutos osaamista kehittamalla: Keski-Pohjanmaan oma-arvioinnin mukaan osahankkeissa on
toteutettu yksittaisia tai useampia henkildston erikoisalakohtaisen osaamisen lisdédmiseen, moniammatilliseen tyds-
kentelyyn ja prosessien kehittdmiseen suunnattuja koulutustilaisuuksia. Tuotetut koulutukset ovat osaltaan lisanneet
sosiaali- ja terveysalan rajapinnat ylittdvaa yhteisty6td, tietoisuutta ja keskustelua eri sote-ammattilaisten tyon si-
sélloista ja tukeneet yhtendisten palveluprosessien kehittamistyota. TyOyhteisille suunnatut muutosvalmennukset
ovat edenneet suunnitellusti. Puolet alueen kaikista yksikdista ovat kayneet valmennuksen kokonaan ja muutosval-
mennukset toteutetaan alueen sisdisten muutosvalmentajien avulla. Muutosvalmennus tukee osaamisen vahvista-
mista ja antaa tydkaluja kehittdmiseen. Muutosvalmennuksen aikana tydyhteisét ovat kehittaneet yhteiséohjautu-
vuutta tukevia toimintatapoja seka itseohjautuvuutta. Muutosvalmennuksen johdosta henkiléston tydhyvinvointi on
lisddntynyt, sairauspoissaolot vahentyneet, keskustelukulttuuri muuttunut avoimemmaksi, henkildstd on vienyt roh-
keammin kehittdmisideoita eteenpdin ja muuttanut yhteisté tyon tekemistd sujuvampaan suuntaan. Myds esihenki-
16ty on selkiytynyt.

Kokemusosaamisen monipuolinen hyddyntdminen: Oma-arvioinnin mukaan kokemusosaamista on hyddynnetty
sote-palvelujen kehittdmisessé hankkeen toteuttamisen eri vaiheissa (koulutus, tydryhmaét, projektiryhmat, arvioin-
tiryhmat). Lisaksi kokemusosaamista on hyddynnetty laajemminkin koko hyvinvointialueen toimi- ja palvelualu-
eilla. Kokemusasiantuntijoiden suorittamia tehtdvid hankkeen aikana on n. 250. Kokemusasiantuntijoita on
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koulutettu lisaa ja tehty toimeksiantosopimuksia hankkeen aikana 34. Kokemusosaamisen monipuolinen hyddynté-
minen on juurtunut osaksi alueen toimintaa.

Tiedolla johtaminen: Oma-arvioinnin mukaan alueen tyontekijoiden kayttéon on tuotettu suuri maara uusia vi-
sualisoituja raportteja, joiden avulla ammattilaiset voivat tarkastella itselleen merkittavien tietojen ja mittareiden
tilannetta. Tiedolla johtamisen edellytykset ja kyvykkyys erilaisen tiedon tuottamiseen on parantunut. Tiedolla joh-
tamisen kokonaisuudessa tuotettiin mm. COCI -mittari hoidon jatkuvuuden seuraamiseen, T3-mittari hoidon saata-
vuuden mittaamiseen sekd HTA-tyokalu varmistamaan vastaanottojen yhdenvertaista hoidontarpeenarviointia.

Sote-Tike: Oma-arvioinnin mukaan Sote-Tike -toimintamallin perustuu eri sosiaali- ja terveydenhuollon toimi-
joiden véliseen yhteistydhon, jossa vastataan ennakoimattomiin ja akuutteihin avuntarpeisiin moniammatillisesti,
asiakaslahtoisesti, tarkoituksenmukaisesti seka kustannustehokkaasti. Prosessi on mallinnettu ja koordinoiva hoitaja
-pilotointi on valmisteltu ja aloitettu. Pilotointi on edennyt hyvin ja jalkautunut kdytantéon. Myos kotihoidon opti-
moinnin pilotointi on valmisteltu ja toimeenpantu.

Palveluiden monialaisuuden ja yhteentoimivuuden varmistaminen

Paivystyskaynnit ja toistuvat laakarikaynnit

Keski-Pohjanmaalla on ollut perusterveydenhuollon paivystyskéynteja jonkin verran véhemman kuin koko maassa
keskiméadrin. Méadrassa on ollut vuotuista vaihtelua suuntaa, jos toiseenkin. (Taulukko 19.) Terveyskeskuslaakarin
vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kdyneiden osuus vastaanotolla kdyneista on Keski-Pohjanmaalla ollut tarkas-
telujaksolla myds pienempi kuin koko maassa keskiméaéarin. Ndiden kdyntien osuus on ollut yhden prosentin mo-
lemmin puolin. (Taulukko 20.)

Taulukko 19. Paivystyskaynnit perusterveydenhuollossa (ml. yhteispdivystys)
/ 1000 asukasta

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Keski-Pohjanmaa Miehet 339 283 354 339 310 275 353 375
Naiset 383 310 393 379 348 315 404 403
Yhteensa 361 297 374 359 329 295 378 389
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 20. Terveyskeskusladkarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa kadyneet,
% terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kdyneista

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 ‘

Keski-Pohjanmaa Miehet 0,9 0,8 0,5 0,6 1,3 0,8 0,4 0,4
Naiset 1,3 1,5 0,8 0,8 2,0 1,1 0,7 0,9
Yhteensa 1,1 1,2 0,7 0,7 1,7 0,9 0,6 0,7

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

Keski-Pohjanmaalla vuonna 2020 terveyspalveluja kdyttaneista runsas 30 prosenttia koki pompottelun palvelupis-
teestd toiseen ja vajaa 47 prosenttia tietojen kyselyn useaan kertaan haitanneen hoidon saantia. Méaarat olivat jonkin
verran koko maan keskiarvoja suurempia. Sosiaalipalveluja kayttaneista niiden osuus, jotka kokivat pompottelun
palvelupisteestd toiseen haitanneen palvelun saantia, kasvoi vuonna 2022 huomattavasti aikaisempiin mittauksiin
néhden. My®s niiden osuus, jotka kokivat tietojen kyselyn useaan kertaan haitanneen palvelun saantia, kasvoi hui-
masti vuonna 2022. (Taulukko 21.)
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Taulukko 21. Palvelujen yhteentoimivuus

2018 2020 2022

Hoidon saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, Keski-Pohjanmaa Miehet 29,3 27,5
(%) terveyspalveluja kdyttaneista

Naiset 35,3 32,5
Yhteensa 32,3 30,2
Koko maa Yhteensa 28,4 27
Hoidon saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) ter-  Keski-Pohjanmaa Miehet 49,9 42,2
veyspalveluja kayttaneista
Naiset 56,7 50,8
Yhteensa 53,2 46,9
Koko maa Yhteensa 48,2 43,6
Palvelun saantia haittasi pompottelu palvelupisteesta toiseen, Keski-Pohjanmaa Miehet 28,8 34,6 40,9
(%) sosiaalipalveluja kayttaneista
Naiset 34,9 33,8 53,4
Yhteensa 31,6 34,3 45,8
Koko maa Yhteensa 37,2 37,1 42,3
Palvelun saantia haittasi tietojen kysely useaan kertaan, (%) so-  Keski-Pohjanmaa Miehet 42,6 40 46,6
siaalipalveluja kayttaneista
Naiset 55,1 42,8 64,3
Yhteensa 48,2 41,2 53,5
Koko maa Yhteensa 51,2 48,2 56

Yhdessa sovitut toimintamallit Kelan kanssa

Lahtotilanteessa selvitettiin, oliko yhteistoiminta-alueella syyskuussa 2020 sovittu Kelan kanssa yhteinen toimin-
tamalli asiakasasioiden késittelya varten 1) toimeentulotuen ja muiden etuuksien, 2) Kelan palveluiden tai 3) sosi-
aalihuollon erityista tukea tarvitsevien asiakkaiden tunnistamisen ja yhteistydn osalta. Sita seuranneilla kyselyilla
on puolestaan selvitetty, ovatko koko hyvinvointialueen ja Kelan yhteiset toimintamallit edelld mainittujen asia-
kasasioiden kasittelya varten kehitteilld tai kdytossa. Vastaukset on kuvattu taulukossa 22. Kyselyn mukaan kaikki
kolme toimintamallia olivat hankkeen péattyessa alkaessa sovittu ja sen paéttyessa kaytossa.

Taulukko 22. Hyvinvointialueen ja Kelan yhteiset toimintamallit asiakasasioiden kasittelya varten

9/2020 9/2021 9/2022 10/2023 ‘
Toimeentulotuki ja muut etuudet sovittu kaytossa kaytossa kaytossa
Kelan palvelut (esim. kuntoutusohjaus | sovittu ei kaytossa eika kehit- kaytossa kaytossa
ja -konsultointi) teilla
Erityista tukea tarvitsevien asiakkai- sovittu kaytossa kaytossa kaytossa

den tunnistaminen ja yhteistyo

Oma-arviointi

Oma-arvioinnin mukaan monipalveluprosessin kehittdmistydssé on kehitetty paljon tukea/palveluja kayttaville asi-
akkaille monipalveluprosessi, jonka avulla voidaan asiakkaalle ja hanen laheiselleen tarjota yhteensovitettuja pal-
veluita ja tukea eldmaéntilanteeseensa. Apua saa koordinoidusti yli sektorirajojen. Prosessiin on suunniteltu monia-
lainen asiakassuunnitelma ja otettu kayttdon Kykyviisari kartoittamaan asiakkaan alkutilannetta. Monipalvelupro-
sessissa on luotu kanavia ammattilaisten vélille, jotta yhteydenotto olisi sujuvaa. Monipalveluprosessi on ollut pi-
lotoinnissa alueella vuoden 2023 ajan. Asiakkaita oli ohjautunut prosessiin toistaiseksi melko vahéan.
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