
 
Kokonaisprojektin nimi: Kanta-Hämeen Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus hankekokonaisuus

Hankekokonaisuuden kestoaika: 1.1.2020-31.10.2022 Aikataulutettu

Vastuuhenkilö: Hankepäällikkö Sini Stolt Etenee aikataulussa

Kehittämisosa-alue = Laaja kehittämiskokonaisuus aina maaliskuu Tehty

Prosessitavoite, työpaketti: Kehittämiskokonaisuuden projektiosa-alue aina syyskuu Menossa, myöhässä

Tilannekuva: eteneminen suhteessa suunniteltuun arviointipisteen ajankohtana (arviointipisteet: kk hankesalkku, puolivuosittain oma-arvio) pieni joka kk Ei aloitettu

Kehittämiskokonaisuus Prosessitavoitteet (työpaketit) Mittaristo Q4/2020 Q1/2021 Q2/2021 Q3/2021 Q4/2021 Q1/2022 Q2/2022 Q3/2022 Arviointipiste Tilannekuva

Monialainen sosiaali- ja terveyskeskus vastaa asiakkaan tarpeisiin yhdellä yhteydenotolla1. Monialaisen työprosessin kehittäminen toimivaksi sotekeskuksen työtavaksi piloteissa saatavuus T3, nps, työhyvinvointi, palvtarve tunnistaminen, terveyshyötymittarit Aikataulutettu

1.1 Valmennukset tukevat työtä ja johtamista Nps, työhyvinvointi, monialainen palvtarve tunnistaminen Aikataulutettu

1.2 Seutukierros yhtenäistää työprosessin kehittämistä työhyvinvointi Etenee aikataulussa

2 Monialainen työprosessi laajentuu koskemaan koko työprosessia T3, NPS Aikataulutettu

2.1 Asiantuntijat koostavat pilottien kanssa kokemustiedon laajennuksen pohjaksi monialainen palv tarve tunnistaminen Aikataulutettu

2.2 Monialainen työprosessi laajennetaan työpajoina Saatavuus T3 Aikataulutettu

3 Työtapa on yhtenäinen, tunnistetettava ja skaalautuva (lisärah aika 2023)

4 Päihde- ja mielenterveyspalvelut ovat osana monialaista työprosessia Monialainen palvelun tarve tunnistaminen

4.1 Perustason osaaminen päihde- ja mielenterveyspalveluiden osalta on vahvistunut Audit ja Bdi vakiintuneet 

4.2 Konsultaatio perustaso-erityistaso on toimivaa

Tyhjä

Sosiaalihuolto mukana tulevaisuuden 

sosiaaliterveyskeskuksessa,

1. Sosiaalihuollon tuki kynnyksetön ja helposti tavoittavissa saatavuus Aikataulutettu

etenkin työikäiset on huomioitu. 1.1 Työikäisten sosiaalityössä etsivä ja jalkautuva työ ovat osa sotekeskuksen työtä saatavuus Aikataulutettu

1.1.1 Ajanvarauksettomat matalan kynnyksen palvelut toimivat matalan kynnyksen neuvonta, sähköinen neuvonta, saatavuus Aikataulutettu

1.2 Aikuisneuvolan konsepti on kehitetty ja toimiva Aikuisneuvolan konsepti suunniteltu k/e Aikataulutettu

1.2.1 Kelan ja talousneuvonnan sekä sostyön ohjauspalvelut toimivat aikuisneuvolassa Aikuiseuvola on toiminnassa k/e Aikataulutettu

1.3 Digitaaliset välineet ovat saatavuuden, tunnistamisen ja asiakasprosessin tukena Sähköinen neuvonta, sos.palveluiden asiakaskohtaiset mittarit Aikataulutettu

2 Työikäisten työllisyyden ja työkyvyn arviointi osaksi Sote-keskusta Työkyky arviointi on osana prosessia k/e Aikataulutettu

2.2 Aikuissosiaalityön päihde- ja mielenterveyspalvelutarjotin on kehitetty Palevlutarjotin kehitetty k/e Aikataulutettu

2.3 Työkyvyn arviointi on systeemattista arvioivaa yhteistyötä Työkyvyn arviointi mallinnettu k/e Aikataulutettu

2.4 Kuntoutuksen ja sosiaalisen kuntoutuksen palveluketjut ovat selkeitä Palvelupolut mallinnettu k/e Aikataulutettu

2.5 Omatyöntekijä malli on kehitetty osana monialaista työprosessia Malli on toiminnassa k/e Aikataulutettu

Tyhjä

Perusterveydenhuollon yhteiset rakenteet ovat kehittyneet 

Kanta-Hämeessä.

1. Asiakkuuden hallinta on sujuvaa (pth, esh, johtaminen) T3, NPS, 

1.1 Asiakkaan tunnistaminen ja ohjaus muuttuneet kiinnipitäväksi lähettämisen sijaan NPS

1.2 Rakenteinen kirjaaminen ja mittarit varmistuneet ja käytössä Diagnoosien ja käyntisyiden kirjaamisen toteutuminen, tavoite 90%; hoitosuun seuranta

1.3 Yhteisten asiakkaiden prosessit ovat selkeitä Erik sh lähetteiden määrä

1.3.1 Päivystyksen monikävijät tunnistetaan ja osataan ohjata oikealle polulle Erik sh lähetteiden määrä, päivystyskävijöiden määrä, diagnoosien määrät tietyt diag

1.3.2 Ihotautien yhteisvastaanotto on testannut jalkautuvan työn mallia Janakkalassa Lähetemäärä erik sh

1.4 Johtaminen tukee muutostyön läpivientiä käytännössä NPS, eNPS

2. Suun terveydenhuollon toiminnan tehostaminen ja yhteentoimivuus sotekeskuksessa 

parantuneet

T3, 21pv % Etenee aikataulussa

2.1 Sote-keskuksen yhteiset asiakasprosessit ovat toimivia esim. työttömät, diabetes, pämi Asiakasprosesi on mallinnettu k/e Etenee aikataulussa

2.2 Salma-sovellus tukee kerralla kuntoon-ajattelua suunterveydenhuollossa HML Salma käytössä k/e Etenee aikataulussa

2.3 Asiakkuuksien segmentointi ja monihuonemalli toimivia RMK ja Forssa Päivystyskävijöiden määrä Etenee aikataulussa

2.4 Hoitosuunnitelma on tehty suunterveydenhuollon asiakkaille Hoitosuunnitelmat tehty %, nyt alkutilanne 96-100% Tehty

3. Digitaaliset työvälineet ja menetelmät ovat maksimaalisessa käytössä Digitaalisten työkalujen käyttö %

3.1 Sähköinen asiointi on lisääntynyt arviointipisteiden välillä Sähköisten käyntien määrä Tyhjä

3.2 Etävastaanottoa ja -palveluita on testattu ja löydetty toimivat työkalut Testattu k/e

Etenee aikataulussa

Lapset, nuoret, perheet saavat palvelut sujuvasti 1. Perhekeskustoiminnan kehittyy osana sote-keskusta Kohtaamispaikat lkm, perhekeskusten toiminnan kehittäminen k/e Aikataulutettu

sisällä toimivasta perhekeskuksesta. 1.1 Perhekeskusviestintä on suunnitelmallista ja yhtenäiseksi tunnistettavaa Yhteinen viestintäsuunnitelma k/e Etenee aikataulussa

1.2 Perhekeskuksen johtaminen johtamismalli valmis k/e Ei aloitettu

1.3 Perhekeskuksille on löydetty vähimmäiset minimitekijät Valtakunnallisten kriteerien pohjalta määritelty toiminta k/e Etenee aikataulussa

1.3.1 Vanhemmuuden tuki perhekeskuksessa on mallinnettu Mallinnus tehty k/e Etenee aikataulussa

1.4 Perhekeskuksen työ perustuu systeemiseen ajatteluun Systeemisen ajattelun yhteistyö ja koulutus MOnni-hanke k/e Etenee aikataulussa

1.5 Sähköinen perhekeskus monipuolistaa asioinnin mahdollisuuksia Sähköisen asioinnin kanava k/e, sähöisen asioinnin määrä Aikataulutettu

2. Päihde- ja mielenterveysosaamisen vahvistaminen perustasolla Menetelmät ja koulutettujen määrät Etenee aikataulussa

2.1 Nupin ja terveysneuvontapisteen työ on mallinnettu ja skaalattu maakunnalliseksi Mallinnus tehty k/e Etenee aikataulussa

2.2 Perustason osaaminen vahvistuu koulutusten kautta Menetelmät ja koulutettujen määrät Etenee aikataulussa

2.3 Palvelupolut ovat selkeitä ja ehjiä erilaisille asiakkaille Yhteisösosiaalityö, etsiväsosiaalityö 1-5

2.3.1 Nuoren 13-18v päihdepalveluketjut on mallinnettu Mallinnus tehty k/e, jatkokehittäminen suunniteltu ja tehty k/e Tehty

2.4 Konsultaatio erikoissairaanhoidon ja perustason välillä on toimivaa Osana laajempaa erityistaso-perustaso kehittämistä tehty k/e Etenee aikataulussa

2.5 Nuorten psykososiaalisten menetelmien saatavuus on parantunut (IPC) IPC käytön kattavuus, Coolkids käytön kattavuus, koulutettujen määrät Ei aloitettu

3. Asiakas- ja palveluohjauksen malli on kehitetty Pta-prosessi mallinnettu ja jatkokehitetty k/e, NAVI-otettu käyttöön k/e Menossa, myöhässä

3.1 Ennen asiakkuutta vaiheeseen on kehitetty toimiva malli (Navi) NAVI-otettu käyttöön k/e Etenee aikataulussa

3.2 Ohjaus ja palvelutarpeen arvointi ovat kehittyneet yhtenäisen mallin kautta systemaattiseksi 

työksi

Palvelutarpeen tunnistaminen, palveluiden yhteensovittaminen Ei aloitettu

3.3 Toiminnan suunnittelu perustuu tietoon (hyte ja tietojohtaminen), HML malli Kiireettömälle vastotolle pääsyn aika, asiakaskoht vaikuttavuus ja toimintakykymittarit, 

rakenteellisen sosiaalityön toimintamalli, odotusaika sohuolto, ls asiakkaiden määrä, 

Ei aloitettu

Ei aloitettu

Mielenterveys- ja päihdetyön saatavuus ja laatu ovat hyvällä 

tasolla 

1. Psykoterapian saatavuus parantunut koko Kanta-Hämeessö Palveluprosessien sujuvuuden mittaaminen ja pullonkaulojen tunnistaminen Ei aloitettu

Kanta-Hämeessä. 1.1 Kehittämisen suunnittelu pohjaa nykytilatarpeen kartoitukseen. Nykytilan kartoitus tehty k/e Etenee aikataulussa

1.2 Asiakasprosessi on selkeä ja mallinnettu. Asiakasprosesi on mallinnettu k/e Etenee aikataulussa

1.3 Psykoterapian saatavuuteen liittyvät tarpeet on tunnistettu Kanta-Hämeessä. Saatavuus selvitetty k/e, pullokaulat ratkaistu k/e Ei aloitettu

2. Huumeidenkäyttäjien terveysneuvonta ja palveluprosessi on vahvistunut ja selkeä 

kokonaisuus.

Prosessit implementoitu jokaisessa kunnassa tarkoituksenmukaisella voluumilla Etenee aikataulussa

2.1 Huumeidenkäyttäjän palveluprosessi on kuvattu kuvaus tehty k/e Etenee aikataulussa

2.2 Huumeidenkäyttäjän palveluiuta on kehitetty. Pilotoitu huumeiden käyttäjän palvelun kehittämismallia k/e Ei aloitettu

2.3 Huumeiden käyttäjän palveluiden kehittämisen pilotointi jalkautettu koko maakuntaan. Pilotin opit on jalkautettu k/e Ei aloitettu

2.4 Huumeidenkäyttäjien terveysneuvontaa on saatavilla koko Kanta-Hämeessä Saatavuus k/e Ei aloitettu

Ikääntyneiden palvelut ja omaishoito tukevat turvallista 1. Kotihoidon sisältöjen, saatavuuden ja intensiteetin kehittäminen Tyhjä

kotona asumista. 1.1. Palveluita yhdistävät ratkaisut mietitty Kevyen palvelun asiakkaiden määrä, paljon palveluita saavien osuus, 

muistisairausdiagnoosin saaneiden määrä säännöllisen kotihoidon 75-vuotta täyttäneistä 

Etenee aikataulussa

1.2 Kuntoutumisen prosessit kotihoidossa selkiytetty prosessit implementoitu jokaisessa kunnassa tarkoituksenmukaisella voluumilla Aikataulutettu

1.3 Mielenterveys- ja päihdeosaamisen vahvistaminen perustasolla Mt/päihdekoulutukseen osallistuneet, yhteityöverkoston laajuus Aikataulutettu

2. Omaishoidon tuen toimintamallin käyttöönotto yhteinen toimintamalli otettu käyttöön (k/e) Etenee aikataulussa

3. Kotiin annettavien palveluiden verkoston laajentaminen

3.1 Showroom konsepti suunniteltu Showroom-konsepti osuunniteltu vuoden 2021 loppuun mennessä (k/e) Aikataulutettu

3.2 Asumisen vaihtoehtojen kehittäminen Jokaisen kunnan alueella on suunnitelma asumisen vaihtoehtojen kehittämisestä Aikataulutettu

3.3 Asunnon muutostyön keskus toimii hyvinvointialueen laajuisesti Asunnonmuutostyön keskus toimii maakunnan laajuisesti (k/e) Aikataulutettu

3.4 Kotisairaalaamaisen toimijaverkoston luominen

Toimijaverkosto suunniteltu 2021 loppuun mennessä, prosessit implementoitu, 

lääkäripalvelut toimivat jokaisen kunnan alueella suunnitellusti, LMA käyttöönotettu Etenee aikataulussa

4. Asiakas- ja palveluohjaus, toiminnanohjaus selkiyttäminen ja yhtenäistäminen toiminnanohjausjärjestelmä pilotoitu Etenee aikataulussa

Tulevaisuuden sote-keskus kehittyy asiakas ja henkilöstö 1. Asiakasymmärryksen ja asiakaskokemuksen parantaminen kehittyneet Valmennus k/e Aikataulutettu

huomioiden. 1.1 Asiakaskokemuksen johtamismalli, mittaaminen, palauteprosessi ja toimintatapojen 

yhtenäistyneet yhdeksi asiakaskokemusverkostoksi. 

Verkosto syntynyt k/e Aikataulutettu

1.2 Ammattilaisten osaaminen on vahvistunut asiakaskokemuksen palvelumuotoilusta 

erityisesti sosiaalialan toimijoiden keskuudessa.  

valmennus k/e

1.3 Asiakaskokemusverkosto perustettu maakunnallisesti valmennuksen tuella Verkoston toiminta täyttää sille asetetut tavoitteet k/e Aikataulutettu

2. Osaamisen vahvistaminen asiakasarvontuotantoon ja sote-keskuksen monialainen 

työprosessi on kehitetty. 

valmennus k/e Aikataulutettu

2.1. Nykytilanteen kehitystarpeiden juurisyiden selvitys organisaatioissa, valmennus- ja 

kehittämiskokonaisuuden toteutussuunnitelma tulostavoitteita vasten valmiina. 

Valmennusten esiselvitys tehty k/e Aikataulutettu

2.2. Monialaisten sote-keskustiimien intensiivivalmennus: asiakasarvontuotannon perusteet, 

toimintamallin ja prosessin kehittäminen viety läpi organisaatioiden. 

valmennus k/e Aikataulutettu

2.3 Seurantavalmennus: monialaisten sote-keskustiimien toimintamallin ja prosessin pilotointi 

ja jalkauttaminen

valmennus k/e Aikataulutettu

3. Johdon osaamisen vahvistaminen ja uudet toimintamallit johtamisen uudistamiseksi ja 

strategiseksi muutosjohtamiseksi on suunniteltu ja käynnistetty. 

valmennus k/e Aikataulutettu
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