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Sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman hankkeet velvoitetaan tekemaan oma-arviointia
kehittamistoiminnan etenemista ja tuloksia koskien. Oma-arviointi toteutetaan hankkeen oma-
arviointisuunnitelman mukaisesti ja se raportoidaan télle pohjalle. Oma-arvioinnin ensisijainen
tarkoitus on tukea hankkeen kehittdmistoimintaa. THL hytdyntaa oma-arviointeja lisdksi ohjelman
kansallisessa seurannassa ja arvioinnissa.

Kirjaa ja péaivita oma-arvioinnin toteutus aina samaan pohjaan alla olevan arviointiaikataulun
mukaisesti. Tallenna uusin paivitetty ja paivatty versio pdf-liitetiedostoksi Innokylddn oman alueesi
Kokonaisuuden alle kohtaan Arviointi. Voit samalla poistaa edellisen version liitetiedoston.

Tee lyhyt tiivistelm& kustakin oma-arvioinnin raportoinnista Innokyldan alueesi hankkeen
Kokonaisuuden alle kohtaan Arviointi. Tee tiivistelm& aina edellisen tiivistelman perdan ja muista
paivata tiivistelma.

Vinkkeja raportointiin

o Kirjoita lyhyesti, selkeasti ja informatiivisesti nostamalla esiin keskeisimmaét asiat

o Kuvaa raportointipohjaan arvioituja tuloksia, ei pelkkdd numeerista seurantadataa. Mikali
seurantadata on taulukkomuodossa, voit liittdd sen raportin perdan liitteeksi tai erilliseksi pdf-
litetiedostoksi (esim. excel) Innokyladn oma-arviointiraportin yhteyteen.

¢ Oma-arviointi raportoidaan puolivuosittain samaan raportointipohjaan. Paivita tuloksia siten
ettd mahdollinen edistyminen tai muutos tulee selkeésti nakyviin. Poista tarvittaessa vanhaa
tekstia.

Kasitteet

Sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmalla on viisi kansallista hyodtytavoitetta (ks. Hankeopas). Ne
kuvaavat asiaintiloja, joita ohjelmalla kansallisesti tavoitellaan. Hankkeen tavoitteet kuvaavat
alueellisen hankkeen omia tarkennettuja hyotytavoitteita kunkin kansallisen hyo6tytavoitteen alla.
Hankkeen prosessitavoitteet ovat vdlitavoitteita, jotka tulee saavuttaa matkalla kohti
hyotytavoitteita.

Kehittamistoimenpiteet ovat toimenpiteitd, joiden avulla hankkeen prosessitavoitteet ja lopulliset
tavoitteet voidaan saavuttaa. Téllaisia ovat esimerkiksi alueen tarpeiden tunnistaminen,
toimintamallien ja ratkaisujen suunnittelu, kokeilu, kayttéonotto ja vakiinnuttaminen.
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Johdanto

Satakunnan tulevaisuuden sote-keskus -hanke on ensimmaisella rahoituskaudella jaettu neljaan
osahankkeeseen, joiden kaikkien tarkoituksena on edetd kohti asetettuja hyoty- ja
prosessitavoitteita. Kaytannossa tehtdvia toimenpiteitd ohjaavat osatoteuttajien (Satakunnan
kunnat, sote-kuntayhtymét ja Satasairaala, yhteensd kahdeksan) omat kehittAmistarpeet.
Maakunnalliset koordinaattorit ~suunnittelevat ja toteuttavat hyvinvointialueen yhteisia
kehittdmiskokonaisuuksia ja toimivat osatoteuttajien tukena seka paikallisten toimenpiteiden
suunnittelussa etta toteutuksessa, jotta aidosti edettaisiin kohti yhteindisempia toimintamalleja ja
yhteisia tavoitteita.

Lapileikkaavana teemana kaikissa osahankkeissa ja niiden toimenpiteisséa pyritddn huomioimaan
asiakaslahtoisyys, osallisuus-ajattelu ja yhteistyd sidosryhmien kanssa. Kaikissa osahankkeissa
kehitetdan ja otetaan kayttoon sellaisia digitaalisia, likkuvia ja matalan kynnyksen palveluita, jotka
vahvistavat osahankkeiden kohdealueen palveluja. Osahankkeissa kehitetddn myo6s vaikuttavien
tydmenetelmien kayttbonottoa, tiedolla johtamisen ja prosessi- ja kirjaamiskaytantdjen
yhtendistamistd, rakenteellista sosiaalityotd seka maakunnallisten palveluketjujen ja -
kokonaisuuksien kayttoonottoa. Naita asioita tehddan kiintedssa yhteistydssa Satakunnan sote-
rakenneuudistuksen kehittamishankkeen kanssa.

Monialainen tiimityd -osahanke

Monialainen tiimityd -osahankkeen keskeisinda toimenpiteina on viedad eteenpain Satakunnan
yhteista sote-keskuksen toimintamallia, jossa keskeista on palvelun aloittaminen heti, asiakkaan
palvelun jatkuvuuden parantaminen omatyodntekijamallilla ja asiakaslahtdinen tydskentelytapa.
Saavutetun terveyshyddyn parantamiseksi tavoitteena on, etté jokaisessa sote-keskuksessa toimisi
asiakaslahtoista tukea tarjoava terveyshyotytiimi. Satakunnan tavoitteena on myos paasta aidosti
monialaiseen sote-keskukseen.

Toisena keskeisena osahankkeen toimenpiteena on liséta paihde- ja mielenterveysosaamista ja
integoida vaikuttavia paihde-ja mielenterveys-interventioita sote-keskuksen toimintamalliin.

Suun terveydenhuollon osalta tavoitteena on mahdollistaa kiireetttméan vastaanoton kolmen
kuukauden hoitotakuu, parantaa ennalta ehkdisevaa hoitoa, parantaa yhteistyota
erikoissairaanhoidon kanssa ja ehkéaista paremmin ikdihmisten suun sairauksia. Naihin tavoitteisiin
pyritddn ensimmadisella hankekaudella Suun terveyden yhteisten hoitopolkujen ja -ohjeiden
yhtenéaistamisella sek& uusien yhteisten k&ytanteiden luomisella. Lisaksi osatoteuttajilla on
mahdollista tehda kehittdamistoimenpiteita paikallisten tarpeiden ohjaamana.

Osahankkeen toimenpiteisin on my6s sidottu erikoissairaanhoidon ja perustason valisten
kosultaatioiden kehittaminen sekd digitaalisten valineiden parempi hyodyntaminen. Naita
toimenpiteita tehdaan yhteistydssa Satakunnan sote-rakenneuudistuksen kehittdmishankkeen
kanssa niin, ettd ainakin Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen ensimmaisella rahoituskaudella
naiden toimenpiteiden p&évastuu on rakenneuudistuksen kehittamishankkeen osahankkeilla.

Lasten ja Nuorten hyvinvointi

Lasten ja Nuorten hyvinvointi -osahankkeen keskeisend toimenpiteend on viedd eteenpain
Perhekeskus-mallin juurtumista koko Satakunnassa. Kaytanndssa perhekeskuksia kehitetdan



paikallisista lahtokohdista kasin. Tulevaisuuden sote-keskus -hanke huolehtii Satakunnan alueen
verkostomaisen tyootteen kehittAmisestd ja perhekeskusosaamisen vahvistamisesta. Kaikkia
osatoteuttajia  koskeva toimenpide on vaikuttavien menetelmien edelleen kouluttaminen ja
juurruttamien. Naitd menetelmia ovat ainakin Lapset puheeksi ja Inmeelliset vuodet.

Omaksi tavoitteeksi on asetettu sivistys-sote-yhteistydn yllapito ja tiivistdminen. Toimenpiteena on
rakentaa yhteistyomalli, jolla varmistetaan yhteistyon hyva jatkuminen myds hyvinvointialueen
perustamisen jalkeen. Viitekehyksend kaytetdan systeemistd lahestymistapaa. Lapsi- ja
perhelahtdisyys ohjaa ty6ta. Matalan kynnyksen palveluja vahvistetaan perus-ja erikoistason valinen
yhteisty6 huomioiden.

Vanhemmuuden tuen kehittdmisty6ta tehdddn yhdessd Oma hyvinvointi osahankkeen kanssa.
Tasta osin keskidossa ovat lasten huomioiminen aikuispalveluissa ja puheeksi ottamisen
vahvistaminen perustasolla, kun perhettd kohtaa pdaihde- tai mielenterveysongelma.
Jarjestoyhteistydta tehdaan. Myos Kotiin vietavissa palveluissa huomioidaan lasten nakdkulma.

Keskeisena tytkaluna Lasten- ja Nuorten hyvinvointi -osahankkeessa on vertaiskehittdminen ja
oppiminen, jota toteutetaan verkostomaisessa tydskentelyssa (mm. Perhekeskusverkosto ja
Nuorten psykososiaalisen tuen verkosto). Satakunnan alueen LAPE-yhteistydryhma jatkaa laajana
ja monialaisena tyéryhmana sisaltaen laajan sisote asiantuntijuuden.

Oma hyvinvointi -osahanke
Oma hyvinvointiosahankkeeseen on koottu ehkaisevén tydn parantamisen toimenpiteita.

Osahanke koordinoi maakunnallista ehkaisevdd pdaihde- ja mielenterveystyota hankeaikaina ja
tavoitteena on varmistaa koordinaation jatkuminen hankeajan jalkeen. Kaytannén toimenpiteina
pidetddn ylla Satakunnan péaihde- ja mielenterveystyon yhdyshenkiléverkostoa, edelleen
koulutetaan juurrutetaan valittuja vaikuttavia menetelmia ja hyviksi koettuja toimintamalleja (Omin
jaloin, Valomerkki, Puheeksi otto -menetelmét, mini-interventio). Lisaksi edistetddn etsivaa ja
jalkautuvaa tyota ja matalan kynnyksen kohtaamispaikkoja.

Elaméantapaohjauksen lisdamista edistetaan yllapitamalla Hyte-valmentajayhdyshenkiléverkostoa,
kouluttamalla uusia hyte-valmentajia ja tukemalla jo koulutettujen hyte-valmentajien toimintaa.
Tavoitteena on integroida hyte-valmentajat kiinteAmmin osaksi monialaisen sote-keskuksen
prosesseja. Hyte-valmentanuksesta laaditaan prosessikuvaus ja tyokuvaus. Lisaksi kartoitetaan
elintapaohjauksen vaikuttavia menetelmid ja pyritddn valitsemaan ja ottamaan kayttdon
hyvinvointialueen yhteisid menetelmia.

Vanhemmuuden tuen parantaminen on nostettu omaksi tavoitteeksi seka Oma hyvinvointi -
osahankkeessa etta Lasten ja Nuorten hyvinvointi -osahankeessa. Toimenpiteend on valita ja
juurruttaa vanhemmuuden tuen vaikuttavia menetelmia koko hyvinvointialueelle.

Lisaksi yksittdisend isona toimenpiteend osahankkeessa on laajentaa Ankkuri-toiminta koskemaan
koko maakuntaa. Maakunnallisen Ankkuritoiminnan valmistelua tehddan yhdessa Poliisin, jo
ennestaan toimivien Ankkuri-tiimien (Porin perusturva, Rauma) ja kuntien kanssa. Maakunnallinen
toiminta on tarkoitus saada kayntiin mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, kuitenkin viimeistaan
hankkeen toisella rahoituskaudella.



Asiakkaan osallisuuden lisddminen, koulutettujen kokemusasiantuntijoiden hy6édyntaminen ja
vertaistuen lisddminen on tavoitteena jokaisessa osahankkeessa. Oma hyvinvointi -osahanke pyrkii
edistamaan tata koordinoimalla osallisuuden edistamistyttd hankkeessa.

Kotiin annettavat palvelut

Kotiin annettavat palvelut -osahankkeessa tuetaan ymparivuorokautisen kotihoidon tavoitetta
kehittamalla kotihoidon ja muiden palveluiden yhteistyt6td laaja-alaisesti. Kehittamisen tueksi
luodaan tarvittavat verkostot ja yhteistyon sujuvuutta tukevat kaytannot. Kotihoidon kehittdmisen
tavoitteena ovat mm. kotiin jalkautuvat sosiaalihuollon palvelut ja niiden parempi saatavuus, paihde-
ja mielenterveystyd, suun terveydenhoito. Etadhoidon ja etakayntien kokeilu maakunnassa
kaynnistetaan yhteistydssa mm. Kati-hankkeen kanssa.

Liséksi tuetaan omaishoidon ja perhehoidon kehittamista. Yhtena tavoitteena on luoda Satakuntaan
yhtenéinen omaishoidon prosessimalli.

Omaksi kehittamiskohteeksi on valittu kotona tapahtuva toimintakykya yllapitava ja sairaalajakson
jalkeinen tehostettu kuntoutus. Tavoitteena on yhtendistaa ja tehostaa kotikuntoutusta koko
maakunnan alueella. Etakuntoutus aloitetaan pilotointina sekd myds yhteistyéna KATI-hankkeen
kanssa.

Yhtené isona kokonaisuutena osahankkeessa kehitetdaan kotisairaaloiden, kotihoidon ja hoito- ja
palveluyksikdiden saatto- ja palliatiivista hoitoa seké eri toimijoiden valista yhteistyota.



Hankkeen toteutumisen seuranta ja oma-arviointi

1. Palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden, oikea-aikaisuuden ja
jatkuvuuden parantaminen

Hankkeen tavoitteet

Satakunnan Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen yhtend tarkeimpana p&améarand on, etta
asiakkaat saavat tarpeensa mukaisia oikeita palveluita oikeaan aikaan oikeassa paikassa.
Toimintamalleja uudistetaan asiakkaan saaman hyédyn nakokulmasta, mikd parantaa
vaikuttavuutta. Panostusta lisataén tietoon perustuen vaikuttaviin toimenpiteisiin.

Tavoitteena on erityisesti:

o Parantaa ihmisten osallisuutta ja tyytyvaisyyttd seka palveluiden vaikuttavuutta kaikissa
asiakasryhmissa. Erityistd huomiota kiinnitetdan paljon palveluja tai erityistd tukea
tarvitseviin asiakkaisiin.

e Madaltaa avun ja tuen hakemisen kynnystd seka tuoda palvelut l&dhelle ihmisten
elinymparistda ja arkea

o Parantaa palvelutarpeen nykyisté oikea-aikaisempaa tunnistamista ja segmentointia.

e Taata tarpeen mukaiset monikanavaiset asiointipalvelut

¢ Vaikuttaa painopisteen siirtoon raskaammista palveluista kevyempiin mm. luomalla uusia
toimintatapoja ja kehittamalla perus- ja erikoistason yhteistyta

e Vahvistaa henkiléston osaamista ja tyéhyvinvointia

e Yhtendistda vaiheittain eri palvelukokonaisuuksien toimintaprosessit ja -mallit
maakunnallisesti osana sote-keskusten palvelurakennetta

Naita hyotytavoitteita edistetaan seuraavilla keskeisilla prosessitavoitteilla ja toimenpiteilla:

¢ Hoito- ja palvelutakuun toteutumisen varmistaminen
o Palveluohjauksen ja viiveettotméan palvelutarpeen arvioinnin kehittdminen seka
yhdenmukaisempien asiakas- ja palvelusuunnitelmien kayttéonotto
o Monitoimijaisen tiimitydn, ammattilaisten tyonjaon ja omatyontekijamallin
kehittdminen asiakaslahtoisesti
o Asiakasta hyddyttavien sdhkoisten etd-, asiointi- ja omahoitopalvelujen ja teknologisten
ratkaisujen kayttdonotto seka liikkuvien ja matalan kynnyksen palvelujen kehittdminen
o Perhekeskustoimintamallin jalkauttaminen koko maakuntaan
e Paihde- ja mielenterveyspalvelujen osaamisen parantaminen perustason palveluissa, ml.
nuorten psykososiaalisen tuen menetelmien kayttéénotto

Arvioinnin mittarit/kriteerit

Oma-arvioinnin mittareita tyostettiin siita lahtokohdasta, etté ne taydentaisivat kansallisen arvioinnin
mittareita ja kertoisivat osahankkeisiin valittujen toimenpiteiden onnistumisesta. Oma-arvioinnin
mittarit ensimmaiselle hankekaudelle pé&éatettin Satasoten palvelurakenne-ryhméan toimesta



25.11.2020. Palvelurakenneryhma asetti jo valmisteluvaiheessa tavoitteeksi, ettd mittareita olisi
enintaan nelja hyotytavoitetta kohden. Kaytanndssa jokaiseen hyotytavoitteeseen pyrittiin [0ytamaan
yksi hankkeen etenemista kuvaava mittari jokaisesta osahankkeesta. Hankkeen edetessa mittareita
on tarkoitus uudelleen arvioida ja tarvittaessa tdydent&é ja kohdentaa paremmin.

Ensimmaista hyotytavoitetta kuvaaviksi mittareiksi valittiin seuraavat mittarit:

1.1 Asiakkaiden méaara, joille on nimetty yhteyshenkil6/Case manager/omahoitaja tai
vastaava

Monialainen tiimity6 -osahanke vie eteenpain mallia, jossa mahdollisimman monelle asiakkaalle
on nimetty hanen palveluistaan vastuussa oleva ammattilainen. Taman ammattilaisen
ammattiryhmaa ei ole rajattu ja ajatuksena on, ettd taydellisesti toteutuessaan asiakkaan
omatyontekijana toimisi ensisijaisen palvelutarpeen mukainen ammattilainen. Hankkeen
alkuvaiheessa kuitenkin paadyttiin rajaamaan mittari koskemaan avosairaanhoidon asiakkaita.

1.2 THL:n kriteerit tayttava perhekeskusmalli kaytossa

Lasten ja nuorten hyvinvointi -osahankkeessa tavoitellaan THL:n kriteerien tayttavaa
perhekeskusmallin kayttddnottoa koko Satakunnan laajuudella. Tama toteutuu joko fyysisessa
perhekeskuksessa kohtaamispaikka lahipalveluineen tai/ja verkostomaisena perhekeskuksena
alueen tarpeista riippuen. Perhekeskuksen tarkein ominaisuus on yhteensovitetut ja perheiden
tarpeiden mukaiset palvelut. Palvelun tulee olla perheelle selkea ja tavoitettavissa. Myos
sahkdisia palveluita kehitetdén ja yhtenaistetaan yhteistytsséa rakenneuudishankkeen kanssa.

Satakunnan kunnat ovat eri vaiheissa perhekeskusmallin kayttoonotossa ja kehittdmiskohteet
valitaan kehittamistarpeet seka perheiden tarpeet huomioiden. Mittarissa paadyttiin kysymaan
kaikki THL:n mallin mukaiset perhekeskuksen osat erikseen. Naiden palveluiden toteutumisen
kartoittamisella haluttiin myés hahmottaa paremmin Satakunnan erityisia kehittamiskohteita.

1.3 Vuorokauden ympéri toteutuva kotihoidon palvelu tarjolla

Kansallisesti on linjattu, ettd tavoitteena on mahdollistaa ympéarivuorokautinen kotihoito kaikille
suomalaisille. Kaytanndssa Satakunnan tulevaisuuden sote-keskus -hanke tukee téta tavoitetta
kotihoidon ymparistdssa tapahtuvassa kehittdmisessa, jota tehdaan erityisesti Kotiin annettavat
-palvelut osahankkeessa. Hanke ei kuitenkaan yksinaan pysty mahdollistamaan vuorokauden
ympari -kotihoitoa vaan siihen tarvitaan laajempi rakenteellinen muutos. Hankkeen
alkuvaiheessa paadyttiin kuitenkin kartoittamaan, miten tamé tavoite toteutuu Satakunnassa.

1.4 Matalan kynnyksen péaihde- ja mielenterveyspalvelut: jalkautuva ja etsiva tyo,
kohtaamispaikat, vertaistoiminta, sdhkdiset palvelut

Yksi keskeisistda Oma hyvinvointi -osahankkeen toimista on entisestaan lisatd ehkaisevan
paihde- ja mielenterveystyon etsivaa ja jalkautuvaa ty6ta. Tah&n kuuluu myoés mahdollisimman
laaja verkosto matalan kynnyksen kohtaamispaikkoja, vertaistoiminta ja palveluiden
monikanavaisuuden lisddminen mm sahkaisilla palveluilla.



Tiedonkeruun ja arvioinnin menetelmat

Oma-arvioinnin lahtétilannetiedot kerattiin  osatoteuttajilta (pois lukien Satasairaala) Webropol-
kyselylla, joka lahetettiin kuntien sote-johtajille joulukuussa 2020. Vastaus kyselyyn saatiin jokaiselta
osatoteuttajalta, kaikkia tietoja ei kuitenkaan ollut mahdollista saada jokaisen osatoteuttajalta.
limoitettuja tietoja tédydennettiin koordinaattoreiden hankkimilla tiedoilla nykytilasta ja kohdennetuilla
lisakysymyksilla kuntien sote-ammattilaisille.

Lahtotilanteen arvioinnin tulokset

1.1 Avosairaanhoidon asiakkaat, joille on nimetty yhteyshenkilé/Case manager/omahoitaja
tai vastaava

Vuoden 2021 alussa kuusi seitsemasta osatoteuttajasta ilmoitti, ettd heilla avosairaanhoidon
asiakkaille nimetdan yhteyshenkildé. Eura ilmoitti, etta tarkka maara ei ole tiedossa, mutta
suurimmalla osalla avosairaanhoidon palveluita kayttavista asiakkaista on yhteyshenkil®.
Muiden kuntien ilmoittamat luvut nakyvat taulukossa 1. Eniten yhteyshenkilditd suhteessa
asukaslukuun oli Huittisissa. Yhteensa Satakunnassa yhteyshenkil6ita 40/1000 asukasta

Taulukko 1. Yhteyshenkilon/case managerin omaavien asiakkaiden maara avosairaanhoidossa
osatoteuttajittain ilmoitettuna

Kunta tai Lahtotilanne*  Kevat 2021 2. 3. Viimeinen
kuntayhtyméa N
x/1000 asukasta
Sakyla 1325 1448 (+123)
199 /1000 218 /1000
Rauma 1954 -
50 /1000
Huittinen 4 520 5822 (+1302)
455 /1000 586 /1000
Kessote 700 -
24 /1000
Porin perusturva 117 915 (+798)
1,2 /1000 9,2 /1000
PoSa 0 0
Eura - -
Yhteensa 8 616 10 839 (+2
Satakunnassa 42 /1000 223)
50,6 /1000

* Taulukon 1 suhde /1000 asukasta on laskettu seuraavien vakilukujen mukaan:

Sakyla 6 649 asukasta, Rauma 39 041 as, Huittinen 9 935 as, Kessote 28 666 as, Porin
perusturva 99 493 as, Pohjois-Satakunnan peruspalvelukuntayhtyma (PoSa) 18 987 as,
Eura 11 489, Satakunta yht. 214 260 as. Yhteensa Satakunnassa -luvusta puuttuu Eura,
koska tarkka mééara ei ole tiedossa ja arvio on, ettd lahes kaikilla asiakkailla on yhteyshenkil.



1.2 THL:n kriteerit tayttava perhekeskusmalli kaytossd

Satakunnassa toimii nelja perhekeskusta, joista yksi ilmoittaa toimivansa verkostomaisena
perhekeskuksena. Perhekeskusmallin kayttéonoton suunnitteluvaiheessa on kolme aluetta.
Kriteeristbtn mukaista perhekeskusten kohtaamispaikkatoimintaa on kehitteilla kaikilla alueilla.
Perhekeskuksissa tarjolla olevat palvelut lahtétilanteessa on kuvattu seuraavassa kuvassa
(Kuva 1). Alueet ovat eri kehittamisvaiheissa, joten kehittdmiskohteet vaihtelevat.

Yleisesti voidaan todesta, ettd Satakunnassa lapsi- ja perhepalveluissa on huolta
erityisammattilaisten, kuten lastenpsykologien, fysioterapeuttien ja ravitsemusterapeuttien,
saatavuudesta. Perhekeskusverkostossa on liséksi herannyt huoli ladkareiden saatavuudesta
mm. psykiatrian alueella. Kevaan 2021 kehittdmisty6td on haastanut koronapandemia ja
esimerkiksi neuvolatydssa koronapandemiaan liittyvat rokotukset ovat tydllistdneet merkittavasti.
Kohtaamispaikat ovat olleet koronan vuoksi osin kiinni, joten perheiden lahikohtaamiset ovat
vahentyneet etayhteyksien kehittamisesta huolimatta. Koulut ja paivahoito ovat tuoneet viestia
perheiden pahoinvoinnista. Perhekeskuksen ja sotekeskuksen integroitumisen lahtdtilanne
alueilla on saattanut osaltaan vaikuttaa kyselyn tuloksiin. Myos lastensuojelun kanssa tehtavan
yhteistyon tiivistaminen on tarpeen. Perheen vdlisten suhteiden tukeen on hyva Kiinnittaa
huomiota erityisesti lahisuhde- ja perhevékivalta tilanteita koskien.

Kuva 1. THL:n kriteerien mukaisten palveluiden toteutuminen Satakunnan perhekeskuksissa
2020.

Johdettu ja organisoitu palvelujen kokonaisuus
Perhekeskuksen palveluverkostoon kuuluvat liséksi varhaiskasvatus, kunnan terveytta ja...
Lahisuhdevdkivallan ehkaisy
Vanhemmuuden ja parisuhteen varhainen tuki, hoito, kuntoutus. Apua erotilanteeseen ja...
Perhekeskus toimii ldhipalveluperiaatteella
Vertaistuki ja yhteisollisyyttd edistava avoin kohtaamispaikka
Lastensuojelun tuki
Erikoissairaanhoidon asiantuntemus
Lapsiperheiden sosiaalityo
Lastenvalvojien palvelut
Kasvatus- ja perheneuvolan sosiaalityéntekijan palvelut
Kasvatus- ja perheneuvolan psykologin palvelut
Ravitsemusterapeutin palvelut
Fysioterapeutin palvelut
Toimintaterapeutin palvelut
Puheterapeutin palvelut
Lapsiperheiden perhety6 ja kotipalvelu
Aitiys- ja lastenneuvola seka ehkaisyneuvolan terveydenhoitaja, kitilén ja ld4karin palvelut

Lapsille ja perheille suunnatut hyvinvointia ja terveytta edistavat, kasvua ja kehitysta edistavat...

Toimintamallit, joiden avulla lapset, nuoret ja perheet ovat mukana kehittaméssa ja arvioimassa...

Perhekeskus verkostoi ja yhteensovittaa palvelut siten, etta lapsi ja perhe saa tarvitsemansa tuen...

Palvelujen ja toimintojen yhteensovittaminen, sovitut yhteistyérakenteet, monialainen tiivis...
Kunnassa/kuntayhtyméssa ei ole perhekeskusta

o
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® Kuntien/kuntayhtymien maara

1.3 Vuorokauden ympéri toteutuva kotihoidon palvelu tarjolla

Kunnista ja sote-kuntayhtymista kuusi seitsemasta ilmoitti kyselyssa, etta kotihoidon
ympadrivuorokautinen palvelu on jo tarjolla ja yksi ilmoitti sen olevan suunnitteilla. Tarkemman
kartoituksen perusteella ymparivuorokauden toimiva kotihoidon palvelu on tarjolla kahdessa
seitsemasta osatoteuttajasta kotihoidon palveluna (Porin perusturva, Pohjois-Satakunnan
peruspalvelukuntayhtymad). Muilla osatoteuttajilla ydaikainen palvelu on toteutettu kotisairaalan
kautta ja yksi ndista suunnittelee kotihoidon toteuttamaa y6aikaista palvelua.



1.4 Matalan kynnyksen péihde- ja mielenterveyspalvelut; jalkautuva ja etsiva tyo,
kohtaamispaikat, vertaistoiminta, sdhkdiset palvelut

Matalan kynnyksen ehkaisevia paihde- ja mielenterveyspalveluita on Satakunnassa tarjolla
taulukon 2. mukaisesti. Etsiva nuorisoty0, ikaantyville suunnattu paivatoiminta ja nuorisotilat
toteutuivat kaikkien osatoteuttajien raportoinnissa, kun puolestaan jalkautuva ehkaiseva paihde-
ja mielenterveystyd toteutui neljassad kunnassa seitsemdastd. Lisdksi Satakunnassa on osalla
toimijoista kaytossa sahkoisistd paihdepalveluista A-klinikka verkkokoulutus, etavastaanotto
seka Previct ja virka-ajan ulkopuolista palveluista nuorisopaivystys seka ehkaisevan paihde- ja
mielenterveystyon koordinaattorin palvelut ja toiminta.

Taulukko 2. Matalan kynnyksen ehkaisevat paihde- ja mielenterveyspalvelut Satakunnassa

Palvelu Lahtétilanne 1 2 3 Viimeinen
(N/7)

Etsiva nuorisotyd 717
osatoteuttajalla
kaytdssa

Matalan kynnyksen 5/7

kohtaamispaikka

Jalkautuva ehkaiseva a7

paihde- ja mielenterveystyo

Paivatoimintaa ikaantyville 77
Nuorisotila 717
Matalan kynnyksen 6/7
tyotoiminta

Vertaistoiminta erityisryhmille = 6/7
(esim. maahanmuuttajat,
pitkdaikassairaat)

Tehdyt kehittdmistoimenpiteet ja seurannan ja arvioinnin tulokset huhtikuussa 2021
Monialainen tiimityd

Monialaisen tiimityon kehittdminen on alkanut Satakunnassa hyvin. Huhtikuuhun 2021 mennessa on
pidetty kaksi kaikkien sote-keskusten vyhteistd kehittdmiskokousta, joissa on luotu yhteista
tilannekuvaa, kuultu alkaneesta ja kaynnissd olevasta kehittamisesta ja keskusteltu
kehittdmistarpeista. Hankkeen maakunnallisesti koordinoitavia kehittdmistoimia on suunniteltu ja
suunnattu osatoteuttajien tarpeiden ja toiveiden mukaan. Kaikilla osatoteuttajilla on kehittdminen
kaynnissa ja toiminnan uudistuksia on otettu kdytant66n. Raumalla otettiin kayttdon omahoitajamalli
huhtikuussa ja Kessotessa aloitettiin toiminta uudella tiimimallilla niin ik&d&n huhtikuussa.

Huhtikuussa osatoteuttajille lahetettiin kysymys avosairaanhoidon omahoitaja/case manager -
asiakkaiden maarasta ja vastaukset saatiin kolmelta osatoteuttajalta, joilla kaikilla maara oli noussut.
Tarkat luvut 10ytyvat taulukosta 1. Rauma ilmoitti, ettd potilastietojarjestelman paivityksen vuoksi
luvuissa oli sekaannusta, joten ajankohtaista tietoa ei saatu.



Lasten ja nuorten hyvinvointi

Kaikki osatoteuttajat kehittavat perhekeskus- ja kohtaamistoimintaa THL:n kriteeristén mukaisesti.
Alueet ovat erilaisissa kehittamisvaiheissa ja kehittdmisen painopisteet valitaan alueiden tarpeiden
mukaan. Toiminnan tavoitteena on yhtendistaa jokaisen alueiden lapsi- ja perhepalveluja ja
integroida palvelut kokonaisuuksiksi. Varsinainen tavoite on varmistaa koko Satakunnassa perheita
lahelld olevat saavutettavat ja oikea-aikaiset palvelut.

Lasten ja nuorten hyvinvoinnin —osahankkeessa kehitetdan yhteiskehittdmisen periaatteella ja
verkostomaisella tydotteella. LAPE-muutosohjelman aikana 2017 koottu laajempi yhteistyéryhma on
jatkanut toimintaansa. LAPE-yhteistydryhméan kokouksia on ollut sdanndéllisesti keskimaarin kahden
kuukauden valein. Perhekeskuskehittdjistd ja vastuuhenkildista on vuoden 2021 alusta koottu
yhteiskehittamisen ja yhteisoppimisen verkosto, joka on kokoontunut kolme kertaa kevaan aikana.
Perhekeskustietoisuutta on lisatty. Yhdyshenkilot ovat osallistuneet kevaan 2021 TYKS-alueen
perhekeskuspaivan suunnitteluryhmaéan. Yhteisty6ta tehdaan tiiviisti viestinnan kanssa, jotta tieto
saavuttaisi kaikki tahot.

Satakunnan alueen perhekeskuspaiva on sovittu THL:n kanssa. Yhteisty6ta tehdaan jarjestojen
kanssa tiiviisti. Kris Satakunta tuo kokemusasiantuntijuutta kehittamiseen ja ICEHEARTS tuo lapsen
kokemusmaailmaa ja on osa sisote-yhteistyota. Yhteisokeskus on keskeisessa roolissa mm.
yhteiséllisen hyvinvoinnin ja sosiaalitydn vahvistamisessa ja tuomalla my6s syrjaytymisvaarassa
olevien perheiden tarpeet nakyviin. MLL jatkaa maakunnallista Kohtaamispaikka verkoston
koordinointia. Verkostossa tuetaan toimintasuunnitelmien tekoa seka toteutetaan vertaisarviointia ja
tuetaan toimijoita haastekohdissa esim. korona. Rakenneuudistushankkeen kanssa on tehty
yhteisty6td sahkoisen perhekeskuksen edistamiseksi alkuvaiheistuksesta palvelujen saatavuuden
nakokulmasta.

Lasten ja nuorten hyvinvointi -osahanke osallistuu aktiivisesti sekd kansalliseen ettd TYKS-alueen
Nuorten psykososiaalisen tuen ja vaikuttavien menetelmien juurruttamiskehittdmiseen. Kevaan
alkuvaiheistuksessa on huolehdittu tuen ja palvelupolkujen kehittdmisesta psykososiaalisen tuen
edistamiseksi. On osallistuttu Oma hyvinvointi -osahankkeen Ankkurin jalkauttamisen edistamiseen.
Monialainen yhteisty® sisote-yhteistydssa ja erikoistason kanssa on keskidssd. Kunnat ovat
rekrytoineet kehittdjia sisote-yhteistydon mallinnukseen. Kuntien edustajien kanssa kaydaan
keskusteluja kehittamisen tueksi. On kayty lapi tarkennettuja toimintasuunnitelmia ja liséksi
jarjestetty vuorovaikutteisia kohtaamisia kehittdjien kesken. Perustason vahvistaminen on edistynyt.
Tavoitteena on etta sisote yhteisty6 vahvistuu. Keskustelua kayty myds muiden hankkeiden kanssa
TOP, lastensuojelun erillishanke seké Barnahus.

Perhekeskusten tilanteessa ei viela ole tapahtunut merkittdvia muutoksia talla hankeajalla, joten
kyselya ei toistettu huhtikuussa 2021. Jatkossa arviointimittareita hiottaessa on mietittava pitaisiko
THL:n kriteeristdbn mukainen perhekeskus ja verkostomainen perhekeskustoimintamalli huomioida
omina mittareinaan.

Oma hyvinvointi

Satakunnan ehkaisevan péaihdetytn verkosto ja ehkéisevan mielenterveystyon verkosto yhdistettiin
hankkeen aluksi yhdeksi verkostoksi. Tama verkosto on ehtinyt kokoontua kolmesti on alkanut
tyostaa ehkaisevan paihdetyon vuosikellon mukaisia toimia. Kunnille on lahetetty alkukartoituskysely



nuorten alkoholinkéytdsta ja varhaisesta puuttumisesta. Maakunnallisen verkoston liséksi etsivan ja
jalkautuvan tyon kehittamista on edistetty osallistumalla kuntien ja kuntayhtymien Hyte-tyoryhmiin.

Ankkuri-toiminnan laajentaminen maakunnalliseksi toiminnaksi vaatii paljon suunnittelu- ja
valmistelutyota ja tata tyota on tehty yhdessa Poliisin ja jo toimivien Porin ja Rauman Ankkuri-tiimien
ja keskeisten sidosryhmien kanssa. Kasittelyssa on ollut mm. tiimien kokoonpanoon, kirjaamiseen
ja yhteistybhdn varsinaisten sote-toimijoiden kanssa liittyvia asioita. Ankkuri-tiimien liittamista
Maakunnalliseen tilannekeskukseen on valmisteltu yhdessa rakenneuudistuksen
kehittdmishankkeen kanssa.

Huhtikuussa 2021 ei lyhyen seuranta-ajan vuoksi kysytty uudestaan Matalan kynnyksen péihde- ja
mielenterveyspalveluiden tarjontaa. Korona-tilanne on vaikeuttanut kohtaamispaikkojen toimintaa
merkittavasti. Siitd huolimatta uusien kohtaamispaikkojen kaytté6n ottoa valmistellaan useammassa
paikassa.

Kotiin annettavat palvelut

Ymparivuorokautista kotihoidon toteutumista ei erikseen edistetd hankkeessa. Muu kotihoidon
kehittdminen on lahtenyt hyvin kayntiin. Yoaikaisista palveluista tehtiin tarkempaa kartoitusta
alkukevaasta ja lahtétilanteena on, ettd joka paikassa Satakunnassa on turvattu ydaikaiset palvelut
kotiin ja yoaikaankin on mahdollista saada kotiin sek& saanndllista, ennalta sovittuja etta akuutteja
palveluita. Turvapuhelinpalvelu on jarjestetty kaikkialla Satakunnassa. Kotihoidon kehittamista on
lahdetty tekem&an verkostomaisesti ryhmissa, joissa on ollut edustus kaikkien osatoteuttajien
kotihoidon toimioilta sek& monialaisesti sidosryhmilta.

Syksyn 2021 arvioinnissa tullaan miettimaan uusia mittareita kotihoidon palveluiden toteutumiselle
ja hankkeen kehittamiskohteille.

2. Toiminnan painotuksen siirtaminen raskaista palveluista
ehkaisevaan ja ennakoivaan tyéhon

Hankkeen tavoitteet ja prosessitavoitteet

- Palveluiden painopisteen siirtdminen ennaltaehkaisevaén tyohon ja varhaisen vaiheen
tukeen.

- Asiakkaiden hyvinvointi paranee ja mm. huonoista elintavoista tai sosiaalisista syista johtuva
raskaampi palvelutarve vahenee tukemalla kansalaisia heti, kun riskit tunnistetaan.

Prosessitavoitteet

- Elintapaohjauksen, ehkéisevan paihde- ja mielenterveystyén sekd vanhemmuuden tuen
vahvistaminen

- Rakenteellisen sosiaalitydn ja sen vaikuttavien menetelmien vahvistaminen

- Lapileikkaavasti vertaistuen ja kokemustoimijuuden parantaminen



Arvioinnin mittarit/kriteerit

Palvelurakenneryhmda paatti toista hyotytavoitetta kuvaaviksi mittareiksi seuraavat mitattavat ja
kartoitettavat asiat:

2.1 Vertaistuki- ja kokemusasiantuntija -toiminnan _hyddyntdmisen mé&ard kunnissa ja sen
muodot

Asiakkaiden osallisuus seka palveluiden toteutumisessa etta palveluiden suunnittelussa on
nostettu hankkeessa keskeiseksi tavoitteeksi. Yksi konkreettinen keino lisatéa asiakkaiden
osallisuutta palveluiden kehittdmistyéssd on kéayttda asiakasraateja ja koulutettuja
kokemusasiantuntijoita. Myds vertaistuen aktiivista tarjoamista on tarkoitus lisata. Satakunnassa
on tarkoitus laajentaa koordinoitua jarjestd- ja vapaaehtoistoimintaa sairaalassa eli OLKA-
toimintaa myos sote-keskuksiin.

2.2 Sivistys-sote-yhteisty0lle vakiintuneen mallin toteutuminen ja sen muodot

Jotta hyva yhteistyd sivistyspalveluiden ja sote-kentdn valilla jatkuisi hyvana myds
hyvinvointialueen aloittamisen jdlkeen on asetettu tavoitteeksi, ettd sivistys-sote-yhteistyota
parannetaan ja sille luodaan ja vakiinnutetaan maakunnallinen malli. Laht6tilanteessa haluttiin
kartoittaa jo kayttssa olevia malleja ja yhteistydn saannollisyytta.

2.3 Kotona annettavan kuntoutuksen asiakkaiden méaaréd ja kotiin annettavien palveluiden
muodot

Kotikuntoutuksen lisddminen ja sen saatavuuden yhdenmukaistaminen koko maakunnassa
nostettiin yhdeksi Kotiin annettavat palvelut -osahankkeen toimenpiteeksi. Selkeané tavoitteena
on, ettd kotikuntoutuksen asiakasmaara kasvaa.

2.4 Terveyshyotytimin _tai  muun __asiakaslahtdisesti ja valmentavan tydskentelytavan
mukaisesti toimivan asiakkaiden hoitotiimi toteutuminen. Tiimiin kirjattujen asiakkaiden
maara

Jotta raskaita palveluita paastaan vahentamaan, taytyy perustason toiminnan pystya tukemaan
sairauksia ennaltaehkéisya, varhaista puuttumista elamantapaongelmiin ja asiakaan terveyden
parantamiseen liittyvien elintapojen muutosta. Yksi Monialainen tiimity0 sote-keskuksessa -
osahankkeen kriittisista toimista on edistdd koko Satakunnassa sote-keskuksen mallia, jossa
toimii pitkaaikaissairaiden ja suuressa riskissd olevien asiakkaiden tukemiseen keskittynyt
terveyshyotytiimi.

Tiedonkeruun ja arvioinnin menetelmat

Oma-arvioinnin [&htétilannetiedot kerattiin  osatoteuttajilta (pois lukien Satasairaala) Webropol-
kyselylla, joka lahetettiin kuntien sote-johtajille joulukuussa 2020. Vastaus kyselyyn saatiin jokaiselta
osatoteuttajalta, kaikkia tietoja ei kuitenkaan ollut mahdollista saada jokaisen osatoteuttajalta.
IImoitettuja tietoja tdydennettiin koordinaattoreiden hankkimilla tiedoilla nykytilasta ja kohdennetuilla
lisakysymyksilla kuntien sote-ammattilaisille.



Lahtotilanteen arvioinnin tulokset

2.1 Vertaistuki- ja kokemusasiantuntija -toiminnan _hyddyntdmisen maard kunnissa ja sen
muodot.

Hankkeen alkaessa vertaistuki- ja kokemusasiantuntijatoimintaa hyddynnetaan neljassa
kunnassa  seitseméstd.  Kokemusasiantuntijatoimintaa  toteutettin ~ muun  muassa
mentorointitoimintana  perhehoitajille,  tukiperheiden  vertaisryhména, lastensuojelun
kehittamisyksikdn yhteistytssa ja ikdantyneiden asiakasraadissa. Kokemusasiantuntijoita on
myds Olkkari-toiminnassa seké paihde- ja mielenterveyspalveluissa.

2.2 Sivistys-sote-yhteisty0lle vakiintuneen mallin toteutuminen ja sen muodot.

Sivistys-sote-yhteistydlle on vakiintunut malli kuudessa kunnassa seitsemasta. Satakunnassa
kehitetdaan ja on kehitetty malleja perustasolla kuten nimikkotyontekija ja koulupsyykkari ja
koulujen perhetydntekijat. Lisdksi kunnat ja kuntayhtymat ilmoittivat, ettd yhteisty6ta tehdaan
Satakunnan alueella muun muassa eri tyéryhmissa, perhekeskusten kautta, eri tasojen valisissa
yhteistydneuvotteluissa ja rakennesuunnittelussa.

Lapsen, nuoren ja perheiden tarpeet maarittavat, miten palveluita toteutetaan. Myos laheiset
voivat toimia perheiden tukena. Tarke&a on turvata suhdeperustaisen tydon mahdollisuudet. Jo
lahtotilanteessa on noussut esiin, ettéd perheissa on hyvin erilaisia tarpeita ja perheen jasenilla
on omanlaisia tilanteita. Talldin on useasti tilanne, etta perheen asiat voivat olla useammalla
taholla kuten koulu, péaivahoito, neuvola, sosiaalipalvelut, jarjestdkenttd ym. Tasta syysta
palveluiden yhteensovittaminen ja verkostojohtaminen on keskeinen nakdkulma. Myos
taidelahtoiset menetelméat ovat tarkea osa palveluita. Yhteensovittamista on paljon, jotta voidaan
hyodyntdaa kaikki Satakunnassa olevat resurssit. Systeemistda tyOotetta ja dialogista
keskustelukulttuuria on tarpeen edistdd verkostoissa. Lisaksi on pidettava huolta, etté lasten
avun tarve loydetaan riittavan ajoissa. Mikali ongelmat koteloituvat on apua haastavampi
jarjestaa ja ongelmat monimutkaistuvat. Taméa tuottaa jonoa erityispalveluihin ja tarpeiden
laajuus kasvaa.

2.3 Kotona annettavan kuntoutuksen asiakkaiden maaré ja kotiin annettavien palveluiden
muodot.

Kunnissa ja kuntayhtymissa tarjottiin kotona annettavaa kuntoutusta kuudessa seitsemasta
kunnasta. Kotikuntoutuksen palveluiksi ilmoitettin muun muassa Tekoja-tiimi, kotihoidon
fysioterapia, psykiatristen hoitajien kotik&ynnit, kotiin annettava paihdetyd, sosiaalinen kuntoutus
ja kotikuntoutus.

Kotiin annettavia kuntoutuspalveluita saaneiden asiakkaiden maaran pystyivat ilmoittamaan vain
Sakyla (39 asiakasta v 2020) ja Rauma (Kotiin annettava paihdety6 47 asiakasta v. 2019, Katiin
annettava sosiaalinen kuntoutus 40 asiakasta V. 2019, Kotikuntoutus
fysioterapia/puheterapia/toimintaterapia 855 asiakasta v. 2020).



2.4 Terveyshyotytimin _ tai  muun asiakaslahtdisesti ja valmentavan tydskentelytavan
mukaisesti toimivan asiakkaiden hoitotiimi toteutuminen. Tiimiin kirjattujen asiakkaiden
maara.

Ennen hankkeen alkamista kaksi seitsemdasta hankkeen osatoteuttajasta ilmoitti, etta heilla
toimii asiakaslahtdisella ja valmentavalla tydskentelytavalla toimiva terveysriskien suhteen
valikoituja asiakkaita hoitava tiimi (Terveyshyotytiimi). Tiimien asiakasmaarat taulukossa 3.

Taulukko 3. Terveyshyotytiimiin Kirjattujen asiakkaiden méaara
Kunta tai Lahtoétilanne 1. 2. 3. Viimeinen
kuntayhtyma N

Sakyla -

Rauma =

Huittinen 1183

Kessote =

Porin -

perusturva

PoSa -

Eura 20

Yhteensa 1203
Satakunnassa

Tehdyt kehittdmistoimenpiteet ja seurannan ja arvioinnin tulokset huhtikuussa 2021
Oma hyvinvointi

Osallisuuden edistdmista on pyritty tekemaan laajasti kaikissa hankkeen osa-alueissa. Oma
hyvinvointi -osahankkeen toimesta on lahdetty selvittdmaan mahdollisuutta luoda Satasote-
hankkeille oma koulutettujen kokemusasiantuntijoiden pankki ja osoittaa myds kohdennettu
madararaha hankkeen budjetista kokemusasiantuntijoiden  palkkaamiseen  hankkeiden
kehittamistydhon. Samassa yhteydessa on tarkoitus yhdenmukaistaa kokemusasiantuntijoiden
palkkioita. Erikseen kohdennetulla maararahalla toivottavasti voidaan madaltaa entisestdén
kynnystéa kokemusasiantuntijoiden kayttoon.

Seka Oma hyvinvointi etta Kotiin annettavat palvelut -osahankkeet ovat tehneet kiinteda yhteistyéta
Satakunnan sote-rakenneuudistuksen kehittdmishankkeen Maakunnalliset yhteistydrakenteet
sidosryhmayhteistydssa -osahankkeen kanssa. Koordinoitua jarjestd- ja vapaaehtoistydta
sairaalassa eli OLKA-ty6ta laajennetaan sote-keskuksiin.

Vertaisasiantuesta ja kokemusasiantuntijuudesta on tulossa oma kysely, jotta ajankohtaisesta
tilanteesta saadaan parempi kasitys. Vertaistuen ja kokemusasiantuntijoiden kaytt6a ei kysytty
hankkeen osatoteuttajilta huhtikuussa 2021.

Kotiin annettavat palvelut

Kotikuntoutuksen kehittdmiseksi on koottu maakunnallinen verkosto, jossa on mukana
kotikuntoutuksesta vastaavien esimiesten lisdksi mm. kaytannon tyota tekevia kuntohoitajia ja
fysioterapeutteja. Verkostossa on paasty yhteisymmarrykseen, ettd Satakunnassa tavoitetilana on



tehda yhteinen kotikuntoutuksen malli yhteistydssa kotihoidon kanssa. Tdma ty6 on verkoston
toimesta aloitettu. Lisaksi on aloitettu etdkuntouksen pilotoinnin suunnittelua ja tdssa alustavasti on
mukana ainakin Huittinen.

Kotiin vietavan kuntoutuksen kirjaamista ja tilastointia pitaa viela kehittéd, jotta vertailukelpoisia
lukuja on mahdollista saada. Kotikuntoutuksen alueelta on tehty myo6s tarkempi kartoitus
alkutilanteesta koskien kaytdssa olevia resursseja, osaamista, toimintatapoja ja digitaalisia valineita.

Lasten ja nuorten hyvinvointi

Hankkeen alkuvaiheessa sisote-yhteistytn kehittdminen on painottunut mm koulujen kautta
saatavan monipuolisen osaamisen lisaamiseen. Jatkossa nakokulmaa olisi hyva siirtaa
hankesuunnitelman mukaisesti enemman myo6s paivahoitoon, vapaa-aikaan ja kotiin tehtavaan
tyohon. Keskustelut toimijoiden kanssa on aloitettu. Myds Ankkuritoiminnan jalkauttaminen limittyy
tdhan osa-alueeseen monitoimijaisena yhteistydmallina lasten ja nuorten kohtaamisessa. Kouluissa
yhteiséllinen oppilashuolto on vakiintunut malli ja lisdkehittamista tehd&an. Vuoden alussa
kaynnistetty nuorten psykososiaalisen tuen tyoryhm& on vyksi rakenne, mikd edistaa
hyvinvointialueen mallien kehittamista.

Keskustelu on kevaan aikana Kkiinnittynyt lasten ja nuorten nivelvaiheiden tukeen. Myds
oppivelvollisuus ja lastensuojelun jalkihuollon ian korottuminen ja ndistd seuraavat toiminnan
kehittdmisen tarpeet ovat olleet keskusteluissa.

Eropalvelut ja perheen vélisten suhteiden vahvistaminen ja yksindisyyden ja kiusaamisen ehkaisy
vaativat lasten ja nuorten kohdalla oman huomionsa. Sisote-yhteistydlla on laaja kohderyhma ja
moninaiset ilmiot, joita lapsi- ja perhepalveluissa esiintyy.

Monialainen tiimityd

Terveyshyoty-ajattelua on viety eteenpain monialaisen sote-keskuksen kehittdmisen yhteydessa.
Kehittdmisessa on lahdetty alkuun sisaltdpainotteisesti malliajattelun sijasta. Asiakaslahtoista
tyoskentelya kasiteltiin myds osahankkeen ensimmaisessd maakunnallisessa sisaltbtyopajassa,
jonka padaasiallisena teemana oli etahoito. Maakunnallinen Asiakaslahtdinen terveys- ja
hoitosuunnitelma -sisaltdtyopaja on tulossa huhtikuun lopussa. Alustavasti on suunniteltu, etta
terveyshyotytiimien kaytannén ammattilaisille jarjestettaisiin  yhteinen valmennuskokonaisuus
syksylla 2021. Valmennuksen keskitssa olisi nimenomaan asiakkaan valmentava tukeminen niin,
ettd terveyshyotyyn vaikuttavia elamantapamuutoksia ja asiakkaan muun hoidon toteutumista
pystyttaisiin parantamaan.

Satakunnassa on koulutettuja Hyte-valmentajia Lipake ja Vesote- hankkeiden ajalta. Oma
hyvinvointi -osahankkeen toimesta on aktivoitu Hyte-valmentajayhdyshenkiléverkosto, joka on
kokoontunut kevaalla 2021 kahdesti. Verkostossa tehdaan aktiivisesti jarjestdyhteistytta.
Suunnitelmana on, ettd koulutettujen Hyte-valmentajien osaamista voitaisiin jatkossa hytdyntaa
paremmin osana terveyshyotytiimeja.

Huhtikuussa 2021 ei kysytty uudestaan terveyshyoétytiimien tilannetta. Kuntien kehittdminen on
kuitenkin hyvin k&ynnissa ja mm Kessotessa, Posassa ja Porin perusturvassa on alettu valmistella
terveyshyotytiimi-mallista toimintaa.



Satakunnan sote-rakenneuudistuksen kehittamishankkeen Digitaaliset palvelut -osahankkeen
koordinoimana on tulossa laajennus Omaolo-palveluun koskien mm. digitaalista terveystarkastusta.
Nama palvelut on tarkoitus sisallyttdd kiintedksi osaksi terveyshyottytiimien asiakaslahtdista ja
valmentavaa tyota.

3 Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden parantaminen
Hankkeen tavoitteet

- Palveluiden tarvelahtdisyys paranee, jolloin asiakkaan saama hyoty sekd palvelun
vaikuttavuus ja tuottavuus paranevat

- Asiakkaiden myoénteinen kokemus palvelusta vahvistuu

- Tiedolla johtaminen paranee ja toiminnan nayttdon tai tutkittuun tietoon nojautuminen
lisdantyy

- Ammattilaisten osamaminen vahvistuu ja eri toimijoiden vélinen yhteisty0 lisaantyy

Prosessitavoitteet

- Jo hyvaksi todettujen vaikuttavien menetelmien ja toimintamallien kayttéénotto
- Tiedolla johtaminen sek& prosessi- ja kirfjaamiskaytantéjen yhtenaistaminen

Arvioinnin mittarit/kriteerit
Palvelurakenneryhma paétti kolmatta hyotytavoitetta kuvaaviksi mittareiksi seuraavat:

3.1 Terveys- ja hyvinvointiriskit kartoitettu, % asiakkaista tietyssa ikaryhméssé (esim 18-70-
vuotiaat. Alustavasti tavoitteena olisi seurata seitseméa tunnetusti yksildn ennusteeseen
vaikuttavaa terveysindikaattoria: Verenpaine, tupakointi, BMI, LDL, HbAlc, depressio

(BDI), Audit

On tunnistettu, etta varsinaisista hoidon tuloksista on vain vahan tietoa. Jotta hoidon tuloksia
esimerkiksi tiettyjen terveysriskien suhteen voitaisiin arvioida, taytyy nama valitut tiedot I6ytya
rakenteisesti kirjattuna. Prosessitavoitteen etenemisen seuraamiseksi olisi mielekasta
tarkastella valittujen mittareiden kirjaamiskattavuutta. Mikali timimallin kayttoonotto etenee, on
tavoiteltavaa ja oletettavaa, etta myos kirjaamiseen kiinnitetddn huomiota ja sen toteutumista
aletaan seurata

3.2 Hoidon tulokset edelld mainituissa terveys- ja hyvinvointiriskeissa tietylld potilasryhmalla

Tavoitteena on, ettd hankkeen edetessa saadaan kayttoon sellaisia tyovélineitd, etta edella
mainittuja yksilén ennusteeseen vaikuttavia indikaattoreita pystyttéisiin tarkastelemaan. Kun
hoidon tuloksia pystytaan seuraamaan, voidaan seurata myds sitéd miten tietyt kehittamistoimet
ja vaikuttavat tuloksiin.



3.3 Asiakastyytyvaisyys, NPS

Asiakkaiden tyytyvaisyys palveluihin on tarkea tavoite. Hankkeen kansallisessa arvioinnissa
olevat palveluiden vaikuttavuutta kuvaavat mittarit ovat suurimmaksi  osaksi
asiakastyytyvaisyyteen tai muuten asiakkaan arvioon saadusta palvelusta perustuvia mittareita,
jotka kuitenkin kerataan varsin harvoin. Kehittdmistoimien edetessé olisi tarkeaa tietaa naiden
vaikutus asiakastyytyvaisyyteen. Hankkeen alkuvaiheessa paadyttiin siihen, ettd kartoitetaan
ylipdataan asiakastyytyvaisyyden mittaamista osatoteuttajilla ja kysytaan keskimaaraista NPS-
arvoa sote-palveluissa.

3.4 Kotiin hoidettujen kuolemien maara

Kotisairaaloiden palliatiivisen hoidon ja kotisaattohoidon kehittaminen on yksi keskeinen
kokonaisuus Kotiin annettavat palvelut -osahankkeessa. Tavoitteena on, ettd laadukas
saattohoito kotona olisi mahdollista kaikkialla Satakunnassa. Oletuksena on, etta kun toimintaa
kehitetaan, yha useampi ihminen saa loppuvaiheen elaman hoidon kotiin ja kotiin hoidettujen
kuolemien maara kasvaa.

Tiedonkeruun ja arvioinnin menetelmat

Valituista hoidon vaikuttavuuden mittareista kahta ensimmaista (terveysindikaattoreiden kirjaus
kattavuus ja hoidon tulokset tietylla asiakasryhmalla) ei viela hankkeen alussa pystytty selvittamaan.
Na&ihin mittareihin palataan hankkeen edetessa.

Asiakastyytyvaisyyden ja Kkotiin hoidettujen kuolemien suhteen laht6tilannetiedot kerattiin
osatoteuttajilta Webropol-kyselylla, joka lahetettiin kuntien sote-johtajille joulukuussa 2020. Kotiin
hoidettujen kuolemien maaraa tarkennettiin erikseen koordinaattorin kunnista kerddmalla aineistolla.

Lahtotilanteen arvioinnin tulokset

3.3 Asiakastyytyvaisyys, NPS

Kuusi seitsemasté osatoteuttajasta ilmoitti, ettd heidan yksikdissaan mitataan asiakastyytyvaisyytta
systemaattisesti. Yksi vastaaja ilmoitti, ettd mittaaminen on epasaanndllista. Useammalla toimijalla
on kaytdssaan Roidu-palautejarjestelma. Kaikki toimijat ilmoittivat, ettd he tekevat palaute- ja
asiakaskyselyja joko palvelukohtaisesti tai eri kohderyhmille suunnattuna. Raumalla oli otettu
kayttdon suullisen positiivisen palautteen kirjaaminen.

Suurin osa kunnista ja kuntayhtymista ei pystynyt ilmoittamaan keskimadaraistda NPS-arvoa. Vain
Kessote ilmoaitti, ettd NPS-mittari on kaytossa kaikissa sote-yksikdissa ja ettad keskimaarainen NPS
oli 58 v. 2019. Rauma ilmoitti, etta heilla on kaytdéssaan NPS:n tyyppinen asiakasuskollisuus 1-10
mittari.

Kokonaisuutena arvioituna asiakastyytyvaisyyttda mitataan paljon, mutta mittarit ja niiden kaytto
vaihtelevat paljon eri yksikoiden ja sote-toimijoiden valilla.

3.4 Kaotiin hoidettujen kuolemien maéra

Kotiin hoidettujen kuolemien maaraa selvitettdessd ongelmana oli, ettd niiden tilastointi vaihtelee.
Osatoteuttajien ilmoittamat luvut néakyvat taulukossa 4. Kotisairaalassa v. 2020 hoidettujen



saattohoitoasiakkaiden maaraa selvitettiin erikseen ja selvityksen perusteella saadut luvut ovat myés
taulukossa 4.

Taulukko 4. Kotiin hoidettujen kuolemien mééra

Kunta Lahtdtilanne 2. 3. 4,
Kotiin hoidetut kuolemat = Kotisairaalan
v.2019 tai 2020 hoitamat
kotikuolemat
2020
Sakyla 19 0
Rauma Vanhuspalvelut: 19

Palvelukoti/omat yht. 50
Palvelukoti/osto yht. 42
Vammaispalvelut yht. 8
Kotisairaala lukua ei

tiedossa
Huittinen 30 7
Kessote - 8-11
Porin 491 80
perusturva
PoSa 136 24
Eura - 5-7

Tehdyt kehittdmistoimenpiteet ja seurannan ja arvioinnin tulokset huhtikuussa 2021
Monialainen tiimityd -osahanke

Sovittujen terveysindikaattoreiden kirjaamisen parantaminen ja hoidon tulosten seuraaminen kuuluu
yhtené& osana sote-keskusten monialaisen tiimityon kehittamiseen. Kirjaamisen yhtenaistamiseen on
jo ennen hankkeen alkua kiinnitetty paljon huomiota ja tata on tehty erityisen paljon Satasairaalan
johtamana LifeCare -potilastietokantojen yhdistamiseen liittyen. Sittemmin tdma tyd on laajentunut
myo6s Pegasos-potilastietojarjestelmééd kayttaviin kuntiin ja kuntayhtymiin ja sitd on johtanut
Satakunnan potilastietojarjestelmien yhteistyon ja tiedonhallinnan ohjausryhma. Hankkeen edetessa
on niin ikaan tarkoitus, ettd kirjaamista yhtenaistetd&n maakunnallisesti riippumatta jarjestelmasta.

Tiedolla johtamisen kehittdminen on keskeinen tekijd vaikuttavuustiedon ja vaikuttavuuden
parantamisessa. Tata maakunnallista kehittAmisty6td on hankeaikana koordinoitu Sote-
rakenneuudistuksen kehittdmishankkeen Tiedolla johtamisen -osahankkeessa ja kansallisen
ohjauksen mukaan myds Satakunnassa aloitettiin kahden tyéryhman mallin tydskentely. Yhtena
valitavoitteena on yhtendisempaén mittaristoon paaseminen. Myds uusia raportointivalineitd on
l&hdetty hankkimaan (Maakunnallinen Exreport, Terveyshyotyanalyysi).

Oma hyvinvointi -osahanke

Satakunnassa on lahdetty mukaan kansalliseen asiakaspalauteen yhtenaistdmistyohon.



Kotiin annettavat palvelut -osahanke

Palliatiivisen hoidon ja saattohoidon kehittdmiseksi on koottu oma kehittAmistyéryhmé
kotisairaaloiden esimiehista ja tama ryhméa on aloittanut tydskentelyn. Jatkotydskentelya varten on
valikoitu tietyt teemat (sosiaalitydon lisddminen, Kkoulutustarpeet, yhteinen hoito- ja
palvelusuunnitelma seka tiedonkulku), joiden parissa tydskentelya jatketaan yhdessa kotihoidon,
sosiaalihuollon edustajien ja muiden keskeisten sidosryhmien kanssa.

Kevaalla 2021 ei katsottu kerata kotikuolemien méaaria lyhyen seuranta-ajan vuoksi. Syksylla 2021
on tarkoitus miettid uudestaan seurattavia mittareita, kun kaytannon toimintaa on ehditty suunnitella
ja on kaytettavissa parempi kuva siitd mita kaytanndssa tehdaan.

4 Palveluiden monialaisuuden ja yhteen toimivuuden varmistaminen

Hankkeen tavoitteet ja prosessitavoitteet

- asiakkaiden palvelupoluista tulee yhtenaisia
- systeeminen ymmarrys vahvistuu ja ammattilaisten saumaton yhteisty6 lisdantyy

Prosessitavoitteet

- Moniammatillisen ja -toimijaisen yhteistyon ja systeemisen ty6otteen vahvistaminen
selkeyttamalla vastuita palveluketjuissa
- Maakunnan méarittelemien palveluketjujen ja —kokonaisuuksien kayttéénotto
o Erityisosaamisen tuominen sote-keskuksiin ja lahelle asiakasta hanen omiin
toimintaympaéristoihinsa osana hénen palvelukokonaisuuttaan

Arvioinnin mittarit/kriteerit

Palvelurakenneryhma paatti neljatta hyotytavoite kuvaaviksi mittareiksi seuraavat seurattavat
tuotokset:

4.1 Maakunnalliset palveluketjut

Maakunnallisten palveluketjujen mallintaminen on nostettu yhdeksi keskeisimmista valineista
parantaa yhteentoimivuutta eri palveluiden valilla. Palveluketjujen mallinnusta johdetaan
Satasairaalan ja Rakenneuudistuksen kehittdmishankkeen toimesta rakenneuudistuksen
hankeaikana, mutta palvelukokonaisuuksien kehittdminen ja palveluketjutydhan osallistuminen
on sisallytetty myos Tulevaisuuden sote-keskushankkeen tavoitteissa.

4.2 Erikoisldakéarivastaanotot ja -konsultaatiot perusterveydenhuollossa

Jotta yhteisty6ta perustason ja erikoissairaanhoidon valilla saataisiin parannettua ja palveluiden
painopistetta siirrettyd perustasolle, Satakunnassa on asetettu tavoitteeksi, ettd erikoisladkarien
ja muiden erityistason tyontekijoiden jalkautumista perustasolle lisdtdan ja keskinaista
konsultointia sujuvoitetaan.



Tiedonkeruun ja arvioinnin menetelmat

Maakunnallisien  palveluketjujen  kehittamista  kuvataan  lahtttilanteessa  sanallisesti.
Erikoislaékaripalveluiden toteutumista perustasolla kysyttin  osatoteuttajilta (pois lukien
Satasairaala) Webropol-kyselylld, joka lahetettiin kuntien sote-johtajille joulukuussa 2020.

Lahtotilanteen arvioinnin tulokset

4.1 Maakunnalliset palveluketjut

Maakunnallisten palveluketjujen kokoaminen on hankeajaksi osoitettu Sote-rakenneuudistuksen
kehittdmishankkeen Palvelujen ohjaus ja valvonta -osahankkeelle. Osahanke on Ilahtenyt
selvittamaan aikaisemmin tehtyja hoitopolkuja, jotka ovat erikoissairaanhoitopainotteisia. Laadittavia
hoitopolkujen kuvauksia on ohjannut my6s Satasairaalan tuottavuusohjelma.

4.2 Erikoislaakarivastaanotot ja -konsultaatiot perusterveydenhuollossa

Kaikki osatoteuttajat ilmoittivat, etté heilla on kaytossaan erikoisladkaripalveluita joko itse tuotettuna
tai ostopalveluna. Omana palveluna tuotettiin seuraavien erikoisalojen konsultaatioita: psykiatria,
geriatria, neurologia, kirurgia, ortopedia, fysiatria, sisataudit, gynekologia, lastenneurologia.
Ostopalveluina hankittiin palveluita seuraavilta erikoisaloita: psykiatria, geriatria, neurologia, kirurgia,
ortopedia, kasikirurgia, korva-nena-kurkkutaudit, gynekologia, ihotaudit, lastenneurologia,
lastenpsykiatria, nuorisopsykiatria, kliininen fysiologia.

Satasairaalasta tehdaan lastenlaakarin jalkautuvaa tyota kaikkiin kuntiin ja kuntayhtymiin.
Tehdyt kehittdmistoimenpiteet ja seurannan ja arvioinnin tulokset huhtikuussa 2021

Rakenneuudistuksen kehittdmishankkeen Palvelujen ohjaus ja valvonta -osahankeen
paavastuullisena tahona on Satasairaala. Osahankkeesta on l&hdetty aktiivisesti koordinoimaan
hoito- ja palveluketjuty6ta. Tulevaisuuden sote-keskushankkeesta on osallistuttu [&hinna
yhdyspintatytskentelyn kautta. Perustason on tarkoitus olla kiinteasti mukana palveluketjuja ja -
kokonaisuuksia laadittaessa. Huhtikuussa 2021 Satasairaalan hoitoketjuja oli kuvattununa
seitseman kappaletta: Satakunnan alueellinen lasten ja nuorten painopolku, Nivelreumapotilaan
hoitoketju, Muistiasiakkaan palveluketju, Satakunnan alueellinen saattohoitosuunnitelma (kehitystyt
kadynnissa), Aikuisten lihavuuden palveluketju (kehitystyd kaynnissa), Nivelrikkopotilaan
palveluketju, Eteisvéarindpotilaan palveluketju.

Hankkeen edetessé on tarkoitus osallistua enemman palveluketjutydhon. Yhteisena tavoitteena on
paasta suunnittelemaan ja kuvaamaan laajempia ja aidosti monialaisempia palvelukokonaisuuksia
seka panostaa palveluketjujen sisaltokehittAmiseen ennemmin kuin niiden maaraan.

Konsultaatioita Satasairaalan ja perustason valilla on alettu kehittdmaan jo ennen hankeaikaa ja ty6
on jatkunut Satasairaalan johtamana. Erikoislaékarikonsultaatioiden suhteen sSote-keskusten ja eri
erikoisalojen kanssa on pidetty suunnittelukokouksia, joissa on tydskennelty eri teemojen parissa.
Erikoislaékareiden jalkautumista perustasolle on tarkoitus lisaté ja tdmé&n suhteen keskusteluja on
kadyty useamman erikoisalan kanssa. Konsultaatioiden suhteen kehittamistyota on tehty mm.
suunnittelemalla etadkonsultaatiopilottia, selvittdmalla puhelinkonsultaatioiden pullonkauloja ja



sdhkoisen konsultoinnin mahdollista strukturointia valmistelemalla. Monialaisen tiimimallin edetessa
pyritaan siihen, etta myos erikoislagkarien konsultoinnit saadaan kiinteasti tiimin toiminnan tueksi.

Satakunnan sote-rakenneuudistuksen Digitaaliset asiakkaan palveluketjuja tukevat palvelut -
osahanke on lahtenyt pilotoimaan hoitoty6n ja palveluohjauksen etdakonsultaatioita ja vastaanottoja
perustason tueksi (mm. palveluohjaaja, haavapoliklinikka).

Myds neljannen hyotytavoitteen suhteen oma-arvioinnin mittareita arvioidaan uudestaan kun -
hankkeen edetessa toimintasuunnitelma ja hankkeiden valinen tytnjako tdsmentyvat.



