Kansallinen hyo6tytavoite

Tyo6paketti Vastuu hlé

Kehittdmistoimenpide / prosessitavoitteet

Salkkujen valinen,
merkitse X ja mik&
salkku

Tuotos, tulos Arviointitapa: olemassoleva tieto,
kysely omille verkostoille, kysely sote-

jonhtajille jne.

Sote-johtajille esitettdva kysymys

L&htétilanne 15.11.2020

Saatavuus, oikea-aikaisuus,
jatkuvuus

1. Perusterveydenhuollon
avovastaanottotoiminnan ja
kuntoutuksen uudistaminen

Sari + Annukka

Vastaanoton uudet toimintamallit kdytt66n

Kuntoutuksen toimintamallit kdytt66n

Fysioterapeutin suoravastaanottomalli

Kotikuntoutusmallit

Segmentoinnin hyddyntaminen palveluiden organisoinnissa

Suuntiman kayttéénotto

Integroidaan Suuntima-palvelu osaksi potilastietojarjestelmaa ja Omaoloa

Digitaalisten palveluiden hyédyntaminen

Otetaan laaja-alaisesti kayttoon sosiaali- ja terveydenhuollon sdahkdinen palvelukokonaisuus

Asiakkaiden kayttoon suunnatut digitaaliset palvelut

Ammattilaisten véliseen konsultointiin suunnatut digitaaliset palvelut

Palvelun laadun, vaikuttavuuden ja asiakas- ja potilasturvallisuuden parantaminen

Kansansairauksien yhteisesti sovittu seurantaohje segmentointia hyédyntaen

Perusterveydenhuoltoon kansallisesti sovitut laatu- ja vaikuttavuusmittarit kaytdssa

Kirjaamiskaytantojen kehittdaminen

Hoidon/ palvelun turvallisuutta koskevien tavoitteiden ja toimenpiteiden maarittaminen seka
seurantamittareiden sopiminen

Peruspalveluiden kehittamisen ja tutkimuksen vahvistaminen

Sote-keskukseen luodaan pysyvat kehittdmisen rakenteet ja toimintamallit

Vertaiskehittamisen ja asiantuntijaverkostojen hyédyntaminen, Innokyla

Kehitetaan terveyskeskuksen kehittdjaosaamisen koulutus (TEKE) SO-TEKE-koulutukseksi

Tavoitteellinen palvelukoordinaatio monipalveluasiakkaille

Hankesalkku 2:
vastuunjako sopimatta,
kumpi pdévastuussa

KOMAS

Hankesalkku 5, KOMAS

Hankesalkku 5, KOMAS

Hankesalkku 5, KOMAS

Hankesalkku 5, KOMAS

KOMAS

Asiakas saa hoidon / palvelun
maaritetyssa tavoiteajassa (7
vrk): oikea ammattilainen, oikea
palvelukanava. Yha useampi
ongelma/palvelutarve ratkeaa
ensimmaiselld yhteydenotolla.

Oma kysely tk-johdolle, Avohilmo: hoidon
saatavuus, T3-aika, Asiakkaiden NPS

Asiakas saa tule-oireeseen avun
saman tai seuraavan
vuorokauden sisélld ja palautuu
ty6- ja toimintakykyiseksi
nopeammin. L&&kariaikoja
vapautuu samassa suhteessa
kuin fysioterapeutilla on
suoravastaanottoaikoja.

Avohilmo: fysioterapeutille ohjautuneet -
kirjaavatko kunnat tiedon oikein? Data on
epamaaraista, joten ei voi luottaa

Asiakas asuu kotona pidempéaéan
toimintakykyisena,
laitoskuntoutusjaksojen tarve
vahenee. Ammattilaisten
asiantuntijuus ja resurssit
kohdennetaan optimaalisesti
asiakkaan toimintakyvyn
tukemiseksi.

RAI (kotikuntoutus)
Sairaalajaksojen pituus ja maara

Asiakkuuksien segmentointi on
kayttssa ja palvelun kayttd on
sujuvaa asiakkaan ja
ammattilaisen nakdkulmasta.

Oma kysely tk-johdolle

Asiakkaan asiantuntemus
omahoidossa on hyddynnetty.
Asiakas saa palvelutarpeen ja
hoidon vaativuuden mukaiset
palvelut. Ammattilaisten
asiantuntijuus ja resurssit
kohdennetaan optimaalisesti
asiakkaan hyvinvoinnin ja
toimintakyvyn tukemiseksi.

Tehdyt Suuntimat (lukumaara)

Suuntima integroitu osaksi
Omaoloa. Parantaa Suuntiman
kaytettavyytta.

Suuntima integroitu osaksi Omaoloa

Sahkoinen palvelukokonaisuus
integroidaan yhdeksi selkeéksi
perustason palveluita tukevaksi
digitaaliseksi kokonaisuudeksi
(yhteinen alusta asiakkaalle ja
ammattilaiselle)

Oma kysely tk-johdolle, Avohilmo:
reaaliaikaisen sahkoisen asioinnin osuus
kaikista kdynneista

Sahkoiset palvelut tukevat
asiakkaan oma- ja itsehoitoa sekéa
ohjaavat tarvittaessa
tarkoituksenmukaisen
hoidon/palvelun piiriin.

Sahkoiset palvelut sujuvoittavat
ammattilaisen tyota.

Kansansairauksien hoito
standardoitu, laatu ja
vaikuttavuus paranee

Mahdollisuus hyédyntéaa
vertailutietoa palvelujen
kehittamiseen. Asiakas voi
hyoddyntaa laatu- ja
vaikuttavuustietoa valinnoissaan

THL:n laatu- ja vaikuttavuusmittarit (prem
NPS, prom 15D, kliiniset laatumittarit)

Asiakas- ja potilasturvallisuus
paranee (yhdenmukaiset
toimintamallit)

Henkiléstdn potilasturvallisuuden HaiPro ilmoitusten maara, tehdyt
ja laékehoidon osaaminen korjaustoimenpiteet

vahvistuu

Kirjaamisen laadun seuranta: Kirjattujen
diagnoosien osuus, BMI, tupakointi

Asiakaslahtdinen, systemaattinen Perusterveydenhuollon yksikdn
palveluiden kehittaminen toteutuu kehittdmisrakennekysely, Oma kysely tk-
joka sotekeskuksessa johdolle

Alueella tehdyn kehittdmisen ja
tutkimuksen tuloksia
hyddynnetdan, raportoidaan
Innokylaan

Monialainen
kehittdmisosaaminen vahvistuu,
osaamista hyodynnetaan

1. Sote-keskuksen avosairaanhoidon
palveluiden T3-aika

Tk-johdon kyselyssa uudet tiimimallit kaytdssa 3/15 organisaatiossa.
Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon 1&akarin kiireettdman

ammattiryhmittdin? 2. Sote-keskuksen kaynnin odotusaika yli 7 pv hoidon tarpeen arvioinnista, 49,2%

avosairaanhoidon palveluiden
asiakkaiden NPS?

Kunhan mittarit valmistuvat (2020
loppuvuodesta/ 2021 alkuvuodesta)
THL:ssa, niin em. kysyttava

toteutuneista kdynneista (maaliskuun tilanne)

Tk-johdon kyselyssa ft-suoravastaanottomalli kaytossa 10/15
sotekeskuksessa. 8/10 malli hoitoketjun mukainen. FT-
suoravastaanottokaytenja yhteensa 95/viikko, vaihteluvali 2-30
kayntid/viikko. Malli tulee saada tiivimmaksi osaksi palveluvalikoimaa
kaikkialla.

TK-johdon kyselyssa 10/15 kotikuntoutusmalli kaytdssa, 4 11& malli
Eksoten mallin mukainen, organisaatioissa 8 vastuu toiminnasta
ikdihmisten palveluilla, 4 kuntoutuspalveluilla ja 3 moniammatillisella
ryhmalla

Tk-johdon kyselysséd 9/15 organisaatiossa segmentoidaan asiakkaat
lyhyt- ja pitkdkestoisen hoidon/palvelutarpeen mukaan

Tk-johdon kyselyssa Suuntima kaytdssa 8/15 organisaatiossa (6
yksittainen potilasryhmd, 5 monipalveluasiakkaat, 3 pitkaaikaisen
palvelutarpeen asiakkaat. Suuntimia tehty 1-10/2020 yhteensa 1495
kpl.

Neuvottelut yhteistydstéd kdynnistetty Komas/Pirsote ja THL:n kanssa
OmaOlo integraation mahdollisuudesta

Tk-johdon kyselyssa 12/15 sotekeskusta ilmoitti heillé olevan
kaytettdvissa asiakkaille suunnattuja digipalveluita, palveult olivat
kuitenkin hajanaisia ja hyvin erilaisia eri organisaatioissa.

Sahkoiset asiointikdynnit, 21.1% perusterveydenhuollon avohoidon
kaynneisté(v.2019)

Tk-johdon kyselyssa kaytdssa Klinik 6, Omaolo 3, Omaolo
terveystarkastus+valmennukset 2, webviestit 3, sdhkdinen
yhteydenottolomake3, chat 2, Videovisit etdvastaanotto 5,
mobiilisovellus+ etdvastaanotto 2 organisaatiossa

Videovisit jarjestelmd kaytettavissa. tk-johdon kyselyn mukaan
kaytdssa 5:ssd organisaatiossa

Kansansairauksien seurantaohje laadittu Kanta-Hameen TEKE
kehitystyona. Se modifioitavissa Pirkanmaalle seurannan
systematisoimiseksi ja standardoimiseksi. Huomioitava digitaaliset
palvelut Suuntiman omatoimiasiakkuuksille

THL pientyéryhmé valmistelee kansalliset mittarit, jotka otetaan

kayttéon kun mittarit sovittu. THL tietoikkuna hoido laatumittarina pth:n

avosairaanhoidon kayntisyiden dg kirjaamisen aste Pirkanmaalla
65,4%( vaihteluvali 18,4 -94,7%)

Kirjaamiskaytantbjen kehittdminen kirjatut dg:t ks ylla. BMI,
tupakointitietoa ei saa raportoitua tietojarjestelmista kuin osista

Haipro ilmoitusten ja korjasutoimenpiteiden maara Pirkanmaan pth:ssa

selvityksessa

Tk-johdon kyselyssa 13/15 sotekeskuksessa nimetty kehittamistiimi,
8:ssa sovittu kehittdmisen prosessi, 10:ssa sovittu vastuusta ja
valtuuksista, vain 6:ssa asiakkaat osallistuvat kehittdmistyohon

Innokylan kayttdéraportti tulee selvittda, onko kaikilla yhteistoiminta-
alueilla kaytossa?

TEKE koulutettuja 99 ja 12/2020 valmistuu kurssi V1.

Tilanne 15.2.2021, sanallinen arvio toimenpiteen
etenemisesta

HS 1 tekee sovitusti alkukartoitukyselyn uudestaan 15.4-30.421
valisena aikana ja kokoaa tiedot oma-arviointiin toukokuun
alussa. Nain sovittu ja hs 1 yhteyshld:t ja tk-johto tietoisia
asiasta. Ainoa tapa seurata muutoksen toimeenpanoa
luotettavasti.

Kaikki yta-alueen kehittavat tiimimalleja, joissa segmentointi
ainakin episodi/ pitkdaikaissairaat. Tiimimallissa mukana
moniammatillinen HTA, digitaalisten palveluiden kaytté6notto.
Tavoitteena saatavuuden parantaminen, mutta myds
jatkuvuudesta huolehtiminen erityisesti
monisairaille/monipalveluasiakkaille. Muutos I&htenyt hyvin
liikkeelle.

Plkkutiimi kehittdd FT suoravastaanoton yhtenaista mallia (mallin
kuvaus + kayttdonoton tarkistuslista/ keittokirja). Tuotos lahes
valmis, jonka jalkeen kayttdonotto yta-alueilla. Niillekin alueille,
jossa malli jo kdytdssa, otettava tiiviimmaksi osaksi
palveluvalikoimaa.

Sovittu, ettd HS 2 kantaa paavastuun mallin kuvaamisesta ja
toimeenpanon tuesta, koska alkukartoituskyselyssa suurimmalla
osalla kotikuntoutuksen kehittdmisvastuu ikaihmisten
palveluissa.

Kaikki yta-alueen kehittédvat tiimimalleja, joissa segmentointi
ainakin episodi/ pitk&aikaissairaat.

8 organisaation lisdksi Suuntiman kayttddnottoa suunnittelevat 3
uutta organisaatiota

Jatkoneuvottelu 3/2021 DigiFinladin kanssa Suuntiman
kytkemisesta osaksi Omaoloa.

ks Hs 5 asiat. Omaolon kayttdonotto laajasti ensimmend

Reaaliaikainen etaasiointi vuonna 2020 22,2% kaikista
kadynneista THL Avohilmo Pirkanmaa 2020

Hs 5 tuottaa digitaaliset palvelut. Omaolon kayttéonotto tarkein.

Videovisit valine esh + pht yhteistydssa = etdkonsultaaiomallien
tyévaline

Pienty6ryhma aloittanuttydskentelyn. Laajennettu
pitkaaikaissairauksien seurantamalliksi. Lahtékohdaksi otettu
seka sairauksien hoitotasapaino etta potilaan voimavarat hoitaa
sairautta. Ohjeen sisaltdty6 puolivalissa, tekninen toteutus
sovitaan sen jalkeen: Hoituki? tai muu digitaalinen alusta /
"paperiversio"

THL tietoikkunassa ei tuoreempaa tietoa. Kirjaamisen tarkeys
nostettu esille ja asiasta suunnitteilla kilpailu ta:n valille

POtilasturvallisuus tydryhma aloittanut toiminnan Petri
Pommelinin johdolla ja jokaiselle yta-aluueelle tulossa Haipro
raporttipohja.

HS 1 kehittdmistiimit aloittaneet tyén jokaisella yta-alueella.

128 TEKE koulutettua yhteensa Tays ervan alueella. Seuraava
koulutus alkaa kevat 2021. Mukana kolme kehittajatrioa (laakari,
hoitaja, sosiaalitydntekija). Pikassoksen kehittamispaalllikkd
tulee auditoimaan koulutuksen SOTEKE-koulutus ndkékulmasta.

Tilanne 15.5.2021

Seurantakyselyyn vastaukset saatu 14 /15 organisaatiosta. Yksi
vastaus ei ole saapunut kahdesta lisdpyynnosta huolimatta.

Seurantakyselyssa valitut timimallit kaytossa 7/14
organisaatiossa, 2/14 kaytdéssa omaan toimintaan modifioitu
tiimimalli. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon 1aakarin
kiireettbman kaynnin odotusaika yli 7 pv hoidon tarpeen
arvioinnista tilanne 3/2021 Avohilmon tiivisteen mukaan 45%
toteutuneista kaynneista. T3 aika ladkarit ka 14,1, hoitajat 9,3 , ft:t
ka 12,6. NPS ka 73,6 (mittaustulos 7/14 organisaatiosta). Hoidon
saatavuus T3 ajalla samaa tasoa, mutta hoitajilla heikentynyt
(koronarokotukset sitoo tydpanosta)

Seurantakyselyssa ft-suoravastaanottomalli kaytossa 11/14
sotekeskuksessa, malli 8/11 hoitoketjun mukainen. Yhteinen malli
kuvattu, mutta ei viela lanseerattu alueelle. Ft
suoravastaanottokaynteja 70/viikko, vaihteluvali 1-20
kayntia/viikko.

Seurantakyselyssa 10/14 kotikuntoutusmalli kaytéssa, 4 Illa malli
Eksoten mallin mukainen. Tilanne ennallaan lIdhtétilanteeseen
verrattuna. Padvastuu mallin kehittdmisesta ja yhdenmukaistamisesta HS
2

Seurantakyselyssa 10/14 organisaatiossa segmentoidaan asiakkaat
lyhyt- ja pitkdkestoisen hoidon/palvelutarpeen mukaan

Seurantakyselyssa Suuntima kdytdéssa 10/14 organisaatiossa (8
yksittdinen potilasryhmd, 4 monipalveluasiakkaat, 4 pitk&aikaisen
palvelutarpeen asiakkaat. Suuntimia tehty v 2020 yhteensa 1903 kpl, 1-
4/2021 453 kpl. Koronatilanne haastanut Suuntimoiden tekoa, koska
henkildstoresurssi pandemia/rokotustehtavissa. Suuntiman kayttod
laajentunut uusiin organisaatioihin, mutta maarat vahdisemmat kuin
vuotta aikaisemmin.

Neuvottelut tiiviind DigiFinlandin kanssa kdynnissa. Asiassa ei
kuitenkaan viela paatésta

Tk-johdon kyselyssa 13/14 sotekeskusta ilmoitti heilld olevan
kaytettavissa asiakkaille suunnattuja digipalveluita, Omaolo kaytdssa
8/14 ja Videovisit 5/14 organisaatiossa. Muut digitaaliset palvelut
hajanaisia.

Reaaliaikainen sdhkdinen asiointi lisdantyy AvoHilmon data
perusteella kaikilla yhteistoiminta-alueilla, joista tieto AvoHIlimoon
kertyy. Lifecare kunnista tietoa ei ole saatavissa
Seurantakyselyssa kdytdssa Omaolo 8, Sdhkdinen ajanvaraus 8,
Videovisit 5, Omaolo terveystarkastus+valmennukset 3, Klinik 3.

Videovisit kdytdssa 5:ssa organisaatiossa

Pitkaaikaissairauksien seurantamalli Iahes valmis, Tahan lisadtaan
lddkehoidon seurantamalli. Alustaratkaisu viela paattamatta.

THL:n perusterveydenhuollon laatu ja vaikuttavusstydryhman
tyoskentely kesken, mutta hoidon jatkuvuuteen saatu COCindeksi
KUVA mittaristoon. SOtekeskuskien valille julistettu kayntisyiden
kirjaamisen kilpailu Laakarit ICD 10 koodein, hoitajat ICPD
koodein. THL:n tietoikkunassa sama tieto kuin aiemmin, mutta
AvoHilmon kuukausiraporteissa nahtavissa merkittdva parannus!

ks ylla-

POitilasturvallisuus tydryhma aloittanut toiminnan 5/2021 Petri
Pommelinin johdolla ja jokaiselle yta-aluueelle tulossa Haipro
raporttipohja.

Tk-johdon kyselyssa 13/14 sotekeskuksessa nimetty kehittamistiimi,
10:ssa sovittu kehittdmisen prosessi, 11:ssa sovittu vastuusta ja
valtuuksista, 8:ssa asiakkaat osallistuvat kehittamistyohén

Innokylan esittely pidetty tydpajassa, koulutuksiin kehoitettu
osallistumaan

128 TEKE-koulutettua Tays ervan alueella. Uuden kurssin aloitus
siirtynyt 8/2021 koronan vuoksi. Sinne osallistuu kolmesta
organisaatiosta tyokolmikko (l1&dakéari-hoitaja-sosiaalityontekija).
Pikassoksen kehittdmispaallikkd auditoi tulevan koulutuksen

Tilanne 15.11.2021

Seurantakyselyn syksy 2021 vastaukset saatu 15/15
organisaatiosta

Seurantakyselyssa valitut tiimimallit kaytéssa 7/15
organisaatiossa, 5:ssa omaan toimintaan modifioitu tiimimalli.
Pth avosairaanhoiton ladkérin kiireettéman kaynnin
odotusaika yli 7 pv varhaisimmasta kontaktista hoitoon
9/2021 AvoHilmon mukaan 49% toteutuneista kaynneista. Eli
51% paasee alle 7vrk:ssa kiireettdmaan hoitoon (tieto
raportoituu 95%:sti ). Vastaavasti
sairaanhoitajat/terveydenhoitajat 90% paasee hoitoon alle 7
vrk:ssa (tieto raportoituu 89%:sti), ja fysioterapeutille 76% alle
7vrk:ssa (tieto raportoituu vain osista kuntia!). T 3 aika
laakarit ka 17,4 (vaihteluvali 5-41) , hoitajat 4,3 (vaihteluvali 1-
10), ft:t 7,6 (vaihteluvali 1-14). NPS ka 71,5 (miittaustulos
9/15 organisaatiosta). Kiireettdman hoidon saatavuus
laékarille heikentynyt, hoitajille ja fysioterapeuteille
parantunut.

Fysioterapian suoravastaanotto toimintamalli on valmistunut
ja julkaistu Terveysportissa.

Seurantakyselyssa ft-suoravastaanottomalli kaytéssa 13/15
sotekeskuksessa, malli 11/13 hoitoketjun mukainen. Yhteinen
malli kuvattu ja julkaistu. Ft suoravastaanottokaynteja ka.
8/viikko/organisaatio (104), vaihteluvali 1-30 kayntia/viikko.

7/11 kuntaa ottaneet Eksoten kaltaisen kotikuntoutusmallin
kaytotdon. Kotikuntoutusmallin kayttdonottoprosessit suunniteltu.
Kayttéon ottoja tuetaan ja jatketaan v.2022.
Kehittamissuunnitelmien perusteella laaditaan 12/21 mennessa
Eksoten kotikuntoutusmallista réataloity Pirkanmaan
kotikuntoutusmalli.

Seurantakyselyssa 12/15 organisaatiossa segmentoidaan asiakkaat
lyhyt- ja pitkdkestoisen hoidon/palvelutarpeen mukaan

Seurantakyselyssa Suuntima kdytdéssa 10/15 organisaatiossa (8
yksittéinen potilasryhma, 8 monipalveluasiakkaat, 5 pitkaaikaisen
palvelutarpeen asiakkaat. Suuntimia tehty v 2020 yhteensa 1903
kpl, 1-10/2021 1021 kpl. Koronatilanne haastanut Suuntimoiden
tekoa, koska henkildstdresurssi pandemia/rokotustehtavissa.
Suuntiman kayttd laajentunut uusiin potilasryhmiin, mutta maarat
vahaisemmat kuin vuotta aikaisemmin.

Suuntiman siirtoprojekti DigiFinlandille kdynnistyi 8/2021,
siirtyminen tapahtuu 1.1.2022.

Tk-johdon kyselyssa 14/15 sotekeskusta ilmoitti heilld olevan
kaytettavissa asiakkaille suunnattuja digipalveluita, Omaolo
kaytossa 11/15, sdhkoéinen ajanvaraus 10/15 ja Videovisit 8/15
organisaatiossa, Duodecimin EOmahoito 4/15. Muut digitaaliset
palvelut hajanaisia.

Reaaliaikainen sahkdinen asiointi lisdantyy AvoHilmon data
perusteella kaikilla yhteistoiminta-alueilla. AvoHIImossa
10/2021 avosairaanhoidossa 482744 reaaliaikaista
etakontaktia eli 2,7 kayntia/asiakas, 33% kaynnit/asukkaat
Tk-johdon kyselyssa 14/15 sotekeskusta ilmoitti heilla olevan
kaytettavissa asiakkaille suunnattuja digipalveluita, Omaolo
kaytdssa 11/15, sdhkdinen ajanvaraus 10/15 ja Videovisit 8/15
organisaatiossa, Duodecimin EOmahoito 4/15. Muut digitaaliset
palvelut hajanaisia.

Videovisit kaytdssa 8/15 organisaatiossa

Pitkaaikaissairauksien seurantamalli valmistunut 8.11.2021.
Julkaistaan Innokylassa, Duodecimin terveysportissa seka
laskurimuodossa pilotoidaan Hoitukialustalla.

THL:n perusterveydenhuollon laatu ja vaikuttavusstydryhman
tydskentely kesken, mutta hoidon jatkuvuuteen saatu
COCindeksi KUVA mittaristoon. SOtekeskuskien vélille
julistettu kayntisyiden kirjaamisen kilpailu Laakarit ICD 10
koodein, hoitajat ICPD koodein. THL:n tietoikkunassa sama
tieto kuin aiemmin, mutta AvoHilmon kuukausiraporttien
mukaan tilanne parantumassa. Edelleen suuri vaihtelu eri
orhganisaatioiden valill kirjaamisessa.

Tietoja ei saa raportoitua kuin murto-osista jarjestelmia
POtilasturvallisuus tyéryhma aloittanut toiminnan 5/2021 Petri
Pommelinin johdolla ja jokaiselle yta-aluueelle tulossa Haipro
raporttipohja.

Tk-johdon kyselyssa 14/15 sotekeskuksessa nimetty kehittamistiimi
ja ndista 12 ilmoittaa sen olevan monialainen. 5:ssa sovittu
kehittdmisen prosessi, 8:ssé sovittu vastuusta ja valtuuksista, 11
:ssa asiakkaat osallistuvat kehittdmistyéhoén

128 TEKE-koulutettua Tays ervan alueella. Uuden kurssin
aloitus siirtynyt 8/2021 koronan vuoksi. Sinne osallistuu
kolmesta organisaatiosta tyokolmikko (I&&kéari-hoitaja-
sosiaalityontekija). Pikassoksen kehittamispaallikk6 auditoi
tulevan koulutuksen. Kurssi paattyy joulukuussa 2021.

Tilanne
15.2.2022

Huom.

Seurantak

yselysséa
ilmoittivat,
etta

kotikuntout

usmalli
kaytossa

Tilanne
15.11.2022




Saatavuus, oikea-aikaisuus,
jatkuvuus

Saatavuus, oikea-aikaisuus,
jatkuvuus

2. Digitaalisten palveluiden
kayttdonotto perustasolla

3. Suun th:n saatavuuden ja
vaikuttavuuden parantaminen

Laaditaan ja otetaan kayttoon toimintamalli hoidon koordinaatioon

Luodaan yhteisen asiakassuunnitelman digitaalinen malli

Sujuvat konsultaatiokanavat ja erityistason palveluja perustasolla

Fysiatrian erikoisldakarin etdkonsultaatiomalli

Psykiatrian erikoisldakarin etdkonsultaatiomalli

Birgitta
Tp 1. Sahkoinen yhteydenotto palveluihin

Tp 2. Omaolopalvelu

Tp 3. Terveyskyla

Tp 4. Paivtystysapu 116117 kayttéonotto

Tp. 5. Paivystystalo

Tp 6. eNappi

Tp7. eHealth

Tp 8. Sahkoisten todistusten ja lausuntojen kayttéonotto

Tp 9 Videovalitteiset ja chat vastaanotot

Tp 10 Etakonsultaatiot vrt. alla maakunnalliset konsultaatiot

Tp 11. Elintapaohjauksen, yhteisétoimijoiden ja perhekeskuksien digitaalinen
palvelutarjoitin

Tp 12 Sahkoinen terveystarkastus

Tp 13 Sote-palvelujen maakunnallinen asiakaspalautejarjestelma

Sari, Eero, Taru
Tp 1. Ty6njaon kehittdminen

Tp 2. Alueellisen yhteistydn ja koulutusyhteistydn lisédminen

Hankesalkku 5, KOMAS

Hankesalkut 1 - 4

DigiFinland -
Pirkanmaan OmaOLO
projektiryhma - Komas 3
ICT

Terveyskyla ja
Mielenterveystalo
Pirkanmaan
projektipaallikot

DigiFinland edistaa
asiaa itsendisesti.
Terveyskyla tuote.

Terveyskyla tuote.
Kehitteilla oleva toiminto -
koekaytdssa.

Hankesalkku 2 .

Yleiskasite palveluille?

Kela, Traficom yhteisty6
+ potilastietojarestelma
intergraatio

Hankesalkut 1 - 4

Hankesalkut 1- 4

Hankesalkut 2 - 4

DigiFinland- OmaOlo +
Hankesalkut 1 - 4

Komas

Oma kysely tk-johdolle

Asiakassuunnitelmien maara

Erikoissairaanhoidon lahetteiden
maaré ja palveluiden kaytto
vahenevat, perustasolla
hoidetaan potilaita pidemmalle.
Kustannusvaikutus on
positiivinen seka sote-
keskuksessa etta
erikoissairaanhoidossa..

Fysiatrian ja psykiatrian
etavastaanotto/

etékonsultaatiomalli on kaytossa. kaynneista

Fysiatrian ja psykiatrian
etavastaanotto/

etékonsultaatiomalli on kaytdssa. paihdepalveluiden kaynneista

Lisataan digitaalisia palveluita
kunnissa, integroidaan olemassa
olevia ohjelmistoja
yhteentoimiviksi. Asiakkaat,
erityisesti ns.omatoimi asiakkaat,
ohjataan mahdollisimman
kattavasti kayttdmaan digitaalisia
palveluita. Palveluiden saatavuus
ja oikea-aikaisuus.

osuus kaikista kontakteista?
T3 ajan muutokset?

OmaOlo kayttdonoton
laajentaminen Pirkanmaan
kaikkiin kuntiin. Kaikki osat
kayttoon.

Kayttéonotto kaikista Pirkanmaan

projektipaallikolta.

Terveyskyla.fi palvelun laaja
kayttéonotto -mielenterveystalo
osion osalta. Lisa tavoitteet:
Ammattilaisten rekisterdityminen
palvelun kayttajiksi (pro).
Painopisteen siirtyminen
ennaltaehkaiseviin ja varhaisiin
palveluihin.

Tarkempaa data saatavissa my0ds
Terveyskyla projektipaallikolta ja

Paivystysapu numero laajasti
kaytdssa Pirkanmaan kunnissa.
Tampereella oma puh. 03 10023
palvelee kello 7-22.

Paivystystalo -osio kehitteilla
oleva toiminto. Koekayttd kaikille
avoin - mahdollisuus palautteen
antamiseen.

yhteyshenkil6lta?

Sosiaalipalveluiden pyyda apua

nappi? alueet?

Radiologia? Pacs?

Selvitelldan asiaa

Tarkastellaan olemassa olevat
palveluntuottajat, mitd kunnissa
on ja heidan tarjoamat
mahdollisuuset asian suhteen.
TeleQ, OmaOilo, Telia, Visma....

Matalankynnyksen sahkdinen
etdkonsultaatiomalli rakennettaan
ensisijaiset kohderyhmét:
Fysiatri, psykologi ja
sosiaalihuollonpalvelut

Kaytdssa (maara)

Omaolossa rakennettuna,
kayttoonotto?

Kunnissa kaytossa?

Asiakaspalautteen kerdaminen -
ja kayttdminen digitaalisten
palveluiden rakentamisessa.

yhteentoimivuus?

Hammashoitajan ja
suuhygienistin rooli
suunterveydenhuollossa kasvaa

Alueellinen
suunterveydenhuollon ja muiden
sote-ammattilaisten
koulutusyhteistyo lisaa
tietoisuuttaa suunhoidosta ja
lisda suun terveydenhuollon
ammattilaisten osaamista ja
houkuttelee ammattilaisia
maakuntaan

Etakonsultaatioiden maara ja osuus %:
fysioterapeuttien suoravastaanoton

Etdkonsultaatioiden maara ja osuus %:
matalan kynnyksen mielenterveys- ja

Mita ohjelmistoja kunnilla on kayt6ssa?
Data sahkoisten alustojen kaytosta? % -

Puheluiden maarad muutokset? Digitaaliset
mittarit kehitteilla valtakunnallisesti?

kunnista + kayttoonotetut osiot (maara).
Dataa saadaan Pirkanmaan OmaOlo

Terveyskyla palvelun kéyttd kunnista;

Mielenterveystalo projektipaallikolta.

Yhdenluukun periaate, hairiokysynnan
vaheneminen. Palvelukayttémaarat?

Terveyskyla tuote ja tulossa markkinoille.
Dataa kaytosta saadaan Pirkanmaan

Kayttdbmaarat kunnat tai yhteistoiminta-

Kaytdssa kunnista tai yhteistoiminta-
alueista? Toiminnot joissa kaytdssa?

Digitaaliset etdkonsultaatiot (kayttomaarat)

Maakunnallinen tavoite - jarestelmien

Kysely suunterveydenhuollon johdolle,
AvoHilmo-tiedot koskien eri kayntimaaria
eri suunterveydenhuollon ammattilaisilla.

Kysely suunterveydenhuollon johdolle

Webropol -kysely lahetetty,
vastausaikaa ad 13.11.2020

Onko kunnassa kaytdéssa OmaOlo?
Onko kayttdonotto tulossa? Mitka
osiot ovat kdytdssa?

Onko kunnassa kaytdssa terveyskyla -
palvelu: omahoito-polut, talot,
ammattilaisen pro?

Paivystysapu numeron kayttdénotto
116117

Terveyskyla tuote

Asian selvittdminen kesken.

Selvitelldan, valtakunnallinen?

Onko kunnassa kaytdssa live-chat
palvelua? Jos on, kuka sen toimittaa?
Onko kunnassa kaytdssa
videovalitteisia vastaanottoja? Jos on
niin, kuka toimittaa ja milla alueilla ne
ovat kdytossa?

Onko kunnassa kaytossa
etakonsultaatiot? Kuka palvelun
toimittaja on? Miss& toiminnoissa
kaytossa?

Onko kunnassa kaytdssa digitaalinen
palvelutarjotin: lapsiperheiden
palveluissa? Tyodikaisten
elintapatarjotin?

OmaOloon, oletteko ottaneet
kayttéon?

Onko kaytéssa digitaalinen
asiakaspalautekysely? Jos on niin
toimittaja? Mita digitaalisia palveluita
kunnassa tulisi ottaa kaytto6n
asiakasnakokulma huomioiden?

Suuhygienistikdynnit edellisena
kuukautena (10/2020),
hammashoitajakaynnit edellisena
kuukautena (10/2020),
hammaslaakarikaynnit edellisena
kuukautena (10/2020)

tk-johdon kyselyssa 6/15 sotekeskuksessa on nimetty hoidon
koordinaattori pitkakestoisen hoidontarpeen asiakkaille. Vain 2
organisaatiota sai raportoitua tietojarjestelmista, kuinka monelle
asiakkalle koordinaattori nimetty

Hankesalkku 1 tehtdvana on paivittdd monisairaan potilaan ja
monipalveluasiakkaan hoitoketju 2021 ja vahvistaa Terveys- ja
hoitsuunnitelman kayttda. Nyt tehosuja laaditaan 12/15

organisaatioissa, mutta niiden maaraa ei saada raportoitua kuin 4:ssa

Videovisit jarjestelmd kaytdssa 5:ssd organisaatiossa

tk-johdon kyselyn mukaan vain 1:ssd organisaatiossa mahdollisuus
konsultoida fysioterapian suoravastaanotolta suoraan fysiatria.

tk-johdon kyselyssa 13/15 organisaatiolla mahdolisuus psykiatrin
konsultaatioihin, mutta vélineena puhelin.

Seurantakysely 4/21

seurantakysely 4/21

seurantakysely 4/21

Malli kehitteilla ft suoravastaanottomallin yhteydessa.

malli kehitteilla ft suoravastaanottomallin konsultatiomallin
jalkeen

Maakunnan kunnissa kaytetaan erilaisia sahkoisia palveluita erilaisella Tuodaan monikanavaista digitaalista palvelurakennetta kuntiin.

aktiivisuudella. Sahkdisten palveluiden kayttda kartoitettiin
marraskuussa 2020 webropol-kyselylla kunnille tai yhteistoiminta-
alueille N=15. Tassa kyselyssad N=14. Kyselyyn vastastaukset saatiin
10 kunnasta tai yhteistoiminta-alueelta, vaestdpohjan kattavuus noin
80 %.

Tarkoituksena on saada laaja kuva maakunnallisesta digitalisaation
tilanteesta suhteutettuna hankeessa oleviin tavoitteisiin.

Maakunnan kunnissa kaytetaan erilaisia sahkoisia palveluita erilaisella

aktiivisuudella. Alkukartoituskyselystad nousee esiin, ettd OmaOlon
oirearviot ovat kdytdssa n=6 kunnassa tai yhteistoiminta-alueella.
Kunnista tai yhteistoiminta-alueista n=8 oli tehnyt suunnitelmaa
OmaOlon kayttdonotosta tai sen laajentamisesta.

Maakunnan kunnissa kéytetdan erilaisia sahkdisia palveluita erilaisella

aktiivisuudella. Alkukartoituskyselysta nousee esiin, ettéd Terveyskyla
palvelua kdytetdan n=7 kunnissa tai yhteistoiminta-alueista.
Terveyskyla.fi palvelusta kdytdssa olivat useinmiten kylassa olevat
talot. OmaPolku tai ammattilaisen PRO kaytdn ka 1.

Pirkanmaalla aloittaa tammikuussa 2021 paivystysavun
ymparivuorokautinen palvelunumero 116117. Kaikki Pirkanmaalaiset

soittavat yhteen paivystysnumeroon silloin, kun oma terveysasema on

kiinni. Numerossa arvioidaan kiireellisen hoidon tarve ja ohjataan
oikeaan hoitopaikkaan. Numerosta saa apua ja itsehoito-ohjeita
akillisiin terveysongelmiin.

Pirkanmaalla tullut tiedote 16.11, ettd Terveyskyla on julkaissut
paivystystaloon kuuluvan paivystyshelpin. Palvelulla yhteys
paivystysnumero 116117 ja alustalta myés OmaOloon ohjausta.

Kyselyssa ei asiaa suoraan kysyta, koska asian selivttdminen oli
kesken. Yhdessa vastauksessa kuitenkin maininta sosiaalipuolen
pyydéa apua napista.

Alkukartoituksessa ei suoraa kysymysta asiaan liittyen.

Ei nouse kyselyssa esiin, ei avoimissa kysymyksissakaan. Selvitetdan

asiaa lisaa.

Alkukartoituskyselyssa tulee esiin, etta chat palvelua asiakkaan

suuntaan on kaytdssa n=3. Vastauksista kay ilmi, ettd chat yhteydeksi

koetaan myo6s teams ja skype, yhdessa vastauksessa Elisa.
Videovadlitteisia etdvastaanottoja tai -konsultaatioita oli kaytésséa

joidenkin toimijoiden (asiakas-ammattilainen-ammattilainen) valilla n=8.
Ohjelmistotoimittajina kaytetiin teams ja VideoVisit n=6. Kyselyssa esiin
nousee, etta chat palvelun ja etdvastaanottojen kehittdminen nahdaan

tarkedna asiakasnakokulmasta tarkasteltuna.

Alkukartoituskyselyssa tulee esiin, ettd etdkonsultaatioita oli kdytdssa

n=9. Eniten etdkonsultaatioita tehtiin Tays erikoisairaanhoitoon
haavapoliklinikalle. Yhdessa kunnassa tehtiin erikoisyksikon
Iaakarinkierto etdnd. Etdkonsultaatioita tehtiin puhelimella, teams ja
VideoVisit avulla.

Alkukartoituskyselyssé nousee esiin, ettd kahdessa kunnassa n=2 on

elintapatarjotin tydikaisille ja yhdessa kunnassa on kaytdssa

sahkoinen perhekeskus. Sisallét nékyvat webropol -kyselyn avoimista

kysymyksista.

Alkukartoituskyselysta nousee esiin, ettd kaytdssa n=1 OmaOlossa.
Mutta toive, ettd halutaan digitalisoida mahdollisimman paljon eri-
ikdkausi tarkastuksia.

Alkukartoituskyselysta nousee esiin, ettd sahkdinen
asiakaspalautekysely on kaytossa n=8. Yleisin laitetoimittaja Roidu
n=4.

Kayntitietoja ei ole viela saatu. TyOnjakokaytannot seka

kehittdmistarpeet vaihtelevat kunnittain. Kehittdmisehdotuksissa nousi
hammashoitajien ja suuhygienistien tydpanoksen hyddyntdminen esim.

aikuisten hoidon tarpeen arvioissa ja lasten/ aikuisten tarkastuksissa
seka parodontiitin hoidossa

Suun th.n johdon kyselyssa ilmeni, ettd yhtenaista linjaa alueellisen

yhteistydn nykytilasta ei ole. Osa kunnista kokee nykyiseltaan toimivan

yhteistydn hyvéksi ja osa heikoksi. Kehityskohteiksi nahtiin
erikoishammashoidon yhteistyd (mm. yhteiset konsultaatiomallit) ja
koulutusyhteistyd (mm. suun terveydenhuollon ammatillisen
peruskoulutuksen lisdédminen, yhteisten tydpaikkakoulutusten
jarjestaminen).

OmaOlo palvelu esitelty kunnille 19.11 KICK OFF.
Kuntakohtainen projektisuunnitelma vuoden 2021 toteutettavista
OmaOlon sisalléllisista kayttéonotoista hyvaksytty OmaOlo
ohjausryhméassa 18.2.2021 Suunnitelmaa saa vuoden aikana
tdydentaa, jos projektiryhma

Terveyskyla + mlelenterveystalo sisall6t esitelty kunnille KICK
OFF 19.11 Yhteiset ja kuntakohtaiset sisaltdjen tarkemmat
esittelyt aloitettu loppu vuodesta 2020 ja suunnitelma tehty
vuodelle 2021.

Toiminto aloittanut 1.1.2021

Toiminto aloittanut 1.1.2021

Suunnitellaan sahkdisen perhekeskuksen sisélle

Ei ole selvinnyt, mita tarkoittaa tai tavoitellaan

Ei ole aloitettu

Tilanne ja toimijat kartoitettu. Kooste esitetty kuntaverkostoille
11.2. 2021

Fysiatrin etdkonsultaatio etenee hankesalkussa 1. Psykiatrin
etékonsultaatio selvitysty® aloitettu yhteisty0ssa hankesalkku 1
mielenterveys- ja paihdepalvelut projektipaallikon kanssa.

Elintapaohjauksen palvelutarjotin selvitystyd aloitettu vuoden
2020 puolella. Esitelty ryhmalle erilaisia valmiita alustoja.
Selvitystyd menossa.

OmaOlo siséltoa.

Selvitetty yhteisty0ssa yhteistydssa Tampereen kaupunki,
Tahtisairaala verkostojen kanssa ja huomattiin, etta alueella
menossa 4-5 asiakaspalautejarjestelmia kehittdvaa projektia.
Ryhmén kanssa tarkasteltu Telia ACEn
asiakaspalautejarjestelmén toiminnallisuudet.

Kuntien kanssa on kayty |api yhteispalavereja ja kuntakohtaisia
palavereja, joissa on kasitelty kaikkia suun terveydenhuollon
5.1ta toimenpidetta, munkaan lukien tydnjaon kehittdminen.
Tyobnjaon kehittdmiseen liittyvia toimenpiteitd on suunniteltu ja
tehty kunnissa.

Alueellisen yhteistydn tavoitteet ovat tarkentuneet. Suun
terveydenhuollon Pirkanmaallinen koulutustoiminnan
kehittdminen nousi kuntaneuvotteluissa keskeiseksi
kehittdmistoimenpiteeksi. Koulutustoimintaa edistamaan
perustettiin erillinen koulutustyéryhma. Koulutustoiminnan
kehittdmista jatketaan yhdessa oppilaitosten (Tredu, Metropolia)
kanssa. Myods PirSOTE-hankepalaverit toimivat yhteisfoorumina
alueelliselle kehittdmiselle ja kuntien vuoropuhelulle.
Suunnitelmana on my6s jatkaa aktiivista vuoropuhelua Suupolin
erikoishammashoidon ja Pirkanmaan kuntien valisen yhteistyon

kehittdmisesta. Tyodntekijéiden vaihtuvuus on kuitenkin haastanut

neuvottelujen etenemista.

Seurantakyselyssa 4/14 sotekeskuksessa on nimetty hoidon
koordinaattori pitkakestoisen hoidontarpeen asiakkaille. Vain 1
organisaatiota sai raportoitua tietojarjestelmista, kuinka monelle
asiakkalle koordinaattori nimetty.

Monisairaan potilaan ja monipalveluasiakkaan hoitoketjun p&ivitys on
kaynnissa, valmistuu alkusyksy 2021. Terveys- ja hoitosuunnitelmia
laaditaan 8/14 organisaatioissa, mutta nilden maaraa ei saada
raportoitua kuin 2:ssd

Videovisit jarjestelmd kaytossa 5:ssé organisaatiossa

seurantakyselyssa 3/14 organisaatiossa on mahdollista
konsultoida ft-suoravastaanotolta suoraan fysiatria

seurantakyselyssa 6/14 organisaatiossa mahdollisuus konsultoida
psykiatria video /etédkonsultaation keinoin.

Webropol -kysely kunnille ja yhteistoiminta- alueille ajalla 19.4. -
3.5.2021. Vastaukset 12 (n=12) sote jarjestamisvastuussa
olevista kunnista tai yhteistoiminta-alueilta. Vaestdllinen kattavuus
kyselyssa noin 90 %. Tietoa kaikkien kuntien OmaOlo ja
VideoVisit kayttéonottojen tilanteesta saadaan naiden
osatoteuttajien avulla.

OmaOlo kayttdonotettu 12 kunnassa tai soteyhteistoiminta-alueella
jollain siséllolla (yleisin korona oirearvio).5 alueella kaytdssa
palveluarviot. 2 kunnalla tai sote-yhteistoiminta-alueella on suunnitelma
OmaOlon kayttéénotosta vuonna 2021. Yhden yhteistoiminta-alueen
suunnitelmista ei ole tietoa.

Terveyskyla ja mielenterveystalo palvelu on tunnistettu hyvaski
tyokaluksi. Vastaajista 11 (n=11) kayttaa valinettad asiakasohjaukseen ja
ammattilaisen Pro: ta. Tuotteita kaytettaan kaikissa ammattilaisryhmissa.
Laajinta kayttdminen vastaanotto (n=10) ja mielenterveys- ja
paihdepalveluissa (n=9).

Toiminta kdynnistynyt Pirkanmaalla tammikussa 2021. Kayttajamaarista
ei tietoa.

Toiminnan laajuudesta ei tietoa.

Sahkoisen perhekeskuksen kehittdmisessd mukana vastaajista (n=12)

Seurantakyselyssa 8/15 sotekeskuksessa on nimetty hoidon
koordinaattori pitkakestoisen hoidontarpeen asiakkaille. Vain 1
organisaatiota sai raportoitua tietojarjestelmista, kuinka monelle
asiakkalle koordinaattori nimetty.

Monisairaan potilaan ja monipalveluasiakkaan hoitoketju on
uudistettu ja julkaistu Terveysportissa lopullisessa muodossaan
10/2021. Terveys- ja hoitosuunnitelmia laaditaan 9/15
organisaatioissa, mutta niiden maaraa ei saada raportoitua kuin
2:ssa

Videovisit kaytossa 8/15 organisaatiossa

seurantakyselyssa 6/13 organisaatiossa on mahdollista
konsultoida ft-suoravastaanotolta suoraan fysiatria. kahdessa
ei ole ft-suoravastaanottomalli viela kaytdssa

Yhteinen konsultaatiomalli on rakenteilla, mutta ei valmis
pilotiin. Seurantakyselyssa kevaalla 2021 6/14
organisaatiossa mahdollisuus konsultoida psykiatria video
/etékonsultaation keinoin, mutta malli ei ole yhteneva.

Webrpol -kysely 15.-29.10. 2021 vastaajia 5 kuntaa tai
yhteistoiminta-aluetta. Kyselya jatkettu ad 8.11. jolloin
lopullinen vastausmaara 6 kuntaa tai yhteistoiminta-aluetta.
Véestollinen kattavuus noin 35 %. Voi myds olla, ettd kysely
ei ole tavoittanut kaikkia vastaajia (poikkeama) ja
vastausprosentti tasta syysta matala. Raportointitietoa
saadaa kerattyad muista laheistd. Vastaajista sdhkdinen
ajanvaraus palveluihin (muu kuin puhelin) on eniten kaytassa
vastaanottopalveluissa, aitiys- ja lastenneuvolapalveluissa ja
suun terveydenhuollossa. Sosiaalihuollon palveluissa ei juuri
OmaOlo tulee kattamaan kaikki Pirkanmaan kunnat tai
yhteistoiminta-alueet vuoden 2021 loppun mennessa. Siséltdjen
kayttoonottojen osalta suuri hajonta. Kunnat ja yhteistoiminta-alueet
ilmoittavat, etta kavijamaaria alustoilla ei seurata systemaattisesti,
vaan se on satunnaista.

Terveyskylan sivuja kdytetdan Pirkanmaan jokaisessa kunnassa.
Maakunnalliset kavijamaarat ajalla 1.1.-30.9.2021 |ahes 5 miljoonaa
kertaa. Tampereella nadista 1,9 milj. kayntia ja Kihnidéssa 94 kayntia,
muut kunnat ndiden tunnuslukujen vélissa. Terveyskylan taloihin
asiakkaita ohjataan eniten kuntoutuspalveluista, vastaanotoilta ja
mielenterveys- ja paihdepalveluista. Ammattilaisen PRO kaytetaan
eniten mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Mielenterveystaloon
ohjauksia tehdaan eniten mielenterveys- ja paihdepalveluista, ja

Kayttajamaarista ei ole tietoa - selvitelldan asiaa.

Toiminnan laajuudesta ei tietoa.

Suunnitellaan sahkdisen perhekeskuksen alustalle, erilaisia

on kymmenen (n=10) kuntaa tai yhteistoiminta-aluetta. Pyyda apua nappi kuntakohtaisia kayttokohteita.

rakentumassa sahkoiseen perhekeskukseen.

Ei ole selvinnyt, mita tarkoittaa tai tavoitellaan kasitteella.

Selvittely aloitettu.

Vastanneista live-chat asiakkaalle on kaytdssa viidella toiminta-alueella
(n=5) . VideoVisit on kaytdssa etdhoito-hoiva (sopimusnro 109) 10
toiminta-alueella ja suunniteltu kdyttéonotto 2 alueella. VideoVisit
etavastaanottopalvelu (sopimusnro 110) on kaytdssé 7 alueella,
suunniteltu kdyttéonotto 5 alueella. Yhdelle alueelle on tuote-esittelyt
jarjestetty huhtikuussa ja yhdelle alueelle tarjous jatetty 109
sopimuksesta. Pirkanmaan kunnista tai yhteistoiminta-alueista yhden
yhteistoiminta-alueen suunnitelmia asian suhteen ei tiedeta.

Rakentumassa.

Vastanneista (n=12) yhdeksan (n=9) kertoo olevansa mukana
maakunnallisessa elintapatarjottimen rakentamisessa.

Sahkoisen terveystarkastuksen OmaOlo sisélltd on kaytdssa kahdella
toimijalla ja suunnitelmia kayttddnotosta on 4 toimijalla.

Asiakaspalautetta kerdavat kaikki vastanneet toimijat.

Toimenpiteen edistdmistd on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Tavoitteena on jarjestaa
hammashoitajille ja suuhygienisteille suunnattua itsenéaista tydskentelya
tukevaa tdydennyskoulutusta yhteistydssa Pirkanmaan kuntien kanssa.
Tydnjaon kehittdmiseen liittyvia toimenpiteitd on suunniteltu ja tehty
kunnissa.

Toimenpiteen edistamista on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Suun terveydenhuollon
koulutustydryhma on suunnitellut kaikille ammattiryhmille suunnattuja
taydennyskoulutuksia Pirkanmaan laajuisesti.
Koulutusyhteistydneuvotteluja eri oppilaitosten kanssa jatketaan.
Perustason erikoishammashoidon yhteistyon kehittdmista on suunniteltu
ja kdynnistetty. Suun terveydenhuollon kuukausittaiset yhteistydpalaverit
on koettu tarpeelliseksi ja alueellista yhteistyota edistavaksi ja
syventavaksi foorumiksi.

Sahkoisia lomakkeita koskeva raportti valmistunut kesalla
2021 ja se esitelty hankejohdolle ja digiverkostolle. Liittyy
vahvasti potilastietojarjestelmia koskeviin linjauksiin ja UNA-
lomakkeisiin Pegasoksen kayttajilla. Mediatri yhteistoiminta-
alueet Pirkkala-Vesilahti ja Kangasala-Palkéne ottavat
kayttoon sahkoiset lomakkeet Kelan ja ehka Traficomin

cimmintiin lInnninnindan 2021 ailkana

Videovalitteiset etdpalvelut kayttodnotettu kaikissa
Pirkanmaan kunnissa tai yhteistoiminta-alueilla
hoivapalveluissa ja lahes kaikki vastaanottopalveluissa
(poikkeamaraportteja).Palvelutuotantonsa ulkoistaneet yta-
alueet tuottavat palvelun eri ohjelmistotoimittajalla kuin muut
(VideoVisit). Webropol -kyselyyn vastanneista nakee, etta
suurimmat kayttdryhmat ovat sosiaalipalveluissa: ikdihmiset
ja vammaiset etahoivakaynnit. Avopuolelta etékaynteja esh
tehdaan eniten vastaanottopalveluista. Vastaajista live-CHAT
on laajimmin kaytdssa aitiys- ja lastenneuvolassa seka koulu-
ja opiskeluterveydenhuollossa. Vahvaa tunnistautumista
kaytta vastaajista 1.

Etakonsultaatiomalli rakentunut fysiatrialle. Luotu kirjalliset
juridiset ohjeet, joiden avulla konsultaatiota voidaan tehda
ilman lahetetta. Ei l&hetteellinen (matalankynnyksen)
toimintamallin prosessinkuvauksen ja raamit kayttamiselle.
Psykiatrian toimintamallia aletaan tehda loppuvuodesta 2021
henkilévaihdosten vuoksi.

Sahkaisen elintapatarjottimen (tydikaiselle) ovat julkaiseet 5
kuntaa ja 17 on ilmoittanut julkaisevansa vuoden 2021
aikana. Sahkoisen perhekeskuksen ovat julkaiseet 3 kuntaa
ja 8 on suunnittelmia julkaista loppuvuonna 2021/ ensi

OmaOlon sahkoisen terveystarkastuksen ovat
kayttdonottaneet tai kayttoonottavat vuoden 2021 aikana 7
kuntaa tai yhteistoiminta-aluetta.

Webropol -kyselyyn vastaajista kaikki ilmoittavat keraavansa
saanndllisesti asiakaspalautetta.

YUUTTYy YITIHHTOUTIT JA 1A HTA21IVIWgJITHT TUVITT vadliviowdlinowa
suunterveydenhuollon palvelujen tuotannossa on kunnissa
vahvistettu erityisesti lasten ja nuorten hoidossa. Tydnjaon
kehittdmista on tuettu hankkimalla itsenaista tyon tekemista tukevaa
koulutusta suuhygienisteille. Ensi vuodelle hankittu seka
hammashoitajille, ettd suuhygienisteille suunnattua koulutusta. Pula
hammashoitajista ja suuhygienisteistd on haitannut tavoitteen
toteutumusta lahes kaikissa kunnissa.

Yhteisista suunterveydenhuollon kehittdmistd on muodostunut
olennainen vertaiskehittdmisen ja tiedonjaon foorumi kuntien
suunterveydenhuollon esimiesten ja kehittdjien kesken.
Koulutusyhteisty6n osalta on edistytty hyvin. Pirkanmaan yhteiset
suunterveydenhuollon kaikkia ammattiryhmia koskevat sdannoélliset
tdydennyskoulutuspaivat ovat kadynnistyneet syyskuussa. Lisaksi
on hankittu suuhygienisteille ja hammashoitajille suunnattuja
erillisia tydnjakoa tukevia koulutuskokonaisuuksia. Kunnat ovat
lausunnoillaan tukeneet suuhygienistien peruskoulutuksen
kaynnistdmisen aloittamista Tampereen ammattikorkeakoulussa.
My6s hammashoitajia Pirkanmaalla kouluttavan Tredun kanssa
ollaan tehty yhteisty6td hammashoitajakoulutuksen edistamiseksi.



Saatavuus, oikea-aikaisuus,
jatkuvuus

4. Perustason paihde- ja
mielentervyspalveluiden
vahvistaminen

Tp 3. Paljon palveluita tarvitsevien asiakkaiden hoidon ja palveluiden koordinointi sekd Komas 3, Hankesalkku 5 Suunhoidon jatkuvuuden

asiakassegmentointi

Tp 4. Vaikuttavuustietoa kerataan toiminnan kehittamiseksi terveyshyoty ja ”asiakas
keskidon” toimintamallin ndkdkulmista

Tp 5. Suun th:n tiiviimpi integrointi osaksi sote-palveluihin

Komas 3 , Hankesalkku
5

Komas 3, Hankesalkku
2, Hankesalkku 4

vahvistuminen huomioiden ja
yksilollinen palvelutarve, hoidon
jatkuvuus ja oikea-aikaisuus seka
asiakkaan osallistaminen ja
sitoutuminen omahoitoon
vahentavat korjaavien hoitojen
tarvetta.

Huomion kiinnittdaminen
asiakastyytyvaisyyteen ja potilaan
saamaan terveyshyotyyn (koettu
suun terveys) muuttaa suun
terveydenhuollon toimintaa
asiakaslahtdisemmaksi seka
mahdollistaa niiden
huomiomisen tiedolla

iohtamisessa.
Tunnistetaan suunhoidon tarve

entistd paremmin paljon muita
sote-palveluita tarvitsevilta,
sujuvoitetaan hoidontarpeen
arviota ja siten suunhoidon piiriin
ohjautumista.

Kysely suunterveydenhuollon johdolle

Kysely suunterveydenhuollon johdolle

Kysely suunterveydenhuollon johdolle

Kutsujarjestelma kaytdssa hoidon jatkuvuuden turvaamisessa,
erityisesti lapsilla ja nuorilla, muuten vahaisesti

Suun th.n johdon kyselyssa ilmeni, etta vaikuttavuustietoa kerataan
3/10 kunnassa. Asiakaspalautetta kerattiin 8/10 kunnassa.
Palautteenkeruumenetelmia ovat olleet palautelaatikot, sdhkdisen
palautteen antomahdollisuus, laajempi kysely aika ajoin, reklamaatiot,
tekstiviestipalautteet (NPS), painalluslaitteet, www-sivuilla oleva
palvelukokemusmittari, kaupungin palautekanava, kysely vuosittain,
THL:n asiakastyytyvaisyyskyselyt, jatkuva palautemahdollisuus

Suun th.n johdon alkukartoituskyselyssa nousi esiin suun
terveydenhuollon ja paihde-ja mielenterveyspalveluiden,
elintapaohjauksen ja sosiaalipalveluiden valinen vahainen yhteistyo.
Ratkaisukeinoina nahtiin yhteisten toimintamallien ja hoitopolkujen
luominen moniammatillisesti ja suun terveydenhuollon palvelujen
ulkopuolella olevien tuominen sdannéllisen hoidon piiriin.

Yksittaisissa kunnissa kehittdmistoimenpiteitad suunnitteilla/
toteutuksessa. Tata toimenpidetta tullaan kasittelemaan
tarkemmin kevaan tulevissa yhteispalavereissa.

Yksittaisissa kunnissa kehittdmistoimenpiteitd suunnitteilla/
toteutuksessa. Tata toimenpidetta tullaan kasittelemaan
tarkemmin kevaan tulevissa yhteispalavereissa.

Useassa kunnassa integraatiomallien suunnittelu ja toteutus on
kaynnistynyt. Integraation kehittdminen nayttaytyy talla hetkella

melko moninaisena (lapset ja nuoret, sosiaalihuolto, ikdihmiset ,
diabeetikot). Tata toimenpidetta tullaan kasittelemaan tarkemmin
kevaan tulevissa yhteispalavereissa.

Kunnille/alueille toteutettu Perustason paihde- ja
mielenterveyspalvelut vahvistaminen -kehittdmistilanteesta
(kehittdmisvalinnat, eteneminen, toiveet hanketuelta) kysely 11-

Toimenpiteen edistamista on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Omahoitosuunnitelman tyéryhma
on aloittanut toimintansa, tavoitteena yhdenmukaistaa
omahoitosuunnitelmakaytantd Pirkanmaan kunnissa. Yksittaisissa
kunnissa kehittdmistoimenpiteitd on suunniteltu ja toteutettu.

Toimenpiteen edistamista on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Yksittaisissa kunnissa
kehittdmistoimenpiteitd on suunniteltu ja toteutettu. Omaolo-palvelun
kayttéon oton tukemista tehddan yhdessa Pirkanmaan kuntien kanssa.

Toimenpiteen edistdmistd on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Integraation edistamista
toteutetaan kunnissa monella eri tavalla (Katso kohta 15.2.). Talla
hetkelld suunnitellaan sita, miten hankkeen kautta pystytaan edistamaan
suun terveydenhuollon integroimista tiiviimmin muuhun sosiaali- ja
terveydenhuolltoon, esimerkkina yhteisten hoitopolkujen luominen ja
moniammatillisen osaamisen lisd&dminen.

Pirkanmaan suun th.n omahoitosuunnitelma on valmistunut
julkaistu Innokylassé ja se on tarkoitus ottaa kayttédn kaikissa
Pirkanmaan kunnissa. Pitkdaikaissairaiden hoidon kehittdmiseksi
on perustettu avosairaanhoidon ja suun terveydenhuollon
henkil6ista koostuva tyéryhma. Yksittaisissa kunnissa on
suunniteltu ja toteutettu hoitoon ohjautumisen seka hoidon
jatkuvuutta ja sujuvuutta edistavia kehittamistoimenpiteita

Toimenpiteen edistamista on kasitelty kuukausittaisissa suun
terveydenhuollon yhteispalavereissa. Useassa kunnassa on
testattu Omaolo-palvelun suunterveydenhuollon ominaisuuksia.
Tampereella on aloitettu suunterveydenhuollon
asiakaskokemusten mittaaminen mobiiliasiakaspalauteilla,
tavoitteena mitata palvelujen laatua.

Integraation edistdmiseksi on pidetty eri ammattiryhmien valisia
tydpajoja. Suun terveyden osuutta asiakkaiden
kokonaishyvinvoinnissa on huomioitu eri ammattiryhmien
suunnitelmissa ja koulutustilaisuuksissa. Kuntien suun
terveydenhuollon edustajat ovat osallistuneet kuntien
moniammatillisiin tyéryhmiin ja eri asiakaspolkujen rakentamiseen
moniammatillisesti. Kunnissa on liséksi jarjestetty suunterveyden
asoista koulutusta muille sote-ammattilaisille seka toisaalta pidetty
koulutuksia sote-palveluista suunterveydenhuollon ammattilaisille,
esimerkiksi pdihde- ja mielenterveysasioista oli puolen paivan
mittainen tdydennyskoulutus suun th ammattilaisille.

Sari, Anu 25 2 2021 vAlillA_vastalkset saatil 15/15 kuntaa/aluetta

Tp 1. Perustason osaamisen vahvistaminen mielenterveys- ja paihdetydhdn Perustasolla vahvempi Kysely tk-johdolle (osana Ty6paketti 1) tk-kyselyssa 4 organisaatiota arvioi, ettéd heidan perustasolla PMT osaamistarpeiden kartoitus toteutetaan pilottina yhden
osaaminen mielenterveys- ja tydskentelevalla henkildstollaan alle 10%:lla on paihde- ja/tai keskisuuren kaupungin perusterveydenhuollon, sosiaalityon ja
paihdekysymyksissa mielenterveystyon lisdosaamista, 7 organisaatiota arvioi sita olevan 10- lapsiperhepalveluiden henkilostolle YAMK opinnaytety6na,

29%:Ilz_ija 4.arvioi si_téi olevan 30-6.9.%:”.5.1 henkilostosta. Missaan kyS(.3|)./' vglmisteilla. .1.2/15.kuntaa/aluetta vaIitfi"témén.aih?ein _ Oikea-aikaiset PMT palvelut vaativat perustasolla (pth, sos.palvel, Osaamisen vahvistamisen tydpaja pidetty 3.6.21. Syksyn
osaamista ei ollut yli 60%:lla henkilostoa keh'Ttam'SkOhteekS_'_Ja aslassa tullaan tekemaan _yhte'StVOta €M |apsiperheiden palvelut) paihde- ja mielenterveystyon osaamista, jotta 2021 aikana on paatetty ottaa kayttdéon perustason
kuntlen.keslfen. TyOpaja teemasta tulossa 3.6. .P"’S'OTE' varhaisvaiheen PMT ongelmat tunnistetaan ja ihmisié/perheits osataan auttaa  ammattilaisten tueksi ns. Tampereen tydkalupakki -malli. Malli
ey 8 s e T SIS (a1SaTIS e\ P4 parhaillaan (marraskuun aku) yCstelvang saikciseen
anssa) huomioitu, samoin muu jo aiemmin Pirkanmaalla tehty tai ; . S .. .
(ynnissa oleva kehitaminen (vt Tre-mali PMT- "™ Meneilizan on yhden kunnan (N=130) perustason toimiiden PMT- muotoon. Lisaksi paatetty muokata Ylojarvella kehitetyt
koulutuspaketeista perustasolle, YIjarvi MIELIPOINTTI-hanke) ~©S@amiskartoitus (YAMK-opinnaytety), sek tulossa (3.6) osaamisen mielenterveys- ja paihdeasiakkaan hoitopolut geneerisiksi
vahvistamisen tydpaja. tukemaan perustason ammattilaisten PMT osaamista.

Tp 2. Matalan kynnyksen toimintamallien kehittdminen Asiakkaat saavat oikea-aikaisesti Kysely tk-johdolle (osana Tyopaketti 1) tk-kyselyssa 13/15 organisaatiota ilmoitti, ettd heilla on matalan Matalan kynnyksen PMT-palveluiden haasteet tunnistettu Tk-kyselyssa kunnat vastasivat kehittdneensa omia erilaisia
ja helposti hoidon tarpeen kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalvelut. Palveluomuodot (kuka tydpajojen kautta, seuraava teeman tyopaja 18.3. 13/15 matalan kynnyksen palveluita mm. psykiatriset sairaanhoitajat
arvioinnin vastaanottaja, kuinka usein, onko jonoja) vaihtelivat paljon ja eroa oli kuntaa/aluetta haluaa tata teemaa kehittaa. Kehittdamiskohteina kouluille, psykiatrin matalan kynnyksen konsultaatio -

jkv myos paihde ja mielenterveysperusteisten palveluiden valilla hoito- ja palveluketjujen selkiyttdminen, palvelun saatavuus ja PMT palveluiden saatavuutta lisdad matalan kynnyksen PMT palvelut, mahdollisuutta ja Videovisit- etdvastaanottoa.
asiakaslahtoisyys, yhteistydn haasteet eri toimijoiden valilla, joissa asiakas saa helposti hoidon tarpeen arvioinnin. Naiden
resurssien allokointi ja osaaminen. Yhteisty6 eri hankesalkkujen palveluiden kehittamiseksi edetéaan aikatauluissa: kuntien kehittamisen
valilla kdynnistetty. avuksi laadittu konkreettinen tydkalu, joka sisaltaa priorisoidun listan
monialaisesti toteutettavista kehittdmiskohteista.

Tp 3. Perus- ja erityistason integraation kehittdminen Perustason toimijat saavat Kysely tk-johdolle (osana Tydpaketti 1) tk-kyselyn mukaan 13/15 organisaatiossa on kayt6sséa psykiatrin Konsultaatioiden tarpeet ja haasteet kasitelty kick off tydpajoissa. Perustason horisontaalisten konsultaatioiden tueksi on laadittu
konsultaatiot erityistasolta konsultaatiot, muodot ja tiheys vaihtelivat paljon: puhelinvastaanotot, 10/15 kuntaa/aluetta nimenneet kehittdmistarpeeksi lomake, sosiaalihuollon, lapsiperheiden sosiaalipalveluiden seka
joustavasti ja sujuvasti sovitut kaynnit, paperikonsultaatiot, séhkdiset etdkonsultaatiot, yhteiset konsultaatiokdytannét perustasojen valilla (pth, sostyd, perustason PMT-tiimien valille. Lomake otettu kayttdon HS2 kanssa

tiimit, oma psykiatri lapsiperheet, PMT-palvelut) vertikaalisesti ja 10/15 perustason ja Hyva intergaatio eri toimijoiden valilla lisaa PMT-palvelun oikea-aikaisuutta, 8.9.21 yhteisty6 tydpaja -paivassa. Lomake muokattu sovultuvaksi
esh-tason valilla horisontaalisesti. Teemaa vieddén eteenpsin ~ Saatavuutta ja jatkuvuutta. Jotta perustason PMT palvelut mahdollistuvat, tulee 5 |apsiperheidensosiaalipalveluille 8.10.21 yhteistyéssé LAPE-
yhteisissa tydpajoissa sosiaalitydn kanssa (22.4) ja konsgltalmanom'enette'lyt olla sujuvat sekd perustasorj t(?'muo'qen Va""? (pth, hankepaallikon kanssa. Kyselyssa kuitenkin tuli esiin, etta vain 2 /

. . L e . sostoimi, lapsiperheiden palvelut vs. kunnan PMT tiimit) sekd perus- ja . i e
avosairaanhoidon kanssa (26.5). Monialaisen tiimimallin erityistason toimijoiden vilills. Konsultaatiomallien rakentaminen on edennyt 15 alueesta on ottanut konsultaatiolomakkeen kayttoon.
kehittamiseksi (sis. asiakas- ja palvleuohjaus, moniammatillisuus) syunnitelmien mukaisesti vaiheittan, eri toimijat yksiléllisesti tydpajoissa Lomakkeesta ei ollut alueilla tietoa, 6/15 tai jo oma toimiva malli
yhteistyd ja yhteisen tietoperustan hankkiminen THL kanssa tarkasteluina. Kevat 2021 sostoimi ja pth, syksy tulossa lapsiperheet, suun th ja 4/15. Tammikuulle -22 on sovittu konsultaatioiden
kaynnistetty. erityistaso. kehittdmisiltapéiva perus- ja erityistason vélille.

Tp 4. Ehkaisevan paihdetydn toimintamallin uudistaminen Hankesalkku 4, Ehkaisevan paihdetydn tilannekuvaus Hankesalkku 9:n yhteydessa, Toteutuu suunnitellusti osana Hankesalkku 9, tp. 4. Toteutuu suunnitellusti osana Hankesalkku 9, tp. 4. Toteutuu suunnitellusti osana Hankesalkku 9, tp. 4.

tyopaketti 9 rivit 93 ja 94.
paavastuullinen
totelnttaia
Saatavuus, oikea-aikaisuus, 5. Sote-peruspalvleujen Méaaritelty
jatkuvuus tuottamistapojen hankehankemuksessa
uudistaminen alueilla Milja + Tuuli kaikkien yhteiseksi
Tp 1. Monialaisten aluetiimien perustaminen, TP:n ensisijainen tavoite Paévastuu HS2, mutta |Kunnissa toiminnassa asiakkaan |Erilaisten aluetiimien maéra, selvitetdan Kunnissa/alueilla toimii erilaisia monialaisia tiimeja. Lahtotilanteessa ei |L&htotilanteesta monialaisten aluetiimien maaritelméa on On tunnistettu erilaiset monialaiset tiimit ja niiden toiminnan periaatteet.
vahvasti mukana HS1 ja |kannalta merkityksellisia yhteyshenkil6ilta ole yhteistd maaritelmaa, mitd monialainen tiimi tarkoittaa ja mika selkiytynyt. Kehittdmisen painopisteeksi on otettu alkuvaiheen Maarittelya on tehty yhteistydssa sosiaali- ja terveydenhuollon Luotu yhteistyéssa terveydenhuollon kanssa monialaisen
HS 3 monialaisia tiimeja vo@aan ??”?:IS?I("SI Iaskga. ES|mm§'1.|sena .tehtavarl.a rnaarlfg'lléan grwom.r.ussa tehtava moplalfaunen t|'|'m|tyt), joka on pohja . tomuo@en Vé’;'lllllé:l. "M.(.)nlalamen ty('js.l.<ente.ly tgtgutuu melko hyV|.n seka yhteistyon prosessimalli. Toimintaa tukevia kaytanteita kehitetty
ensm, rr.1.|ta .t.umllla tark0|.t§.t-aan seka kartoitetaan tiimien maara Jatk(?tyos!(en-telylle. Mc-)n.|.al?|nen tyoskentt?ly totgutgq melko hyvin s?§|§§llhuollon S|salllla (ka. 39/5) -etta".sosmah— Jaterveyspal\/-elug.de-n (konsultaatiokaytannét, lupalomake, yhteistyon herétteet).
yhteistydssa yhdyshenkildiden kanssa. seka sosiaalihuollon sisalla (ka. 3,9/5) etta sosiaali- ja valilla (ka. 3,3,/5), vdhemman jarjestojen kanssa (ka. 2,5/5) ja vahiten . .
) N ! e Puolet kunnista/yt-aluetta on perustanut uutta monialaista
terveyspalveluiden valilla (ka. 3,3,/5), vahemman jarjestojen suun terveydenhuollon kanssa (1,9/5). s . ,
kanssa (ka. 2,5/5) ja vahiten suun terveydenhuollon kanssa yhteistyota J_a kfihta Iu!fuunott.amatta O_r_] Kehltetty 10 ole_massa
(1,9/5). olevaa monialaisen tyon mallia. Sotetiimien perustaminen on
toteutunut hyvin (ka. 3.9/5).
Tp 2. Seudullisten erityisasiantintijatiimien perustaminen Paavastuu HS2, mutta |Seudullisia Erilaisten erityisasiantuntijatimien maara, Lahtétilanteessa ei ole tarkkaa tietoa kaikista alueella toimivista Lahtdtilanteesta seudullisten erityisasiantuntitimien maaritelma |Talla hetkella tydstetdaan seudullisina erityisasiantuntijatimeina Pirkanmaan apuvalineyksikén laajenemissuunnitelma
vahvasti mukana HS1 ja |erityisasiantuntijatiimeja, jotka selvitettddn yhdessa yhdyshenkildiden erityisasiantuntija ryhmista. Myés maaritelma ko. tiimeiltd puuttuu. on tarkentunut. Seudulliset erityisasiantuntijatiimit nahdaan Pirkanmaan apuvalineyksikén lajeentamista vammaispalvelun vammaispalvelun apuvalineisiin ja asunnonmuutostdihin on valmis.
HS 3, myos KOMAS tukevat lahityéntekijan kanssa Erityisasiantuntijatiimien rakentamisessa eivat ole kaikki Pirkanmaan |maakunnallista toimintaa toteuttaviksi tiimeiksi tai yksikoiksi. apuvalineisiin ja asunnonmuutostoihin ja Pirkanmaan omaishoidon tuen |Pirkanmaan omaishoidon tuen yksikdon liittyvat kunnat
yhteistyota tyoskentelyd asiakkaan kanssa kunnat mukana, joten ko. tydtehtavan suhteen edetéén tarpeen Talla hetkella Pirkanmaan alueella toimi mm. yksikkda. Yhteiset kriteerit ja toimintakdytadnnot ovat alkusyksysta varmistumassa. Pirkanmaan yhteisen kriisitydnmallin luominen
mukaan. Komas-hankkeen kanssa yhteisiad suunnitelmia Sosiaalipaivystyksen tiimi, Pirkanmaan perhehoidon ja kuntien lautakunnissa paatettavana. aloitettu. Monialaisen prosessimallin kytkeminen
tulevaisuuteen. henkilokohtaisen avun yksikkd. Talla hetkella tydstetaan erityisasiantuntijatiimien toimintaan. Haettu ot-keskuksen
vammaispalvelulain mukaisia apuvélineitd maakunnallisen kehittdmisrahaa.
apuvalineyksikén alle ja Pirkanmaan omaishoidon tuen yksikkda.
Lisaksi perusteilla on KOMAS —hankkeen alaisuudessa
maakunnallinen valvontayksikkao.
Tp 3. Kotiin ja l&hiyhtiesdihin annettavien palvelujen kehittdminen Pa&avastuu HS2, mutta [Kunnissa on vahintaan kolme Uusien lahipalvelujen maara, selvitetdan Matalan kynnyksen palveluja kehitetty vuosien ajan Pirkanmaan Tavoite etenee tyopaketti 10. ja THL:n pilotti 2 kanssa Tavoite etenee tydpaketti 10. ja THL:n pilotti 2 kanssa yhteistydsséa. | Tavoite etenee tydpaketti 10 ja THL:n pilotti 2 kanssa
vahvasti mukana HS1 ja |uutta avausta lahipalveluksi yhdessa yhdyshenkildiden kanssa kunnissa. Pirkanmaan tasoista koordinointia ei ole. Hankkeen aikana |yhteistydssa. yhteistydssa. 8 kuntaa mukana kehittamisessa, jossa syntynyt
HS 3 pyritaan kartoittamaan tarkemmin kokonaisuutta ja kannustaa kuntia mm.; Yhteistkeskusten ryhmétoiminta, palveluaulakonsepti,
I6ytamaan kolme uutta [ahipalveluavausta. jalkautuvat toiminnot, monialainen tiimeja, sosiaaliohjaus sote-
keskuksiin, aluevastaanotot, etdpalvelut, sosiaalinen raportointi,
Tp 4. a) vuorovaikutus ja asikkaan hoidon/palvelun systeemisyyden varmistaminen Paavastuu HS2, mutta |Systeeminen tiimity® toimii Systeeminen tydote, selvitetdan Systeeminen tydote on varovaisesti levinnyt Pirkanmaalla lasten- ja Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla ja yhteistydssa hankesalkku [ Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla ja yhteistydssa hankesalkku 3 |Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla ja yhteistydssa
vahvasti mukana HS1 ja |aluetiimeissa yhdyshenkiléiden avulla ja mahdollisilla perheiden palvelujen lisaksi muihin sosiaalipalveluihin. 3 ja Monni -hankkeen kanssa. ja Monni -hankkeen kanssa. hankesalkku 3 ja Monni -hankkeen kanssa. Monni-hankeessa
HS 3 kyselyilla kuntien ammattilaisille Lahtotilanteessa ajatuksena on suunnitella koulutusta on jarjestetty koulutusta 80 ammattilaiselle lastensuojelun
systeemisyydestd yhdessa Komas-hankkeen kanssa (Kaupin Kampus) systeemisest4 tydskentelytavasta.

Tp 4 b) erityisasiantuntijatiimien yhteisty6 Paavastuu HS2, mutta |Malli erityisasiantuntiatiimien ja  |Valmiit toimintamallit yhteistyosta, Molempien tiimien maarittely ja selvitystyd on kesken, joten yhteisty6ta | Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla.Tiimien luominen on Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla. Tiimien luominen on kesken. Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla. Tiimien luominen on

vahvasti mukana HS1 ja |aluetiimien yhteistydsta yhteistytn etenemisen seuraaminen ei ole viela rakennettu, mutta I6ytynee Pirkanmaalta. kesken. Mallia yhteistydhon alueellisten ja maakunnallisten Mallia yhteistyohon alueellisten ja maakunnallisten toimijoiden kesken. Mallia yhteistyéhon alueellisten ja maakunnallisten
HS 3 yhteyshenkiloiden kautta toimijoiden kesken voidaan ottaa jo maakunnallisesti toimivilta  kesken voidaan ottaa jo maakunnallisesti toimivilta yksikdilta ja toimijoiden kesken voidaan ottaa jo maakunnallisesti toimivilta
yksikoiltd ja timeilta. tiimeilté. yksikailté ja tiimeilta.

Tp 4 c) sote-tydn sujuvuus Paavastuu HS2, mutta |Alue ja erityistiimien toimintaa on |Arvioidaan tydskentelyn sujuvuutta Molempien tiimien maarittely ja selvitystyd on kesken, joten yhteistytta | Tavoite etenee toimenpide 1. sisélla. Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla. Tavoite etenee toimenpide 1. sisalla.

vahvasti mukana HS1 ja |arvioitu ja kehittty suhteessa sidosryhmakyselyin ei ole viela rakennettu, mutta I6ytynee Pirkanmaalta.
HS 3 muihin viranomaisiin, asiakkaisiin
ja kansalaistoimintaan
Tp 4 d) palvelun ja tiedonsiirron saumattomuuden takaaminen Paavastuu HS2, mutta |Luodaan malli ja toimintakaytantd | Arvioidaan kaytdnndn mahdollisuuksia Lahtotilanne Pirkanmaalla on hajanainen. SosKanta- palvelun Palvelutehtavaluokitus Effica- ja ProConsona kunnissa on Palvelutehtavaluokitus Effica- ja ProConsona kunnissa on Palvelutehtavaluokitus Effica- ja ProConsona kunnissa on
vahvasti mukana HS1 ja |tiedon siirtoon soteyksikkojen tiedon siirtoon ja kuvataan kayttoonoton yhteydessa huomioidaan kaynnistetty Pikassoksen tuella. Kansakoulu Il on kéynnissa ja  |k&ynnistetty Pikassoksen tuella. Kansakoulu 11l on kaynnissa ja valmistunut ja uuden Effican kayttoonotto aloitettu. Osallistuttu
::S 3, toteutus HS 5 valilla toteutumistapoja Pirkanmaan kunnat osallistuvat siihen. Pirkanmaan kunnat osallistuvat siihen. Kansakoulu Ill 5 Kunta/yhteistoiminta-aluetta lukuunottamatta.
anssa
Tp 4 Asiakaspalalutejarjestelma kayttdonotto Paévastuu HS2, mutta | Yhteinen Arvioidaan yhteyshenkildiden avulla Yhteinen palautejarjestelmén kehittdminen ei ole ensimmaisten Tavoite etenee tydpaketti 2 toimenpide 13 kautta. Tavoite etenee tydpaketti 2 toimenpide 13 kautta. Tavoite etenee tydpaketti 2 toimenpide 13 kautta ja HVA:n
vahvasti mukana HS1 ja |asiakaspalalutejarjestelma tavoitteiden joukossa.Tama etenee nykytilankartoituksella tiivissa kanssa yhteistydssa. Aloitettu méarittelemaan sosiaalihuollon
HS 3, toteutus HS 5 kéytosséa yhteistydsséa TKI&O -toiminnan kanssa asiakaskokemuksen keraamista ja mittareita.
kanssa
Saatavuus, oikea-aikaisuus, 6. Ikdihmisten palvelut
jatkuvuus Milja + Piia
Tp 1 Sosiaaliohjauksen tuominen sote-keskuksiin Paavastuu HS2, mutta  [Nykyisten yhteisten mallien Kuvataan toiminnan muutosta ja seurataan Tama tavoite kulkee kokoajan kehittamisen suuntana. Toteutetaan Etenee tyopaketti 5 toimenpiteessa 1 kautta. Etenee tyOpaketti 5 toimenpiteessé 1 kautta. Kotiin annettavien Etenee tydpaketti 5 toimenpiteessa 1 kautta. Kotona asumista
vahvasti mukana HS1 ja |ikaneuvo, lahitorit ja sote-keskuksen sosiaaliohjauksen mallin yhteistydsséa koko sote-keskuksen kehittamisessa. Nykytilanteessa palveluiden puhelinneuvonta kilpailutetaan Pirkanmaan laajuisesti ja [tukevien palvelujen Pirkanmaan yhteinen puhelinneuvonta
HS 3 asiakasohjaus nivottuna sote- muutosta. kunnissa on rakennetu ko elementteja. Sote-keskus mallin kehittyessa nivotaan osaksi sote-keskusten sosiaaliohjausta. kilpailutettu ja kunnat ilmoittavat sitoutumisestaan palveluun -
keskuksen toimintamalliin. ko. elementit 22 alkaen.

Tp 2 Tiimitydhon perustuvan asiakkaan toimintakyvyn arvioinnin kayttdénotto Komas 2 (RAI), HS 1 Ikaihmisten monialainen Kuvataan toiminnan muutos ja seurataan Alkutilanteen kartoitus, RAI;n kayttd, moniammatillisen arviointityén Alkukartoitus on tehty. Tunnistettu hyva kéyténto ja sovittu sen | Tunnistettu hyva kaytanto ja sovittu sen kayttéonotosta yhteisesti Kaikissa kunnissa on kehitetty tiimitydhon perustuvaa
tiimitydhon perustuva tiimien maaran kehitysta yhteistyossa maarittely kayttoonotosta yhteisesti Pirkanmaalla vaiheittain kunnan Pirkanmaalla vaiheittain kunnan tilanteen mukaan. Toimenpide toimintakyvyn arviota. 9 kuntaa/yta-aluetta on kehittanyt
toimintakyvyn arvointi kunnissa  [kuntein vastuuhenkil6iden kanssa. tilanteen mukaan. Toimenpide etenee melko hyvin (ka. 3,2/5). etenee melko hyvin (ka. 3,2/5). RAI:n kéytén yhdenmukaistaminen |Y16jarven mallin mukaan, muut ovat jatkaneet omaa
kaytdssa mm. RAI arviota RALn kéyj[ijn yhdenmukaistaminen Pirkanmaalla etenee Pirkanmaalla etenee lautakunnissa. RAI:n kaytésta on Pirkanmaalla |toiminnassa olevan mallin kehittdmista. Kehitetty esim.
hy6dyntaen. lautakunnissa. yhteiset, vahvistetut raja-arvot ja toimintakaytanteet. kotikuntoutuksen, kuntoutusosastojen ja asiakasohjauksen

tyon tiivistdminen, kotihoidon arviointijaksojen toteuttaminen,

Tp 3 Ymparivuorokautisten ja paivystyksellisten kotihoitopalvleuiden kayttonotto, HS 5 digitaalisia Selvitys alueellisen yhteistyon Kuvataan uuden toimintaprosessin Alkutilanteen kartoitus yhdessa ikaihmisten palvelujen verkoston ja Tyoskentely jatkuu ikdihmisten palveluiden vastuuhenkil6iden Palvelutarpeen maarittely ja vaihtoehtoisten tuottamistapojen 24/7 kotihoidon palvelut (kotihoito, yopartio, ostopalvelu,

palveluja hyodyntdaen, [tarpeesta ja toimintamalli kehittymista ja kayttoonottoa vastuuhenkildiden kanssa, thl:n arviointiraportin ja kuntien tarpeiden  |kanssa. Palvelutarpeen maarittely ja vaihtoehtoisten arviointi on kaynnissa. Tavoitteita viedaan eteenpain alueellisissa  [kotitiimi ja turvapuhelin, asumispalvelujen henkilostén
KATI-hanke mallinnettu ja kayttbénotosta yhteensovittamista hankkeen konkreettisten karkien I6ytamiseksi. tuottamistapojen arviointi kdynnissa. tydryhmissa. Kartoitettu digipalveluiden keskittamisen toteuttamana) ja palvelutarpeet (sdannéllinen,
tehty suunnitelma mahdollisuutta yhteen yksikkaon Pirkanmaalla. paivystyksellinen, terveydenhuoltopainotteinen, turvallisuuden
Tp 4. Etahoivan ja hoidon palvelujen lisddminen kotihoidossa HS 5 ja PirKATI- Digitaalisten palvelujen kaytto Seurataan kuntien yhdyshenkiliden ja Digitalisaatio kotiin annettavissa palveluissa on sirpaleista ja on Esitetty VideoVisitin kdyttdonottoa suorassa asiakastydssa ja PirKati -hanke on aloittanut, yhteistyd tiivista. VideoVisitin PirKATi-hankkeen kanssa tiivistetty yhteisty6ta. Video-visit
hankkeen digitaalisia kotiin annettavissa palveluissa PirkKATI-hankkeen kanssa digitalisaation erilaisia kanavia kaytossa. Hankkeen aikana kuvataan nykytilaa ja konsultaatioissa perustuen hyviin kaytantdihin, joita Pirkanmaalla kayttoontotosta kotihoitoon ollut koulutusiltapaiva digipalveluiden kaytto laajentunut kunnissa positiivisin kokemuksin.
palveluja hyddyntaen lisdantynyt ja arkipaivaistynyt laajenemista kotiin annettavissa etsitdén yhteisia kanavia Kotidigi -alustan avulla. jo on kaytdssa. Tulossa on tyGpajoja digipalveluiden kayton kayton laajentamiseen liittyvien toiminnallisten muutoksien tueksi. PirSOTen aikana kayttdonotto 10 kunnassal/yta-alueella.
palveluissa. |aajentamiseen |||ttyV|en toiminnallisten muutoksien tueksi. Evondos-laakerobotiikan yhte|sk|lpa|lutus menossa osassa
kuntia. Sunnitelmia 24/7 kotihoidon etapalveluista tarkennettu.
Tp 5 Kotikuntoutusmallin k&yttdonotto Paévastuu HS2, TO1 |Kotikuntoutusmalli otettu Kotikuntoutusmallin kayttéénoton Kotikuntoutusmalleja on kaytdssé osassa kunnassa. Alkukartoitusta Kotikuntoutusmallin kehittdémiseksi on perustettu mukaan Kotikuntoutusmallin kehittdmiseksi on perustettu mukaan haluavien |Kotikuntoutusmalli valmistumassa tydéryhmaén osallistuvien
periaatteiden mukaisesti |kayttéon tp 1 periaatteiden seuranta kunnan vastuuhenkiléiden tehd&én ja mietitdén Pirkanmaan parhaita kotikuntoutusmalleja haluavien kuntien kanssa tyéryhma. Tyéryhmassa mallinnetaan  |kuntien kanssa tyoryhmé. Tyoryhmassa mallinnetaan yhteista kuntien/kuntayhtymien (9) osalta. Kaikki kunnat kutsutaan
mukaan kanssa yhteistydsséa kuntoutuksen verkostojen kanssa. yhteista pirkanmaalaista kotikuntoutusmallia. pirkanmaalaista kotikuntoutusmallia. Otettu mallia kansallisista mukaan Pirkanmaan mallin, toimintakaytantojen ja kriteerien
hyvista kaytannoista. luomiseen vuoden 22 alusta.
Saatavuus, oikea-aikaisuus, 7. Perhekeskus osaksi sote-
jatkuvuus keskuspalvelua Erja




Tp 1. Maakunnallisen perhekeskustoimintamallin suunnitelma

Tp 2. Sahkoisen perhekeskuksen sisaltdjen kehittdminen KOMAS, HS5

Tp 3. Vahva alueellinen ja maakunnallinen monialainen kumppanuus kunnan sosiaali-
ja terveyspalvelujen seka sivistyspalvelujen, jarjestéjen ja muiden keskeisten
toimijoiden kanssa

Tp 4. Lapsivaikutusten arvioinnin ja lapsibudjetoinnin kayttéonotto

Tp 5. Asiakaskokemusta vahvistavien toimintamallien ja tydmenetelmien kayttédnotto

Tp 6. Systeemisen tydotteen osaamisen vahvistuminen perustason palveluissa HS2

Tp 7. Lapset puheeksi -menetelman maakunnallisen osaamisen vahvistuminen

Tp 8. Matalan kynnyksen asiakasohjausmallin kehittdminen HS2

Tp 9. Konsultaatio- ja jalkautuvan tydn toimintamallit peruspalveluiden valilla HS2, HS1

Tp 10. Konsultaatio- ja jalkautuvan tyon toimintamallit sek& peruspalveluiden valilla ettd HS2, HS1
perus- ja erityispalveluiden valilla

Tp 11. Monialaisten maakunnallisten varhaisen tuen toimintamallien ja tyétapojen
kayttdonotto: a) vanhemmuuden ja parisuhteen tuen muodot, b) vaativien eropalvelujen
toimintamuodot, ¢) perhe- ja Idhisuhdevakivaltatydn maakunnallinen toimintamalli, d)
nepsy-palveluiden maakunnallinen toimintamalli ja osaamisen vahvistaminen, e)
vahavaraisten lapsiperheiden tukpalvelut

Tp 12 Opiskeluhuollon palveluiden saatavuuden vahvistaminen

Perhekeskustoimintamallin maakunnalliset
tavoitteet, periaatteet, tehtavat, palvelu- ja
yhteistyGverkostot,
kohtaamispaikkatoiminta, johtaminen ja
koordinointi, yhteistyérakenteet, talous ja
resurssit sekd osaaminen on kuvattu
yhdessa yhteistyéverkostojen kanssa (ks.
THL 2020/Perhekeskusten kehittdminen
maakunnissa: ohjeita
toimintasuunnitelman laadintaan).

Maakunnallinen
perhekeskustoimintamallin
suunnitelma on laadittu

1. Maakunnallisen sahkoisen
palvelutarjottimen sisallét on
luotu, 2. Maakunnallisesti
kehitettavat sahkoiset palvelut on
valittu ja niihin liittyvaa
kokeilutoimintaa toteutettu

1. Kuntien sdhkoisten palvelutarjottimien
kartoitus ja arviointi, 2. Sahkdisten
palveluiden kartoitus ja arviointi.

Toimintamalli alueellisten ja

maakunnallisten toimijoiden

yhteistyOn toteuttamisesta ja
koordinaatiosta on laadittu

1. Asiantuntijaverkostojen ja tyéryhmien
toiminnan kuvaaminen ja arviointi, 2.
Tyoryhmiin osallistujien maarat ja
edustavuus, 3. Toimijoiden oma-arviointi

1. Maakunnallinen suunnitelma 1. Menetelman kayttdon ottaneiden
menetelman kayttddonotosta on  kuntien ja organisaatioiden maara, 2.
laadittu, 2. Menetelma on otettu ~ Hanketoteuttajien seka

kayttddn osassa Pirkanmaan asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi
kuntia

Maakunnallisesti kehitettavat 1. Menetelmien kuvaaminen ja arviointi, 2.

toimintamallit on valittu ja niihin ~ Menetelmia kaytt6dn ottaneiden kuntien ja

liittyvaa kokeilutoimintaa on organisaatioiden maara, 3,

toteutettu Hanketoteuttajien seka
asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi

1. Systeemisen tydotteen
maakunnallinen tuki- ja
koordinaatiomalli on luotu; 2.
Osaamista vahvistavia
koulutuksia ja tydpajoja on
toteutettu

1. Olemassaolevan projektointiesityksen
(Pikassos) arviointi, tdydentdminen ja
toimeenpano, 2. koulutusten ja tydpajojen
maara seka osallistujien maara ja
edustavuus, 3. kouluttajien maara

1. LP-menetelman
maakunnallinen tuki- ja
koordinaatiomalli on luotu, 2.
Osaamista vahvistavia
koulutuksia ja tydpajoja on
toteutettu

1. Tuki- ja koordinaatiomallin kdytté6énotto,
2. koulutusten ja tydpajojen maara seka
osallistujien maara ja edustavuus, 3.
kouluttajien maara

1. Maakunnallinen
monitoimijainen matalan
kynnyksen palvelu- ja
asiakasohjausmalli on laadittu ja
otettu kayttéon, 2.
Maakunnallisesti kehitettdvat
toimintamallit on valittu ja niihin
liittyvaa kokeilutoimintaa on
toteutettu

1. Mallien kartoitus ja arviointi, 2.
Hanketoteuttajien seka
asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi

Maakunnallisesti kehitettavia 1. Mallien kartoitus ja arviointi, 2.
konsultaatio- ja jalkautuvan tyén Hanketoteuttajien seka
toimintamalleja on kartoitettu, asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi
kokeiltu ja otettu kayttddn

Maakunnallisesti kehitettavia 1. Mallien kartoitus ja arviointi, 2.
konsultaatio- ja jalkautuvan tydn Hanketoteuttajien seka
toimintamalleja on kartoitettu, asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi
kokeiltu ja otettu kayttddn

Maakunnallisesti kehitettavat 1. Mallien kartoitus ja arviointi, 2.
varhaisen tuen toimintamalliton  Hanketoteuttajien seka

valittu ja niihin liittyvaa kokeilu- ja asukkaiden/asiakkaiden oma-arviointi
kehittdmistoimintaa on toteutettu

1. Suunnitelmien maara, 2. Mallien
opiskeluhuollon saatavuutta kartoitus ja arviointi, 3. Hanketoteuttajien
vahvistavat suunnitelmat on seka asukkaiden/asiakkaiden oma-
laadittu, 2. Maakunnallisesti arviointi

kehitettavat monialaiset,

yhteisolliset, lapsilahtoisyytta

vahvistavat toimintamallit on

valittu ja niihin liittyvaa kokeilu- ja

kehittamistoimintaa on toteutettu

1. Kuntakohtaiset

Perhekeskukset, kohtaamispaikat ja LAPE-ty6ryhmat
Pirkanmaankunnissa -tilannekuva syksy 2019, THL:n kysely
perhekeskuksista tulossa 11/2020. Vuoden 2019 lopulla Pirkanmaan
kunnissa perhekeskus toimi 12 kunnassa (19 vastaajaa).
Perhekeskukset toimivat verkostomaisesti. Useissa kunnissa
perhekeskustoiminta on vield jasentymatonta ja tarvitaan johtamisen,
koordinoinnin ja toimintatapojen selkiyttamista.
Kohtaamispaikkatoiminnan kehittdminen viela alussa.

Kehittamisty® pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn séhkodisen perhekeskuksen muutosprosessiin. (ks.
Asiakas on aina oikealla ovella -julkaisu). Huomioidaan hankkeen
jalkeisena aikana toteutettu sahkoisten palveluiden kehittamisty6 seka
hankesalkku5 osalta toteutettava kysely 11/2020. Aiemman LAPE-
kehittdmisen my6ta sadhkdisen palvelutarjottimen kehittdmistyd on ollut
pysahdyksissa, silla tuolloin jaatiin odottamaan kansallista ratkaisua.
Maakunnallisesti yhtendisen sdhkdisen perhekeskuksen palvelutarjotin
nahdaan keskeisena tarpeena.

Maakunnallisten asiantuntijaverkostojen toiminta ja tilannekuva on
kuvattu Pirkanmaan LAPE-muutosagentin loppuraportissa 2019

Tilannekuva on kuvattu Pirkanmaan LAPE-muutosagentin
loppuraportissa 2019. Kysely 11/2020: sote-johtajat, Pirkanmaan
LAPE-tyoryhma, kuntien LAPE-ty6ryhmat

Kehittamistyé pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

Tilannekuva on kuvattu Pirkanmaan LAPE-muutosagentin
loppuraportissa 2019. Maakunnallinen systeemisen
lastensuojelumallin tilannekartoitus (THL) 11/2020 meneillaan.

Tilannekuva on kuvattu Pirkanmaan LAPE-muutosagentin
loppuraportissa 2019. Kasvun tuki ry:n tilastot koulutettujen maarista ja
koulutukseen osallistuneista.

Kehittamistyé pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

Kehittamistyd pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

Kehittdmistyd pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

Kehittdmisty® pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita ja esittdneet konkreettisia kehittdmistoimenpiteita. (ks.
hankkeen valmistelumateriaali)

Kehittamistyé pohjautuu vuosina 2016 - 2018 LAPE -hankkeessa
kaynnistettyyn muutosprosessiin.(ks. Asiakas on aina oikealla ovella -
julkaisu). Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan
asiantuntijaverkostojen toimijat ovat tarkentaneet kehittdmisen
painopisteita. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

1) THL:n valtakunnallinen kysely perhekeskuksista toteutettu.
Kartoitettu Pirkanmaan kuntakohtainen tilanne. Valtakunnallista
raporttia ja maakunnallista tilannekuvaa valmistellaan. 2)
Toteutettu kuntakohtaiset tapaamiset (yhteistoiminta-alueittain).
Tapaamissa kartoitettu perhekeskustoimintamallin tilannekuvaa,
konkreettisia hankekokonaisuuteen liittyvid kehittamistarpeita
seka olemassaolevia toimintamalleja. 5.3. mennessa 10/15
yhteistoiminta-alueen tapaamisista toteutettu ajallal-2/2021.
Kuntatapaamiset ovat osa yhteiskehittdmisen prosessia, jonka
kautta luodaan maakunnallisesti yhtenaista
perhekeskustoimintamallia. 3) Osana yhteiskehittdmisen
prosessia toteutetaan kevaalla kolme LAPE-hankkeiden ja -
verkostojen sekad kuntakehittdjien yhteista tydpajaa, joissa
tydstetaan perhekeskustoimintamallin sisaltoja.

1) Sahkodisen palvelutarjottimen siséltdjen kehittaminen:
osallistuttu kansalliseen séhkdisen perhekeskuksen
kehittémistydhon. Hyddynnetdan Kangasalan séhkdisen
perhekeskuksen mallia Pirkanmaan kuntien kehittdmisty6ssa.
Mallia on esitelty kunnille ja sitd on pidetty hyvana kehittémistydn
pohjana. Kunnat ovat kiinnostuneet osallistumaan
maakunnallisesti yhtendisen sahkdisen palvelutarjottimen
luomiseen. 3/2021 kootaan kehittdjaryhma, joka tydstaa
séhkdista palvelutarjotinta. 2) Kehittdjaryhman tyéskentelyn
kaynnistyessa kartoitetaan kuntien toimivia, olemassa olevia tai
kehitteilld olevia sdhkoisia palveluita. Valitaan maakunnallisesti

Maakunnallisen LAPE-johtamisen rakenteita eri hankkeiden,
kuntatoimijoiden ja kehittdjaverkostojen kanssa luotu (LAPE-
tydoryhma, LAPE-kehittdjaryhma, kehittajaverkostot, hankkeet).
Luotu yhteinen tyétila (Teams), yhteensovitettu eri
verkostojen/tyéryhmien tydskentelya sekéa valmisteltu eri
hankkeiden ja kehittjaverkostojen yhteistydna toteutettavia
tydpajoja (3xkevat, 1xsyksy). Toimintamallia ty6stetaan
tydpajoissa. Valtakunnallinen Perheet keskidédn -hanke, jossa
Pirkanmaa on mukana, tukee osaltaan tavoitteen toteuttamista.

1) Lapsivaikutusten arviointia ja lapsibudjetointia koskeva kysely
toteutettu Pirkanmaan LAPE-ty6éryhmalle/kuntien LAPE-
tyéryhmille ja sote-johdolle 10/2020. 2) Toteutettu yhteistydpaja
kuntatoimijoille Pelastakaa Lapset ry:n kanssa 11/2020. 3)
Kehittamisty6ta toteutettu yhteistyéssa kuntatoimijoiden kanssa
(erityisesti Pirkanmaan Unicefin Lapsiystavallinen kunta -
toimijat). Toteutetaan LAVA-yhteistyéryhméan kokous 3/2021,
jossa tehd&an tilannekatsaus seka sovitaan jatkotydskentelysta.

1) Lasten, nuorten ja perheiden osallisuutta vahvistavan
"osallisuusverkoston" suunnittelun kdynnistdminen yhteistydssa
eri hankkeiden ja verkostojen kanssa. Verkostoon olisi tarkoitus
kutsua lapsia, nuoria ja perheita edustavia toimijoita (mm.
Pirkanmaan nuorisotydéryhma, kokemusasiantuntijat, palveluiden
kayttajia kunnista). 2) Osallisuuden edistamisen kehittamisty6ta
osana sahkdista perhekeskusta kaynnistetty. 3) Kartoitettu
kuntien toimivia kdytantoja, malleja ja rakenteita suhteessa
vaikuttavien menetelmien kdyttéon ja asiakasosallisuuteen.

Systeemisen tydotteen kehittdmisprosessi on kdynnistynyt
syksylla 2020. Lisatty yhteistd ymmarrysta systeemisesta
ajattelusta ja tydskentelysta: Pirkanmaan LAPE-ty6ryhma,
lastensuojelun kehittdjaryhma (Pikassos), PirSOTE/LAPE-
kehittdjat (aloitustilaisuus 12/2020) ja Pirkanmaan liiton lape-tiimi
(11/2020-1/2021). Kéynnistetty systeeminen tydskentelyprosessi
Pirkkalan kunnan kanssa 12/2020 ja Lempaalan kanssa 2/2021.
Kaynnistetdan kunta-, hanke- ja kehittdjaverkostotoimijoista
koostuvan kehittdjaryhman tydskentely 3/2021 seké toteutetaan
kaksi kehittdmistydpajaa kevaalla 2021.

Kaynnisetty Lapset puheeksi -menetelman koordinaatiomallin
luominen. Pidetty LP-menetelmakouluttajille tydpaja, kartoitettu
seuraavia tarpeita seka laadittu suunnitelma jatkotydskentelysta.
Kutsutaan menetelmékouluttajat sdanndllisiin vertaistapaamisiin
ja yhteistybhdén maakunnallisen suunnitelman laatimiseksi.
Kootaan yhteen tulevat koulutukset ja tiedotetaan kuntia niista.

Kartoitettu hyvia kaytantoja ja toimintamuotoja verkostojen,
tydpajojen, kuntatapaamisten ja hankeyhteistydn kautta. Yhteiset
kehittdmistydryhmét koskien digiratkaisuja (séhkdinen
perhekeskus, HUOMA,Suuntima, OmaOlo,sahkodinen
palvelutarjotin). Aloitettu hankeyhteistydna asiakasohjausmallien
kehittdmisen yhteensovittaminen perhekeskuksen,
hyvinvointikeskusten ja muiden kunnassa asiakasohjausta
tekevien toimijoiden valille
(mm.l&hikeskuspilotti,yhteistkeskuspilotti, Ensio, nuorten
monialainen ohjaus-neuvonta- ja asiakasohjaus Ohjaamo)

Konsultaatio-ja l&hetekdytantdjen seka jalkautuvan tydn kartoitus
ja kehittdminen kdynnistetty: mm:Nuorisovastaanoton
konsultaatio- ja I1dhetekdytanndt-suunnitteluryhmd, mielenterveys-
ja paihdepalvelujen toimijoiden verkosto, neuvolan ja
sosiaalipalvelujen yhteistyd + Huoma. Edistetty monialaista
yhteisty6ta: 1)yhteiset tydoryhmat ja tapahtumat (Lape-
osakokonaisuudet, sosiaalihuolto,paihde-ja mielenterveys,
Monni) 2) Kuntavierailut, Tampereen lapsiperheiden sosiaalityon
kehittdmispaiva, Akaan moniammatillisen palvelutarpeenarvion
tydpaja, Vauvaperhetydn verkosto

Konsultaatio-ja lahetekaytantdjen seka jalkautuvan tydn kartoitus
ja kehittdminen kaynnistetty: Nuorisovastaanoton konsultaatio- ja
l&hetekdytédnndt-suunnitteluryhma, mielenterveys-ja
paihdepalvelujen toimijoiden verkosto, KAPENE alaty6ryhma,
VAATU.Edistetty monialaista yhteisty6ta: 1)yhteiset tydryhmaét ja
tilaisuudet(Lape-osakokonaisuudet, sosiaalihuolto,paihde-ja
mielenterveys, Monni) 2) Kuntavierailut, Tampereen
lapsiperheiden sosiaalitydn kehittdmispaiva, Akaan
moniammatillisen palvelutarpeenarvion tydpaja, Vauvaperhetydn
verkosto

Perustettu Lapset pois eroriidoista -ryhmanohjaajakoulutuksen
ohjausryhmd, kuntien yhteisen eroryhméan koordinointi ja
raportointi (mm.infotilaisuus tydntekijdille), kdynnistetty
Maahanmuuttajatydn maakunnallinen verkosto, kdynnistetty
KAPENE-alatydéryhma, kdynnistetty aikuis- ja taloussosiaalityén
menetelmien kayttddnotto perheiden kanssa tehtdvassa tydssa
(mm.YI6jarvi)

1) Perustettu maakunnallinen opiskeluhuollon vertaisverkosto,
joka kokoontuu saanndllisesti kahden viikon valein. Verkoston
avulla on kartoitettu opiskeluhuollon paihdehoitopalveluita ja -
osaamista sekd lahdetty tydstdmaan opiskeluhuollon sisdisen
yhteistydn vahvistamista. 2) Kaynnistetty kuntakohtaiset
opiskeluhuollon ohjausryhmien tapaamiset yhteistydssa Viva- ja
MONNI-hankkeiden kanssa.

1) Perhekeskustoimintamallin maakunnallinen tilannekuva on luotu
kuntakohtaisten tapaamisten pohjalta ajalla 1-5/2021. Kahden
yhteistoiminta-alueen osalta tilannekuvan luominen on viela kesken.
THL:n valtakunnallisen kyselyn pohjalta laadittava Pirkanmaan
kuntakohtainen kyselyn tulosten analysointi on viela kesken. 2)
Perhekeskustoimintamallin toimintaperiaatteiden, tyétapojen ja
menetelmien sekd toimintamallien tyéstdminen on kdynnissa. Yhteista
ymmarrysta ja kielta eri toimijoiden kesken on luotu kuntakohtaisissa
tapaamissa sekd LAPE-hankkeiden ja -verkostojen seka kuntakehittdjien
yhteisissa tydpajoissa. TyOpajoissa on tarkastelu
perhekeskustoimintamallin kansallisia linjauksia ja vaikuttavia
menetelmia seka jalkautettu olemassa olevia toimivia malleja, kaytantdja
ja menetelmia. 3) Toimintatapojen ja menetelmien yhtenaistamista on
toteutettu teemakohtaisen tydskentelyn ja tydpajojen avulla. (ks.
toimenpiteet 4-13.)

1) Maakunnallista sdhkoista palvelutarjotinta on tyostetty excel-
taulukkoon Kangasalan séhkdisen perhekeskuksen pohjalta
yhteisty6ssé kuntien, hankkeiden ja verkostojen toimijoiden kanssa
(yhteistytpaja + jatkotydstdminen). Maakunnallisen séhkdisen
palvelutarjottimen malli on osittain valmis. Osallistuttu kansalliseen
sahkodisen perhekeskuksen kehittdmistydhon. 2) Sahkoisten palveluiden
hyodyntamista eri palveluissa on kartoitettu. Sahkoisen perhekeskuksen
kehittdmisesa on aktiivisesti mukana 12 kuntaa. Kehitystyota on tehty
tiiviissd yhteistydssa eri toimialueiden kanssa.

1) Rakenne toimintamalliksi alueellisten ja maakunnallisten toimijoiden
yhteistydn toteuttamisesta ja koordinaatiosta on laadittu ja sita
hyédynnetdan maakunnallisessa kehittdmistydssa. Malli jasentaa ja
selkiyttdd maakunnallisia lasten ja perheiden palveluiden kehittdmisen ja
johtamisen rakenteita. Samalla se toimii pohjana myds kuntakohtaisen
rakenteen luomisessa. Rakenteeseen on kuvattu
kehittdmisen/johtamisen eri tasot: LAPE-tyoryhma, LAPE-kehittdjaryhma,
LAPE-kehittdjaverkostot, LAPE-hankkeet. Toimintamallia tydstetaan
edelleen; vahvistetaan ja selkiytytetaan erityisesti jarjestdjen ja
kehittdjaverkostojen roolia rakenteessa. 2) Monialaista kumppanuutta ja
yhdyspintaty6ta lisatty kunnissa sivistyspalveluiden seké sosiaali- ja
terveyspalveluiden valilla yhteisista kdytannodistad sopimisen, yhteisten
palaverien ja tiedottamisen myo6ta.

Maakunnallisen suunnitelman laatiminen on aloitettu 1) Lapsivaikutusten
arviointi on kunnissa tunnettu kasite, sitd kaytetaan jollain
paatoksenteon tasoista suurimmassa osassa Pirkanmaan kuntia. Sen
kayttd on pyritty viemaan laajasti osaksi rakenteita osassa kuntia;
Lapsivaikutusten arviointia osana kunnan paatdksentekoa kaytetaan,
vahvistetaan ja kehitetddn Pirkanmaalla osana UNICEF:n
lapsiystavallinen kunta -mallia neljassa kunnassa. LAVA on vahvasti
kaytdssa ev.lut seurakunnassa. Lisaksi kaksi uutta kuntaa on paattanyt
ottaa LAVA:n kaytt6on osaksi paatdéksentekoaan kevaalla 2021.
Lapsibudjetointi on huonommin tunnettu kasite Pirkanmaan kunnissa
eika lapsibudjetointia ole laaja-alisesti kdytdssa Pirkanmaan kunnissa. 2)
Oma-arviointia ei ole viela toteutettu.

Kunnat ja organisaatiot ovat ottaneet kdyttd6n vaikuttavia menetelmia ja
tehneet valintoja toimintamalleista ja menetelmista, joita nyt kehittavat ja
ottavat kayttdon perhekeskustoimintamallissa. Kéytettavéat vaikuttavat
menetelmat ja niiden tuki- ja koordinaatiomallit on kartoitettu yhteiseen
taulukoon, kaikki vastaukset eivat vield saapuneet. Maakunnallinen
osallisuuden rakenne, "osallisuusverkosto", hakee vield muotoaan. 1)
Menetelmien kuvaaminen ja arviointi on aloitettu.
Kehitettdvat/kayttddnotettavat menetelmét/toimintamallit: Systeeminen
tybote, LAVA, LP-menetelma, Voimaperheet, VAVU-menetelmat,
asiakaspalautteen kerddmisen toimintamalli, lapsianalytiikka,
lapsiparlamentti. 2) Kymmenen kuntaa/yhteistoiminta-aluetta on
aloittanut uuden toimintamallin tai menetelman kayttéonottoon liittyvan
kehittdmistydn.

Tuki- ja koordinaatiomallin luominen on aloitettu. Osaamista on
vahvistettu tydpajoissa. Koottu kehittdjaryhma. Hahmotettu sitd, mita
systeeminen tydote on perhekeskustoimintamallissa. 1)
Projektointiesityksen arviointi on aloitettu. 2) Seitsemassa
kunnassal/yhteistoiminta-alueella on tavoitteena systeemisen tydotteen
vahvistaminen lapsi- ja perhepalveluissa. Osassa kuntia luotu
systeemisen toimintamallin rakenteita. Kunnissa on kdyt6ssé useita
erilaisia kaytantoja ja toimintamalleja, joissa on systeemisen tydotteen
elementteja. Lisaksi kunnissa on kaytdssa vaikuttavia menetelmia, jotka
edistavat systeemista toimintaa. Kaikkiaan systeemisen tydotteen
kehittdmisessa on mukana 9 kuntaa.

Menetelman kayttda kartoitettu, kayttda vahvistettu osana
perhekeskustoimintamallia. 1) Tuki- ja koordinaatiomallin luominen on
aloitettu 2) Kunnissa on toteutettu koulutuksia. Hankekehittdmisessa on
aktiivisesti mukana 2 kuntaa. Liséksi kehittémiseen osallistuu
maakunnallinen Lapset puheeksi -kouluttajien verkosto, jossa on laaja
edustus kunnista.

Kartoitettu ja kehitetty kuntien asiakas -ja palveluohjauksen
toimintamalleja sek& konsultointikdytant6ja kuntien kaikki asiakas- ja
palveluohjausta tekevat tahot huomioiden, tarkoituksena luoda hyvia
toimintamalleja maakunnalliseen kayttdéén. Hyddynnetty maakunnallisia
asiantuntijaverkostoja osana saavutettavuuden edistadmista. Aloitettu
asiakas -ja palveluohjauksen sekd palvelutarpeenarvioinnin
virtaviivaistamisen yhteinen kehittdmisprosessi Sosiaalihuollon
muutoskokonaisuuden kanssa, jatkettu yhteisdkeskuspilotissa.

Kehittamisen painopisteena varhaiskasvatuksen, koulun, lapsiperheiden
palvelujen ja aikuisten/ty6ikaisten palvelujen valinen yhteistyd.
Kartoitettu ja kehitetty lapsiperheiden palvelujen, koulun ja
varhaiskasvatuksen valista yhteisty6ta (yhteiset tydpajat) 2)Kartoitettu ja
kehitetty lapsiperheiden palvelujen ja aikuisten palvelujen valista
yhteistyota seka konsultaatiokdytantodja. Edistetty aikuisen (vanhemman)
omien tuen tarpeiden huomioimista perheille suunnatuissa palveluissa.

Kehittdmisen painopisteena konsultaatiokaytannot ja systeemisen
tydotteen kehittdminen.Kartoitettu hyvia yhteisty6 - ja
konsultaatiokdytantdja perus- ja erityispalvelujen valilla (tydpajat,
tyéryhmét, verkostot), yhdistetty toimijoita seka jaettu tietoa. 2) Edistetty
monialaista yhteisty6ta systeemisen ty6otteen menetelmin
LAPE/Osallisuus ja kokonaisvaltainen kohtaaminen - osakokonaisuuden
ja Monni-hankkeen kanssa.

Kehittdmisen painopisteena Lapset pois eroriidoista - ryhméatoiminta,
taloussosiaalitydn keinot lapsiperheiden vahavaraisuuden tyévalineina,
talousneuvolan kayttdonoton edistdminen, kuntien yhteistoimintana
jarjestettavien varhaisen tuen palvelumuotojen edistéminen,
maakunnallisen nepsyverkoston vahvistaminen ja tyOkalujen
kayttddnoton edistdminen. Edistetty kaikkia néita osa-alueita.
Talousneuvolayhteistyd kaynnistetty ASTA-hankkeen kanssa/sovittu
kunnille infopaketti/tydpaja asumis-ja taloussosiaalitydsta.

1)Opiskeluhuollon saatavuuden nykytilaa on selvitetty kuraattorien ja
koulupsykologien osalta kunnittain tyéntekijatason toimijoita kuulemalla
opiskeluhuollon vertaisverkostossa, seka osittain opiskeluhuollon
ohjausryhmien tapaamisten avulla. 2) Maakunnallisesti kehitettavia
monialaisia, yhteiséllisia ja lapsi- ja nuorilahtbisyytta vahvistavia
toimintamalleja on kartoitettu ja jatkokehittamisen kohteita on valittu
(opiskeluhuollon tiimimallit, tydparitydskentely ja konsultaatiomallien
rakentaminen) tydpajatydskentelyn ja saannoéllisesti kokoontuvan,
hankkeen alussa koolle kutsutun opiskeluhuollon vertaisverkoston
avulla. Toimenpiteen on valinnut kehittdmiskohteekseen hankkeessa 1

Maakunnallisen perhekeskustoimintamallin rakentaminen on
ollut "jaissa" ja tyd vauhdittuu uudelleen. 8.11 LAPE-
tyéryhmassa sovittiin "tyényrkin" perustamisesta
tavoitteeseen pdadsemiseksi. Monialaisen ryhman jasenet
osallistuvat myos valtakunnalliseen perhekeskusverkoston
toimintaan.

1) FIIKdIniddil SdllkoIiser pdivelutldarjouwrrier sisdiot orl iJouu.
Mallina on kaytetty Kangasalan sahkoista perhekeskusta.
Pirkanmaan sahkdinen perhekeskus linkittyy
elintapaohjauksen palvelutarjottimeen. Vertaiskehittdmista
tehty aktiivisesti kuntien kanssa. Osallistuttu valtakunnallisen
sahkdisen perhekeskuksen "Omaperhe" kehittdmistyéhon. 2)
Kayty keskustelua digitaalisista ratkaisuista. Esitelty
sahkoisen ajanvarauksen ja etdvastaanoton mallia pienten
lasten suun terveydenhuollon k&ynniksi. Tuotu esiin Omaolon
suun terveyskysely. Kehittdmisty6ta viety eteenpdin Huoma-
hankkeen kanssa, jossa suunnitteilla digitaalinen hoitopolku
1) Sahkoista perhekeskusta on kehitetty yhteistydssa
perhekeskusverkoston toimijoiden kanssa ja tuotu
sivistyspalveluiden tarkeda roolia ja osallistumista sdhkdisen
palvelutarjottimen kehittdmistyohon erityisesti esiin. VIP-
verkoston ja Tays-alueen vaativan tuen konsultaation seka
Lape-muutosohjelman valinen yhteistyo.

Edelliselld arviointikaudella kuvattu LAVA:n ja
lapsibudjetoinnin kehittdmisen maakunnallinen tilanne, joka
edelleen ajankohtainen. Liséksi 1) Maakunnallinen
suunnitelma/malli lapsivaikutusten arvioinnin ja
lapsibudijetoinnin hyddyntamiselle perhekeskuksessa on
laadittu yhteiskehittdmisprosessissa hyddyntaen kansallista
asiantuntijakonsultaatiota. Suunnitelma viimeistellaan
Pirkanmaan LAVA-yhteistydryhman kokouksessa 12/2021.
Sen jalkeen suunnitelma on viela hyvaksyttyva LAPE-
tyoryhmassa/SOTE-johtajien ryhméassa Pirkanmaan
yhteiseksi malliksi. Suunnitelman pohjalta laaditaan
toimeenpanosuunnitelma suunnitelman/mallin mukaisen
LAVA.n ja lapsibudijetoinnin hyddyntadmisen/kayttddnoton

tiilkamicalei Qininnitalman laatimacea alliit miikana 1N

Valitut menetelmat, joiden kayttéénottoa on edistetty kunnissa
arviointijakson aikana, on kuvattu edellisessé arvioinnissa.
Taman liséksi on; 1) Kartoitettu ja raportoitu Pirkanmaalla
kaytettavat vaikuttavat menetelméat (jotka edistavat
asiakaslahtdisyytta ja osallisuutta) 2) laadittu kartoituksen ja
aiemman kehittdmistydn pohjalta esitys Pirkanmaan
perhekeskukseen asemoitaviksi yhteisiksi menetelmiksi.
Menetelmia ei ole viela asemoitu osaksi yhteista
perhekeskusta, koska asiaa ei ole paasty tydéstamaan LAPE-
tyéryhmassa. Tarkoituksena on seuraavaksi laatia tuki- ja
koordinaatiomalli niille menetelmille, jotka valitaan osaksi
yhteista perhekeskusta. 3) Koottu yhteiskehittdmisprosessiin
tyérukkanen ja laadittu ensimmainen versio kokonaiskuvasta
sille, millaisin toimintamallein ja menetelmin asikasosallisuus
varmistetaan Pirkanmaan perhekeskuksessa. Tarkoituksena
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Edellisessa arvioinnissa kuvatun lisaksi on; 1) Mallinnettu
yhteiskehittdmisprosessissa (11 kuntaa) lapsi- ja
perhepalveluiden systeeminen toimintamalli (systeeminen
verkostotydn prosessi). 2) Laadittu mallin kayttdonoton
toimeenpanosuunnitelmaa (kuntakohtaista ja maakunnallista)
yhteiskehittdmisprosessissa 3) Jarjestetty pilottitydpajoja
(yhteisty0ssa Lempaala ja kehittajaryhma) siitd, kuinka
kunnassa on yhteiskehittdmisprosessissa mahdollista ottaa
kayttéon systeeminen toimintamalli. 4) Laadittu syty:n
kayttddnoton tueksi video: systeeminen tydote lapsi- ja
perhepalveluissa 5) luotu osana kehittdjaryhman
kehittdmisprosessia konkreettisia systeemisen kehittdmisen
toimintatapoja. 6) Jasennetty malli/kuvaus siita, mita on

Edellisesséa arvioinnissa kuvatun lisaksi on; 1)
yhteiskehittdmisprosessissa laadittu suunnitelma
kehittamisprosessista LP-menetelman asemoimiseksi osaksi
SOTE-keskusta ja perhekeskusta. Prosessi alkaa
alkuvuodesta 2022. 2) Tuettu menetelman kayttéonottoa
koordinoimalla maakunnallista koulutuskalenteria ja
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Painopiste perhekeskustoimintamallin integroimisessa osaksi sote-
keskusta, tavoitteena yhtendiset ja yhteentoimivat asiakas- ja
palveluohjaustoimintamallit niin perheille kuin yksildiden
palvelutarpeissa. Jarjestetty ja osallistuttu kuntakohtaisiin
monialaisiin tydryhmiin, joissa asiakas- ja palveluohjausta
tarkasteltu THL:n palvelutarpeenarvioinnin portaiden ja THL:n
SOTE-keskuksen asiakasprosessin kautta, mukaanlukien sahkoiset
ratkaisut. Mallinnettu aikuisohjauksen matalan kynnyksen
jalkautumista neuvolaan.Tuotu erityisryhmien tarpeita osaksi
asiakas- ja palveluohjauksen kehittdmistd. Osallistuttu KELAN ja
tydkykyhankkeen yhteistyétapaamisiin/perhekeskus/monialainen
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Painopisteena yhteistyd- ja konsultaatiokdyténtdjen
yhdenmukaisuus perhekeskustoimijoiden ja muiden sote-
keskustoimijoiden valilla, tavoitteena samat kdytannét ja
toimintamallit samoissa tilanteissa. Osallistuttu yhteisiin tyéryhmiin
ja tydpajoihin, ohjattu,ohjeistettu ja koottu kuntien
perhekeskuskehittajille tietoa eri muutoskokonaisuuksien sisalldista
seka kehiteilla olevista toimintamalleista.Jatkettu lapsiperheiden ja
aikuisten palveluiden vélisen yhteistyon kehittdmistd, koostettu
kokonaiskuva perheellisten aikuisten palveluista Pirkanmaalla seka
tehty esitys jatkokehittdmisen mahdollistamiseksi. Kartoitettu
edelleen hyva toimintamalleja kunnista seka

asiantuntiiaverkostoista. Tehtv luonnos maakunnallisista
Painopisteena yhteisty6- ja konsultaatiokaytantdjen

yhdenmukaisuus perhekeskustoimijoiden ja muiden sote-
keskustoimijoiden valill4, tavoitteena samat kdytannét ja
toimintamallit samoissa tilanteissa, erityisesti paljon palveluita
tarvitsevien asiakkaiden/perheiden kohdalla. Yhteiset tydryhmét ja
tydpajat (PSHP, PirSOTE ,kunnat) Koottu ja valitetty kuntien
perhekeskuskehittdjille tietoa eri muutoskokonaisuuksien sisalldista
ja kehitetyista toimintamalleista(mm. PAMI,SHL,HYTE, LAPE,
PSHP)

Lapset pois eroriidoista ryhmatoiminnan kehittdmista jatkettu,
ryhman aloitusajankohtaa jouduttu siitdmaan. Ehdotus
maakunnallisesta Talousnheuvolasta tehty, koottu tietoa ja
tyokaluja talousasioissa ohjaamiseen. Tehty maakunnallinen
kysely nepsytuesta Pirkanmaalla,aloitettu nepsyvalmentajan
tydn prosessikuvaus(yhtenaiset toimintamallit), Tehty
mallinnus maakunnallisesta nepsytukitiimistd. KAPENE-
alatydryhman kokoontumiset toteutuneet,mukana nyt myds
PSHP.

1. Opiskeluhuoltopalveluiden saatavuuden nykytilaa on
selvitetty ja yhteenveto on tehty. Kuntakohtaiset suunnitelmat
saatavuuden parantumiseksi toteutuvat osissa kuntia valtion
oppilas- ja opiskelijahuollon henkildstomitoituksen
laajentamisen erityisavustuksen turvin. 2)Maakunnallisesti
kehitettavat toimintamallit on kuvattu.



Saatavuus, oikea-aikaisuus,
jatkuvuus

Ennaltaehkaisy ja ennakointi

8. Lasten ja nuorten
psykossosiaalisten
menetelmien vahvistaminen

perustasolla Riittakerttu

9. Moniammatilllisten Maarit + Kia
elintapaohjauksen

palvelupolkujen kayttddnotto

Tp 13. Nuorten matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalveluiden vahvistaminen HS1: péaihde- ja

Tp. 1. Sopimukset (maakunnat ja shp:t, maakunnat ja Tays)
Tp. 2. Toimintasuunnitelma

Tp. 3. IPC-koulutukset

Tp. 4 Hanketoimijoiden implementaatiokoulutus

Tp. 5 Menetelméaohjaajien koulutus

mielenterveyspalvelut

Nuorten (13-25-vuotiaiden)
monialaisten matalan kynnyksen
mielenterveys- ja
paihdepalvelukokonaisuuksiin
liittyvaa kokeilu- ja
kehittdmistoimintaa on toteutettu,
kuvattu ja arvioitu

Sopimukset laadittu
Toimintasuunnitelma valmis
aloitu helmikuussa 2021
Koulutussuunnitela ja

varsinainen koulutus
Koultuus toteutettu

1. Palvelukokonaisuuksien kuvaaminen ja
arviointi, 2. Palvelukokonaisuuksia
kayttddnottaneiden kuntien maara, 3.
Maakunnallisten toiminnan siséltdjen
madarittely

Tp 1. Elintapaohjauksen moniammatillisten palvelupolkujen rakentaminen

Hankesalkut 1, 5,
KOMAS 2

1.1 Tyoikaisten
elintapaohjauksen
moniammatillinen palvelupolku
on valmis

Kysymys kunnan PirSOTE-HYTE-
yhdyshenkil6lle/ Maarit ja Kia kysyvét:
Onko kunnassa tyoikaisten
moniammatillinen elintapaohjauksen
palvelupolku

a) Tyoikaisten elintapaohjauksen
moniammatillinen palvelupolku on valmis
kaytettavaksi

b) Tyoikaisten elintapaohjauksen
moniammatillisen palvelupolun valmistelu
on kaynnissa

c) Tydikaisten elintapaohjauksen
moniammatillisen palvelupolun valmistelu
on vastuutettu

d) Tyoikaisten elintapaohjauksen
moniammatillista palvelupolkua ei ole

Hankevalmistelun yhteydessa maakunnan asiantuntijaverkostot ovat

esittaneet tarpeen nuorten matalan kynnyksen palvelukokonaisuuksien

kehittdmiselle. Hydédynnetdan kehittdmistydssa kehitteilla olevia ja
kayttdon otettuja toimintamalleja (mm. Tampereen kaupungin
nuorisovastaanoton toimintamalli, johon on mahdollista kytked mués
maakunnallinen konsultaatiorakenne, seka Ylojarven kaupungin
nuorten intensiiviyksikkdmalli. (ks. hankkeen valmistelumateriaali)

Sopimukset laadittu

Toimintasuunnitelma paaosin valmis, rekrytoinnit kesken.
ei aloitettu

Koulutusta suunniteltu

Koulutus aloitettu

1) Nuorten paihde- ja mielenterveyspalveluiden matalan

Kuntien nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluita ja toimintamalleja on

kynnyksen monialaisten palveluiden kehitamiskohteeksi ottaneita kartoitettu kuntakohtaisilla tapaamisilla sekéa kevaalla 2021 perustetun
kuntia on kartoitettu 2) Monialaisten tyoskentelymallien kartoitus maakunnallisen verkoston avulla, Nuorten monialaiset

on aloitettu ja niiden jalkauttaminen on aloitettu (Juhannuskylén
koulun pilotti) 3) Kuntien kehittdmistarpeita ja kehitteilld olevia
kaytanteita on kartoitettu (Tampereen Nuorisotiimi ja Yl6jarven
Navi, oppilashuollon verkosto) ja kehittdminen on aloitettu. 4)
Yhteisia tydpajoja on suunniteltu kevaalle pidettavaksi (Lape
koulu, sivistys ja monialaiset palvelut sekd Paihde- ja
mielenterveyspalvelut sekd sosiaalihuolto) 5) Maakunnallinen
nuorten paihde- ja mielenterveyspalveluiden toimijoiden
verkostokokoontumiset on aloitettu

matalankynnyksen palveluiden kehittdjdkunnat on kartoitettu ja yhteinen
tydskentely on aloitettu. Toimenpiteen kehittdmiseen hankkeessa
osallistuu 9 kuntaa.

Kuntien nuorten mielenterveys- ja paihdepalvelut, kdytdssa olevat
menetelméat ja toimintamallit seka kehittdmistarpeet on kuvattu.
Nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluita kehittdvien kuntien
yhteisen tydskentelyn tuloksena on syntynyt Pirkanmaan matalan
kynnyksen monialainen tydskentelymalli opiskeluhuoltoon - El&ma
edessa Pirkanmaa -malli. Toimintamallin pilotoinnin suunnittelu on
alkanut.

Tilanne 15.5.2021.

Webropol-kysely lahetetty kuntien ilmoittamille hyte-hankesalkun
yhdyshenkiléille ja kunnan hyvinvointikoordinaattorille yhdessa
vastattavaksi. 12.11.2020 vastaukset sote-johtajien kyselyn perusteella,
joten eivat yhtd luotettavia.

Tilanne 15.11.2021.

Webropol-kysely lahetetty kuntien ilmoittamille hyte-hankesalkun
yhdyshenkilille ja kunnan hyvinvointikoordinaattorille yhdessa
vastattavaksi.

Yhdessa kunnassa keskeinen henkild jaanyt pois kesalla eika uutta
yhdyshenkil6d ole nimetty. Vastaukset puuttuvat ko. kunnan osalta.
Vastaajia 22/ 23 kuntaa

Tilanne 12.11.2020

a) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillinen palvelupolku on
valmis kaytettavaksi 2/ 23 kuntaa

b) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on kdynnissa 3/ 23 kuntaa

c) Tyoikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on vastuutettu 3/ 23 kuntaa

d) Tyoikaisten elintapaohjauksen moniammatillista palvelupolkua ei ole

15/ 23 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 0/ 23 kuntaa

Tilanne 5.3.2021

- Tammikuussa 2021 kdynnistyskeskustelut a 45 min/kunta
tydikaisten elintapaohjauksen palvelupolun ja ehkéisevan
paihdetydn rakenteiden tilanteesta. Osallistui 21/ 23 kunnasta.
- Helmikuussa 2021 Teamsilla yhteisty6paiva tydpajoineen
kunnille ty6ikaisten elintapaohjauksen palvelutarjottimen
koostamisen kaynnistamiseksi. lltapaivan tydpajassa 60
osallistujaa, mukana edustajat my6s tammikuun
kuntakeskusteluista puuttuneista kahdesta kunnasta. Tydpajan
jalkeen ohjeistettu tydryhmien tydskentely kunnissa. Tulossa
maaliskuussa sparrauskeskustelut a’30 min/ kunta. 5.3.2021
mennessa keskusteluajan varannut 21/ 23 kunnasta.

- Tyostetty malli ty6ikaisten alueelliselle
elintapaohjauspalvelutarjottimelle yhdessa hankesalkku 5:n ja
PSHP:n elintapaohjausverkkosivuista vastaavan
koordinaatiopaallikon kanssa

Onko kunnassa tyéikdisten moniammatillinen elintapaohjauksen
palvelupolku?

a) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillinen palvelupolku on
valmis kaytettavaksi 2/ 23 kuntaa

b) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on kaynnissa 14/ 23 kuntaa

c) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on vastuutettu 5/ 23 kuntaa

d) Tyoikaisten elintapaohjauksen moniammatillista palvelupolkua ei ole
1/ 23 kuntaa

Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa

Tavoite: Tyodikaisten elintapaohjauksen moniammatillinen palvelupolku
on valmis kaytettavaksi kaikissa kunnissa: b)-vastaukset +11 kuntaa ja c)
vastaukset + 2 kuntaa

Tilanne 15.11.2021

Onko kunnassa tydikaisten moniammatillinen elintapaohjauksen
palvelupolku?

a) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillinen palvelupolku on
valmis kaytettdvaksi 5/ 22 kuntaa

b) Tydikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on kdynnissa 16/ 22 kuntaa

c¢) Tyoikaisten elintapaohjauksen moniammatillisen palvelupolun
valmistelu on vastuutettu 1/ 22 kuntaa

d) Tyoikaisten elintapaohjauksen moniammatillista palvelupolkua ei
ole 0/ 22 kuntaa

Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa

Tavoite: Tyo6ikaisten elintapaohjauksen moniammatillinen
palvelupolku on valmis kéytettavaksi kaikissa kunnissa.

Muutos verrrattuna 12.11.2020 tilanteeseen: a)-vastaukset + 3
kuntaa, b)-vastaukset + 13 kuntaa, c)-vastaukset - 2 kuntaa ja d)-

Hankesalkut 1, 5,
KOMAS 2

1.2 Sotekeskuksessa on tehty
ohjeistus elintapaohjauksen
kirjaamiskaytannoista ja kirjataan
ohjeen mukaan

Kysely sotejohtajille

Onko sotekeskuksessa ohjeistettu
elintapaohjauksen kirjaaminen?

a) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on
valmis ja henkildstd koulutettu sen
kayttoon

b) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on
valmis, mutta henkilost6a ei ole viela
koulutettu sen kayttoon

¢) Elintapaohjauksen kirjaamisohjeen
valmistelu on vastuutettu

d) Elintapaohjauksen kirjaamisohjetta
eiole

Tilanne 12.11.2020

a) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis ja henkildstd koulutettu
sen kayttoon  2/23 kuntaa

b) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis, mutta henkildstda ei ole
vield koulutettu sen kayttoédn 4/23 kuntaa

c) Elintapaohjauksen kirjaamisohjeen valmistelu on vastuutettu
kuntaa

d) Elintapaohjauksen kirjaamisohjetta ei ole 9/23 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 8/ 23 kuntaa

0/23

Tilanne 5.3.2021

- Paatetty pilotoida tyodikaisten elintapaohjauksen kirjaamista
Alue-Pegasos-potilastietojarjestelmaan, myébhemmin laajentaen
Lifecareen ja Mediatriin

- Paatetty pilotoida tydikaisten elintapaohjauksen kirjaamista
tyypin 2 diabetesriskissa olevien seka raskausdiabeteksen
sairastaneiden osalta

- Selvitetty yhdessa Alue-Pegasoksen ja PSHP:ssa IPANA-
jarjestelmasta (raskaana olevat) vastaavien henkildiden kanssa
elintapaohjauksen kirjaamista potilastietojarjestelmaan

- Selvitetty opinnaytetyon teettdmista pilotoinnin yhteydessa

- Tulossa toukokuussa 2021 kunnille tyopaja elintapaohjauksen
kirjaamisesta

Onko sote-keskuksessa ohjeistettu elintapaohjauksen kirjaaminen?
a) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis ja henkiléstd koulutettu
sen kayttéén 2/ 23 kuntaa

b) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis, mutta henkil6st6a ei ole
vield koulutettu sen kayttéon 0/ 23 kuntaa

c) Elintapaohjauksen kirjaamisohjeen valmistelu on vastuutettu
kuntaa

d) Elintapaohjauksen kirjaamisohjetta ei ole 9/ 23 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa

Tavoite: Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis ja henkil6sto
koulutettu sen kayttdon: c)-vastaukset +10 kuntaa

10/ 23

Tilanne 15.11.2021

Onko sote-keskuksessa ohjeistettu elintapaohjauksen kirjaaminen?
a) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis ja henkil6std
koulutettu sen kayttdédn 2/ 22 kuntaa

b) Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis, mutta henkildstda ei
ole vield koulutettu sen kayttéon 1/ 22 kuntaa

c) Elintapaohjauksen kirjaamisohjeen valmistelu on vastuutettu 8/
22 kuntaa

d) Elintapaohjauksen kirjaamisohjetta ei ole 10/ 22 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa

Tavoite: Elintapaohjauksen kirjaamisohje on valmis ja henkil6std
koulutettu sen kayttdon.

Muutos verrrattuna 12.11.2020 tilanteeseen: a)-vastaukset: ei
muutosta, b)-vastaukset - 3 kuntaa, c)-vastaukset + 8 kuntaa, d)-

Hankesalkku 5,

1.3 Elintapaohjauksen

Kysely sotejohtajille

Onko sotekeskuksessa sovittu

Tilanne 12.11.2020

Tilanne 5.3.2021

Onko sote-keskuksessa sovittu elintapaohjauksen

Tilanne 15.11.2021

KOMAS 2 kirjaamiskaytannot on sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytannét [a) Sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytannét ja tietojen Télle kokonaisuudelle ei vield ole tehty mitdan. Tulee tydn alle kirjaamiskdytédnndt muiden kunnan alueella elintapaohjausta Onko sote-keskuksessa sovittu elintapaohjauksen
muiden kunnan alueella muiden kunnan alueella hyddyntaminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin  [syksylla. Edellyttdd kohdan 1.2 toteutumista ensin antavien toimijoiden kanssa? kirjaamiskaytanndt muiden kunnan alueella elintapaohjausta
elintapaohjausta antavien elintapaohjausta antavien toimijoiden [toimijoiden kanssa  0/23 kuntaa a) Sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytannot ja tietojen antavien toimijoiden kanssa?
toimijoiden kanssa kanssa? b) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytanndt on sovittu kunnan hyddyntdminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin a) Sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytannot ja tietojen
a) Sovittu elintapaohjauksen liikuntatoimen kanssa 1/23 kuntaa toimijoiden kanssa 0/ 23 kuntaa hyddyntdminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3.
kirjaamiskaytannot ja tietojen c) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytanttjen tydstaminen on meneilldan b) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytdnnot on sovittu kunnan sektorin toimijoiden kanssa 1/ 22 kuntaa
hyoddyntaminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 0/23 kuntaa liikuntatoimen kanssa 3/ 23 kuntaa b) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytannot on sovittu kunnan
kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin d) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytantdjen tydstaminen on meneillaan c) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytéantojen tydstdminen on meneillaan liikuntatoimen kanssa 6/ 22 kuntaa
toimijoiden kanssa kunnan liikuntatoimen kanssa 2/23 kuntaa kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 3/ 23 kuntaa c¢) Elintapaohjauksen kirjaamiskayténtdjen tyéstdminen on
b) Elintapaohjauksen e) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytédnndista ei ole sovittu kunnan d) Elintapaohjauksen kirjaamiskédytantojen tydstdminen on meneilldan meneilldan kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 0/ 22
kirjaamiskaytannot on sovittu kunnan |liilkuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 12/23 kuntaa kunnan liikuntatoimen kanssa 3/ 23 kuntaa kuntaa
liikuntatoimen kanssa Puuttuvia vastauksia 8/ 23 kuntaa e) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytéanndista ei ole sovittu kunnan d) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytantdjen tyéstaminen on
c) Elintapaohjauksen liikuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 12/ 23 kuntaa meneillaan kunnan liikuntatoimen kanssa 5/ 22 kuntaa
kirjaamiskaytantdjen tydstdminen on Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa e) Elintapaohjauksen kirjaamiskaytanndista ei ole sovittu kunnan
meneilldan kunnan liikuntatoimen ja 3. Tavoite: Sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytannét ja tietojen liikuntatoimen ja 3. sektorin kanssa 9/ 22 kuntaa
sektorin kanssa hyddyntaminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3. sektorin Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa
d) Elintapaohjauksen toimijoiden kanssa: b)-vastaukset +2 kuntaa, c)-vastaukset +3 kuntaa, d)-{ Tavoite: Sovittu elintapaohjauksen kirjaamiskaytanndt ja tietojen
kirjaamiskaytantojen tydstaminen on vastaukset +1 kunta hyodyntaminen sotekeskuksessa kunnan liikuntatoimen ja 3.
meneillaédn kunnan liikuntatoimen sektorin toimijoiden kanssa.
kanssa Muutos verrrattuna 12.11.2020 tilanteeseen: a)-vastaukset + 1
KOMAS 2 1.4 Rakennettu Olemassaoleva tieto: Tilanne 12.11.2020 : Tilanne 5.3.2021 Tavoite: Elintapaohjauksen alueellinen pilottimalli Tilanne 15.11.2021
elintapaohjauksen alueellinen a) Elintapaohjauksen alueellinen d) Elintapaohjauksen alueellisen pilottimallin valmistelua Télle kokonaisuudelle ei viela ole tehty mitédan. Alueellinen ravitsemusohjauksesta on valmis b) Elintapaohjauksen alueellinen pilottimalli ravitsemusohjauksesta
pilottimalli ravitsemusohjauksesta | pilottimalli ravitsemusohjauksesta on ravitsemusohjauksesta ei ole aloitettu kokonaisuus, odotetaan sote-uudistuksen lainsdadannon Télle kokonaisuudelle ei viela ole tehty mitdan. Alueellinen kokonaisuus, [on valmisteilla
valmis etenemista. Tydn alle varsinaisesti alkusyksysta, tydryhma odotetaan sote-uudistuksen lainsdadannon etenemista. Tulee tydn alle |Tavoite: Elintapaohjauksen alueellinen pilottimalli
b) Elintapaohjauksen alueellinen nimetédan loppukevaasta alkusyksysta, tavoitteena nimeta tydoryhma ennen kesélomia. Tarvitaan [ravitsemusohjauksesta on valmis
pilottimalli ravitsemusohjauksesta on KOMAS-rahoitettu asiantuntija joksikin aikaa. Valmistelu kdynnistynyt 9/2021, palkattu valmistelija 20 %
valmisteilla tydépanoksella 1.9. - 31.12.2021. Meneilldan kartoitus Pirkanmaan
c¢) Elintapaohjauksen alueellinen kuntien ravitsemusohjauksen nykyisista kaytannoista ja
pilottimallin rakentamiseen resursseista. Tavoitteena saada malliluonnos valmiiksi vuoden
ravitsemusohjauksesta on resursoitu 2021 aikana.
valmisteleva tydryhma Pilotointi ja korjaavat toimenpiteet kevaalla 2022. Kayttéonotto kun
Tp 2. Tiedolla johtaminen KOMAS 3 2.1 PUHTI-hankkeen Olemassaoleva tieto: kuntien Ikm, joissa Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: PUHTI-hankkeessa kootut tiedot ovat hyddynnettévissa Tilanne 15.11.2021
laajentaminen maakuntaan, a) PUHTI-hankkeen tietoja hyddynnetaan Kuntien Ikm, joissa PUHTI-hanke etenee suunnitellusti. Kuntakohtaisia tietoja PirSOTEn kuntien hyvinvointitydssa Kuntien Ikm, joissa
kuntakohtaiseen tarkasteluun on |kunnan hyvinvointitydssa a)PUHTI-hankkeen tietoja hyddynnetdan kunnan hyvinvointitydssa: kootaan. Meneilladn neuvottelut myds K-ryhman kauppojen PUHTI-hanke etenee suunnitellusti, kuntakohtaisia tietoja kootaan. a) PUHTI-hankkeen tietoja hyddynnetaan kunnan
kaynnistynyt b) PUHTI-hankkeen kuntakohtaisten 1/23 ostotietojen mukaan saamisesta ja uusista harrastusaiheista Meneilladn neuvottelut myds K-ryhman kauppojen ostotietojen mukaan |hyvinvointitydssa: 1/23
tietojen keréys on meneillddn b) PUHTI-hankkeen tietojen kerdys on meneilldan: 1/23 saamisesta ja uusista harrastusaiheista b) PUHTI-hankkeen tietojen kerdys on meneilldan: 23/23
¢) Kuntakohtaisia tietoja ei ole viela PUHTH ¢) Kuntakohtaisia tietoja ei ole viela PUHTI-hankkeessa: 22/23 ¢) Kuntakohtaisia tietoja ei ole vield PUHTI-hankkeessa: 0/23
hankkeessa Tavoite: PUHTI-hankkeessa kootut tiedot ovat hyddynnettavissa
PirSOTEn kuntien hyvinvointitydssa
Muutos verrrattuna 12.11.2020 tilanteeseen: a)-vastaukset: ei
Tp 3. HYTERn alueellisen kokonaisuuden malli siséltden SOTEKU-tehtavat KOMAS 2 3.1 Hyvinvointialueen Olemassaoleva tieto Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: Uusi alueellisen HYTE-koordinaation malli on valmis otettavaksi| Tilanne 15.11.2021

sotekeskuksen alueellinen
hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen koordinaatiomalli on
valmis

a) Alueellisen HYTE-koordinaation malli
on valmis otettavaksi kayttéon

b) Alueellisen HYTE-koordinaation malli
on valmisteilla

¢) Alueellisen HYTE-koordinaation mallin
valmisteluun on nimetty tyéryhma

d) Alueellisen HYTE-koordinaation mallin
valmistelua ei ole kaynnistetty

d) Alueellisen HYTE-koordinaation mallin valmistelua ei ole
kaynnistetty

Talle kokonaisuudelle ei vield ole tehty mitdan. Alueellinen
kokonaisuus, odotetaan sote-uudistuksen lainsaadannon
etenemista. Tyon alle alkusyksysta.

Liittyy my6s VATE-vaiheen valmisteluun

kayttdon

Pirkanmaalla on alueellinen HYTE- ja EPT-koordinaation malli (2012
alkaen). Télle kokonaisuudelle ei viela ole tehty mitédan. Alueellinen
kokonaisuus, odotetaan sote-uudistuksen lainsdddannon etenemista.
Tulee tydn alle alkusyksysta.

Liittyy myds VATE-vaiheen valmisteluun

b) Alueellisen HYTE-koordinaation malli on valmisteilla

Tavoite: Uusi alueellisen HYTE-koordinaation malli on valmis
otettavaksi kayttoon

Alueellisen HYTE-kokonaisuuden mallin valmistelu meneilldan
térkeimpien sidosryhmien kanssa (Pirkanmaan
hyvinvointikoordinaattoreiden verkosto, Terveyden edistdmisen
neuvottelukunta, KULTU-tyéryhma ja kultturihyvinvoinnin hankkeet,
jarjestéyhteistydn valmistelijat). Valmistelu liittyy myds VATE-

Hankesalkut 1, 5,

3.2 Potilastietojarjestelmiin on

Kysely sotejohtajille

Onko sotekeskuksen

Tilanne 12.11.2020

Tilanne 5.3.2021

Onko sote-keskuksen potilastietojarjestelméssé hakusovellus, jolla

Tilanne 15.11.2021

KOMAS 3 rakennettu hakusovellus jolla potilastietojarjestelmassa a) Potilastietojarjestelméssa on hakusovellus jolla elintapaohjaustietoa |Télle kokonaisuudelle ei varsinaisesti ole vield tehty mitaan. elintapaohjaustietoa saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen? Onko sote-keskuksen potilastietojarjestelmassa hakusovellus, jolla
elintapaohjaustietoa raportoidaan hakusovellus, jolla saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen 0/23 kuntaa Tydn alla (kohta 1.2) ty6ikaisten elintapaohjauksen kirjaaminen |a) Potilastietojarjestelméssé on hakusovellus jolla elintapaohjaustietoa |elintapaohjaustietoa saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen?
kunnan hyvinvointikertomukseen elintapaohjaustietoa saadaan kunnan |b) Hakusovelluksen implementointi potilastietojarjestelmaan on kesken |Alue-Pegasos-potilastietojarjestelmaan. saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen 2/ 23 kuntaa a) Potilastietojarjestelméassa on hakusovellus jolla

hyvinvointikertomukseen? 2/23 kuntaa b) Hakusovelluksen implementointi potilastietojarjestelmaan on kesken |elintapaohjaustietoa saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen 1/
a) Potilastietojarjestelmassa on c) Hakusovelluksen kehittdminen on meneilldan 0/23 kuntaa 0/ 23 kuntaa 21 kuntaa
hakusovellus jolla elintapaohjaustietoa |d) Hakusovellusta ei voida kehittda 0/23 kuntaa c) Hakusovelluksen kehittdminen on meneilldan 1/ 23 kuntaa b) Hakusovelluksen implementointi potilastietojarjestelmaan on
saadaan kunnan e) Hakusovelluksen kehittdminen on selvitettdvana 0/23 kuntaa d) Hakusovellusta ei voida kehittaa 0/ 23 kuntaa kesken 0/21 kuntaa
hyvinvointikertomukseen f) Hakusovellusta ei ole 13/23 kuntaa e) Hakusovelluksen kehittdminen on selvitettdvana 4/ 23 kuntaa ¢) Hakusovelluksen kehittdminen on meneilldédn 4/ 21 kuntaa
b) Hakusovelluksen implementointi Puuttuvia vastauksia 8/ 23 kuntaa f) Hakusovellusta ei ole 13/ 23 kuntaa d) Hakusovellusta ei voida kehittaa 0/ 21 kuntaa
potilastietojarjestelmaan on kesken Puuttuvia vastauksia 3/ 23 kuntaa e) Hakusovelluksen kehittdminen on selvitettdvanad 4/ 21 kuntaa
¢) Hakusovelluksen kehittdminen on Tavoite: Potilastietojarjestelmassa on hakusovellus jolla f) Hakusovellusta ei ole 12/ 21 kuntaa
meneillaan elintapaohjaustietoa saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa
d) Hakusovellusta ei voida kehittaa Tydn alla tydikaisten elintapaohjauksen kirjaaminen Alue-Pegasos- Tavoite: Potilastietojarjestelméssé on hakusovellus jolla
e) Hakusovelluksen kehittdminen on potilastietojarjestelmaan. a)-vastaukset +2 kuntaa, c)-vastaukset +1 elintapaohjaustietoa saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen.
selvitettavana kunta, e)-vastaukset +4 kuntaa Tyon alla ty6ikaisten elintapaohjauksen kirjaaminen Alue-Pegasos-
f) Hakusovellusta ei ole potilastietojarjestelmaan.
Muutos verrrattuna 12.11.2020 tilanteeseen a)-vastaukset + 1
Linta W) vnctiilrant D liintan o) vinctanilront 4 A Liintan A

KOMAS 2 3.3 SOTEKU-tehtavien siséltdé on [Olemassaoleva tieto: Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: SOTEKU-tehtavét siséltyvat alueelliseen HYTE- Tilanne 15.11.2021
suunniteltu osaksi alueellisen a) SOTEKU-tehtavat sisaltyvét e) SOTEKU-tehtévien sisallon suunnittelua ei ole aloitettu Télle kokonaisuudelle ei viela ole tehty mitédan. Alueellinen koordinaatiomalliin b) SOTEKU-tehtavien sisallyttdéminen alueelliseen HYTE-
HYTE:n koordinaatiomallia alueelliseen HYTE-koordinaatiomalliin kokonaisuus, odotetaan sote-uudistuksen lainsdadannon Talle kokonaisuudelle ei vield ole tehty mitdan. Alueellinen kokonaisuus, |koordinaatiomalliin on valmisteilla ja

b) SOTEKU-tehtavien sisallyttaminen etenemista. Tyon alle alkusyksyst, liittyy kohdan 3.1 odotetaan sote-uudistuksen lainsdadannon etenemista. Tyon alle d) SOTEKU-tehtavien sisallén suunnittelu on meneillaan
alueelliseen HYTE-koordinaatiomalliin on valmisteluun. alkusyksysta, liittyy kohdan 3.1 valmisteluun. Tavoite: SOTEKU-tehtavat sisaltyvat alueelliseen HYTE:n
valmisteilla Liittyy my6s VATE-vaiheen valmisteluun Liittyy myods VATE-vaiheen valmisteluun koordinaatiomallia

KOMAS 2 3.4 Pirkanmaan SOTEKU- Olemassaoleva tieto Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: SOTEKU-palvelutarjotin on valmis kayttéon otettavaksi Tilanne 15.11.2021

palvelutarjotin on valmis kayttoon
otettavaksi

a) SOTEKU-palvelutarjotin on valmis
kayttoon otettavaksi

b) SOTEKU-palvelutarjottimen
koostaminen on meneillaan

¢) SOTEKU-palvelutarjottimen
koostaminen on resursoitu

DN CATICIZL) 1 Lt iatiiong

d) SOTEKU-palvelutarjottimen koostamista ei ole aloitettu

Pirkanmaalla on meneillaan 4 kulttuurihyvinvoinnin hanketta,
joissa tydstetdan myos kulttuurin palvelutarjotinta. Tuotokset
linkitetddn aikanaan hyvinvointialueen HYTE-koordinaatiomallin
SOTEKU-tehtaviin

Pirkanmaalla on meneillaan 4 kulttuurihyvinvoinnin hanketta, joissa
tydstetdan myos kulttuurin palvelutarjotinta. Tuotokset linkitetdan
aikanaan hyvinvointialueen HYTE-koordinaatiomallin SOTEKU-tehtaviin

b) SOTEKU-palvelutarjottimen koostaminen on meneilldan ja

c) SOTEKU-palvelutarjottimen koostaminen on resursoitu
Tavoite: Pirkanmaalla on alueellinen kulttuuripalvelutarjotin
(SOTEKU-palvelutarjotin), jonka avulla sote-palveluihin voidaan
linkittda kulttuurihyvinvoinnin palveluita.

Pirkanmaan kulttuuripalvelutarjotin tulee valmistumaan vuonna

LaYaYals]




Tp 4. Ehkaisevan paihdetydn saatavuuden ja vaikuttavuuden parantaminen

Hankesalkut 1, 2, 3

4.1 Kunnassa on kirjattu
ehkaisevan paihdetytn (EPT-)
rakenteet ja moniammatilliset
vastuut

Kysely sotejohtajille

Kunnassa on kirjattu ehkaisevan
paihdetyén (EPT-) rakenteet ja
moniammatilliset vastuut

a) Kunnan EPT-rakenteet ja
moniammatilliset vastuut on Kirjattu
b) Kunnan EPT-rakenteet ovat
valmisteilla

¢) Kunnassa on kirjallisesti nimetty
EPT-yhdyshenkild ja taméan vastuut
d) Kunnassa ei ole kirjallisesti
nimettyd EPT-yhdyshenkil6a

Tilanne 12.11.2020

a) Kunnan EPT-rakenteet ja moniammatilliset vastuut on kirjattu  3/23
kuntaa

b) Kunnan EPT-rakenteet ovat valmisteilla 6/23 kuntaa

¢) Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild ja tdmén vastuut
3/23 kuntaa

d) Kunnassa ei ole kirjallisesti nimettyd EPT-yhdyshenkiléa 3/23
kuntaa

Puuttuvia vastauksia 8/ 23 kuntaa

Tilanne 5.3.2021

- Kunnille tehty ept-(ehkaisevan paihdetyon-) kypsyysanalyysi
webropol-kartoituksena. Kuntakohtaiset tiedot 1ahetetty kunnille
ennen tammikuun 2021 kuntakeskusteluita, joissa aiheena myods
kuntien ept-tyon tilanne ja toiveet huhtikuun ept-tydpajan
sisalloksi

- Huhtikuussa 2021 tulossa kunnille yhteistydpaiva tydpajoineen
kuntien ept-rakenteiden tydstamiseksi

Onko kunnassa kirjallisesti nimetty ehkdisevan paihdetyén (EPT)
yhdyshenkil$?

a) Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkil® ja tdméan vastuut
11/ 23 kuntaa

b) Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild, mutta
vastuutehtavia ei ole kirjattu 7/ 23 kuntaa

c) Kunnassa ei ole kirjallisesti nimettya EPT-yhdyshenkil6d 4/ 23 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa

Tavoite: Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild ja tdmén
vastuut: a)-vastaukset +8 kuntaa, b)-vastaukset +7 kuntaa

Tilanne 15.11.2021

Onko kunnassa kirjallisesti nimetty ehkaisevan paihdetyon (EPT)
yhdyshenkil6?

a) Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild ja tdman
vastuut 13/21 kuntaa

b) Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild, mutta
vastuutehtavia ei ole kirjattu 2/ 21 kuntaa

c) Kunnassa ei ole kirjallisesti nimettya EPT-yhdyshenkil6a 6/ 21
kuntaa

Puuttuvia vastauksia 2/ 23 kuntaa

Tavoite: Kunnassa on kirjallisesti nimetty EPT-yhdyshenkild ja
tdman vastuut.

Muutos verrrattuna 15.5.2021 tilanteeseen (kysymykset

tdsmennetty tuolloin verrattuna 12.11.2020 kyselyyn): a)-vastaukset
+ 2 kiintaa h)-vastaiikset - § kiintaa c)-vastaikset + 2 kiintaa

Onko kunnassa kirjattu ehkaisevén paihdetyén (EPT) rakenteet (=
EPT-toimielin, monitoimijainen EPT-ryhma, EPT-yhdyshenkild, EPT-
suunnitelma)?

a) Kunnan EPT-rakenteet ja moniammatilliset vastuut on kirjattu 5/ 23
kuntaa

b) Osa kunnan EPT-rakenteista ja moniammatillisista vastuista on kirjattu
6/ 23 kuntaa

c) Kunnan EPT-rakenteet ovat valmisteilla 9/ 23 kuntaa

d) Kunnan EPT-rakenteita ei ole kirjattu 2/ 23 kuntaa

Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa

Tavoite: Kunnan EPT-rakenteet ja moniammatilliset vastuut on kirjattu:
a)-vastaukset +2 kuntaa, b)-vastaukset +6 kuntaa, c)-vastaukset +9
kuntaa

Tilanne 15.11.2021

Onko kunnassa kirjattu ehkéisevan paihdetyon (EPT) rakenteet (=
EPT-toimielin, monitoimijainen EPT-ryhma, EPT-yhdyshenkild, EPT-
suunnitelma)?

a) Kunnan EPT-rakenteet ja moniammatilliset vastuut on kirjattu 3/
22 kuntaa

b) Osa kunnan EPT-rakenteista ja moniammatillisista vastuista on
kirjattu 7/ 22 kuntaa

¢) Kunnan EPT-rakenteet ovat valmisteilla 11/ 22 kuntaa

d) Kunnan EPT-rakenteita ei ole kirjattu 1/ 22 kuntaa

Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa

Tavoite: Kunnan EPT-rakenteet ja moniammatilliset vastuut on
kirjattu.

Muutos verrrattuna 15.5.2021 tilanteeseen (kysymysta ei ollut
11/2020 kyselyssd): a)-vastaukset - 2 kuntaa, b)-vastaukset + 1

Hankesalkut 1, 2, 3,
KOMAS 2

4.2 Alueellisen EPT-tuen malli on
valmis

Olemassaoleva tieto

a) Alueellisen EPT-tuen malli on valmis
otettavaksi kayttoon

b) Alueellisen EPT-tuen malli on
valmisteilla

o) Alnioallican EDT tiian mallin

Tilanne 12.11.2020
¢) Alueellisen EPT-tuen mallin valmisteluun on koottu toimijat

Tilanne 5.3.2021

- Monialainen EPT-suunnittelutyéryhma tydstanyt tydkalua
kunnan ept-rakenteiden kokoamisen tueksi. Malli esitelladn
huhtikuun tyépajassa

- Tydkalun pohjalta EPT-suunnittelutydryhma tydstaa syksyn

2021 aikana mallia hyuvinuaintialniiaan EDPT tiialla

Tavoite: Alueellisen EPT-tuen malli on valmis otettavaksi kadytt66n
Saatu valmiiksi EPT-taulukkotydkalu kuntien EPT-rakenteiden
pystyttédmisen tueksi, esitelty kunnille 15.4.2021. Alueellisen tuen
malli tyén alle syksyll&, tydryhmé valmiina. Mallissa huomioidaan
EPT-ty6kalun liséksi kunnille tehtyjen EPT-kypsyysanalyysien
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Tilanne 15.11.2021

b) Alueellisen EPT-tuen malli on valmisteilla ja

c) Alueellisen EPT-tuen mallin valmisteluun on koottu toimijat
Tavoite: Pirkanmaalla on malli alueelliseksi tueksi kuntien EPT-
toimielimille ja EPT-tydlle

Ennaltaehkaisy ja ennakointi 10 Kansalaistoiminan Maarit + Kia . L Tilanne 15.11.2021.
koordinaation ja yhteisétyon Webropol-l.()./_s.ely. lahetetty kunt.len |.Im.0|ttam|.lle hyte-.hankesalktm Webropol-kysely lahetetty kuntien ilmoittamille hyte-hankesalkun
vElhviaEmfinen yhdyshenkildille ja kunnan hyvinvointikoordinaattorille yhdessa yhdyshenkilgille ja kunnan hyvinvointikoordinaattorille yhdessa
vastattavaksi. 12.11.2020 vastaukset sote-johtajien kyselyn perusteella, VEEE
joten eivat yhta luotettavia.
Onko kunnassa nimetty kirjallisesti jarjestokoordinaatiosta vastaava | Tilanne 15.11.2021
henkil6? Onko kunnassa nimetty kirjallisesti jarjestokoordinaatiosta vastaava
a) Kylla, useita henkilditd 5/ 23 kuntaa henkil6?
b) Kylla, yksi henkild6 6/ 23 kuntaa a) Kylla, useita henkil6itd 7/ 22 kuntaa
c) Ei 11/23 kuntaa b) Kylla, yksi henkil® 5/ 22 kuntaa
Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa c) Ei 10/ 22 kuntaa
Tavoite: Sote-keskuksissa vahvistetaan kansalaistoiminnan Puuttuvia vastauksia 1/ 23 kuntaa
koordinaatiota, jolla varmistetaan kolmannen sektorin ja julkisten Tavoite: Sote-keskuksissa vahvistetaan kansalaistoiminnan
palvelujen nykyistad parempi yhteentoimivuus: a)- ja b)-vastaukset koordinaatiota, jolla varmistetaan kolmannen sektorin ja julkisten
yhteensa 11 kuntaa palvelujen nykyista parempi yhteentoimivuus.
Muutos verrrattuna 15 5 2021 tilanteeseen- a)-vastaukset + 2
Jos vastasit edelliseen kylla, koordinoiko kyseinen henkil6(t) Tilanne 15.11.2021
kunnan yhteisty6td seuraavien jérjestékokonaisuuksien kanssa Jos vastasit edelliseen kylla, koordinoiko kyseinen henkild(t)
(vastaajia 11/23 kuntaa)? kunnan yhteisty6ta seuraavien jarjestokokonaisuuksien kanssa
a) Asiakas-/potilasjarjestét (terveydenhuolto) 9/ 11 kuntaa (vastaajia 11/ 22 kuntaa)?
b) Asiakasjarjestot (sosiaalihuolto) 9/ 11 kuntaa a) Asiakas-/potilasjarjestot (terveydenhuolto) 7/ 11 kuntaa
c) Vammaisjarjestot 8/11 kuntaa b) Asiakasjarjestot (sosiaalihuolto) 7/ 11 kuntaa
d) Kulttuuri- ja taidealan jarjestét 11/ 11 kuntaa ¢) Vammaisjarjestét 10/ 11 kuntaa
e) Liikunta- ja urheilujarjestét 11/ 11 kuntaa d) Kulttuuri- ja taidealan jarjestdét 11/ 11 kuntaa
f) Seurakunta 9/11 kuntaa e) Liikunta- ja urheilujarjestot 11/ 11 kuntaa
g) Muut jarjestét ja yhdistykset 8/ 11 kuntaa f) Seurakunta 9/ 11 kuntaa
Tilanne 15.11.2021
Toimiiko kuntanne alueella jarjestdjen yllapitdm,ia
kohtaamispaikkoja, joihin asikkaita voidaan ohjata
a) Kylla: 19/ 21
b) Ei: 2/21
Puuttuvia vastauksia 2/23
Muutos verrrattuna 15.5.2021 tilanteeseen: a)- vastaukset + 3
Lkiintaa h) vactanilkcat . 2 kiintag
Tp 1. Kansalaistoiminnan koordinaatio Hankesalkut 2, 3, 5, Sote-keskuksissa vahvistetaan |[Olemassaoleva tieto: kuntien Ikm joiden Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: Sote-keskuksissa vahvistetaan kansalaistoiminnan Tilanne 15.11.2021
KOMAS 2 kansalaistoiminnan alueella d) Alueellinen suunnittelu 3. sektorin ja julkisten palveluiden - Jarjestdfoorumi kokoontunut keskustelemaan aiheesta. koordinaatiota, jolla varmistetaan kolmannen sektorin ja julkisten d) Alueellinen suunnittelu 3. sektorin ja julkisten palveluiden
koordinaatiota, jolla varmistetaan |a) Sovittu hyvinvointialueen yhteiset yhteentoimivuuden parantamiseksi kéynnistetty: sovittu marraskuulle [Kokousaineistot Arttelin Lahell4.fi-verkkosivustoilla palvelujen nykyistd parempi yhteentoimivuus. yhteentoimivuuden parantamiseksi kdynnistetty. Yhteiset
kolmannen sektorin ja julkisten  |toimintakdytannoét 3. sektorin ja julkisten 2020 ensimmainen suunnittelukokous jérjestotoimijoiden saatavilla Yhteiset suunnittelukokoukset jarjestdjen kanssa meneillaan suunnittelukokoukset jarjestdjen kanssa meneillaan
palvelujen nykyista parempi palveluiden yhteensovittamiseksi - Tays-yhteisty6alueen jarjestokoordinaattori PirSOTEnN Tavoite: Sote-keskuksissa vahvistetaan kansalaistoiminnan
yhteentoimivuus. b) Yhteisten kaytantdjen suunnittelu 3. ohjausryhmassa koordinaatiota, jolla varmistetaan kolmannen sektorin ja julkisten
sektorin ja julkisten palveluiden - Toimenpidetta edistetddn myos sosiaalihuollon toiminnallisen palvelujen nykyistd parempi yhteentoimivuus.
yhteensovittamiseksi kunnassa on muutoksen kokonaisuudessa, erityisesti tydpaketti 5. ja 13.
KOMAS 2 Kansalaistoiminnan Olemassaoleva tieto Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: Koordinaatiotehtavat maaritellddn monialaisena yhteistyéné ja |Tilanne 15.11.2021
koordinaatiotehtavat maaritellaan |a) Kansalaistoiminnan d) Kansalaistoiminnan koordinaatiotehtéavien maarittelya ei ole - HYTEsuunnittelija mukana alueellisessa ja valtakunnallisessa |siséllytetdan yhden sote-keskuksen viranhaltijan toimenkuvaan c¢) Kansalaistoiminnan koordinaatiotehtavien maéarittely on
monialaisena yhteistydna ja koordinaatiotehtavat on maaritetty ja kaynnistetty tydryhmassa Kansalaistoiminnan koordinaatiotehtavien sisallén maarittely tyon alle kdynnissa
siséllytetdan yhden sote- siséllytetty sote-keskuksen viranhaltijan - Alueellisen tyéryhmén suunnittelutyd kdynnistynyt 10.2 syksylla. Liittyy VATE-vaiheeseen Tavoite: Koordinaatiotehtdvat maaritellddn monialaisena
keskuksen viranhaltijan toimenkuvaan kokouksella, seuraava kokous 8.3, jossa jasennetaan yhteistyona ja siséllytetdan yhden sote-keskuksen viranhaltijan
toimenkuvaan b) Kansalaistoiminnan yhteisty6ssé tehtavét tydpaketti 10. ydintehtavat toimenkuvaan
Tp 2 Yhteisdkeskukset Hankesalkut 2 ja 3, Kehitetédan kaikille avoimia Olemassaoleva tieto Tilanne 12.11.2020 Tilanne 5.3.2021 Tavoite: Kehitetdan kaikille avoimia yhteis6keskuksia kansalaistoiminta- | Tilanne 15.11.2021
KOMAS 2 yhteistkeskuksia a) Hyvinvointialueen kaikkien kuntien €) Suunnittelua ei ole kaynnstetty kansalaistoiminta- ja - Paatetty pilotoida aihetta Tampereella Hervannan ja jarjestolahtoisesti, alueen erityispiirteet huomioiden e) Suunnittelua ei ole kdynnstetty kansalaistoiminta- ja
kansalaistoiminta- ja alueelle on kehitetty kaikille avoimia jarjestolahtoisten yhteisdkeskusten kehittdmiseksi hyvinvointialueelle |yhteis6keskuksessa Tybpaketti 5 kdynnistényt pilotin Tampereella Hervannan jarjestolahtoisten yhteisdkeskusten kehittamiseksi
jarjestélahtoisesti, alueen yhteistkeskuksia kansalaistoiminta- ja - Toimenpidettd edistetddn my6s sosiaalihuollon toiminnallisen  |yhteisOkeskuksessa hyvinvointialueelle. Tydpaketti 5 kdynnistanyt pilotin Tampereella
erityispiirteet huomioiden jarjestolahtoisesti muutoksen kokonaisuudessa, erityisesti tydpaketti 5. Hervannan yhteisékeskuksessa
b) Hyvinvointialueella 75 %:lle kuntia on Tavoite: Kehitetdan kaikille avoimia yhteisdkeskuksia
kehitetty kaikille avoimia yhteisokeskuksia kansalaistoiminta- ja jarjestolahtoisesti, alueen erityispiirteet
kansalaistoiminta- ja jarjestdlahtoisesti huomioiden
o) Lhvnannvnintialiiaalla EQ 04:-1la laantia on
Laatu ja vaikuttavuus 11. Peruspalveluiden tki-
toiminnan vahvistaminen KOMAS
Tp 1. Kehitetdan sote-peruspalveluiden tkio-toimintaa Komas 2 Luotu yliopistollinen sote-keskus Aloitettu sidosryhma- ja verkostoyhteisty6
yhteistydssa yliopsiton ja
ammatillisten oppilaitosten
kanssa. Luotu yhteinen
verkostomainen kehittdmisalusta.
Luotu peruspalveluihin
tutkimuksen ja kehittdémisen
Tp 2 Luodaan pysyvat kehittdjdosaajien tiimit jokaiseen sote-keskukseen Tydpaketti 15, tp.4 Jokaisessa sote-keskuksessa - Tiimien muodostaminen kéynnistetty HS 1 ensimméisesséa Tiimien muodostaminen kéynnistetty HS 1 ensimmdisessa tyOpajassa,  Tiimien muodostaminen kdynnistetty HS 1 ensimmaisesséa
pysyvat kehittdjdosaajien tiimit. tydpajassa, jossa kuvattu myds kehitdmisen prosessi jossa kuvattu my6s kehitamisen prosessi. Seurantakyselyssa 13/14 tydpajassa, jossa kuvattu myos kehitdmisen prosessi.
organisaatiossa on nimetty sote-kehittajatiimi, joisat 10:sa on sovittu Seurantakyselyssa 14/15 organisaatiossa on nimetty sote-
kehittdmisen prosessi ja 11 sovittu kehittdmisen vastuista ja valtuuksista. kehittajatiimi, joista 12 kertoo tiimin olevan monialainen. 14
kehittajatiimissa 5:ssé on sovittu kehittdmisen prosessi ja 8 sovittu
kehittdmisen vastuista ja valtuuksista. Yhteenvetona kehittjatiimit
saatu rakenteisiin yhta organisaatiota lukuunottamatta, mutta
toiminnan laajennuttua useammassa monialaiseksi, kehittdmisen
prosessi ja vastuut ja valtuudet on kuvattu aikaisempaa
vahemmissé oraanisaatioissa.
Tp 3 Laadun, vaikuttavuuden ja asiakas- ja potilasturvallisuuden parantaminen hankesalkku 2 Kansansairauksien seurantamalli Digitalisaatiokyselyssa kysymys sdhkoisen terveystarkastuksen Seurantamalli laadinnassa pikkutydéryhmalla
kaytdssa, OmaOlon sahkdinen kaytostd; vastaukset 11/20. pitkdaikaissairauksien osalta. Omaolon séhkoéinen
terv.tarkastus kaytéssa, THLn terveystarkastus tulossa kayttddn Omaolon myo6ta kaikille. THL
laatu- ja vaikuttavuusmittarit laatu ja vaikutavuusmittaritydryhman ty6 viivastynyt, mutta Pltk&aaikaissairauksien seurantamalli valmistui pilotoitavaksi
kaytossa arvioinnissa, laaditaan yhteisia mittareita pohditaan HS 1 tyopajssa 4/2021. Pltk&aikaissairauksien seurantamalli lahes valmis, lakehoidon ~ 8.11.2021 siséltéen Iaakehoidon seurantamallin. Omaolon
yhteinen asiakas-ja PCtilasturvallisuustyéryhman ty6 kaynnistynyt. seurantamallin kuvaaminen aloitettu. Omaolon kaytto lisdantynyt. kaytto lisdantynyt. THL:n kansallinen laatu ja
potilasturvallisuussuunnitelma THL:n kansallinen laatu ja vaikuttavuusmittarity® viivastynyt. HS 1 vaikuttavuusmittarityd viivastynyt. HS 1 tydpajssa kasattiin
tyopajssa kasattiin kaytdssa olevat ja tarpeelliset mittarit nelimaali k&ytdssa olevat ja tarpeelliset mittarit nelimaali viitekehyksella
viitekehyksella ja priorisoitiin kaikkien kayttoon yhteiset mittarit. ja priorisoitiin kaikkien kayttoon yhteiset mittarit.
Laatu ja vaikuttavuus 12. Sote-keskukset ja tiedolla
johtaminen KOMAS

Tp 1. Tiedolla johtamisen menetelmien nykyaikaistaminen

Tp 2. Kirjaamiskaytantdjen yhdenmukaistaminen

Tp 3. Asiakas- ja potilastietojarjestelmien konsolidaatiot ja sosiaalihuollon Kanta-
palveluiden kayttddnotto

Tp 4 Kustannuslaskenta ja tuotteistus

Tp 5. Kansallisesti sovitus mittarit

Tp 6. InterRAI-mittariston kayttdonotto

Komas 2

Komas 2

KomaS 3

KOMAS 2

Komas 2

KoMAS 2

Laadittu tiekartta
maakunnallsiesta tiedolla
johtamisesta, etenemisesta,

tavoiteltavista tuloksista ja
mantalmaminitnkeicta
yhtendiset kirjaamiskaytannot

maakunnassa

Luotu edellytykset
yhdenmukaiselle toiminnalle
Pirkanmaalla
perusterveydenhuollon
potilastietojarjestelmien rakenteita
ja kayttotapoja yhtendistamalla

Luotu tiekartta ja kehys
kustannuslaskennasta ja
tuotteistuksesta

Otettu kayttoon kansallsiesti ja
maakunnallisesti sovitut mittarit.
Sovittu tavoitteet ja

selirantamittarit
InterRAI-mittaristo laajennettu

uusille sote-toiminnan osa-
alueilla. Hy6dynnettavyytta
vahvistettl inhtamisessa

Pirkanmaan tiedolla johtamisen tiekartta valmistuu 11/2020, laadittu
kypsyysanalyysi.

KansaKoulu 3 alkanut.

AluePegasoksen ensimmainen kayttdnotto suoritettu.

Osallistuttu tietoallasratkaisun luomiseen, mika eesauttaa
kustannuslaskennan ja tuotteistuksen rakentamista.

AVOHilmo selvitys tehty.

Diagnoosien ICD 10 ja kdyntisyiden ICPC koodien kirjaamisessa
suunnittelilla kilpailu yta-alueiden kesken.

PTH avosairaanhoidon kayntisyiden kirjaamisen
parantamiseksi on julistettu kilpailu yhteistoiminta-alueiden
kesken. Vuoden lopussa palkitaan vuoden paras kayntisyiden
kirjaajaorganisaatio (I&akarit ja hoitajat yhteistulos) seka
vuoden paras nousija. Valiaikatietona havaittavaissa edelleen
merkittdvia eroja kirjaamisessa organisaatioiden valilla, mutta
kokonaistilanne parantunut.

Aluepegasos vastuuhenkilét kokoontuvat ja sopivat myos
yhteisista kirjaamiskaytanndista



Monialaisuus ja yhteentoimivuus | 13. Asiakkuuksien
segmentointi sote-
keskuksissa

Sari, Milja & Tuuli

Tp 7. Arkivaikuttavuustiedon kerddminen

Tp 8. Elintapaohjaustietojen seuranta- ja raportointijarjestelman selvittdminen

Tp 9. Raportointitytkalut

Tp 1. Segmentoinnin kayttddnotto Suuntiman avulla

Tp 2. Monipalveuasiakkuuksien tavoitteellinen palvleukoordinaatio ja PPT-asiakkaiden
tunnistamistavat

Tp 3. Sosiaalihuollon palvelutarpeen arvioinnin selkiyttdminen

Komas 3

Hankesalkku 9 ja Komas
2

HS 1

HS 1ja3

HS 1 ja 3, THL:n

Hyddynnetdan asiakkaan
sahkoisen asiointialustan
tuottamaa tietoa

Elintapaohajustieto 16ytyy
kootusti seuranta- ja
raportointijarjestelmista

Kysymys sote-johtajille

Suuntima kaytdssa sosiaalihuollo Prosessien maara, joissa kaytetdan
arviossa Suuntimaa tai vastaavaa
asiakassegmentointia

Luodaan eri prosessin vaiheissa,
sote-keskuksessa
monipalveluasiakkaan
tunnistamistavat ja yhteiset
toiminta mallit

Luodaan maakunnallinen Kéytossé olevien asiakasohjausmallien

Tilanne 12.11.2020

a) Potilastietojarjestelméassa on hakusovellus jolla elintapaohjaustietoa
saadaan kunnan hyvinvointikertomukseen 0/23 kuntaa

b) Hakusovelluksen implementointi potilastietojarjestelmaan on kesken
2/23 kuntaa

¢) Hakusovelluksen kehittdminen on meneillddn 0/23 kuntaa

d) Hakusovellusta ei voida kehittaa 0/23 kuntaa

e) Hakusovelluksen kehittdminen on selvitettdvanad 0/23 kuntaa

f) Hakusovellusta ei ole 13/23 kuntaa

Puuttuvia vastauksia 8/ 23 kuntaa

Suuntima kaytdssa 10/2020 8/15:ssa organisaatoissa

monipalveluasiakkaan tunnistamisen mallin paivitys
monisairaanhoitoketjua paivittdessa (KH suositus pohjana)

Palvelutarpeen arvioinnin nykytilaa kartoitettu Kick off paivan

Suuntiman kayttéonotto suunnittelilla kolmessa uudessa
organisaatiossa. Sosiaalipalveluiden kysymykset pilottiin 3/2021.

Monisairaan potilaan kdypa hoito suositus julkaistaan 16.3.2021.
MOnisairaan ja monipalveluasiakkaan hoito-palveluketjun
paivitystyo aloitettu 24.2.2021, tavoite valmistua viimeistaan

8/2021.

Monialaista palvelutarpeenarviota on tydstetty yhdessa THL:n

Suuntima kaytéssa 10/14 organisaatiossa. Sosiaalipalveluiden
kysymykset paraikaa pilotoinnissa.

Monisairaan potilaan kdypa hoito suositus julkaistaan 16.3.2021.
MOnisairaan ja monipalveluasiakkaan hoito-palveluketjun paivitysty®
aloitettu 24.2.2021, tavoite valmistua viimeistaan 8/2021.

Palvelutarpeenarviosta otettu malliksi THL:n porrasteinen malli.

Suuntima kaytdssa 10/15 organisaatiossa.
Sosiaalipalveluiden suuntima pilotoinnissa neljalla alueella.
Monisairaan ja monipalveluasiakkaan hoitoketju paivitetty ja
lopullinen versio lausuntojen jalkeen julkaistu 10/2021
Terveysportissa. PPT asiakkaiden tunnistamistapoja on kehittéanyt
10/15 kuntaal/yta-aluetta esim. sote-tyOpari- malli, monialainen tiimi,
monialainen PTA, segmentoiti tydkalut. Tavoitteellista
SOsIaalnuolion ynieinen F 1 A Kaytossa s/ 15 kunnassar Y 1a-
aluella. THL:n PTA lomake on kaytossa 5/15 kunnassa/Yta-

sosiaalihuollon pilotti, monialainen palvelutarpeen
SosKanta arvioinnin malli, jossa asiakas
saa oikea-aikaisesti avun.

kuvaus ja maara tydpajassa. kanssa ja luotu yhteista perustaa pirkanmaalaiselle mallille.
Kartoitettu kuntien |ahtotilannetta palvelutarpeenarvion

kaytantojen suhteen, tunnistettu keskeisia haasteita ja

Selvitetaan palvelutarpeenarvion lomakkeen yhtenaistamista
Pirkanmaalla. Tyéryhma perustettu paljon palveluita tarvitsevien
asiakkaiden palvelutarpeen teemalta.

alueelta. PTA on kehittetty: RAI, THL.n 3 portainen
palvelutarpeen arvio, toiminnallisemmaksi, jotta PTA voisi jo

Monialaisuus ja yhteentoimivuus | 14. Sote-keskusten sahkdiset
konsultaatiot

15. Sote-keskusten
johtamisen uudistaminen

Kustannusten nousun hillinta

Birgitta

Tp 4. Yhteinen asiakassuunnitelma

Tp 1. Maakunnallinen konsultaatiorakenne

Tp 2. Fysiatrian (ja ortopedin) konsultaatiomalli

Tp 3. Psykiatrian konsultaatiomalli

Tp 3. Sosiaalipalveluiden konsultaatiojarjestelma

Tp 1. Johtamismallit

Tp 2. Henkildstojohtamisen vahvistaminen

Tp 3. Henkildstoresurssien johtaminen

Tp 4. Henkildstojohtamisen ja tydhyvinvoinnin tukeminen

Tp 5. Henkildston ja lahiesimiesten muutosvalmennus ja tuki

HS 1ja 3, THL:n
sosiaalihuollon pilotti,
SosKanta

PirSote

Hankesalkku 1

Hankesalkku 2 ViVa
yhteisty6?

Hankesalkku 2,
Sosiaalihuollon
kehittdmisohjelma. Kanta

KOMAS 2

KOMAS 2

KOMAS 2

KOMAS 2

KOMAS 2

Sote yhteisten Aikuisten asiakassuunnitelman kaytto,
asiakassuunnitelmien kayttéén muiden yhteisten asiakassuunnitelmien
otto kunnissa maara

Webropol -kysely aiheesta. Kts. Kohta 2.

Luoda maakunnallinen
konsultaationmalli kuntiin

Luoda maakunnallinen
konsultaationmalli kuntiin

Luoda maakunnallinen
konsultaationmalli kuntiin

Luotu yhteiset foorumit yliopiston
kanssa kaytavalle jatkuvalle

vuoropuhelulle
Laadittu kokoonaiskuva sote-

henkilostosta, asiakkuksista,

suoritteista. tvdhvvinvoinnista
Luotu uudenlainen

suunnitteluprosessi, joka optimoi

henkildstosuunnittelua
Otetaan kkayttdon soteke-

koulutus, joka mahdollistaa
tydyhteisdkohtaista kehittdmista,

toimintakulttuurin muutosta ja
calirannan mittarietnn lhinmicta
Toteutetaan henkildston ja

lahiesimiesten muutosvalmennus

Kaynnistetty THL:n sosiaalihuollon pilotti aikuisten
asiakassuunnitelman kayttéon ottamiseksi koko Pirkanmaalla Effica ja
Proconsona kunnissa.

Sahkoisten konsultaatiorakenteiden kayttéa kartoitetaan

alkukartoituskyselylla, jonka tulokset ovat saatavilla marrakuussa 2020.

Tarkoituksena on laaia kokonaiskuva siita, miten sahkoisia
konsulttiorakenteita ja millaisella aikataululla olisi vaikuttavaa kehittaa
maakunnassa.

Sahkoisten konsultaatiorakenteiden kayttoa kartoitetaan

alkukartoituskyselylla, jonka tulokset ovat saatavilla marrakuussa 2020.

Sahkoisten konsultaatiorakenteiden kayttoa kartoitetaan

alkukartoituskyselylla, jonka tulokset ovat saatavilla marrakuussa 2020.

Sahkoisten konsultaatiorakenteiden kayttoa kartoitetaan

alkukartoituskyselylla, jonka tulokset ovat saatavilla marrakuussa 2020.

Luotu kokonaiskuva johtamisen uudistamiseen liittyvasta

koulutustarjonnasta.

Selvitetty tarvelahtoista tydvuorosuunnittelua

Luotu kokonaiskuva johtamisen uudistamiseen liittyvasta
koulutustarjonnasta.

Luotu kokonaiskuva johtamisen uudistamiseen liittyvasta
koulutustarjonnasta.

kehittamisen seuraavia askelia.

THL pilotti 1 etenee.

Kts. tydlaatikko 2 tp10.

THL pilotti 1 etenee.

Kts. tydlaatikko 2, tp.10.

vastata palveluihin, Avoimia vastaanottoaikoja lisatty, matalan
kynnyksen palvelupisteita luotu, Oma PTA tiimi

Etenee THL:n pilotissa 1. Koulutettu n. 500 tyéntekijaa
monialaiseen kirjaamiseen. Yhteista asiakassuunnitelmaa on
edistetty 9/15 kunnassal/yt-alueella. Thil:n asiakassuunnitelma on
kéytdssa 5/15 kunnassa.

Katso tyo6laatikko 2. tp.10. Luotu juridiset ohjeet ei-
lahetteelliselle konsultaatiomallille (ns. matalakynnys).
Ehdotusta erityisosaajien, kuten psykiatrin maakunnallisesta
etdkonsultaatiomallista vrt. rtg meeting.

Fysiatrian konsultaatiomalli rakennettu ja kuvattu koskien ft-
suoravastaanoton fysioterapeuttien fysitariakonsultaatiota.

Psykiatrian konsultaatiomalli rakenteilla



