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1 Hankkeen tausta

Tama hankesuunnitelma on taydennys Lansi-Uudenmaan kuntien vuonna 2020
kaynnistyneeseen tulevaisuuden sote-keskus -hankkeeseen. Tahan hankesuunnitelmaan
voidaan tehda muutoksia ja hakea hankesuunnitelman muutosten hyvaksyntaa sosiaali- ja
terveysministeridsta jos alueen tilanne/tarpeet muuttuvat hankekaudella seka sen jalkeen kun
tulevan RRF-rahoitushaun/valtionavustuksen yksityiskohdat selkiytyvat. Kaikki alueen kunnat
seka peruspalvelukuntayhtyma Karviainen ovat mukana tassa hankkeessa.

Hankkeelle vuonna 2020 asetetut yleiset tavoitteet ovat edelleen voimassa,

- Kehitetdén yhdessa (sote-keskus-hanke)

o Sote-palvelut ovat asukkaille ja asiakkaille nykyistd saavutettavammat ja
yhtendisemmat.

o Painopiste ennaltaehkaisevissa, digitaalisissa ja kaikille yhteisissa palveluissa
vahvistuu.

o Paljon palveluja tarvitsevien asukkaiden haasteisiin vastataan vaikuttavammin.

o Vaikuttavuuteen perustuva palveluiden kohdentaminen ja tuottavuuden kasvu
hillitsevét kustannusten kasvua.

Hankkeessa tapahtuva palvelujen ja toimintamallien kehittdminen integroituu tiiviisti osaksi
hyvinvointialueen muuta valmistelua ja siten varmistetaan toimenpiteiden hyodyllisyys
hyvinvointialueen nakdkulmasta seka varmistetaan hankekauden jalkeinen jatkuvuus
hankkeen aikana kehitettyjen toimintamallien implementoinnissa.

Lansi-Uudenmaan painopisteiden huomioiminen

Tassa hankesuunnitelmassa on huomioitu Sosiaali- ja terveysministeritn ja tulevan
hyvinvointialueen neuvotteluissa todetut Lansi-Uusimaata koskevat painopisteet;

¢ toimenpiteet sosiaali- ja terveydenhuollossa, joilla vastataan segregaation,
polarisaation ja vaestdmuutosten (muutto alueelle, ikdantyneiden seka lasten ja
nuorten maaran muutokset) tuomiin haasteisiin

e sote-integraation toteutumisen varmistaminen

Painopisteiden mukaista kehitysta tapahtuu laajasti. Esimerkiksi palvelukuvausten, palveluun
paasyn kriteereiden seka asiakaspolkujen yhdenmukaistaminen ja vakiointi edistavéat
asukkaiden alueellista yhdenvertaisuutta. Otamme kayttdon asiakkaan palvelutarpeen ja
hoidontarpeen arviointia tukevia ratkaisuja, jotka varmistavat asiakkaalle tarpeenmukaisen
hoidon/palvelun.

Segregaation vahentamiseen ja estdmiseen seka sote-integraation varmistamiseen liittyen
kehitamme monialaista tydskentelyd ja sen johtamista perustason sisélld, esh-yhdyspinnalla,
hyte-yhdyspinnoilla (kunnat, jarjesttt) seka tyollisyyspalvelujen ja muiden viranomaisten (esim
Kela) kanssa. Osana monialaisen tydskentelyn kehittdmista viemme eteenpain paljon
palvelua tarvitsevien asiakkaiden palvelukonseptia seka kehitdmme ja yhtendistamme perhe-
ja lahisuhdevakivallan ehkaisyyn liittyvat toimintamallit, jotka osaltaan estavat/vahentavat
segregaatiota.

Véaestdmuutoksien huomioimiseen ja segregaation estamiseen liittyen kehittdmisen
painopisteitd ovat laadukkaiden ja tarpeenmukaisten palveluiden varmistaminen asiakkaan
aidinkielesté/kulttuuritaustasta riippumatta seké vaeston mielenterveyden ongelmien
nopeampi ratkaisu perustason palveluissa. Kielikysymyksissa padpaino on ruotsinkielisen
vaeston kielellisten oikeuksien turvaamisessa siten, etta palvelukokonaisuudet ja -ketjut on
saatavilla omalla aidinkielella. TAma edellyttdd myods merkittavid kehittdmistoimia
erikoissairaanhoidossa. Lisaksi alueellamme on kasvava vieraskielisten asukkaiden méaara,
joka vaatii uudenlaisia toimenpiteité polarisaation ja segregaation kasvamisen estamiseksi.
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Vaeston mielenterveysongelmien nopeammaksi ratkaisemiseksi otamme laajasti kayttdon
nayttoon perustuvia psykososiaalisia menetelmia ja vakioimme hoidon tarpeen arviointia,
hoitoon ohjausta seka erilaisia konsultaatiomalleja perustason sisalla seka
erikoissairaanhoitoon.

Panostamme ikdantyneiden palvelujen uudistamiseen ja kehittdmiseen seka tyontekijdiden
veto- ja pitovoiman parantamiseen, jotta pystymme jarjestamaan laadukkaat ja
tarpeenmukaiset palvelut ikdantyvalle vaestolle alueella. Lasten ja nuorten maaréan ennakoidut
muutokset otamme huomioon mm. perhekeskusalueiden suunnittelussa ja panostamme
perhekeskuskehittamisessé palvelukokonaisuuksien yhdenmukaistamiseen seké
palveluketjujen uudistamiseen ja sujuvoittamiseen asiakkaan ndkotkulmasta. Lansi-
Uudenmaan painopisteisiin liittyvaa kehittamista tehdaan laajasti myos taman hankkeen
ulkopuolella.

Tulokset lokakuu 2020 — syyskuu 2021

Tulevaisuuden sote-keskus -hanke ja rakenneuudistushanke ovat vuosina 2020-2021
muodostaneet yhdessa Lansi-Uudenmaan sote -hankkeen. Hankkeiden etenemisesta on
raportoitu hankesalkkuun ohjeistuksen mukaisesti. Alla on lyhyt yhteenveto hankkeen
etenemisesta ja tuloksista vuosina 2021-2022 silta osin kun tavoitteita oli alkuperaiseen
tulevaisuuden sote-keskus -hankesuunnitelmaan kirjattu.

Lape/perhekeskuskehittaminen

Kuluvan hankekauden aikana Lansi-Uudenmaan kunnat ovat vastanneet nykytilan selvitykseen
ja muodostaneet perhekeskuskehittamisen ohjausryhman, joka on maarittellyt L-U
perhekeskustoimintamallin paaperiaatteet mukaillen THL:n linjauksia (palvelukokonaisuus,
toiminnan tavoitteet ja verkostojohtamisen tasot, tunnistettu tarpeet arvioinnin ja seurannan
kehittamisessa). Lansi-Uudenmaan vaestdpohjan ruotsinkielisyys on huomioitu kaynnistamalla
tyoryhma, joka tarkastelee palveluja ja palvelupolkuja ruotsinkielisten asukkaiden
nakokulmasta. Yhtendisen toimintakulttuurin kehittdminen on aloitettu kaynnistamalla mittava
koulutus-/valmennuskokonaisuus; systeeminen tydote L-U perhekeskuksessa. Asukkaita on
osallistettu yhteiseen kehittdmistydn asukaskyselylla (N 438) seka hyodyntamalla
kokemusasiantuntijoita. Perhekeskuksen tehtavien kehittdmiseksi ja yhdenmukaistamiseksi
kunnista ja yhteisty6ta tekevista jarjestoistd on aloitettu kerddmaan kayttssa olevia hyvia
kaytanteitd, joita tydstetdan seminaarisarjassa (5) tdman ja ensi vuoden aikana. L-U
perhekeskustoimintaan liittyvén kohtaamispaikkatoiminnan arvot ja toimintaperiaatteet seké
koordinointimalli on maéritelty ja pilotit ovat alkamassa muutamalla alueella. Perhekeskuksen
sahkoisia palveluja on kehitetty osana valtakunnallista sdhkoistéd perhekeskusta seka chat-
vastaanotto -kokeilua.

Tyoikaiset

Alue toteuttaa sosiaalihuollon kehittdmisohjelman pilotteja 1 (TASSU) ja 2 (OTSO).
Ikaantyneet

Tehostettu palveluasuminen

e arvokas eldman loppuvaihe -konsepti on valmistunut ja sen implementointi on
k&ynnistymassa kunnissa.

e palveluun péaasyn perusteet/kriteerit on yhdenmukaistettu (kasittelyt kuntien
toimielimissa tulossa)

¢ hoivakotien valvontakaytannot on yhdenmukaistettu ja valvontakayntiraportit julkaistaan
hoivakotiportaalissa.

e asiakas- ja omaistyytyvaisyyden mittaaminen on yhdenmukaistettu ja tulokset
julkaistaan hoivakotiportaalissa

Finger-toimintamallin pilotointi on k&ynnissé& muistisairauksien ennaltaehkaisyyn.


https://hoivakodit.lu-palvelut.fi/fi-FI/
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Kotihoito

e kaynnissa projekti kotihoidon asiakkaan &killisien tilanteiden (sosiaaliset ja
terveydelliset) ennaltaehk&isyyn, tunnistamiseen ja hoitamiseen

Kotona asumista tukevat teknologiat ja etdpalvelut — kaynnissa selvitysprojekti yhteistydssa
rakenneuudistushankkeen kanssa.

Psykososiaaliset menetelmat ja Terapiat etulinjaan -hankkeen toteutus alueella

IPC- ja CoolKids -koulutukset on toteutettu/toteutetaan alueella suunnitelman mukaan.
Terveyasemien yleisvastaanotoilla (2-3 paikkaa) on kaynnistymassa Terapiat etulinjaan -
hankkeen pilotoinnit.

Muu mtp-kehittdminen

Nuorten mielenterveyden palvelupolusta on tehty kuvaus, joka hyodyttaa jo nyt kuntakohtaisen
palvelutarjonnan selkeyttamisessa nuoren kannalta.

Yhteiset palvelut ja lapileikkaavat teemat

Ensilinjan palvelukonsepti on saatu valmiiksi nimellda matalan kynnyksen palvelukonsepti.
Konseptista on tehty tiivistelm&animaatiot sekéa henkildston/sote-ammattilaisille ettd asukkaille.
Molemmat animaatiot on tehty myds ruotsiksi. Asukkaiden animaatiosta on lisdksi englanniksi
tekstitetty versio. Konseptin mukaisten toimintamallien kehittdminen ja implementointi etenee
vaiheittain. Alueella on kaynnistyméassa matalan kynnyksen palveluiden nykytilan kartoitus.

Paljon palvelua tarvitsevien asiakkaiden palvelukonseptin maarittelysta on projekti kdynnissa ja
kyseisen projektin tuotoksia on tarkoitus pilotoida kaytannossa sitd mukaa, kun ne valmistuvat.
Prosessi on poikkileikkaava kattaen kaikki ikéryhmét. Konseptin rakentamisessa on keskitytty
paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden tunnistamiseen, asiakkaan palvelupolun nykytilanteen
kuvaukseen seka tavoitetilan rakentamiseen. Konseptin rakentaminen jatkuu, eika ole viela
toimeenpanovaiheessa.

Asiakaspolkujen kuvaamista tehdaan useissa projekteissa. Tyokyky-hankkeen kanssa on
aloitettu yhteistyd, mutta yhteiset mallinnukset eivat ole viela kovin pitkalla ja yhteisty6ta on
tarkoitus syventaa hankesuunnitelman taydentadmisen myo6téa.

Ruotsinkielisten asukkaiden palveluketjuien kehittaminen on lapileikkaava teema kaikissa
projekteissa. Konkreettisinta tekemistd on kaynnissa/tulossa perhekeskuskehittdmisessa ja
Terapiat etulinjaan -hankkeen ruotsinkielisten tuotosten pilotoinnissa.

Erikoissairaanhoidon yhdyspinnan kehittdmisessa on kdynnissa paljon toimenpiteitd ja mm.
reaaliaikaisten etakonsultaation kayttod on pilotoitu/otettu kayttoon alueella.

Hyte-rakenteisiin  liittyvd valmistelu on kaynnissd rakenneuudistushankkeen puolella.
Asiakassuunnitelmia kehitetaén sosiaalihuollon kehittamisohjelman TASSU-piloteissa, paljon
palvelua tarvitsevien asiakkaiden palvelukonseptin kehittamisessa seka
perhekeskuskehittamiseen liittyvissa projekteissa Jéarjestdjen palvelutarjonnan yhdistamista
asiakkaan palvelupolkuun kehitetdan eri projekteissa.

Avosairaanhoidossa on kaynnissa/kdynnistymassa ns. tiimimallin pilotointeja, joilla pyritaan
mm. parantamaan palvelujen saatavuutta ja monialaista tyoskentelya.


https://youtu.be/7iHyFhv9UFk
https://youtu.be/jfv90kHnoo4
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Asiakastarpeisiin  paremmin  vastaaminen on tavoitteena kaikissa  projekteissa.
Asiakaskokemuksen mittaamisen kehittAmisesta on kaynnissa projekti
rakenneuudistushankkeen puolella.

Digitaalisuus

Yhteistydssa rakenneuudistushankkeen kanssa on kaynnissa chat-vastaanottojen,
reaaliaikaisen etakonsultaation ja digitaalisiin  hoitopolkuihin liittyvid palvelualustojen
pilotointeja. Hoivakotiportaali on valmistunut ja otettu k&yttoon.

Hankkeen tavoitteet

2.1 Hydotytavoitteet

Alla on kuvattu hyotytavoitteet, jotka ohjaavat hanketytskentelya.

2.1.1 Saatavuus, oikea-aikaisuus, jatkuvuus

Tavoitteena on parantaa palvelujen saatavuutta, oikea-aikaisuutta ja jatkuvuutta.

Vastaamme nykyista paremmin asiakastarpeisiin ja kehitdamme asiakaskokemusta. Luomme
ja implementoimme matalan kynnyksen palvelukonseptin, tarkennamme segmentointia,
hytédynnamme digitalisaatiota, kehitamme ja yhdenmukaistamme laajasti toimintamalleja ja
prosesseja. Puramme jonoja ja kasautunutta kysyntaa osana kehittamistoimia erityisesti
avosairaanhoidossa, suun terveydenhuollossa sekd perhekeskuksen matalan kynnyksen
palveluissa. Kehitamme ja yhdenmukaistamme toimintamalleja kaikkien ikaryhmien
palveluisssa yhdenvertaisuuden parantamiseksi.

Vahvistamme paihde- ja mielenterveyspalveluiden saatavuutta perustasolla sekéa
yhteisty6ta erityistason kanssa.

Oikea-aikaisuuden ja jatkuvuuden parantamiseksi kehitimme laajasti ammattilaisten valista
yhteisty6ta ja tyonjakoa. Kehitdamme ja lisddmme matalan kynnyksen palveluita ja
parannamme asiakas- ja palveluohjausta. Otamme kayttoon saatavuutta ja oikea-
aikaisuutta parantavia digitaalisia ratkaisuja. Jatkuvuuden parantamiseksi kehitimme
monialaisen tydskentelyn toimintamalleja ja osana sitd luomme ja otamme kayttéon paljon
palvelua tarvitsevien asiakkaiden palvelukonsepteja.

Konkreettiset tavoitteet:

Matalan kynnyksen palvelujen maara lisdéntyy

Kiireelliset asiat hoidetaan samana paivana

Asiakkaan asian kasittely aloitetaan samana paivana, kun yhteydenotto tulee
Vastaanottopalvelujen / palveluohjauksen / ensiarvion/palvelutarpeen arvioinnin
saatavuus on hyva ja asiakas saa palvelun (mm. ladkérit, hoitajat, sosiaality®)
sujuvasti itselleen riittdvassa aikataulussa

e Asiakas saa séhkodisten palvelujen avulla itsehoitotietoa ja -keinoja

e Pystymme tuottamaan L&nsi-Uusimaan ammattilaisten palveluja sekd lahi- ettd
etapalveluina
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Ennaltaehkaisy ja ennakointi

Parannamme ennaltaehkaisyn ja ennakoinnin toimintamalleja ja lisaédmme kuntien ja
jarjestéjen hyte-palvelujen integraatiota osaksi asiakkaan palvelupolkuja. Lisddmme
vaikuttaviksi todettujen ennaltaehkaisevien toimintamallien kayttoa alueella (esim. Finger).

Asiakas saa nopeasti apua matalan kynnyksen palveluissa ja ohjautuu sieltad tarpeen
mukaisesti muihin palveluihin. Nopealla avun saannilla voidaan ehkaistd ongelmien
vaikeutumista ja pitkittymista sekéa raskaiden palvelujen tarvetta. Lisdksi tulevaisuuden sote-
keskus on vahvasti mukana edistamassa vaestdn hyvinvointia ja terveyttd yhdessa muiden
toimijoiden (kunnat, jarjesttt) kanssa. Mahdollisuudet hytdyntdd ennakoivasti asiakas- ja
potilasdataa asiakkaan yksilollisen hoidon jarjestamiseksi etenevéat hankkeen aikana.
Olemme tassa kehityksessa mukana.

Konkreettiset tavoitteet:

e Perustason palveluissa on kaytdssa matalan kynnyksen vaikuttaviksi todetut
menetelméat mielenterveysongelmien varhaiseen tunnistamiseen ja hoitoon kaikille
ikaryhmille. Lahetteet erikoissairaanhoitoon vahenevat.

¢ Hyvinvointialueen ja kuntien yhteistydsta hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi on
sovittu, ja yhteistyd on pantu toimeen alueellisia hyvinvointisuunnitelmia
hyodyntamalla.

¢ Yha useammalla asiakkaalla/perheellda on yksil6llinen, tarpeisiin vastaava kokoava
asiakassuunnitelma, erityisesti paljon palveluja tarvitsevalla asiakkaalla.

e Toteutamme alle 25-vuotiaiden maksuttoman ehkaisyn kokeilun useammassa LU-
alueen kunnassa (Hanko, Lohja, Karviainen, Kirkkonummi).

Laatu ja vaikuttavuus

Tavoittelemme sote-palveluissa hyvinvoinnin ja terveyden lisdamista vaestt-, asiakasryhma-
ja yksilotasolla. Hyva laatu koostuu hyvastd asiakaskokemuksesta, tydelaman
laadusta/hyvasta tyontekijakokemuksesta, kestavalla pohjalla olevasta
kustannuskehityksesta, tuotetun palvelun sisallon laadukkuudesta ja
tarkoituksenmukaisuudesta suhteessa asiakkaan tarpeisiin sekd koordinaatiosta palvelujen
valilla. Yhteisten toimintamallien avulla varmistamme yhdenvertaisuuden toteutumisen.

Konkreettiset tavoitteet

e Laadun ja vaikuttavuuden mittarit on maaritelty keskeisimmille asiakasryhmille
(kattaen vahintaan 50 % sote-keskuksen asiakkaista)

e Osallistumme aktiivisesti laaturekisteritybhdon yhdessa alueellisten ja kansallisten
toimijoiden kanssa

o Mittaamme asiakaskokemusta systemaattisesti ja parannamme sita jatkuvilla
toimenpiteilla

¢ Kehitamme tydntekijakokemuksen mittaamista

Monialaisuus ja yhteentoimivuus

Tavoitteemme on, ettd Lansi-Uudenmaan sote-palvelut nayttaytyvat asiakkaalle
saumattomana kokonaisuutena, keskeisten asiakasryhmien palvelupolut on kuvattu ja
toimeenpantu kaytantdon ja yhteisty6ta yli perinteisten siilorajojen on madallettu.

Vahvistamme alueellista monialaista ja monitoimijaista yhteisty6ta ja sen johtamista
mukaan lukien erityistason palveluiden tuominen uudenlaisilla toimintamalleilla perustasolle
ja eri hallinnonalojen yhteistyd kaikissa ikalinjoissa. Lisddmme erityistason konsultaatioita
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perustasolla. Yhdenmukaistamme perhekeskustoimintamallia, kehitdamme
perhekeskustoiminnan palvelukokonaisuuksia ja -ketjuja seka edistdmme systeemisté
tyokulttuuria. Kehittmme monialaisen tydskentelyn johtamisen toimintamalleja.

Konkreettiset tavoitteet

e Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden toimintamalli osana monialaista
tyoskentelyd on toimeenpantu kaikissa kunnissa. Toimimme yhteisten
toimintatapojen mukaisesti asiakkaan tunnistamisessa ja palvelutarpeen
monialaisessa arvioinnissa, asiakassuunnitelman tekemisessa, vastuutyontekijan /
omatyontekijan roolissa, palvelujen yhteensovittamisessa ja verkostotyossa.

e Vahintddn viiden (5) keskeisen asiakasryhmén palvelupolku on kuvattu ja
toimeenpantu yhdessa kumppanien (esim. sivistystoimi, HUS, TE-toimisto, Kela)
kanssa. Esim. tyokykyohjelmassa mukana olevan asiakkaan polku, nuorten
mielenterveyspolku.

e Monialaiselle yhteistytlle on konseptoitu johtamismalli

e Monialaiselle yhteistytlle on méaritelty laadun ja vaikuttavuuden mittarit

2.1.5 Kustannusten nousun hillinta

Kustannusten nousun hillintdan péaastaan edellda kuvattujen hyotytavoitteiden
toteutuessa.

Pitkan tahtdimen tavoitetila on hillitd vaestéon suhteutettujen ik&vakioitujen sosiaali- ja
terveydenhuollon kokonaiskustannusten kasvua niin, etta sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminta on kestavalla pohjalla. Tama tavoite ohjaa kaikkea tuote- ja palvelukehitysta ja
hankkeen toimenpiteita.

Konkreettinen tavoite:
o |ka- ja tarvevakioidut sote-kustannukset per vaestt laskevat

2.2 Prosessitavoitteet

Hankekokonaisuutta seurataan alueella kuukausittain. Projektit suunnitellaan ja
toteutetaan siten, ettd eteneminen ja tulokset on todennettavissa.

Hankehallinnoija raportoi hankkeen etenemisestd sovitun aikataulun mukaisesti
valtionhallinnon Hankesalkku-palveluun. THL:n aluekoordinaattoriin pidetdén lisaksi
jatkuvasti epamuodollista yhteytta.

Mikali ilmenee viiveitd edistymisessa, aikataulumuutoksia tai tarpeita kansallisille
linjauksille, naista raportoidaan THL:n aluekoordinaattorille valittémasti ja proaktiivisesti.

2.3 Rajaukset jariippuvuudet

Tulevaisuuden sote-keskus -hanke kytkeytyy muihin alueella kaynnissa oleviin
valtionavustushankkeisiin, jotka liittyvat tulevaisuuden sote-keskuksen kehittamiseen.
N&ita hankkeita ovat; Tyokykyohjelma (Espoon Tyokyky-hanke) + tyéllisyyden
kuntakokeilut, asunnottomuuden puolittamisen hanke (asumistaloussosiaalitythanke
Espoossa) sekéa psykosiaalisten menetelmien kehittdmisen alueellinen koordinointi.
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Tavoitteena on yhdistdd alueen merkittdvien valtionapuhankkeiden ohjausryhmat
yhdeksi ryhmaksi.

Lisaksi tyokyky-ohjelman, asunnottomuuden puolittamisen hankkeen ja tulevaisuuden
sote-keskus -ohjelman yhteensovittamista tehdaan alueella esimerkiksi koko alueen
nykytilan selvittamisessa, sote-keskuskonseptoinnissa seka tyoikaisten
palvelukokonaisuuden konseptoinnissa ja myohemmin valittavissa sisallollisissa
kehityskohteissa (esim. moniammatilliset tiimimallit seka asiakas- ja palveluohjaus).

Projekteissa edistimme sosiaali- ja terveydenhuollon integraatiota usealla tasolla, 1)
asiakkaan palvelujen integrointi 2) asiakaskohtaisen tiedon hy6dyntaminen, 3)
ammattilaisten, organisaation ja tiimien yhteisty0, 4) yhteiset toimintamallit ja prosessit.
Tyontekijoiden osallistuminen kehittamiseen ja valmennus edistavét integraatiota.

3 Toteutus
Konsepti

Hankkeen tarkein tavoite on luoda konsepti tulevaisuuden sote-keskukselle, joka tuottaa
palvelut uudella tavalla - ei siis vain tehostaa vanhaa. Tulevaisuuden sote-keskuksen
myo6ta asiakkaan kokema arvo kasvaa ja sote-organisaation tuottavuus paranee.
Hankkeen aikana on tarkoitus pilotoida ja/tai implementoida mahdollisimman laajasti eri
kunnissa sote-keskuskonseptin mukaisia palvelu- ja toimintamalleja.

Tulevaisuuden  sote-keskus on tavoitetila, joka Kkattaa hyvinvointialueen
jarjestamisvastuuseen kuuluvat sosiaali- ja terveyspalvelut ja palvelupolut
erikoissairaanhoitoon seka liittyméapinnat kuntien ja jarjestdjen hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen palveluihin sekd muihin asiakkaan tarpeen mukaisiin palveluihin, joita
kunnat, Kela tai muut viranomaiset jarjestavat.

Tulevaisuuden
sote-keskus

Kaikille yhteiset/yleiset palvelut

Lapset,

Z Tyoikaisten Tdkkdiden
nuoret ja alvelut alvelut
perheet P P
ey 4 T
f T ¢
A4 A4
Muut palvelut
Erikois- Kuntien ja (esimerkiksi
sairaanhoito jarjestojen toimeentuloon ja
(HUS) hyte-palvelut tyollisyyteen

liittyvat)

Kuva 1. Tulevaisuuden sote-keskuksen jasennys

Tulevaisuuden sote-keskus ei ole yksi fyysinen toimipiste vaan kokoelma
yhteensovitettuja digitaalisia, fyysisia ja liikkuvia palveluja, jotka voivat olla suunnattu

kaikille (yhteiset/yleiset palvelut)
lapsille, nuorille ja perheille
tyoikaisille

ikdantyvalle vaestolle
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Edella mainittuihin palveluihin sisaltyy ns. matalan kynnyksen palveluita, joihin asiakas
voi hakeutua itse/kayttaa niitd ilman ammattilaisen “portinvartijuutta”.

Matalan kynnyksen palvelut ovat kdytettavissa asiakkaan aloitteesta, hanen
valitsemassaan asiointikanavassa. Matalan kynnyksen palveluissa asiakkaan asia joko
ratkaistaan tai han paasee niiden kautta oikeaan palveluun. Matalan kynnyksen
palveluissa on runsaasti erilaisia asiointi- ja yhteydenottokanavia (digikanavat,
puhelinpalvelu, palvelupisteet jne.).

Digipalvelut 24/7 H Vuorovaikutteiset H Monipuoliset
: etapalvelut palvelupisteet

ﬁm\ﬁgﬂﬁ@

+ Digitaalisesti tehtava itse- ja i+ Palvelua puhelimitse, chatissa, + Kasvokkain ilman ajanvarausta
omahoito, oirearviot H sdhkéisin viestein jne. : tarjottavat palvelut
+ Ajanvarauksen tekeminen, {  +Yleinen neuvonta + kohdennettu i+ Osa on avoimia kaikille (esim.
tiedonhaku ilman henkilékohtaista : neuvonta ' kauppakeskuksen neuvontapiste) ja
ja/tai reaaliaikaista kontaktia : (esim. seniorineuvonta) : osa vain tietyille kohderyhmille
ammattilaiseen - Ajanvarauspalvelut ja H (esim. kouluterveydenhoito)
suoravastaanotot

Kuva 2. Matalan kynnyksen palvelujen palvelutyypit ja asiointikanavat

Sote-ammattilaisten  valinen  yhteistyd  (mm. monialaiset  tiimimallit  ja
konsultaatiokaytdnntt) ovat olennaisessa asemassa, jotta asiakkaan asia voidaan

ratkaista matalan kynnyksen palveluissa.

Hankkeen kokonaisuus kehittdé/ottaa kayttdon tulevaisuuden sote-keskusta ja se
muodostuu matriisimaisesti kehittdmislinjoista ja poikkileikkaavista teemoista (ks. kuva
alla).
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Matalan Kielet: ruotsi, Monialaisuus Yhteys muihin
kynnyksen suomi, (perustasollaja  palveluihin (mm.
palvelut vieraskielisyys  pth-esh-valilld) kunta, jarjestdt)

Kuva 4. kehittAmiskokonaisuuksien jasennys

Sote-keskuskonseptia kehitetdédn neljassa kehittamislinjassa:

1. Yhteiset palvelut
2. Lapset, nuoret ja perheet

3. Tyoikaiset

4. lkd&ntyneet

Kehittdmislinja

Mitd kaytdnndssa tarkoittaa (esimerkkejd)

Yhteiset palvelut

Saatavuuden parantamista tukevien toimintamallien ja palvelujen
kehittamisté ja yhdenmukaistamista avosairaanhoidossa, suun
terveydenhuollossa ja kuntoutuksessa.

Lapset, nuoret ja
perheet

Perhekeskusten sisaltdjen jalkauttamista ja kehittdmisen jatkamista
Lape-hankkeessa tehdyn tydn pohjalta. Lasten ja nuorten matalan
kynnyksen psykososiaalisen tuen palvelujen levittdmista koko alueella.
Samalla kehitetdén/vahvistetaan yhteensovitettua palvelupolkua
perus- ja erityistason palvelujen kanssa. Toimintamallien ja palvelujen
yhdenmukaistamista.

Tyoikaiset

Perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen kehittamista ja siihen
littyen mm. matalan kynnyksen psykososiaalisen tuen kaytanttjen
levittdmista. TyOikaisten  palvelukokonaisuuden  kehittdmista
yhteisty6ssa Tyokyky- ja asunnottomuuden puolittaminen -hankkeiden
kanssa.

Ikaihmiset

Neuvonta ja palveluohjaus (Kaapo) yhteisella konseptilla. Kotihoidon
kehittamista, sairaalapalvelujen kehittdmista ja yhteensovittamista.
Asumispalvelujen valvonnan tehostamista. Arvokas eldman loppuvaihe
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/ yhteiset kaytannét. Toimintamallien ja palvelujen yhdenmukaistamista
useissa eri palveluissa. Omaishoidon kehittdmista.

Naiden lisaksi on tunnistettu nelja poikkileikkaavaa teemaa, jotka sovitetaan yhteen
kehittamislinjojen kanssa. Nama teemat ovat:

A. Matalan kynnyksen palvelut

B. Palvelujen turvaaminen suomen ja ruotsin kielella
C. Monialaisuus (perustasolla ja pth-esh-valilla)

D. Yhdyspinta kunnan jarjestamiin ja muihin palveluihin

Poikkileikkaavat Mita kaytannossa tarkoittaa (esimerkkeja)

teemat
A. aﬂitr?lig en Yhteisen konseptin rakentamista ja toimeenpanoa pala kerrallaan. Matalan
p)z;Ive%ut kynnyksen ohjauksen ja neuvonnan kehittdmistd eri asiointikanavissa ja

palvelutyypeissa (24/7 digipalvelut, vuorovaikutteiset etapalvelut, monipuoliset
palvelupisteet). Laajennetaan sahkoisten palvelujen hy6ddyntamista,
kehitetddn yhteisia asiakkaan tarpeen arviointikriteereja seka yleista
neuvontaa ja ohjausta. Kokonaisuuteen kuuluvat myds matalan kynnyksen
fyysiset ja etdna toteutettavat vastaanottopalvelut, joiden tuotannossa nykyisia
siilorajoja on ainakin madallettu tai kokonaan havitetty. Palvelujen
saatavuuden parantamista ja odotusaikojen lyhentamistd. Paljon palveluja
tarvitsevan asiakkaan palvelumallin  kytkeminen matalan kynnyksen
palveluihin.

B. Palvelujen
turvaaminen
suomen ja ruotsin
kielella

Yhteisty6ta yli kuntarajojen ainakin ruotsinkielisen neuvonnan, ohjauksen,
digipalvelun ja puhelinpalvelun osalta. Mahdollisuus etdkonsultaatioihin
molemmilla kotimaisilla kielilla. Ruotsinkielisten palvelujen kehittamisen
osalta tehdaéan yhteisty6tda Uudenmaan laajuisesti. Yhtena
toteutusvaihtoehtona arvioidaan HUS:n koordinoimaan Halsoby-
hankkeeseen osallistumista. Liséaksi Espoossa on selvitetty tarvetta ja
mahdollisuuksia keskittaa joitakin ruotsinkielisia sote-palveluja, jotta voidaan
varmistaa niiden saatavuus.

C. Monialaisuus
(perustasolla  ja
pth-esh-valill&)

Etadkonsultaatioita  erikoistuneista  palveluista perustasolle.  Sovittuja
palvelupolkuja (ainakin) viidelle keskeiselle asiakasryhmalle. Yksi keskeinen
kohde on lasten, nuorten ja aikuisten mielenterveyspalveluiden kokonaisuus
(joka pitad sisalladan vaikuttavat matalan kynnyksen palvelut, sujuvat
konsultaatiot ja nopean paasyn erikoistuneisiin palveluihin, kun niita tarvitaan).

D. :Sg%’:ﬁ'ma Hankkeen aikana yhteistydssa rakenneuudistusvalmistelussa tehtavan tyon

jarjestamiin ja kanssa syntyy tulevaisuuden sote-keskuksen ja kuntiin jadvien toimintojen
muihin palveluihin (erityisesti sivistys-, liikunta- ja kulttuuritoimi) valisen yhteistydn rakenteet ja
toimintatavat. Liséksi rakennetaan pohja yhteiselle hyvinvointikertomukselle,
raportoinnille ja jarjestdyhteistyélle. Integroidaan jarjesttjen ja kuntien hyte-
tarjontaa paremmin osaksi palveluohjausta ja asiakkaan polkua.

3.1 Aikataulu

Vuonna 2020 ja 2021 jo kaynnistyneiden projektien osalta ollaan tilanteessa, jossa osa
asioista on saatu jo valmiiksi. P&aattyneitd projekteja on kahdeksan ja kaynnissd on 35
projektia.



Lansi-Uudenmaan tulevaisuuden sote-keskus

3.2

13(25)

Taydentavan valtionavustuksen myo6ta toteutusta voidaan jatkaa vuoden 2023 puolelle niiden
projektien osalta, joihin liitetaan tehtavaksi tassad hankesuunnitelmassa kuvattuja uusia
toimenpiteita.

Hankesuunnitelman tdydennyksen myota alkavien uusien projektien osalta aikataulutus
tehdaan siten, ettd 1. prioriteetin projektit kdynnistetddn ja toteutetaan mahdollisimman
nopeasti ja 2. ja 3. prioriteetin projekteja voidaan ottaa toteutukseen mikali hanke-aika ja
resurssit riittavat.

Projektikohtainen aikataulutus tehdaan projektien tarkemman suunnittelun yhteydessa.
Toimenpiteet

Toimenpiteiden

Kaikki toimenpiteet toteuttavat osaltaan kaikkia edella (kohta 2.1.) asetettuja tavoitteita liittyen

1) palvelujen saatavuuteen, oikea-aikaisuuteen ja jatkuvuuteen,
2) ennaltaehkéisevyyteen ja ennakointiin,

3) laatuun ja vaikuttavuuteen,

4) monialaisuuteen ja yhteentoimivuuteen seka

5) kustannusten kasvun hillintaan.

Toimenpiteiden konkretisointi projekteiksi tapahtuu kehittamislinjoittain ja vaiheittain.
Projektien kaynnistykset ja hankinnat paatetaan sote-johtajien yhteisen valmistelun pohjalta
ohjausryhmdassa ja kaytanndssa voi syntyd vain osassa aluetta toteutettavia projekteja.
Henkilostoa ja asiakkaita osallistetaan laajasti kehittamisen eri vaiheissa.

Kaynnistettdvat  projektit  viedaan  hankkeessa  kaytdssa  olevaan  projektien
hallintajarjestelméaan.

Lansi-Uusimaan tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen keskeiset toimenpiteet:

o Keskitetty asiakaspalvelukeskus (verkostomainen rakenne), jossa on kyvykkyys
palvella eri palveluiden asiakkaita monikielisesti seka monikanavaisesti (puhelin,
sahkoiset kanavat). Osana asiakaspalvelukeskusta toimii myds ikdihmisten
neuvonta ja palveluohjaus yhteisella konseptilla (ns. Kaapo) (matalan kynnyksen
palvelut, ikaantyneiden palvelulinja)

¢ Vastaanotto-tyyppisten palvelujen tuottaminen kaytanndssa jonottomasti.
Sovituissa pilottiyksikbissa palvelukokonaisuus ja prosessit suunnitellaan niin,
ettd asiakaskysyntaan pystytddn vastaamaan palvelulupauksen mukaisesti (=
asian kasittely alkaa heti ja tarvittaessa palveluun paasee tai palvelu alkaa viikon
sisélld). Tassa hyddynnetaén palvelumuotoilua, Lean-oppeja ja digitalisaation
tuomia mahdollisuuksia seké tdssa tavoitteessa jo onnistuneiden yksikdiden
kokemuksia. (kaikki palvelulinjat, painotus matalan kynnyksen palveluissa)

e Perhekeskus konkreettisina tilaratkaisuina, mutta myos verkostomaisina
yhteensovitettuina ja digitaalisina palveluina LAPE-hankkeessa kehitettyyn malliin
pohjautuen. Valmius toimeenpanoon on jo v. 2020-2021. (lasten, nuorten ja
perheiden palvelulinja)

e Paljon palveluja tarvitsevan asiakkaan (PPT) yhteinen palvelukonsepti ja sen
toimeenpano. Konseptiin sisaltyy mm. keinot tunnistaa ko. asiakasryhma, sovitut
tavat tehda palvelutarpeen arvio, verkostoyhteisty6ta, asiakassuunnitelma seka
vastuu- ja omatyontekijan roolin ja tehtéavien maarittely. (kaikki palvelulinjat)
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Matalan kynnyksen vaikuttavien mielenterveyspalvelujen kayttéonotto nuorille (13-
17v) ja aikuisille ja niihin liittyvéat saumattomat palvelupolut myos erikoistuneisiin
palveluihin (lasten, nuorten ja perheiden ja tydikaisten palvelulinjat)

Tyokykyohjelma, jossa rakennamme tyokyvyn ja tyéllistymisen tuen matalan
kynnyksen palvelut sote-keskukseen ja monialaisen alueellisen yhteistytverkoston
asiakkaiden ja asiantuntijoiden tueksi. (Espoossa toteutettava tydllisyyden
kuntakokeilu tukee osaltaan myos tata) (tyoikaisten palvelulinja)

Arvokas elamén loppuvaiheen hoito. Saattohoidon suosituksen jalkauttaminen
erityisesti ikaihmisten asumispalveluihin. (ikdihmisten palvelulinja)

Asumispalvelujen ohjaus ja valvonta (ikdihmisten palvelulinja) rakentuu yhteisen
hankinnan myoéta kehittyneen yhteistydn paalle.

Toimenpiteiden tarkennukset ja taydennykset lokakuussa 2021 (alle on listattu
korkeimmalle priorisoituja toimenpiteita ja suunnitelmaa péaivitetaan ja esitetddn muutoksien
hyvaksyntaa tarpeen mukaisesti; esim. alueen tilanne ja tarpeet tasmentyvat, RRF-haun
yksityiskohdat selviavat)

Yhteiset palvelut

Toteutetaan yleisneuvonnan ja yhteisten palvelujen ohjauksen, neuvonnan ja
etapalvelujen tavoitetilan konseptointi ja pilotointi

Yhdenmukaistetaan ja kehitetdan avosairaanhoidon ja suun th:n palveluja seka
toimintamalleja, toteutetaan jonojen/kasaantuneen kysynnan purkua osana
kehittAmistoimia

Avosairaanhoito (sis. jonojen purkua)

Tavoite: Avosairaanhoidon toimintamallien kehittdmisté jonojen purkamiseksi ja
tiukentuvaan hoitotakuuseen varautumiseksi. Kehittdmistavoitteet ja jonojen purun
kytkeminen niihin maaritelladn myéhemmin kun RRF-haun yksityiskohdat on
selvilla. Konkreettiset tulokset: maaritellaén kehittamistavoitteiden tasmennyttya.
Vaikuttavuuden mittaaminen: maaritelladn kehittamistavoitteiden tdsmennyttya

Tavoite: Jatketaan ja laajennetaan timimallitoiminnan kehittamista alueella
Konkreettiset tulokset: Tiimimallin kaytto laajenee

Vaikuttavuuden mittaaminen: Hoidon saatavuus, vaikuttavuus seka asiakas- ja
henkilostotyytyvaisyys paranee timimalliin siirtyvissa toiminnoissa. Mittarit
maaritellaan projektien tarkemman suunnittelun yhteydessa.

Suun terveydenhuolto (sis. jonojen purkua)

Tavoite: Suun terveydenhuollon toimintamallien kehittdmisté jonojen purkamiseksi
ja tiukentuvaan hoitotakuuseen varautumiseksi. . Kehittdmistavoitteet ja jonojen
purun kytkeminen niihin maaritelladn myéhemmin kun RRF-haun yksityiskohdat on
selvilla. Esilla on ollut esim. monihuonemallien ja ns. kimppakirjatoiminnan
kehittdminen ja yhdenmukaistaminen. Konkreettiset tulokset: maaritelladn
kehittAmistavoitteiden tismennyttyd Vaikuttavuuden mittaaminen: maéaritellaan
kehittAmistavoitteiden tismennyttya

Tavoite: Yhtendistetdan suun terveydenhuollon toimintamalleja ja panostetaan
ennakointiin ja terveyden edistamiseen. Konkreettiset tulokset: Konseptitason
kuvaukset periaatteista ja tavoitetoimintamalleista seuraavissa asioissa;
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perustason erityisosaamisen konsultaatiomallit, koululaisten hoito, erikokoisten
asemien palveluvalikko ja prosessit, geriatristen potilaiden hoito ja suunnitelma
siiné tarvittavan osaamisen lisdédmiseksi (yhteistydssa ikdantyneiden palvelujen
kanssa), jaljityksen toimintamalli koskien lapsia ja nuoria, jotka eivét tule
tarkastukseen (sis. yhteistydmallin perhekeskuksen kanssa). Toimintamallien
pilotointi/kayttdonotto mydhemmin tehtdvan suunnitelman perusteella.
Vaikuttavuuden mittaaminen: Maaritellaan pilottien suunnittelun yhteydessa.

¢ Yhdenmukaistetaan ja kehitetddn kuntouksen palveluja ja toimintamalleja
Tavoite: Kartoitetaan perustason kuntoutuspalveluiden nykytila Lansi-
Uudellamaalla ja yhdenmukaistetaan palveluja ja kaytantojé. Konkreettiset
tulokset: Nykytilaselvitys, jossa perustason kuntoutuspalvelut on kuvattu
huomioiden resurssit ja palveluiden siséltd. Nykytilaselvityksen perusteella
valittavien kehittdmiskohteiden toteutus; mita palvelukonsepteja lahdetaén
yhtenaistdmaan ja toteutetaan yhtenaistdéminen. Vaikuttavuuden mittaaminen:
maadritelladn kun yhteiset kehittdmiskohteet on valittu

Tavoite: L-U-alueella on yhtendinen toimintamalli kuntouksen suunnitteluun ja
koordinointiin seka asiakkaiden ohjaamiseen. Toimintamallin tavoitteena on, etta
asiakkaat saavat oikea-aikaista ja oikeanlaista kuntoutusta ja muita kuntoutuksen
palveluita riippumatta jarjestajatahosta (Kela, vakuutusyhtiot,
perusterveydenhuolto) ja kuntoutussuunnitelmat seka siirtymaét esim.
erikoissairaanhoidosta turvataan katkeamattomina. Konkreettiset tulokset:
toimintamallin kuvaaminen ja vaiheittainen kayttéonotto. Vaikuttavuuden
mittaaminen: maaritelladn myéhemmin

e Lisataan psykososiaalisten hoitojen saatavuutta kaikille ikaryhmille ja vakioidaan
hoidon tarpeen arviointia ja hoitoon ohjausta

Tavoite: Psykososiaalisten hoitojen saatavuutta lisatééan rakentamalla nayttoon
perustuvien menetelmien valikko ja siihen liittyva tuki- ja koulutusrakenne kaikissa
ikaryhmissa yhdessa HUS Terapiat Etulinjaan -hankkeen kanssa.Konkreettiset
tulokset: Hyvinvointialueen kayttdon syntyy laaja psykososiaalisten hoitojen
valikko, joka parantaa alueen nayttddn perustuvien interventioiden saatavuutta ja
parantaa palveluiden vaikuttavuutta. Psykososiaalisten hoitojen valikon ympérille
syntyy helposti kaytettéava tukirakenne ja koulutusmalli, jolla csaaminen on
otettavissa suunnitelmallisesti kayttéon kaikilla palveluverkon tasoilla ja jonka
toimintaa yllapitaa terapiakoordinaattoreiden ERVA-tasoinen verkosto.

Vastuut/ HUS: HUS tarjoaa alueelle psykososiaalisten menetelmien valikon ja
kouluttaa alueen valitsemat menetelmat perustason tyontekijoille, seké tarjoaa
potilaille kohdistuvia omahoitopalveluita, yhteisty6ta hoitoon ohjauksen
kehittamisessa ja tiedolla johtamisessa, ammattilaisille kohdistuvia tukipalveluita ja
yllapitaa ERVA-verkoston toimintaa.

Vastuut/Lansi-Uusimaa: Alue palkkaa eri ikéryhmiin terapiakoordinaattorit siten,
etta terapiakoordinaattoreiden kokonaismaara vuoden 2023 aikana on seitseman.
Terapiakoordinaattorit ovat xx % tyajasta (prosentti sovitaan myéhemmin) HUSIn
ohjauksessa ERVA-verkostossa. Alue nime&a eri menetelmien kayttoon
koulutettavat henkil6t.

o Parannetaan paihdepalvelujen saatavuutta

Mielenterveys- paihdeasiakkaan hoidontarpeen ja hoitoon ohjauksen
vakiointi aikuisten ja nuorten perustason keskitetyissé miepa-palveluissa
(sis. jonojen purkua) Tavoite: Luoda mielenterveys- ja paihdeasiakkaalle
rakenteinen ja vakioitu hoitoprosessin aloitus, hoidontarpeen arvointi ja hoidon
suunnittelu L-U alueen keskitettyjen miepa palveluiden tueksi. Tavoitteena
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varmistaa tasa-arvoinen ja tasalaatuinen hoitoprosessi. Uuden toimintamallin
pilotointi voidaan yhdist&a jonojen purkuun mm. aikuisten miepé-palveluissa.
Terapiat etulinjaan hankkeen terapianavigaattorit tukevat palveluprosessin
kehittamista. Konkreettiset tulokset: Vakioitu toimintamalli joka tuottaa
laadukasta hoidontarpeen arviointia, nopeuttaa hoidon aloitusta seka hoitoon
paasyéa, ohjaa asiakkaan oikea-aikaisesti oikeanlaiseen interventioon.

Paihteidenkaytdn puheeksiotto, lyhytneuvonta, omahoito sekd motivoiva
haastattelu — alkoholin riskikdytén tunnistaminen ja ohjaus, neuvonta ja
hoitoprosessi Tavoite: Luodaan toimiva ja riittavan helppokéayttdinen
toimintamalli perusterveydenhuollon ensilinjaan alkoholin kaytdn
puheeksiottoon (siséltéa kirjauksen ja mittarin) lyhytneuvontaan, omahoitoon
ohjaukseen seka tarvittaessa hoitoon -> motivoivaa haastattelu. Toimintamalli
on otettavissa kayttoon seka nuorilla etta aikuisilla kohderyhméa huomioiden.
Konkreettiset tulokset: Toimintamalli, joka muodostaa alueelle yhtenaisen
rakenteen eri toimijoiden vélille, seka selkean ja kaytettavan hoitoketjun
paihteiden kayton matalan kynnyksen palvelulle ja mallin varhaiseen
puuttumiseen.

Yhdenmukaistetaan lahisuhde- ja perhevéakivallan ehkaisyyn liittyvat kaytanteet,
palveluketjut ja toimintaohjeet

Jatketaan sote-keskuskonseptointia maadrittelemalla erikokoisten fyysisten sote-
keskusten palveluvalikko ja periaatteet/tavoitetoimintamallit (Konseptitasoinen
kuvaus, mitd palveluja on saatavilla paikan p&alla erikokoisissa sote-keskuksissa ja
miten digitaaliset palvelut (esim. etdkonsultaatiot ja virtuaaliset monialaiset tiimit) ja
likkuvat palvelut taydentavat niitd.). Pilotoidaan vierianalytiikkakonseptia osana tata.
Toteutetaan sote-keskuskonseptointi yhteistydossa alueen muiden merkittdvien
valtionavustushankkeiden kanssa.

Lapset, nuoret, perheet

Juurrutetaan perhekeskustoimintamalli ja palvelukokonaisuudet ja -ketjut alueelle
yhdenmukaisena, alkaen perhekeskuksen keskitetyistd palveluista. Kaikessa
kehittamistydssa huomioidaan myds ruotsinkielisten palveluiden saatavuus seka
vieraskielisten palvelutarpeet.

Luodaan Lé&nsi-Uusimaa-tasoinen perhekeskuspalvelujen keskitetyn matalan
kynnyksen ohjauksen ja neuvonnan toimintamalli (sis. jonojen purkua)

Kehitetddn ja otetaan kayttddn yhtendinen perhekeskustoiminnan arvioinnin ja
seurannan malli yhteistydssa sivistystoimen kanssa

Toteutetaan opiskeluhuollon psykologi- ja kuraattoripalvelujen toiminnallinen
integraatio lasten ja nuorten palvelukokonaisuuksiin ja sovitaan yhdyspintojen
toimintamallit kuntien sivistystoimien kanssa

Parannetaan lasten ja nuorten mielenterveyspalvelujen seka neuropsykiatrisesti
oireilevien lasten ja nuorten palvelujen saatavuutta, vaikuttavuutta (psykososiaaliset
menetelmét) sekd palveluketjujen sujuvuutta. Tavoitteena toimintamallien
uudistaminen ja  yhtenaistaminen Lansi-Uudenmaan  hyvinvointialueella.
Koronapandemian aiheuttaman tuen tarve huomioidaan osana tata kokonaisuutta.

Koronapandemian aiheuttama tuen tarve

Tavoite: Lastenpsykiatrisen osaamisen jalkauttaminen varhaiskasvatuksen
henkildstolle varhaisena ja konsultatiivisena tukena osana arjen toimintaa.
Koronapoikkeustilanteen takia jonot moniin palveluihin ovat pitkéat ja kertynytta
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hoito-/tukivelkaa oletetaan nakyvan sote-palveluissa tulevien vuosien aikana.
Konkreettiset tulokset: Toimintamallin avulla varhennetaan tuen tarjoamista
arjen ymparistossa, jolla ennaltaehkaistaan ongelmien kasaantumista ja
raskaampien tukitoimien tarvetta. Toimintamalli mahdollistaa tarvittaessa
perheen ohjaamisen sujuvasti muiden palvelujen piiriin. Lastenpsykiatrisen
sairaanhoitajan konultatiivisen tyon avulla varhaiskasvatuksen henkilostd saa
vaihtoehtoisia keinoja ja menetelmia toimia tilanteissa, joissa lapsella on
hastavaa kaytosta. Tavoitteena on vaikuttaa koko lapsiryhméan hyvinvointiin ja
ryhméan toiminnan sujumiseen. Toiminta lisda moniammatillisen yhteistyén
mahdollisuuksia ja tydntekijdiden tydssa jaksamista.

Vaikuttavuuden mitattavuus: Tarkentuu pilotin alettua. Mm. tyontekijoiden
tydssa jaksamisen ja hyvinvoinnin lisdantyminen, vaikuttavuuden mittaaminen
varhaiskasvatuksen nakodkulmasta.

Elama edessa -mallin laventaminen Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueelle
opiskeluhuollossa

Tavoite: Vastataan peruspalveluissa monialaisesti yha kasvavaan tarpeeseen
nuorten mielenterveyspalveluiden jarjestamiseksi, yhden oven periaatteella,
matalalla kynnykselld, nuoren omassa oppilaitoksessa, osana opiskeluhuollon
palveluita. Mallin avulla vAhennetaén lahettamisté korjaaviin palveluihin
tekemalla yksi arviointi ja kayttamalla tutkittuja menetelmia, liséamalla
osaamista, konsultaatiota ja verkostotyota.

Konkreettiset tulokset: Systemaattinen toimintamalli, tiimin siséinen vakioitu
tyonjako, paallekkaisen tyén vaheneminen. Toimintamallin avulla yha suurempi
joukko nuoria saa yha varhemmin apua mielenterveyden ja neuropsykiatrisen
kirjon oireisiin, omassa oppilaitoksessaan, mika laskee esh:n tarvetta.
Vaikuttavuuden mitattavuus: Arvioitu eurosaastd (Espoon 1 oppilaitoksen pilotti
2018-2019 toi 110 000 € saastst). Asiakastyytyvaisyys.

¢ Muutetaan toimintakulttuuria systeemisen toimintamallin kayton laajentamisella ja
juurruttamisella (erityisesti lastensuojelussa)
o Laajennetaan kohtaamispaikkatoimintaa ja vakioidaan sen koordinointimalli

e Toteutetaan maksuttoman ehkaisyn kokeilu Kirkkonummella, Lohjalla, Hangossa ja
perusturvakuntayhtyma Karviaisen alueella

Alle 25-vuotiaiden maksuton ehkaisy
Nykytila: Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella osassa kunnista on kaytdssa
maksuton ehkaisy kokeilun suosituksen mukaisesti, osassa kunnista se
toteutuu osittain (esim. ikarajan ja jaettavien ehkaisyvélineiden suhteen).
Tavoite: Kirkkonummi, Lohja, Hanko ja Karviainen ottavat kayttoon kaikkien
ehkaisymenetelmien tarjoamisen maksuttomana alle 25-vuotiaille.
Kirkkonummi: ehkaisyn aloitus jatkossa my6s opiskeluterveydenhuollossa.
Lohja: 1 terveydenhoitajan liséresurssi nuorten palveluihin, jotta
kokonaisresurssointi olisi riittava ajatellen tavoitetta tarjota maksuton ehkaisy
laajemmin. Karviainen: kokeilun ajaksi 1 terveydenhoitajan lisdresurssi
keskitettyihin palveluihin, lisékoulutusta kouluterveydenhoitajille ajatellen
maksuttoman ehkaisyn aloittamista. Kaikista neljasta kunnasta tavoitellaan
seksuaalineuvojan tai -kasvattajan koulutusta yhdelle terveydenhoitajalle
seksuaalineuvonnan saatavuuden kasvattamiseksi. Palveluista informointi
nuorille kuntien kanavilla, Wilma-viestein, moniammatillisten
yhteisty6kumppaneiden kautta. Nuorten osallistaminen ehkaisypalveluiden
suunnitteluun mm. nuortenideat.fi-alustalla. Kokeilun tavoitteena luoda
yhtenevainen kaytanto ja toimintamalli LAnsi-Uudenmaan hyvinvointialueelle
alle 25-vuotiaiden maksuttomasta ehkaisysta.
Konkreettiset tulokset: Alle 25-vuotiaat saavat jatkossa maksuttoman ehkaisyn
kayttéonsa Kirkkonummella, Lohjalla, Hangossa ja Karviaisen alueella.
Palvelun saavutettavuuden parantamista pilotoidaan Kirkkonummella
opiskeluterveydenhuollossa ja Lohjalla sek&a Karviaisissa nuorten keskitetyissa




Lansi-Uudenm

Tyoikaiset
[ ]

aan tulevaisuuden sote-keskus
18(25)

palveluissa, minka myota palveluiden saatavuuden laajentamisen hyotyja
arvioidaan suhteessa koko LU-alueeseen. Kaikissa neljassa kunnassa
seksuaalineuvontapalvelun saatavuus ja laatu paranee lisakoulutuksen myota.
Vaikuttavuuden mittaaminen: Potilastietojarjestelmét, Sotkanet,
kouluterveyskysely. Raportoinnin ja seurannan jarjestamisté selvitetaén viela
lisaa.

Yhtendistetdaan aikuissosiaalityon palveluihin padsyn perusteet/kriteerit

Tyoikaisten palvelujen konseptointi ja L-U-alueen kehittdmiskohteiden tunnistaminen
ja toteuttaminen (sisaltaé tarvittavia nykytilaselvityksid, on yhteisprojekti Tyokyky-
hankkeen ja asumistaloussosiaalityon hankkeen kanssa, kaynnistetaan
palvelujen/palveluvalikon yhtenaistaminen osana tata)

Lansi-Uusimaa lahtee mukaan sosiaalihuollon kehittamisohjelman pilotti 3:seen
(rakenteellisen sosiaalitydn kehittdminen), Taman projektin osana alueella viedaan
eteenpain sosiaalihuollon tiedonhallinnan-kokonaisuutta kaikkia ikaryhmia koskien.

Ikaantyneet

Yhtendaistetddn ikaantyneiden palveluihin paasyn perusteet/kriteerit
Tavoite: Yhtendistetaan ikdantyneiden palvelujen myoéntamisen
perusteet/kriteerit Konkreettiset tulokset: Palveluun paasyn perusteet/kriteerit
yhtendistetty, Asiakasmaksut yhtendistetty, P&atés- ja lomakepohjat
yhtenaistetty, asukkaat ovat yhdenvertaisessa asemassa koko alueella

Kehitetddn yhtendisilla toimintamalleilla toimiva asiakas- ja palveluohjaus (tama
toimenpide oli mukan jo alkuperédisessa hankesuunnitelmassa ja tavoitteena on
kaynnistaa projekti vuoden 2021 aikana)

Tavoite: Yhtenaisilla toimintamalleilla toimiva asiakas- ja palveluohjaus (sis.
neuvonta, tarpeen arviointi ja paatdkset, huomioidaan jarjestdjen palveluihin
ohjaaminen.) Konkreettiset tulokset: Keskitetyn ohjauksen ja neuvonnan
konseptointi ja vaiheittainen kayttéonotto (joltakin osin tuotannossa 2023 alusta,
sis. SAP-SAS-toimintamallit yhdenmukaistettu)

Toteutetaan perustason sairaalapalveluja ja yhdyspintoja koskeva kehittdmisen ja
yhdenmukaistamisen kokonaisuus

Tavoite: Yhtendiset ja yhdenvertaiset perustason sairaalapalvelut alueella
Konkreettiset tulokset: Sairaansijojen maaran ja osastojen potilasprofiilien
tarpeen arviointi vuosille 2023 — 2030, kuntoutuksen saatavuuden nykytila
selvitetty ja laadittu  suunnitelma  saatavuuden  yhtendistamiseen,
tavoitetoimintamallit  kuvattu ja otettu kayttdon potilasohjauksessa,
kuntoutuksessa ja kotiutuksessa.

Kehitetddn ja yhdenmukaistetaan omaishoitoon liittyvia palveluja

Tavoite: omaishoidon kehittaminen (kriisipaikkojen, intervallipaikkojen,
kuntouttavan toiminnan sek& omaishoidon tukitoimien kehittaminen ja
toimintamallien yhtenaistaminen, vapaajarjestelyjen turvaaminen) Konkreettiset
tulokset: Toimintamallikuvaukset tehty ja otettu kayttéon. Omaishoitajien
vapaiden jarjestamistavat jovat yhtenaiset ja monipuoliset seka vastaavat
asiakkaiden tarpeita. Omaishoitajien tiedon ja tuen tarpeisiin vastataan esim.



Lansi-Uudenmaan tulevaisuuden sote-keskus
19(25)

etayhteyksilla. Perhehoitajien valmennukset toteutuvat. Vaikuttavuuden
mittaaminen: Omaishoitajien vapaiden pitdminen lisdantyy/ saatavuus paranee.

Integraatio (nama asiat tapahtuvat eri kehittamislinjojen projektien sisalléa ja valill&a)

o Jatketaan perustason monialaisen tydskentelyn toimintamallien kehittamista ja
vakiointia ja kehitetdan monialaisen tydskentelyn johtamisen toimintamalleja

o Jatketaan ja laajennetaan esh-yhdyspinnan toimintamallien vakiointia (ml.
reaaliaikaisten etdkonsultaatioiden kayton laajentaminen)

o Jatketaan ja laajennetaan kunta- ja jarjesto-yhdyspintojen toimintamallien vakiointia.
Integroidaan jarjestdjen ja kuntien hyte-tarjontaa paremmin osaksi palveluohjausta ja
asiakkaan polkuja.

e Osallistutaan Uusimaa-tasoiseen kehittdamistyohon

Erityispalvelut

¢ Yhdenmukaistetaan vammaisten palvelujen toimintaohjeet ja asiakkaaksi tulon
toimintamallit

e Yhdenmukaistetaan mielenterveys- ja paihdepalveluiden asiakkaiden
asumispalveluiden asiakasohjaus (sis. jonojen purkua)

Digitaalisuuden lisaaminen liittyy kaikkiin kehittamislinjoihin ja lapileikkaaviin teemoihin.
Alueella on tavoitteena on mm.

e rakentaa asukkaan portaali, jossa on asiakkaan kannalta mielekkaalla tavalla koottu
kaikki itse/omahoitosisallot ja digitaaliset palvelut

o laajentaa  Omaolon kayttéa, laajentaa chat-vastaanottojen kayttéd, laajentaa
videovalitteisten etavastaanotojen kayttda, pilotoida monialaista tydskentelya tukevia
tyokaluja, laajenta reaaliaikaisen erikoistason etéakonsultaation kayttdéa, valmistautua
sahkdisen perhekeskuksen kayttoonottoon ja ottaa se kayttdon 2023, ottaa kayttdoon
matalan kynnyksen ohjausta ja heuvontaa tukevia tytkaluja

Digitaalisuuden lisddmiseen / hyddyntamiseen liittyvia tavoitteet vaativat
rahoituksen jarjestymista taman hankkeen ulkopuolella.

4  Tulokset ja vaikutukset

Hankkeen tuloksina odotetaan palveluiden saatavuuden, laadun ja vaikuttavuuden seka
asiakaskokemuksen ja henkildstokokemuksen mitattavaa paranemista.

Laadun ja vaikuttavuuden paranemisen seka uudistettujen tyttapojen seurauksena
yksikkdkustannukset pienenevat, kun sama terveys -ja hyvinvointihyoty saadaan aikaan
vahemmilla suoritteilla.

Asiakaskokemuksen paranemisen seurauksena palvelujen vaikuttavuus paranee
paremman palveluihin sitoutumisen myo6ta. Palveluiden peittavyys kasvaa, kun julkiset
sote-palvelut koetaan houkutteleviksi. Tam& edesauttaa palvelujen oikea-aikaisuutta,
kun asukkaita siirtyy palveluiden ulkopuolelta palveluiden piiriin.

Henkilostokokemuksen parantumisen myo6ta rekrytointi  helpottuu, kun Lansi-
Uudenmaan hyvinvointialue koetaan houkuttelevana tydnantajana. Henkildston
hyvinvointi vahentdd myds vaihtuvuutta ja sairauspoissaoloja sekd mydtavaikuttaa
omalta osaltaan hyvaan asiakaskokemukseen.
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Hankkeen onnistumista mitataan edella esitettyjen tavoitteiden kautta reaaliaikaisesti
koko hankkeen ajan, jotta voidaan varmistaa muutosten tehokas toimeenpano ja
tunnistaa seka onnistumiset etta haasteet.

4.1 Hoitoon paasyn nykytila

Kiireettbméan avosairaanhoidon ja suun terveydenhuollon hoitoon péaéasyn alueellinen
nykytila on koottu syyskuun 2021 tilanteesta THL:sen verkkopalvelusta saatavilla
olevista  avohilmotiedoista  sekd  kuntien  toimittamista  asemakohtaisista
avosairaanhoidon T3-tiedoista. Avohilmotiedot koottiin seuraavista mittareista;

e Kkiireetdn avosh. odotusaika HTA:sta kayntiin

e Kkiireetdn avosh. odotusaika varhaisimmasta kontaktista kayntiin
e suun th. odotusaika HTA:sta kayntiin

e suun th. odotusaika varhaisimmasta kontaktista kayntiin

Avohilmotietojen ja T3 tietojen saatavuus ei ollut 100 % kaikkien kuntien osalta.

Kerattyjen tietojen valossa voidaan kuitenkin todeta, ettd hoitoon pdasyn odotusajoissa
on melko laaja skaala. Liitteena on kooste keratyista tiedoista seka kuntien kommentit
tietojen luotettavuudesta. Espoon avosairaanhoidon osalta hoitoon paasyn tilanne on
kuvattu vko 41 osalta poimintoina johdon dashboardista.

Hoitoon paasyn mittaamisesta huomioita; palveluja jarjestetdan erilaisilla
toimintamalleilla ja niita ei voida mitata samoilla mittareilla. Hoitoon paasy -kasitteen
avaaminen olisi myos tarkedd; tarkoitetaanko silla vastaanotolle paasya vai
terveyspulman ratkaisua. Lansi-Uudenmaan alueella on léhdetty ottamaan kayttoon
avosairaanhoidossa jarjestamismalleja, joissa asiakkaan asian hoitaminen alkaa
kontaktista ja asia voidaan ratkaista myds muulla palvelu-/hoitotapahtumalla kuin
vastaanottokaynnilla. S&hkoisten oirearvioiden osalta huomioitavaa on, ettd mikali
asiakkaan tarve voidaan ratkaista ilman ammattilaisen ty6éta, niin taméa asiakkaan
kannalta hyvalla saatavuudella tuotettu palvelu ei tilastoidu naihin lukuihin mukaan.
Myds suun terveydenhuollon toiminnassa kaytetdan malleja, jotka eivéat tilastoidu néiden
em. mittareiden mukaisesti; esimerkiksi ikakausitarkastuksien asiakkaalle avoimet
sahkoiset ajanvaraukset, joissa kontaktia ja hoidon tarpeen arviointia ei tapahdu ennen
kayntia.

4.2 Mitattavat tavoitteet hoitoon paasyn paranemiselle

Jarjestamisvastuun vuoden 2022 osalta on kunnilla ja hoitoon paéasyn tavoitteet
maadrittyvat kuntakohtaisesti. Lansi-Uudenmaan kunnista ne, joissa kiirettdman
avosairaanhoidon ja suun terveydenhuollon hoitoon paasy on koronapandemian
aikana merkittévasti heikentynyt, tavoittelevat vuoden 2022 aikana paluuta koronaa
edeltavélle tasolle. Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen hoitoon paasya koskevat
tavoitteet tulevat paatettavaksi vuoden 2022 aikana. Lahtokohtana on toki palvelujen
jarjestaminen siten, etta hoitoon paasy on kulloinkin voimassa olevan lainsdddannon
mukaista.

Tulevaisuuden sote-keskus -hanke on kuntien yhteinen valine toiminnan kehittdmiseksi
ja sitd kautta hoitoon paasyn parantamiseksi. Hankkeen aikana toteutettavat
kehittamistoimenpiteet ja niihin liitettdva jonojen purku koskee vain rajattua osaa
alueen kiireettémasta avosairaanhoidosta ja suun terveydenhuollosta. Hankkeen
kautta tehtavissé toimenpiteissa mukana olevien palvelujen ja toimintayksikkojen osalta
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toteutetaan nykytilanteesta lahtevaa muutoksen seurantaa. Nama projektit maaritellaan
ja kaynnistetaan sen jalkeen kun RRF-rahoitushaun jonojen purkua koskeva ohjeistus
on julkaistu, koska samaan kehittamistoimenpiteeseen ei voi kayttdd seka
tulevaisuuden sote-keskus -ohjelman ettd RRF-ohjelman mukaista rahoitusta. Alueen
tulee tietdd kumpi rahoitustapa on soveltuvampi kiireettbman avosairaanhoidon ja suun
terveydenhuollon jonojen purun nakdkulmasta.

4.3 Kehittamisen ja yllapidon jatkuvuus ja rahoitus hankekauden jalkeen

Tulevaisuuden sote-keskus -hanke toteuttaa soten siséltouudistusta tiiviissa
yhteistydssa hyvinvointialuetta valmistelevan muutosorganisaation kanssa. L&htokohta
on, ettéd hankkeessa tehdaan toimenpiteita, jotka ovat koko hyvinvointialueen kannalta
hyodyllisia ja merkityksellisia mm. asukkaiden yhdenvertaisuuden varmistamisen
nakokulmasta ja ettd hankkeen aikana kehitettavat ja kayttoonotettavat toimintamallit
ovat kaytossa myos tulevalla hyvinvointialueella.

Vuoden 2023 alusta kaikki kehittdminen tulee lahtdkohtaisesti rahoittaa
hyvinvointialueen yleiskatteellisella rahoituksella. Lansi-Uudellamaalla rahoitus tulee
nykytasoon ndhden laskemaan noin 10 milj. eurolla vuosittain siirtymékauden ajan.
Leikkaus on yhteensa n. 50 milj. euroa. Hyvinvointialueen taytyy ensisijaisesti turvata
lakisaateiset palvelut. Kehittdmistoimintaa ei voi erikseen rahoituksellisesti turvata, eikéa
hyvinvointialueella ole mahdollisuuksia ylittaa valtion rahoituksen tasoa.

5 Hankkeen kustannukset

Hankkeen kokonaiskustannukset ovat 14,1 M €. Kustannusten alustava jakaantuminen
eri kululajeille on alla olevassa taulukossa.

Kaikki summat ovat arvonlisdverottomia. Budjettia tarkistetaan sdanndllisesti projektien

edetessa.
2020 (toteuma | Toteuma ja ennuste
4700 000 9400 000 14 100 000 | 1. maksatus) 2021 yhteensa Vuosi 2022 Vuosi 2023
Tulevaisuuden sote-keskus (LAPE)| 400000€ | 1400000€ | 1800000 € 6979 € 134321 € 958 699 € 700 000 €
Ty6panokset siirrot 6979 € 89132€ 316 199 € 57 500 €
Projektiin palkattava henkil6sto 0€ 0€ 252 000 € 252 000 €
Ostopalvelut 0€ 45189 € 372000 € 372000 €
Muut kulut (vuokrat, laitteet jne.) 0€ 0€ 18 500 € 18 500 €
Tulevaisuuden sote-keskus
(yleinen)| 4 300 000 € | 8000000 € | 12300000 € 69 138 € 1067 806 € 7 163 056 € 4000 000 €
Tyopanokset siirrot 19957 € 129633 € 1651000 € 151 000 €
Projektiin palkattava henkil6sto 22 408 € 259212 € 2128000 € 1728000 €
Ostopalvelut ja jonojen purku 23672 € 656 188 € 3304283 € 2 064 000 €
Muut kulut (vuokrat, laitteet jne.) 3102€ 22773 € 79773 € 57 000 €

Taulukko 1. Hankkeen budijetti

Vuonna 2020 alkanut kokonaisuus nuorten ja aikuisten matalan kynnyksen
psykososiaalisen tuen palvelujen edellyttdma tuki HUS:sta on 470 000 euroa ja se on
edella olevassa taulukossa mukana osa-alueessa "palvelujen ostot”

Hanke toteutetaan hallinnollisesti Espoon kaupungin organisaation kautta vuoden 2022
loppuun asti ja vuonna 2023 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen hallinnoimana. Kaikki
kunnat ovat mukana hankkeessa ja lahtokohtaisesti hyotyvéat yhta lailla toiminnan
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kehittdmisesta. Vuonna 2020 saatua valtionavustuspaatdsta koskien on tehyt ns.
kuntakohtainen allokaatio, joka asettaa enimméaismaéaran osatoteuttajana olevan kunnan
hankekustannuksille (hankinnat ja ty6panos). Taydentavan valtionavustuksen
kayttamisen osalta toimitaan siten, ettd koko valtionavustus on ns. keskitettya
kehittdmisrahaa, jonka kayttoa koskevat paatokset (projektikdynnistykset ja hankinnat)
tehdaan hankkeen ohjausryhméssa sote-johtajien yhteisen valmistelun pohjalta ja ns.
kuntakohtaista allokaatiota ei sovelleta.

6 Hankkeen hallinnointi
6.1 Hankkeen kattavuus ja organisoituminen

Hanke kattaa kaikki alueen kunnat (100 % vaestopohjasta).

Hankekokonaisuus on kuntien yhteinen. Sitd johtaa kunta- ja kaupunginjohtajista
muodostuva johtoryhma. Johtoryhman alaisuudessa toimii ohjausryhma, jonka jasenina
ovat alueen kuntien sote-johtajat. Ohjausryhmassa on kattava edustus perustason
sosiaali- ja terveydenhuollosta, perusterveydenhuollon yksikdista sekd sosiaalialan
osaamiskeskuksista ja alueella toimivista kolmannen sektorin toimijoista. Alueen
tavoitteena on, ettd sama ohjausryhma on ohjausryhméana alueen kaikille merkittaville
valtionapuhankkeille.

Hankekokonaisuus toteutetaan mahdollisimman tiiviisti integroituna alueen kuntien sote-
organisaatioiden johtamiseen ja kehittamiseen.

Operatiivista projektityotd varten perustetaan projektiorganisaatio, joka sijoittuu
hallinnollisesti Espoon kaupungin organisaatioon. Projektin tydntekijoiksi valitaan
lahtokohtaisesti alueen organisaatioiden tyontekijoita.

6.2 Viestintdja sidosryhmat

Viestinta, osallisuus ja markkinointi -osiosta on erillinen suunnitelma liitteena.

6.3 Seuranta ja arviointi

Hankkeen seuranta ja arviointi pohjautuu THL:n ohjeistukseen ("Ohjelman alustava
arviointisuunnitelma”).

Arviointi tehdadan suurelta osin omana tyond, tarvittaessa hyoddynnetaan ulkopuolista
asiantuntijaresurssia. Hanketoimisto vastaa arvioinnin toteutumisesta.

Ohjelman ja hankekokonaisuuden seurantaa ja arviointia toteutetaan neljalla eri tasolla:

1. tavoitteiden toteutumista seurataan kuukausittain alueen omassa seurannassa;
2. seka sovitun rytmin mukaisesti valtionhallinnon Hankesalkku-palvelussa;
3. hydtytavoitteiden toteutumista seurataan THL:n toteuttamalla arvioinnilla ja alueen

oma-arvioinnilla.
4. vaikutuksia arvioidaan kahdesti ohjelman aikana STM:n hankkimalla ulkoisella

arvioinnilla.
Alueen itse tekem&a seurantaa ja arviointia on avattu liitteessa 3 (arviointisuunnitelma).
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6.4 Riskit ja niihin varautuminen

Hankkeeseen liittyen on tunnistettu useita riskeja ja niiden tunnistamiseen ja
ennaltaehkaisemiseen on suunniteltu keinot.

Riski: Hankehallinnollisesti haastava kokonaisuus

Riskin __kuvaus: Alueelliseen sote-tydn kehittamiseen nivoutuu useita eri
valtionapuhankkeita, muita valtakunnallisia kehittamishankkeita, seka
linjaorganisaatioiden perusty6tda. Nain rahoituslahteita on useita ja kokonaisuuden
hallinta on monimutkaista. Hallinnollisesti ty6 on sirpaloitunut eri organisaatioihin, joten
kokonaisuus vaatii ymmarrysté ja tyota, jotta eri hankkeet ja eri teemojen kehittdminen
nivoutuu toisiinsa johdonmukaisesti, valtetaan ns. turha ja paallekkainen tyd seka
toimitaan mahdollisimman tehokkaasti.

Tunnistaminen ja varautuminen: vaatii laaja-alaista kokonaisuuden hahmottamista ja
tarvittavia resursseja hankehallintoon seka yhteys eri hankkeisiin ja naiden toimintaan.
Kaytannotssd tama vaatii eri kokonaisuuksien/hankkeiden yhteyshenkildiden
tunnistamista ja osallistamista yhteiseen toimintaan (oikeanlaista kommunikaatiota ja
foorumia), eri teemojen selke&a roolitusta ja vastuuttamista.

Vastuutaho: Hankehallinto, hankkeen johto, alueen muu valmistelu/muut hankkeet

Riski: Niukat resurssit

Riskin kuvaus: Alueen toimijat ovat hyvin erikokoisia. Riskin& on, etteivat kaikki sitoudu
muutosten toteuttamiseen tai ettei kaytdssa oleva resurssi riita aiottujen tehtavien
tekemiseen. PerustyOsta on vaikea irroittaa resursseja useista eri rahoituslahteista
tulevan kehittdmisty6n toteuttamiseen ja uusien toimintamallien kayttéonotto ei onnistu.
Lisaresurssien rekrytointi tai hankkiminen voi olla vaikeaa, koska koko maassa on sama
tilanne ja resurssien kysynta on korkealla tasolla.

Tunnistaminen ja varautuminen: Alueen kehittdmisen kokonaisuutta tarkastellaan
yhtendisesti ja priorisointia tehddan kokonaisuudesta kasin. Tasta voi seurata taman
hankesuunnitelman paivitystarpeita. Sovelletaan periaatetta; "tehddan alueella laajasti
hytdynnettavissa olevia toiminnallisia konsepteja ja kaikkien ei tarvitse tehda kaikkea”
Varmistetaan jatkuva resurssiseuranta. Hankitaan asiantuntijapalveluja tukemaan
projektien toteuttamista.

Vastuutaho: hankejohto, alueen muu valmistelu/muut hankkeet

Riski: Kokeilujen ja tulosten arviointi ei ole riittdvaa tai saatuja tietoja on vaikea
hyédyntaa

Riskin kuvaus: Hankkeelle tehdyn arviointisuunnitelman ajatellaan kattavan tarvittavat
osa-alueet. Riskind on, ettd toiminnasta ei saada riittavasti (tai riittdvan nopeasti)
palautetta suunnitelluilla menetelmilla. Riskina on myos, ettd saatava tieto ja palaute ovat
lian ylimalkaista eika sen perusteella voida tehda toimintamallia kehittavid muutoksia.

Tunnistaminen ja varautuminen: Arviointia helpottaa selkeéat ja konkreettiset mittarit
seka tavoitteet. Hyddynnetd&n kokeiluissa/piloteissa yhteismitallista dokumentaatio-
/arviointirakennetta. Aktiivisella tiedottamisella koko hankkeen toteutumisen ajan
pyritdan pitdmaan niin kuntalaisten kuin eri toimijoidenkin tietoisuutta ylla siita, missa
vaiheessa hanke on eteneméssad. Tiedottamiseen valjastetaan kunkin kunnan
vastuuhenkilét sekd muut viestinndn resurssit. Suunnitellut palautteen keraamisen
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menettelyt tarkennetaan ja tdsmennetddn jo hankkeen alussa. Hankitaan tarvittaessa
ulkopuolista asiantuntemusta ja syvatietoa halutuista kokeilun osista.

Vastuutaho: Hankehallinto

Riski: Viestinnassa ei onnistuta

Riskin kuvaus: Hankkeen juurtumisessa ja nain myds tavoitellun lopputuloksen
saavuttamisessa keskeinen seikka on riittava tietoisuus toimintamallista. Tietoa tulee olla
niin kuntalaisilla, kayttajaasiakkailla kuin tyon ammattilaisillakin. Riskiné on, etta jaettava
tieto ei ole oikea-aikaista, ei saavuta oikeita tahoja tai siti ei oteta vastaan toiminnan
edelleen kehittymiseen. Muutoksen hallinnan nakékulmasta suuri riski on, etté eri tahot
viestivat kaikesta huolimatta samasta asiasta poikkeavilla sisall6illa.

Tunnistaminen ja varautuminen: Viestintad helpottaa, kun hankkeella on selkeéat
tavoitteet ja toimenpiteet ovat konkreettisia ja perusteltuja. Hankkeen tuloksista on
helpompi viestid kuin itse hankkeesta. Viestintaan keskitytdan aktiivisesti jatkuvana
proessina. Resursoidaan viestinnan  tehtéavien toteuttaminen riittavasti.
Vastuuhenkildiden tehtavana on varmistaa, etta viestintasuunnitelmaan merkityt tehtavéat
hoidetaan asianmukaisesti ja ongelmakohtiin puututaan ripeasti. Seké sisdinen etta
ulkoinen viestinta nivotaan yhdeksi kokonaisuudeksi niin, ettéa ne taydentavét toisiaan.

Vastuutaho: hankejohto, alueen muu valmistelujohto

Riski: DIGI ja ICT -riskit

Riskin kuvaus: Alueella on lukuisia erilaisia perustoiminnassa kaytettavia jarjestelmia,
mik& aiheuttaa haittaa yhtendisten toimintamallien implementoinnille sek& heikentaa
tyon tuottavuutta jos ammattilaiset joutuvat kayttdmaan useita erilaisia jarjestelmia.
Hankkeen aikana on tarkoitus ottaa mahdollisuuksien mukaan kayttéon yhteisia
toiminnan uudistamista tukevia teknologioita. Haasteita voi syntya myos eri jarjestelmien
yhteensopimattomuudesta. Kayttdonottoprojektit voivat olla pitkid, mikd voi johtaa
aikatauluhaasteeseen kokonaishankkeen osalta. Kayttdjaasiakkaiden kohdalla voi
iimeta vaikeutta oppia kayttamaan valittuja jarjestelmia tai tarjottuja séhkdisia kanavia.
Uusien, alueelle yhtendisten teknologioiden/digipalvelujen hankintojen rahoitusta ei
valttamattd saada jarjestettya, jolloin tilanteen korjaantumisen aloittaminen viivastyy.

Tunnistaminen ja varautuminen: Jo tuotannossa olevien teknologisten ratkaisujen
levittdminen ja tehokkaampi hyddyntaminen on nopeampaa kuin kokonaan uusien
maarittely ja hankinta. Hankkeen aikana arvioidaan huolellisesti toiminnalliset tarpeet ja
tehdaéan tarpeenmukaiset vaatimusmaarittelyt ja palvelukuvaukset kayttdon otettavalle
yhteiselle teknologialle. Lisaksi hyodynnetaan muissa kehittdmishankkeissa kerrytettya
teknologia-asiantuntijuutta soveltuvin osin. Riskin ennakointi ei ole vain hanketoimijoiden
kéasissa, myots mm. teknologiatoimittajilla on tdssa oma rooli.

Vastuutaho: hankejohto, muu alueen valmistelu

Riski: Sote-palvelujen ja kuntien palvelujen integraatio heikkenee

Riskin _kuvaus: Sote-palvelujen tarkeitd kumppaneita ovat muun muassa
tyollisyyspalvelut, varhaiskasvatus, koulut ja opetustoimi sekd muut strategiset HYTE-
palvelut. Lansi-Uusimaan sotepalvelujen yhdistymisessa ja rahoitushakuihin liittyvassa
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sote-keskus-mallin suunnittelussa on riskind, etta sote-keskuksen ja naiden palvelujen
yhteisty6 heikkenee.

Tunnistaminen ja varautuminen: Toimiva yhteistyd edellyttdd huolellista suunnittelua,
toimivaa lahipalvelujen toimintamallia ja uudentyyppisid rakenteita. HYTE-tyon,
yhdyspintojen ja muiden merkittavien kuntien palvelujen asiantuntijat seka muut
keskeiset kumppanit (esim. Kela, TE-toimisto) otetaan vahvasti mukaan suunnitteluun,
siséltdéjen maarittelyyn ja toteutukseen.

Vastuutaho: Hankejohto



