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1 Hankkeen tarve ja rajaukset muihin kehittamishankkeisiin

Lapissa on hyvinvointialueen valmistelussa ja eri hankkeiden (mm. Tulevaisuuden sote-keskus Lapissa hankkeen,
Sote-rakenneuudistushankkeen) kanssa yhteistydssa tarkasteltu hyvinvointialueen palveluita, palveluiden toteu-
tumista ja kehittamistarpeita.

Covid-19-pandemian vaikutuksista palveluiden saatavuuteen ei ole laajamittaisia selvityksia alueella laadittu,
mutta tietoa on olemassa yleisesti hoidon ja palveluiden piiriin padsyn paasysta seka kehittamistarpeista.’ Lapin
yliopiston laatiman pandemia-ajan selvityksen mukaan sosiaalitydn ammattilaiset arvioivat, etta palveluiden muu-
toksilla ja pandemia-ajalla yleisesti on ollut laajamittainen ja intensiivinen vaikutus sosiaalialan asiakkaiden ela-
mantilanteisiin. Asiakkaiden ongelmat ovat kasautuneet ja asiakkaita on pudonnut palvelujen piirista. Pandemia-
aika on vaikeuttanut merkittavasti asiakkaiden ongelmien ratkaisemista ja asiakastydn toteuttaminen on vaikeu-
tunut, mika on johtunut merkittavilta osin siitd, ettd yhteistydkumppanit ovat vahentaneet tai sulkeneet palve-
lujaan. Asiakkuudet ovat lisdantyneet kaikilla sosiaalialan palvelusektoreilla.

Palveluita yhteensovittavalle kehittamiselle on tarvetta, ja kehittdmistoimet ovat kdynnissd muun muassa Lapin
Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa ja Hyvinvointialueen ICT-hankkeessa. Naiden hankkeiden ohella Lapissa
on kaynnissa lukuisia eritasoisia kehittamishankkeita, ja sote-organisaatiot kehittavat palveluitaan myds omana
toimintanaan.

Alueellisten selvitysten yhteydessa on noussut esille pitkaaikaissairauksien hoito ja paljon palveluita tarvitsevien
monialaisten palveluiden kehittdminen, hajanaisesti toteutuvat paihdepalvelut, vammaisten palveluiden kehitta-
mistarpeet seka nuorten matalan kynnyksen mielenterveyspalvelut ja palveluiden piirin ohjautuminen. Heikoim-
massa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien tunnistamiseksi tarvittavaa yhtenaista tietopohjaa ei alueella
ole vield kaytettavissa. THL:n asiantuntija-arvion mukaan tietopohja saamelaisten palvelutarpeista seka sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluiden saatavuudesta on riittdmatén. Arviossa kiinnitetdan huomiota alueellisen syste-
maattisen tiedonkeruun puutteeseen saamenkielisten palveluiden osalta. Sahkéisilla asiointikanavilla on myds
merkittava rooli matalan kynnyksen palveluiden saatavuuden kannalta. Lapissa on kehitetty virtuaalinen sosiaali-
ja terveyskeskus, joka on laajasti kdytdssa alueen sosiaali- ja terveyspalveluissa. Lisaksi on otettu vaihdellen kayt-
toon valtakunnallisesti kehitettyja Omaolo-palveluita ja Terveyskylan palveluita. Sdhkdisen asioinnin yhteensovit-
taminen on tekematts, ja matalan kynnyksen palveluiden kehittdmisen tueksi on tarpeen suunnitella uusia asi-
ointikanavia ja palveluita muun muassa nuorten mielenterveyspalveluiden kehittdmiseksi (verkkoneuvonta, nuor-
ten digiarjen hyédyntaminen, esimerkiksi Zoturi tai muu vastaava) seka ennaltaehkaisevien palveluiden kehitta-
miseen (mm. suun terveydenhuollossa DentaView).

Pitkdaikaissairaat ja paljon palveluita tarvitsevat

Lappi on sairastavuuden osalta muuta maata huomattavasti huonommalla tasolla. Lapin sairaanhoitopiirin alu-
eella ikavakioimaton sairastavuusindeksi on 117 ja Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin 136, mika on maan toiseksi

! Eronen, Anne, Heikki Hillamo, Katja llmarinen, Merita Jokela, Pekka Karjalainen, Sakari Karvonen, Minna Kivipelto, Jade Knop
& Pia Londén. 2021. Sosiaalibarometri 2021: Koronakriisi ja palvelujarjestelman joustavuus. SOSTE Suomen sosiaali ja terveys

ry.

Harrikari, Timo, Marjo Romakkaniemi, Vera Fiorentino, Sanna Saraniemi, Laura Tiitinen & Tuomas Leppiaho. 2021. Sosiaaliala
ja koronaviruspandemia: Sosiaalialan ammattilaisille 2021 ja 2020 esitettyjen kyselyjen tuloksia. Pohjois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskuksen julkaisusarja 46.
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suurin. Sairastavuudessa korostuvat aivoverisuonisairaudet, sepelvaltimotauti, tapaturmat, tuki- ja liikkuntaelinsai-
raudet seka mielenterveysongelmat. Aikuisten elintavat alueella ovat myds muuta maata huonommat. Alueen 20-
64-vuotiaista paivittdin tupakoivien osuus oli maan suurin. Alkoholin liikakayttd oli yleistd - maan suurimpia -
samoin alkoholikuolleisuus.

Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen tukemana hyvinvointialueella on kaynnistynyt kehittamistyd, jonka tavoit-
teena on muun muassa terveyskeskusten vastaanottojen toiminnallisen muutoksen kautta parantaa hoitoon paa-
sya, lisata hoidon vaikuttavuutta ja laatua seka parantaa palveluiden ennaltaehkaisya. Kehittamisen aikana tar-
kastellaan kiirevastaanottojen hoitoprosessin selkeyttamista seka pitkaan palveluita tarvitsevien prosessien uu-
distamista painopisteena terveyshyottyasiakkaiden hoitoprosessien kehittdminen ja siihen liittyva ennaltaehkai-
seva tyd. Tavoitteena on, etta jonoja ei muodostu, yhteydenoton saa monikanavaisesti ja kayttéon otetaan vaikut-
tavia toimintamalleja, joilla tavoitellaan terveita elinvuosia ennaltaehkdisemalld kansansairauksia ja tuetaan poti-
lasta/asiakasta tuetaan oman terveys- ja hoitosuunnitelman teossa. Potilasta/asiakasta myds tuetaan terveys- ja
hoitosuunnitelmassa olevien tavoitteiden saavuttamisessa proaktiivisella tydotteella.

Kehittamistoimiin on sitoutunut vain osa Lapin terveyskeskuksista, eika avovastaanottojen kehittamiseen ole sel-
keata kehittamisrakennetta, joka tukisi hoitoon paasyn parantamista ja monialaisen yhteistydn rakentumista. Ko-
ronapandemian edetessa terveyskeskusten henkilostdresurssia on uudelleen sijoitettu koronatydhon (jaljitystyo,
rokotukset, ndytteenotto), jolloin terveyskeskuksissa pitkaaikaissairaiden hoito ja vuosikontrollit ovat jaaneet osit-
tain tekematta. Henkildstéresurssit vaihtelevat paljon terveyskeskuksittain, ja osaavasta, ammattitaitoisesta hen-
kilostosta on pulaa.

Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa laadittu selvitys myds osoittaa, etta sosiaali- ja terveydenhuollon ammat-
tilaisten kaytannon yhteistydskentelyn tapoja Lapissa haastavat yhteistydrakenteiden puuttuminen, sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisen asiakastietojarjestelman ja yhteisen ajanvarauksen puuttuminen, pienet tyévoimare-
surssit seka sosiaalihuollon tuen ja palvelujen tuntemattomuus. Yhteistydn tarve sosiaali- ja terveydenhuollon va-
lilld heraa useimmiten kotiutumistilanteissa, mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden, ikaantyneiden ja lasten koh-
dalla. Tydikaisten kohdalla yhteistydn tarve tunnistetaan huonoiten. Kehittamistarpeena nahtiin myds oikea-ai-
kaisen tuen ja palvelun tarjoaminen seka ennaltaehkaisevan yhteistydn lisédminen. Terveydenhuollossa ei tun-
nisteta sosiaalihuoltolain mukaisia tuen tarpeita, eivatka sosiaalitydn tyoskentelymuodot ja palvelut ole kovin tut-
tuja.

Paihteiden kayttd on Lapissa runsasta

Tilastojen perusteella voidaan todeta, etta Lapissa alkoholinkdyttd on runsaampaa kuin koko maassa keskimaarin.
Alkoholia lilkaa kayttavien osuus yli 65-vuotiaista on THL:n tilastoseurannan mukaan Lapissa korkein kaikista maa-
kunnista. My6s liikaa alkoholia kayttaneiden tyoikdisten osuus on Lapissa jonkin verran korkeampi kuin koko
maassa keskimaarin. Liiallisen alkoholinkaytdn yleisyys heijastuu myds perheiden hyvinvointiin. Paihdepalvelut
on jarjestetty maakunnan alueella pirstaleisesti eikad paihdepalveluita ohjata kokonaisuutena paikallisesti tai alu-
eellisesti (palveluketjukuvaukset puuttuvat). Matalan kynnyksen palvelut puuttuvat lahes kokonaan, ja ryhma- ja
vertaistoimintaa on vaihtelevasti. Paihdepalveluiden resurssit ovat kunnissa riittamattémat. Paihdepalvelut vaati-
vat erityista osaamista, jota ei Lapissa ole. Jarjestamisen tavat ja lakisaateisten tehtavien organisointi vaihtelevat
kunnittain. Avohoitopalvelut toteutuvat pienissa kunnissa padasiassa osana muuta sosiaality6ta tai mielenter-
veyspalveluita ja avovastaanottotoimintaa. Pdihdepalveluita ei ole juurikaan saatavilla saamen kielilld. Sdmi Soster
ry jarjestaa saamenkielista ja kulttuurilahtoista Mettaterapia-toimintaa (sosiaalisesti kuntouttavaa pienryhmatoi-
mintaa) yhteistydssa Enontekion, Inarin seka Utsjoen kuntien kanssa. Muilta osin saamenkieliset paihdepalvelut
ovat yksittdisten ammattilaisten osaamisen varassa (mm. sosiaalityontekija, 1aakari).

Vammaisten palvelut
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Kelan vammaisuuden perusteella maksamien etuuksien saajia on vaestdmaaraan suhteutettuna Lapissa enem-
man kuin koko maassa keskimaarin. Lapin Vammaispalvelutyéryhman (Hyvinvointialueen valiaikainen valmiste-
lutoimielin) arvion mukaan vammaispalveluja tarvitsevia asukkaita on Lapin Hyvinvointialueella arviolta 6500~
7500 asukasta, ja asiakaspaatdsten maara on noin 4500-5000 eri viranhaltijapaatéksina (2020):

e Asiakkaita vammaispalvelulain (VPL) nojalla noin 5500

e Asiakkaita lain kehitysvammaisten erityishuollosta (KVL) nojalla noin 1500
e Asiakkaita sosiaalihuoltolain (SHL) nojalla noin 200

e Asiakaspaatoksia vammaispalvelulain nojalla noin 2500

e Asiakaspaatoksia lain kehitysvammaisten erityishuollosta nojalla 2100

e Asiakaspaatoksia sosiaalihuoltolain nojalla noin 200

Lapissa kunnat jarjestavat vammaisten palvelut paasaantoisesti omana toimintanaan. Vammaispalvelut ovat si-
sallollisesti laaja kokonaisuus ja siihen liittyy paljon erityispiirteita, joita olisi hyva huomioida. Vammaissosiaali-
tyOssa asiakkaat ovat erityista tukea tarvitsevia, ja vammaissosiaality® vaatii erikoistumista. Vammaisten palve-
luita ei ole saatavilla saamen kielilla (asiakas- ja palveluohjaus, sosiaalityd, henkilokohtainen avustaja, hoitopaikat
omaishoidon vapaiden ajaksi, asumispalvelut, laitospalvelut). Saamenkielisten vammais- ja terapiapalveluiden
puuttuminen voi johtaa siihen, etta koko perhe voi joutuu vaihtamaan kotikielensd, jos perheeseen syntyy vam-
mainen lapsi tai jos henkild onnettomuuden tai muun seurauksena joutuu opettelemaan kielen uudestaan.

Nuorten mielenterveys

Nuorten mielenterveyshairidt ovat yleisia, ja monet mielenterveyshairiot ilmaantuvat ensi kertaa nuoruudessa.
Eri tutkimusten mukaan noin 20-25 prosenttia nuorista karsii jostain mielenterveyden hairidsta ja ne ovat koulu-
laisten ja nuorten aikuisten tavallisimpia terveysongelmia. Lapissa ovat 13-17-vuotiaiden erikoissairaanhoidon
nuorisopsykiatrian avohoitokdynnit lisddntyneet viime vuosina tasaisesti ja ne ovat ylittdéneet koko maan keskiar-
von. Myos psykiatrian laitoshoidon 13-17-vuotiaiden potilaiden maara on Lapissa kasvanut ja ylittanyt koko
maan keskiarvon. Vuonna 2020 maara pieneni hienoisesti.

Verkostoyhteistydn ja palveluketjun puuttuminen erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon vélilla seka mie-
lenterveyspalveluiden ja sosiaalityon valilla haastaa mielenterveyspalveluiden toiminnallisen kokonaisuuden. Toi-
mintamallit puuttuvat tai kaytanteet vaihtuvat tilanteen mukaan. Sosiaalihuolto ja terveydenhuolto toimivat kun-
nissa erillaan. Pienissa kunnissa mielenterveyspalvelut jarjestetadn osana sosiaality6ta. Kunnassa voi olla yksi so-
siaalihuollon ammattihenkild/sosiaalihuollon viranomainen, joka tekee sosiaalitydntekijan tyétehtavat myos mie-
lenterveysasiakkaiden kanssa. Nuorten osalla keskeisessa asemassa ovat perusterveydenhuollossa, etenkin kou-
luterveydenhuollossa, seka oppilashuollossa ja opetuksessa tydskentelevat aikuiset. Heidan kykynsa tunnistaa
oireet voi ratkaisevasti helpottaa palveluihin ohjaustumista ajoissa. Moniammatillisen tydotteen omaksuminen
on tarkedd, kun mielenterveyspalveluita tuottavia organisaatioita toimii erilldan. Nuorten mielenterveyspalvelujen
saatavuus on haastavaa erityisesti pienissa lapin kunnissa. Koulupsykologi- ja koulukuraattoripalveluita on saata-
villa niukasti, jolloin erityisesti lasten ja nuorten mielenterveyden tukeminen varhaisessa vaiheessa vaikeutuu.
Perustason mielenterveyspalvelujen resurssit vaihtelevat merkittavasti kunnittain, mutta koko maakunnan koko-
naistilannetta tarkastellessa resurssit ovat yleisesti heikot, eika etenkdaan matalan kynnyksen mielenterveys- ja
paihdepalveluita ole yleisesti saatavilla.

Mielenterveysavohoitoa ja kuntoutusta on saatavilla jonkin verran pohjoissaameksi. Utsjoella tyéskentelee poh-
joissaamenkielinen psykiatrinen sairaanhoitaja, ja pohjoissaamenkielinen asiakas voidaan ohjata my6s Norjan
puolen saamenkielisiin palveluihin. Saamenkielinen psykiatrinen sairaanhoitaja hyédyntaa tyéssaan tapauskoh-
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taisesti myos puhelin- ja etdyhteyksia. Norjan puolen saamenkielisiin palveluihin ohjautumisessa on ollut ongel-
mia lahetekaytanndn vuoksi ja niihin ohjaudutaan lahinna Utsjoelta. My&s covid-19-pandemia on vaikeuttanut
valtioiden rajat ylittdvien saamenkielisten mielenterveyspalveluiden hyédyntamista. Mielenterveysasiakkaiden
asumispalveluita ei ole saatavilla saamen kielilla. Psykiatrista osastohoitoa on saatavilla pohjoissaameksi rajayh-
teistydna Norjan puolelta, mutta sinne ohjautumisessa on ollut ongelmia lahetekaytanndn vuoksi. Valtioneuvosto
on asettanut saamelaisten totuus- ja sovintokomission 28.10.2021. Osana totuus- ja sovintokomission ty6ta Lapin
sairaanhoitopiirin organisaatioon on suunniteltu psykososiaalisen tuen yksikkd3, joka vastaisi saamelaisvaeston
psykososiaalisen tuen tarpeista totuus- ja sovintoprosessin aikana.

Digitaalisten toimintamallien jalkauttaminen ja kehittaminen

Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen (Poske) tukemana Lappiin on kehitetty Virtu.fi-portaali, joka ko-
koaa yhteen sahkdiset sosiaali- ja terveyspalvelut. Palveluiden tuottajina toimivat Lapin kunnat ja kuntayhtymat,
valtio, jarjestot, pk-yritykset seka Poske. EKollega.fi-portaali on ammattilaisille kehitetty alusta, jossa ammattilaiset
saavat tukea, tietoa ja konsultaatiota omaan tydhonsa. Poske vastaa Virtuaalisen sosiaali- ja terveyspalvelukes-
kuksen (virtu.fi) ja ammattilaisten sivuston (ekollega.fi) toiminnasta, yllapidosta ja kehittamisesta.

Virtu.fi-palvelut mahdollistavat kuntalaisille ja asiakkaille tietoturvallisen ja luotettavan tavan olla yhteydessa tyon-
tekijaan tai organisaatioon. Sen kautta kuntalainen tai asiakas voi hoitaa omia tai Idheisensa asioita, kysya neu-
vontaa ja ohjausta (Chat), hoitaa asioitaan kunnan tydntekijan kanssa, valittaa tietoa lomakkeella ammattilaiselle,
tavata ammattilaisia etana seka arvioida omaa tilannettaan. Kuntalainen tai asiakas voi kayttaa palveluita mobii-
lilaitteilla tai tietokoneella ilman erillisten ohjelmien asentamista. Palveluiden turvallisen kdytén kannalta portaalin
ytimen muodostavat asiakkaan vahva tunnistautumismenetelma seka tietoturvallinen tietojen valitys- ja tallen-
nusjarjestelma. Virtu.fi-portaalissa kaytetaan Suomi.fi-tunnistautumista, joka on julkishallinnon asiointipalvelui-
den yhteinen tunnistuspalvelu. Tunnistautuneen asiakkaan viestit tallentuvat OmaVirtuun, joka soveltuu sosiaali-
ja terveyspalveluiden kayttdéon. Tydntekijat tunnistetaan kayttajatunnus-salasanalla tai toimikortilla.

Eri palveluissa on muun muassa piloitoitu Chat-palvelua, joka on reaaliaikainen palvelu, joka mahdollistaa asiak-
kaan opastamisen ja neuvonnan helposti ilman viivetta. Sita on mahdollista kayttaa kirjottaen ja/tai videopuhe-
luna. Etatapaamiset ja -vastaanotot tarkoittavat palvelua, jossa asiakkaan ja ammattilaisen valinen vuorovaikutus
tapahtuu kuvallisella etdyhteydelld. Etdtapaamisen ja -vastaanoton voi toteuttaa eri tavoin, ja siind voi kayttaa
erilaisia sovelluksia. Virtu.fi -portaalissa on kaytdssa talla hetkelld Arctic Connect Oy:n Videochat ja Ninchat Oy:n
chat. Molemmat sovellukset soveltuvat sosiaali- ja terveyspalveluiden asiointiin. Vuonna 2022 tulee kaytt66n myo6s
Teams-sovellus asiakkaan ja ammattilaisen valille.

Lapin sote-rakenneuudistushankkeessa sahkoisten palveluiden suunnittelussa, kayttédnotossa ja arvioinnissa
kehitettiin ja laajennettiin Virtu-palveluportaalin palvelukokonaisuutta; kunnissa otettiin kdyttéon uusia sahkoisia
palveluita ja edistettiin kdytdssa olevien sahkdisten palveluiden kayttéa palveluiden saatavuuden edistamiseksi
koko maakunnan alueella. Palveluiden yhdenvertaisuus, yndenmukaisuus ja saatavuus paranevat sahkoisten pal-
veluiden kayttéonotolla. Sosiaalipalveluiden osalta yhdenmukaistetut palvelut olivat: huoli-ilmoitus, Pyyda apua
ja yhteydenottopyyntd, jotka ovat matalan kynnyksen palveluita. Asiointipalveluissa yndenmukaistettiin sosiaali-
palveluiden verkkoneuvonta ja -asiointi. Huoli-ilmoitukseen ja yhteydenottopyynté6n toteutettiin lomakesisaltd
myo6s saamen kielilla. Terveyspalveluiden osalta on yhtenaistetty asiointipalvelu: Yhteydenottopyynto terveyskes-
kukseen ja suun terveydenhuollon verkkoneuvonta -ja asiointi. Yhtenaistettavat palvelukokonaisuudet ovatkin jo
laajasti kaytdssa kunnissa virtu.fi-portaalissa. Uusia palveluita avattiin rakenneuudistushankkeen aikana 17 kpl:
Sahkoéinen lastensuojelu ilmoitus (Salla), Huoli-ilmoitus sosiaalipalveluihin (Sodankyla, Ylitornio Salla ja Kittila), So-
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siaalipalveluiden verkkoneuvonta ja -asiointi (Ylitornio ja Kittild), Yhteydenottopyyntd sosiaalipalveluihin (Sodan-
kyla, Posio ja Pelkosenniemi), Suun terveydenhuollon verkkoneuvonta ja -asiointi (Kolari), Perheoikeudellisten pal-
veluiden verkkoneuvonta ja -asiointi (Enontekid, Muonio, Kolari, Kittila ja Pello). Pyyda Apua -palvelu (Kittild). Uusia
palvelumuotoja suunniteltiin ja toteutettiin seuraaviin palveluihin: Kertakeskustelu etdand, ryhmamuotoinen walk-
in-videovastaanotto, Virtuaaliassistentti (tekodlypohjainen chattibotti), joka tukee tydntekijoita neuvonnassa ja
ohjauksessa seka perhehoitajien ja kuntien valiseen tiedonvélitykseen palveluiden sahkdinen laskutuslomake ja
kalenteri vapaiden perhehoidon paikkojen ilmoittamiseen ja varaamiseen. Itsehoito/Oma-apupalveluissa elatus-
apulaskuri-palvelu on paivitetty ja toteutettu myds saamenkielilla. Tavoitteena on, ettd hyvinvointialueelle
siirryttaessa palvelut tarjotaan asiakkaille "yhden luukun” periaatteella. (Lapin sote-rakenneuudistus hankkeen
loppuraportti: Sote-rakenneuudistus Lapissa loppuraportti

Omaolo

Lapin hyvinvointialueella on kaynnistetty vuoden 2021 aikana vaiheittain Omaolon kayttédnotto. Kayttédnotot
jatkuvat vuonna 2022 Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen tukemana. Tavoitteeksi on asetettu, etta valtaosa
Lapin alueen kunnista kayttda Omaolo-palveluita vuoden 2022 lopussa, [&8hinna sen oirearvioita. Omaolo-palve-
luiden kaytto ei ole Lapin hyvinvointialueella vakiintunutta, ja palveluiden laajentaminen vie useita vuosia. Palve-
lun yhteensovittaminen jo kaytdssa oleviin sahkdisiin asiointikanaviin on tekematts, ja alueelliset yhtenaiset pro-
sessit ovat kuvaamatta. Omaolopalveluita ei ole saatavilla saamen kielilla.

Terveyskyla

Lapin sairaanhoitopiiri on aloittanut Digihoitopolkujen hyédyntamisen Terveyskyla-palvelun kautta. Tavoitteena
on, ettd Lapin alueen vaesto saa tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut yndenvertaisesti, helposti ja kynnykset-
tédmasti seka monikanavaisesti. Terveyskyla on yliopistosairaanhoitopiirien tuottama julkinen verkkopalvelu, joka
tuo terveydenhuollon palveluja kaikkien ulottuville asuinpaikasta riippumatta. Terveyskylan palvelut sopivat eri-
tyisen hyvin elamanlaadun, oireiden ja elintapojen seuraamiseen seka pitkaaikaisen sairauden kanssa elamiseen.
Palvelut tdydentavat perinteista sairaalahoitoa. Terveyskyldssa on kolme osiota:

1) Kaikille avoin sivusto - Terveyskyla.fi-palvelu, joka sisaltaa 33 eri teemaista taloa, joista ensimmainen eli Mie-
lenterveystalo avattiin jo vuonna 2009. Terveyskylan palveluvalikoimaan kuuluvat myds chatit, chatbotit ja oi-
renavigaattorit. Mielenterveystalossa on talla hetkella pohjoissaameksi masennuksen omahoito-ohjelma.

2) Digitaalinen palvelukanava Omapolku, josta I6ytyy lahetteelld toimivia digihoitopolkuja ja digipalvelupolkuja,
etdvastaanottoja ja kaikille avoimia omahoito-ohjelmia. Nama palvelut tadydentavat perinteista erikoissairaanhoi-
toa ja vastaanottokadynteja. Omapolku on tietoturvallinen verkkopalvelu, joka kayttaa vahvaa tunnistautumista.

3) Ammattilaisten palveluportaali TerveyskylaPRO, joka taydentaa ammattilaisten osaamista ja rohkaisee heita
hyddyntdmaan tydssaan uusia toimintatapoja. Palvelu sisaltaa esimerkiksi kliinisen tydn oppaita, digipalveluiden
kehittamisen verkkokursseja, e-osaamisen tyokaluja ja asiantuntijahaun.

Investointi 2

Tassa investointiosuudessa on tarkoitus kehittda hyvinvoinnin monialainen palvelukonsepti, joka kytkee yhteen
sosiaali- ja terveyspalvelut, kuntien hyvinvointia ja terveytta edistavat palvelut ja toiminnan seka jarjestdjen, seu-
rakuntien ja muiden toimijoiden palvelut ja tuen. Sisalldllisesti toimintaan sisaltyisivat muun muassa kulttuuri-,


https://lapitoy.sharepoint.com/sites/Virtu-tiedostomateriaali/Jaetut%20asiakirjat/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2FVirtu%2Dtiedostomateriaali%2FJaetut%20asiakirjat%2FTuotantoymp%C3%A4rist%C3%B6n%20tiedostomateriaali%2Fekollega%2FSote%2Duudistus%2FSote%2Drakenneuudistus%20Lapissa%20loppuarviointiraportti%2Epdf&parent=%2Fsites%2FVirtu%2Dtiedostomateriaali%2FJaetut%20asiakirjat%2FTuotantoymp%C3%A4rist%C3%B6n%20tiedostomateriaali%2Fekollega%2FSote%2Duudistus&p=true
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liikunta- ja nuorisopalvelut seka luontoon ja osallisuuden vahvistamiseen liittyvat palvelut. Tavoitteena on ennal-
taehkaisevan toiminnan vahvistaminen seka varhaisen vaiheen ongelmien tunnistaminen ja tilanteissa toimimi-
nen. Toiminnan mahdollistavat toimivat matalan kynnyksen palvelut seka yhteistyd, jossa merkittavaa on oikea-
aikainen ja -paikkainen palveluohjaus. Ohjauskaytanteista esimerkiksi liikuntapalveluiden, kulttuuripalveluiden,
jarjestdtoiminnan ja seurakuntien seka sote-palveluiden kesken on paikallisesti sovittu, mutta laajempi systemaat-
tisuus puuttuu. Naita yhteistydrakenteita pyritdan hankkeessa vahvistamaan.

Hyvinvointialueiden kaynnistyessa yhdyspinnat muuttuvat olennaisesti, kun sosiaali- ja terveyspalvelut siirtyvat
kunnista hyvinvointialueen vastuulle. Tasta seuraa tarve paivittaa ja kehittda alueellisia ja paikallisia yhteistyora-
kenteita ja -kaytanteita. Matalan kynnyksen palveluita ja tukea antavat 2023 alkaen hyvinvointialue, kunnat, jar-
jestot, seurakunnat, yritykset, oppilaitokset ja muut yhteisét. Jarjestamislain 108 mukaan hyvinvointialueella on
osaltaan velvollisuus yhteensovittaa palvelunsa kuntien ja muiden toimijoiden palveluiden ja toiminnan kanssa.

Toimivat alueelliset ja paikalliset monitoimijaiset yhteistyorakenteet ja -kaytanteet tarvitaan osaksi hyvinvoinnin
monialaista palvelukonseptia. Yhteisty6rakenteet tarvitaan keskindiseen tiedonvaihtoon seka toiminnan koordi-
naatioon, kehittamiseen ja palveluohjaukseen. Tavoitteena on, ettd hyvat monialaiset toimintamallit toteutetaan
paikallisesti toimintaymparistd, tarpeet ja voimavarat huomioiden. Monitoimijainen paikallinen, seudullinen ja
alueellinen verkostoyhteistyd mahdollistaa matalan kynnyksen palveluiden kehittamisen, jatkuvuuden, seuran-
nan ja arvioinnin seka palveluiden suuntaamisen asukkaiden tarpeiden mukaisesti. Verkostotyon perustaksi tar-
vitaan tietopohjaa, jota hyédyntaen toimintaa johdetaan.

Rakennemuutoksen lisaksi alueella on tunnistettu muitakin kehittdmistarpeita liittyen monitoimijaisiin yhteistyo-
rakenteisiin ja -kaytanteisiin. Lapin rakenneuudistusta tukeva hanke toteutti syksylla 2021 laajan “Jarjestd-, sote-
ja hyte-toimijoiden yhteisty® Lapin hyvinvointialueella” -yhteiskehittamisprosessin, jonka yhteenvedossa on nos-
tettu kehittamistarpeina esiin muun muassa aito kuntien, jarjestdjen ja hyvinvointialueiden kumppanuus, yhteis-
toimijuus, yhteisty6ta ja yhteiskehittamista tukevat rakenteet, yhteistydn koordinaation vahvistaminen, jarjesto-
|ahtdisen asiantuntijuuden ja tiedon rakenteiden vahvistaminen, tiedonkulun parantaminen ja digitalisaatio seka
voimavarojen ja resurssien yhdistaminen.

Syksylla 2021 Lapin rakenneuudistusta tukevan hankkeen selvityksen perusteella kuntatason yhteistyrakenteet
ja yhteistydmallit ovat erilaisia, yleensa vahaisia eika saannéllista yhteistyota ole kaikissa kunnissa lainkaan. Ke-
missa on aloitettu yhteisévaikuttavuuden mallin mukaisesti kehittdmaan sote-, hyte-ja kolmannen sektorin palve-
luissa hyvinvoinnin edistamisen mallia lasten, nuorten ja perheiden osalta. Mallia pilotoidaan, ja kokemuksia le-
vitetdan muille alueille hankkeen aikana. Yhteistyérakenteen pilotointia helpottaa se, etta sosiaali- ja terveyspal-
velut seka ennaltaehkaisevat hyvinvointipalvelut ovat samassa kuntaorganisaatiossa.

Lapin maakunnallisessa hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamisen toimeenpanosuunnitelmassa on
kuvattu alueen yhteisia kehittamistarpeita, tavoitteita ja toimenpiteita, joiden toimeenpanoa talla hankkeella osal-
taan tuetaan. Nuorten syrjaytymisen ehkaisyn tehostamiseksi ja lahisuhdevakivallan ehkaisemiseksi on tarve ke-
hittaa ja ottaa laajemmin kayttdon monitoimijaisia yhteistydmalleja. Toimintamallit ovat: 1) Hoito syytteen sijaan
(HSS) -toimintamalli huumeiden kaytosta kiinni jaaneille nuorille, 2) Ankkuri-malli rikoksilla oireileville nuorille ja
3) MARAK-toimintamalli [8hi- ja perhevékivallan uhreille. Talla hetkelld toimintamalleja ei ole otettu kattavasti kdyt-
t66n koko Lapin maakunnan alueella. Lisdksi toiminnallisesti ja taloudellisesti olisi tarkoituksenmukaista yhdistaa
kolmen edella mainitun toimintamallin kokonaisuus yhdeksi kunnassa tai kuntaryhmassa toteutettavaksi palve-
lukokonaisuudeksi ja yhteensovittaa sita hyvinvointildhete-toimintamallin kanssa. Toiminnassa hydédynnetaan
Lapissa kehitettya Arjen turvaa -yhteistoimintamallia.



9(21)

Hyvinvointilahete-toimintamalli on otettu kayttéon Lapissa neljassa kunnassa ja sen laajentaminen on kirjattu
alueelliseen hytetu-toimeenpanosuunnitelmaan. Mallin soveltamisessa on otettu oppia kansainvalisesta social
prescribing -toiminnasta. Toiminta perustuu koulutetun linkkihenkilén tarjoamaan tukeen heikommassa ase-
massa olevalle henkil6lle. Toimintamalli on suunniteltu, kehitetty ja otettu kayttdon monitoimijaisessa yhteis-
tydssa STM:n rahoittaman Linkki lappilaiseen hyvinvointiin -hankkeen seka Ely-keskuksen rahoittaman Ita-Lapin
kuntayhtyman High Five -hankkeen yhteistyéna. Molemmat hankkeet ovat paattymassa alkuvuodesta 2022. So-
dankyldn kunnan oma STM:n rahoittama implementointihanke jatkuu vuoden 2022 loppuun. Jotta hyvinvointila-
hete-toiminnan kehittamista voidaan saumattomasti jatkaa, tarvitaan jatkokehittamiseen ja laajentamiseen tukea.
Toiminnan jatkokehittamistarpeita on nostettu esiin muun muassa Lapin yliopiston arviointiraportissa Linkki lap-
pilaiseen hyvinvointiin -hankkeesta.

Ita-Lapin kuntayhtymdassa on ollut High Five -hanke, jossa on kehitetty Itd-Lapin alueen yhteisia kaytantdja hei-
koimmassa asemassa olevien kuntalaisten hyvinvoinnin lisadmiseksi. Hyvien kaytantdjen tunnettavuuden ja jaka-
misen lisdksi on vahvistettu hyvinvointitydn rakenteita seka kehitetty Hyvinvointildhete-toimintamallia.

Matalan kynnyksen palveluista ja tuesta ei ole kokonaiskasitysta Lapin alueella, vaan tieto on erityisen pirstaleista.
Hyvinvointialueen palveluohjaus, nettisivut seka sosiaalisen ja perinteisen median kanavat ovat kehitysvaiheessa.
Kunnat (21) yllapitavat tietoa omista palveluistaan. Jarjestétoiminnan tietoa on eri alustoilla. Lapin kolme jarjesto-
keskusta yllapitavat tietoa alueillaan, jotka eivat kata koko Lappia. Lisaksi on kaytdssa Lappilaiset.fi-sivusto. Seu-
rakunnat ilmoittavat omasta toiminnastaan eri kanavia pitkin. Erityisesti suurilla jarjestdilla on myds omat kanavat
viestimiseen. Rovaniemella on jo toiminnassa mutta vield kehitysvaiheessa lasten nuorten ja perheiden monitoi-
mijainen palveluohjaus ja sen tukena tekodlyyn pohjautuva bottitoiminta, jota on tarve edelleen kehittaa ja arvi-
oida sen hyodynnettavyytta alueen yhteisena toimintamallina.

Tietoa ei ole koottuna saamen kielilla eika erikseen saamenkielisesta ja kulttuurinmukaisesta toiminnasta saame-
laisten kotiseutualueella tai laajemmin.

Matalan kynnyksen tuen toimintojen ja menetelmien vaikuttavuuden arviointi on vaikeaa saanndllisen seuranta-
tiedon ja jatkuvan yhteisen arvioinnin puuttumisen vuoksi. Implementointihankkeiden arvioinneissa on tehty tut-
kimuksellista arviointia, mutta jatkuva toiminnan arviointi on puutteellista.

2 Kohderyhma

Investointi 1

Hankkeen kohderyhma on Lapin hyvinvointialueen haavoittuvassa asemassa olevat asiakasryhmat:

o Pitkaaikaissairaat ja paljon palveluita tarvitsevat

o Pdihteiden kayttajat

o Nuoret ja nuoret aikuiset, joilla on tunnistettuja tai vield tunnistamattomia padihde- tai mielen-
terveyshairioita

o Vammaiset

Lisaksi Lapin hyvinvointialueella huomioidaan alkuperaiskansa saamelaisten haavoittuva asema. Muun muassa
YK:n ihmisoikeusjulistuksessa on kiinnittetty huomiota alkuperaiskansojen riittamattdmiin terveyspalveluihin (The
United Nations Declaration on the Rights of Indigenous Peoples. A Manual for National Human Rights Institutions



10(21)

2013). Alkuperaiskansoja koskevan tiedon puute vaikeuttaa vertailukelpoisen kuvan saamista heidan terveystilan-
teestaan ja elinoloistaan. Alkuperaiskansat kohtaavat myds keskimadraista useammin syrjintaa, jolla on epaedul-
lisia vaikutuksia heidan terveyteensa ja hyvinvointiinsa. THL:n asiantuntija-arviossa (Sosiaali- ja terveyspalvelut
Lapin hyvinvointialueella 2020) todetaan saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden puutteet Lapin hy-
vinvointialueella. Saamelaiset erityisryhmat voidaan nahda kaksinkertaisen syrjinnan ja syrjaytymisriskin vuoksi
erityisen haavoittuvassa asemassa (mm. mielenterveys- ja rippuvuusongelmaiset, vammaiset, ikdihmiset, lapset
ja nuoret, sukupuoli- ja seksuaalivahemmistot)

Teknologian kehittamisen osalta kohderyhmana ovat Lapin hyvinvointialueen asukkaat ja sote-alan ammattilaiset.

Investointi 2

Kohderyhmana ovat kaikki lappilaiset, koska tassa investointiosassa tehddan suunnitelmaa monialaisen palvelu-
konseptin rakentamiseksi painopisteen ollessa ennaltaehkaisevassa tytssa ja ongelmien varhaisen vaiheen tun-
nistamisessa seka naissa tilanteessa tukemisessa. Erityisina kohderyhmina eri toimintamallien kautta ovat syrjay-
tymisvaarassa olevat lapset ja nuoret, yleensa haavoittuvassa asemassa olevat, Idhisuhdevakivallan riskissa ole-
vat, monisairaat ja paljon palveluita kayttavat seka yksindiset, joilla omaa tukiverkkoa ei ole.

Hanke kohdistuu erityisesti kolmannen sektorin toimijoihin ja kuntien hyvinvoinnin edistamista tukevaan toimin-
taan ja ennaltaehkaisevaan tydhoén. Myds poliisi, seurakunta ja muut alueelliset toimijat, joilla on rooli ennaltaeh-
kaisevassa tydssa, ovat hankkeen kohderyhmaan kuuluvia. Kaikkinensa hankkeen toimintoihin tulee suunnittelu-
vaiheessa osallistumaan noin 200 henkilda eri tilaisuuksissa, joita hankkeen puolesta jarjestetaan eri puolilla Lap-
pia. Toimintamallien koulutuksissa ja pilotoinneissa on mukana noin 100 henkil6a. Lukuja on vaikea tassa vai-
heessa arvioida, mutta nama ovat suuntaa antavia.

Investointi 4

Kohderyhma on sote-alan ammattilaiset.

3 Hankkeen tavoitteet

Investointi 1: Valmistelu/suunnittelurahaa haetaan Investointi 1:ssa heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien
asiakas/potilasryhmien hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan selvittamiseksi seka hoitoon/palveluun paasyn paranta-
misen kehittamissuunnitelma/suunnitelma kehittamisrakenteen laatimiseksi vuosille 2023-2025. Lisaksi inves-
tointi 1:ssa8 haetaan toteuttamiseen kehittamisrahaa vuodelle 2022 liittyen erikseen maariteltyjen digitaalisten
toimintamallien jalkauttamiseen ja levittamiseen: kansalaisten etapalvelut (virtu.fi, omaolo, terveyskyla).

Investointi 2:n osalta haetaan valmistelurahaa hyvinvoinnin monialaisen palvelukonseptin kansalliseen suunnit-
teluun osallistumiseen seka alueelliseen suunnitteluun ja sen edellyttamaan tiedonkeruuseen ja maarittelytyo-
hon. Taman lisaksi haetaan rahoitusta alueelliseen toimeenpanoon jo vuodelle 2022. Toimeenpano-osiossa 1)
edistetaan alueellista monitoimijaista verkostoyhteisty6ta, 2) edistetdaan Arjen turvaa- ja Hyvinvointilahete -toimin-
tamalleja, 3) pilotoidaan yhteisévaikuttavuuden toimintamallia sote-hyte-jarjestd-yhteistyon edistamiseksi seka
4) kehitetaan ja arvioidaan monialaisen bottiavusteisen palveluohjauksen toimintamallia. Eri toimintamalleja py-
ritaan impletoimaan hyvinvointialuerakenteisiin. Arjen turvaa-, Hyvinvointilahete- ja bottiavusteisia monitoimijai-
sia palveluohjauksen toimintamalleja on Lapissa kehitetty aikaisemmin paattyneissa hankkeissa, ja on tarkoituk-
senmukaista, ettei kehittdmistyé katkea vuoden 2022 aikana. Ennaltaehkdisevan yhteisévaikuttavuuden sote-



11(21)

hyte-yhteistydn toimintamallin pilotointi on taas hyva tehda vield vuoden 2022 aikana, jolloin ollaan viela kunta-
sektorilla samassa organisaatiossa yhdessa edistamassa hyvinvointia ja terveytta seka ennaltaehkaisevaa toimin-
taa kunnassa.

Investointi 4:n osalta haetaan rahoitusta kansalliseen yhteistydhon ja pilotointiin osallistumiseen. 1) Lapin hyvin-
vointialue laatii THL:n koordinoimana kypsyystason arvioinnin, nykytilan kuvauksen nykyisista alueella kaytossa
olevista digitaalisista palveluista ja tekee niiden pohjalta toimeenpanosuunnitelman. 2) Lapin hyvinvointialue osal-
listuu valtakunnallisten toimijoiden (THL) kanssa yhteiseen suunnitteluun, maarittelyyn ja pilotointiin asiakaspa-
lautteen keraamiseen liittyen.

Investointi 1

Hankkeen tavoitteena on investointi 1:n osalta vuoden 2022 aikana selvittda haavoittuvassa asemassa olevien
asiakasryhmien osalta nykytilannetta ja palveluiden kehittamisen tarpeet seka covid-19-pandemian aiheuttaman
palvelutarpeen kohdentamista. Lahtdtilanteen kartoittamisen jalkeen laaditaan kehittamistarpeiden pohjalta tar-
kennettu kokonaissuunnitelma palveluiden kehittamiseksi ja toimenpiteiksi vuosille 2023-2025. Tavoitteena on
kartoittaa ja koota yhteen Lapin hyvinvointialueen toimijat, verkostot ja yhteistydkumppanit (jarjestot, yksityiset
toimijat, oppilaitokset) ja rakentaa malli palveluiden kehittdmiseksi ja tutkimiseksi.

Osana vuoden 2022 palveluiden kehittamisen tarpeiden selvittamista tunnistetaan ne saamenkielisten ja kulttuu-
rinmukaisten palveluiden asiakasryhmat, joiden palveluketjuja ja kokonaisuuksia kehitetaan Lapin hyvinvointialu-
eella seka hyvinvointialueiden ja valtioiden rajat ylittden vuosina 2023-2025 ja tunnistetaan kehittamistarpeet
saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelukokonaisuuksien johtamisessa.

Sote-jarjestamislain 298:n mukainen vahimmaistietosisallon mukainen tietojohtamisen kehittdminen Lapissa tah-
taa palveluiden jarjestamisen tason tiedolla johtamiseen. Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas-
ryhmien palveluiden kehittdmiseen tarvittava tieto on tata tarvetta hienojakoisempaa ja sen kayttéon saaminen
edellyttaa asiakas- ja potilastietojarjestelmien sisaltéman raakadatan tarkempaa maarittelya ja mallinnusta. Vuo-
den 2022 aikana tehdaan suunnitelma sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastietojarjestelmien sisalta-
man raakadatan lataamisesta hyvinvointialueen tietovarastoon seka tiedon mallintamisesta heikommassa ase-
massa olevien asiakasryhmien osalta. Saamelaisten osalta huomioidaan alkuperaiskansa-asemaan liittyvat tieto-
suojakysymykset ja tarve tiedonkeruuseen myds muuta kautta kuin asiakas- ja potilastietojarjestelmista seka tar-
vittava yhteistyd Saamelaiskarajien kanssa.

Tavoitteena on jo kaytdssa olevien digitaalisten toimintamallien jalkauttaminen ja laajempi kayttéonotto (Virtu,
Omaolo, Terveyskyld) huomioiden saamen kielet (saamen kielilaki [1086/2003] ja laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta [612/2021, 58]).

Tavoitteena on my6s suunnitella olemassa olevien digitaalisten toimintamallien yhteensovittamista seka kartoit-
taa ja suunnitella uusien digitaalisten palveluiden kayttédnottoa hoitoon paasyn ja matalan kynnyksen palvelui-
den kehittamiseksi.

Investointi 2

Tavoitteet ovat vuoteen 2025 mennessa seuraavat: Hyvinvointia, terveytta ja turvallisuutta uhkaavia riskitekijoita
ja ilmioita kyetaan tunnistamaan ja ennaltaehkdisemaan yhteison ja yksilén tasolla nykytilaa paremmin. Eri toimi-
joiden voimavaroja kyetaan suuntaamaan yhteisesti sopien, suunnitelmallisesti ja koordinoidusti haavoittuvassa
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asemassa tai riskissa olevien asukkaiden ja vaestéryhmien tukemiseen hyvinvointi- ja terveyserojen kaventa-
miseksi. Lappilainen asukas tai muu toimija I6ytaa tiedon matalan kynnyksen palvelusta tai toiminnasta helposti
ja monikanavaisesti seka saa tarvitessaan henkilékohtaista neuvontaa ja ohjausta niin sanotun yhden luukun pe-
riaatteella. Alkuperaiskansa saamelaisille on tarjolla palveluita ja tukea, joissa huomioidaan kielelliset ja kulttuuri-
set ominaispiirteet ja tuetaan niitd. Monialainen verkostoyhteistyd on toimivaa yli organisaatiorajojen. Tiedolla
johtaminen on huomioitu kaikissa toimenpiteissa ja sita kehitetaan kokonaisvaltaisesti huomioiden tiedontuotan-
toon liittyvat eettiset nakdkulmat.

Vuoden 2022 osalta tavoitteena on laatia suunnitelma toimeenpanoon vuosille 2023-2025 seka kaynnistaa ja osin
toteuttaa tassa hakemuksessa esitetyt muut toimenpiteet, joilla [ahdetaan jo kohti pidemman aikavalin tavoitteita.

Investointi 4

Vuoden 2022 aikana Investointi 4:ss& on tavoitteena osallistua kansalliseen yhteistyéhén ja pilotointiin. 1) Lapin
hyvinvointialueen tavoitteena on laatia THL:n koordinoimana kypsyystason arviointi ja nykytilan kuvaus nykyisista
alueella kaytdssa olevista digitaalisista palveluista. Selvitysten ja arvioinnin pohjalta valmistellaan toimeenpano-
suunnitelma yhteistydssa Lapin ICT-hankkeen kanssa ja huomioidaan my6s YTA-tason yhteisty® ja suunnittelu. 2)
Lapin hyvinvointialueen tavoitteena on osallistua valtakunnallisten toimijoiden (THL) kanssa yhteiseen suunnitte-
luun, madrittelyyn ja pilotointiin asiakaspalautteen kerdamiseen liittyen. Kansallisessa ja YTA-tason yhteistydssa
huomioidaan saamenkieliset ja kulttuurinmukaiset palvelut seka tarvittava yhteistyd Saamelaiskarajien kanssa.

4 Toteutus

4.1 Aikataulu

Investointi 1 ja 2 suunnittelun kdynnistaminen

Maalis-huhtikuu 2022 Asiantuntijoiden ja muun hankehenkilékunnan rekry-
tointi

Huhti-toukokuu 2022 Valmisteluverkostojen kokoaminen

Touko-kesakuu 2022 Tyopajojen toteuttaminen heikommassa asemassa

olevien asiakasryhmien osalta

Heina-elokuu 2022 Keratyn aineiston analysointi

Syyskuu - joulukuu 2022 Toimeenpanosuunnitelman valmistuminen

Investointi 4:ssa edetaan THL:n aikataulun mukaisesti.
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4.2 Toimenpiteet

4.2.1 Edistetdaan hoitotakuun toteutumista seka puretaan koronavirustilanteen aiheut-
tamaa hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa

Heikoimmassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien osalta tehdaan alueelliset selvitykset siita, miten co-
vid-19-pandemia on vaikuttanut palveluihin ja palveluihin ohjautumiseen seka saatavuuteen.

e Miten asiakas- ja potilasryhmat tunnistetaan?

e Miten asiakasryhmat ohjautuvat palveluiden piiriin ja miten palvelut vastaavat kysyntaan?
e Miten palvelutarpeen arvioinnit ja suunnitelmat toteutuvat?

e Miten sosiaalipalvelut ja kuntoutus nakyvat palveluissa?

Selvitykset toteutetaan kerdamalla tietoa haastatteluilla, kyselyilld seka asiakas- ja potilastietojarjestelmista. Tie-
donkeruuseen, suunnitteluun ja analysointiin osallistetaan ammattilaisia ja asiakkaita tydpajoissa. Lisaksi hyodyn-
netdan olemassa olevaa tutkimustietoa ja tehtyja selvityksia alueelta. Selvittely-, suunnittelu- ja analyysiproses-
sissa muodostuu alueellinen hankesuunnitelma ja tarkennetut toimenpiteet palveluiden kehittamiseksi vuosille
2023-2025.

Hankkeen aikana rakennetaan pitkaaikaissairauksien ja paljon palveluita tarvitsevien palveluiden kehittdmiseen
suunnitelma kehittamisrakenteesta, johon sisdltyy hoitoon ja palveluun paasya edistavat toimintamallit ja mene-
telmat seka mittarit. Kehittamisrakenteeseen sisaltyvia toimintamalleihin ja menetelmiin perehdytdaan vuoden
2022 aikana ja valitaan alueelle soveltuvat toimintamallit ja mittarit pitkaaikaissairauksien ja paljon palveluita tar-
vitsevin osalta (esim. kykyviisari, huoliseula, kompassi, elamantilannemittari, hoito- ja palveluketjut, asiakasseg-
mentointi, hoitoon paasyn seuranta T3).

Talla hetkella toimintamalleja ja mittareita pilotoidaan osassa Lapin hyvinvointialueen kunnista Tulevaisuuden
sote-keskus -hankkeen tukemana ja saadaan kokemuksia soveltuvuudesta alueen palveluiden kehittamiseksi
(esim. asiakassegmentointi, Kolarin malli ja asiakaslahtéinen terveys- ja hoitosuunnitelma, monialaisen yhteistyén
abc-malli, Avain-mittari). Kehittdmisrakenteen suunnitteluvaiheessa tunnistetaan Lapin hyvinvointialueen palve-
luiden kehittamiseen soveltuvat toimintamallit ja menetelmat.

Valitut menetelmat ja toimintamallit kdyttdonotetaan vuosina 2023-2025. Kdynnistetaan kehittamisrakenteen
mukainen kehittaminen ja tuetaan ammattilaisten osaamisen kehittymista. Hoito- ja palveluketjut kuvataan.

Hyvinvointialueen sote-palvelutuotantoa tukevan kehittdmisrakenteen luominen ja rakenteen mukainen kehitta-
mistoimien tuki mahdollistaa hoitoon padsyn ja palvelun piiriin padsyn paranemisen. Kehittdmisrakenne tukee
palveluiden ja palveluprosessien tarkastelua, yhtendistamistd, seurantaa seka johtamista. Kehittdmisrakenne si-
saltaa mallit arviointitiedon keraamiseen ja seurantaan, jotta pystytaan reagoimaan palveluihin ohjautumisessa
tapahtuviin muutoksiin. Rakenne tukee hyvinvointialueen johdon, lahiesimiestason ja sote-ammattilaisten osaa-
misen kehittymista (prosessien tarkastelu, tiedolla johtaminen, vaikuttavuuden arviointi) seka kayttéon otettavien
toimintamallien juurruttamista.

Vuosi 2022

- Alueelliset selvitykset heikoimmassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien osalta (hoitoon
padsyn/palvelun piiriin paasyn tilanne, seurantatilanne, hoito- ja palvelu, kuntoutusvelka
- Tilannekuvan lapikaynti alueen toimijoiden kanssa
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- Selvitysten pohjalta asetetaan tavoitteet palvelukokonaisuuksien kehittamiselle vuosille 2023-
2025
- Mallinnetaan kehittamisrakenne, jonka avulla vastataan hoito-, palvelu ja kuntoutusvelan hoitami-
seen ja hoitoon paasyn parantamiseen. (valitaan keinot ja toimintamallit, seurantamittarit ja arvi-
ointi, mallinnetaan tiedolla johtaminen)
e Vuosi 2023
- Kehittdmisrakenteen mukainen kehittamistoiminnan tuen organisointi ja kdynnistaminen
- Hyvinvointialueen johdon ja lahiesimiesten sitouttaminen ja tuki kehittdmiseen, tiedolla johtami-
sen (mittarit, kirjaaminen/tilastointi,
- Prosessien tarkastelu ja toimipistekohtaisten kehittamissuunnitelmien laadinta (palveluihin ohjau-
tuminen, asiakkuuksien tunnistaminen, osaamisen kehittamistarpeet)
- Toimipistekohtaisen kehittdamisen kaynnistaminen
- Hoitoon paasyn/palvelun piiriin pddsyn seuranta yhtendisin mittarein
e Vuosi 2024 - 2025
- Kehittamisrakenteen mukainen kehittamistoiminnan juurruttaminen ja laajentaminen, hoi-
toon/palvelun piiriin paasyn systemaattinen seuranta

Toimenpiteet digitaalisten toimintamallien kdyttéonotossa (Virtu, Omaolo, Terveys-
kyla):

Virtu.fi -portaalissa olevia palveluita otetaan laajempaan kayttéon. Kayttddnottoprosessin lapivieminen ja teknis-
ten palveluiden avaaminen niissa kunnissa/sotekeskuksissa, joissa palvelua ei ole vield avattu:

- Yhteydenottokanavan/palvelun avaaminen avovastaanotto- ja mielenterveyspalveluissa, sosiaali-
palveluissa

- Pyyda apua -nappi perhepalveluissa

- Chat-palvelun avaaminen: neuvontaa ja ohjausta sosiaali- ja terveyspalveluissa

- Tiedonvalitys (esitietolomakkeet terveydenhuollossa ja suun terveydenhuollossa, ilmaisen eh-
kaisyn tilauslomake, terveyskysely, sosiaalipaivystys)

- Etatapaamiset perhepalveluissa, lastensuojelussa, aikuissosiaalitydssa, vammaispalveluissa

- Laajennetaan Virtun kayttdmahdollisuuksia saamen kielilld osana hyvinvointialueelle muodostu-
via saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen palvelupolkuja

Omaolo

- Omaolon kautta tulevien yhteydenottojen ja Hyvinvointialueen yhtenaisten toimintaprosessien
kehittdminen (myos paivystysaikainen toiminta) hoitoon padsyn turvaamiseksi.

- Suunnitellaan Omaolon hyvinvoinnin kokonaisuuksien laajentaminen pitkaaikaissairauksien hoi-
toon, hoidon seurantaan hoitosuunnitelman tueksi. Otetaan laajennettuja osioita kayttoon.

- Osana Omaolon ja hyvinvointialueen yhtendisten toimintaprosessien kehittamista kartoitetaan
tarpeet saada Omaolon sisaltéja kaannettya saamen kielille ja vélitetdan kdanndstarpeet DigiFin-
landille.

- Osallistutaan yhteiskehittamiseen Digifinlandin kanssa ja tuodaan alueen nakemyksia yhteiskehit-
tamiseen

Toimenpiteet Terveyskyla
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Valmistellaan tai aloitetaan digihoitopolku-pilotti syksylla 2022 nykyisilla toiminnallisuuksilla. Suunnitellaan ja ku-
vataan asiakassegmentin palvelupolku Terveyskylan palveluosia hyddyntaen seka suunnitellaan ohjattu oma-
hoito-ohjelmien kayttéénotto Mielenterveystalon omahoito-ohjelmien osalta. Digihoitopolut toimivat etapalve-
luina ja Terveyskyla.fi-palvelut voidaan kytkea osaksi perinteisia puhelinpalveluita tai potilasohjausta.

Tehdaan Terveyskylan sisalldista kdanndssuunnitelma saamen kielille. Kéanndssuunnitelmassa huomioidaan hy-
vinvointialueelle muodostuvat saamenkieliset palvelupolut ja tehdaan tarvittavista kdanndksista kiireellisyysprio-
risointi. Kddnnodssuunnitelma sisaltaa kuluarvion tarvittavista kaannoksista.

Terveyskylan Omapolku-digihoitopolku-sovelluksen kayttda laajennetaan ja pilotoidaan Lapin hyvintointialueella
hoitotakuun toteutumisen ja kuntoutus- ja palveluvelan purkamiseksi kohdan 2 kohderyhman asiakassegmen-
tille. Pilotoidaan yliopistosairaalan asiantuntijoiden tuottaman digihoitopolun hyddyntamista perusterveyden
huollon kanssa yhteisty6ssa valitulle kohdan 2 kohderyhman asiakassegmentille.

Virtu.fi-palveluportaaliin ja palveluohjauksen digiratkaisuihin kytkettavaksi suunnitellaan Terveyskyla.fi- palvelun
itsehoito- ja omahoito-ohjelmia seka neuvontapalveluita, esimerkiksi diabetestalo, painonhallintatalo, leikkauk-
seen.fi, tutkimukseen.fi. Suunnitellaan ja luodaan toimintamalli Terveyskylan palveluosioiden hyddyntamiseksi
hoitotakuun edistdmisessa kansallisena, alueiden valisena yhteistyona.

Suunnitellaan Omaolon kautta tulevien yhteydenottojen ja hyvinvointialueen yhtenaisten toimintaprosessien ke-
hittdminen (myos paivystysaikainen toiminta). Suunnitellaan Omaolon hyvinvoinnin osuuksien laajentaminen pit-
kaaikaissairauksien hoitoon, hoidon seurantaan hoitosuunnitelman tueksi. Osana Omaolon ja hyvinvointialueen
yhtenaisten toimintaprosessien kehittamista kartoitetaan tarpeet saada Omaolon sisaltja kaannettya saamen
kielille ja valitetaan kaannostarpeet DigiFinlandille.

Toimenpiteet tiedon lataaminen ja mallintaminen

Tehdaan suunnitelma asiakas- ja potilastietojarjestelmien sisaltdmien tietojen lataamisesta Lapin hyvinvointialu-
een tietovarastoon seka ladattujen tietojen mallintamisesta heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas-
ryhmien palveluiden kehittdmisen tarpeisiin huomioiden saamelaisiin alkuperaiskansana liittyvat tietosuojaan ja
tiedon omistajuuteen liittyvat kysymykset.

Suunnitelma sisaltaa:

e eritietojarjestelmista tarvittavien tietosisaltdéjen maarittelyn,

e tiedonlatauksiin tarvittavan teknologisten valintojen maarittelyn,

e tiedonlatausten prosessien suunnittelun,

e tieto- ja tietokantamallien suunnittelun seka

e alustavan suunnitelman raportoinnin kayttétapauksista ja mittareista.

4.2.2 Edistetaan hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya ja ongel-
mien varhaista tunnistamista

Investointi 2 jakautuu viiteen eri tydpakettiin:

TP1. Hyvinvoinnin monialaisen palvelukonseptin suunnittelutyo

Vuonna 2022: osallistuminen kansalliseen suunnitteluun seka alueellisen suunnitelman tekeminen.
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Hankesuunnitelman tarkentaminen vuosille 2023-2025: tehdaan kaikkien yhteistyona, vastuu hyvinvointialueella.

TP2 Tiedontuotannon kehittaminen

Vuonna 2022: Suunnittelu ja kansalliseen yhteistydhdn osallistuminen, tiedontuotanto osana kayttéon otettavia
menetelmid. Toimijoina ovat Lapin hyvinvointialue, Lapin ammattikorkeakoulu, Lapin sosiaali- ja terveysturvayh-
distys ry, kunnat, kuntayhtymat ja Lapin hyvinvointialue yhteistydssa Pohjois-Pohjanmaan kanssa.

Vuosina 2023-2025 kehitetaan tiedontuotantomalli tukemaan hyvinvoinnin monialaista toimintakonseptia, muun
muassa toiminnan kohdentamista, kehittamista ja vaikutusten arviointia.

TP3 Palvelutarjottimen kehittaminen ja kayttéénotto

Vuonna 2022 suunnittelu ja kansalliseen yhteistydhdn osallistuminen seka paikallinen selvitystyd. Toimijoina Hy-
vinvointialue, Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys ry, kunnat ja kuntayhtymat yhteistydssa Pohjois-Pohjanmaan
kanssa.

Vuosina 2023-2025 toimeenpano suunnitelman mukaan.

TP4 Monitoimijaisten yhteistyérakenteiden, verkosto-osaamisen ja implementointi-
osaamisen vahvistaminen

Vuonna 2022: suunnittelu ja kansalliseen yhteistydhdn osallistuminen, alueellisen yhteiskehittamisprosessin val-
mistelu ja kdynnistaminen, yhteisdvaikuttavuus-viitekehykseen perehtyminen seka yhteisévaikuttavuus toiminta-
mallin pilotointia (Kemi) paikallisessa hyte-sote-jarjestdtydssa seka Rovaniemelld botti-avusteisen monitoimijai-
sen palveluohjauksen yhteistydmallin kehittdminen ja sen jatkosuunnitelma. Toimijoina hyvinvointialue, Lapin so-
siaali- ja terveysturvayhdistys ry, kunnat ja kuntayhtymat, laaja monialainen verkosto, pilottina Kemin ja Rovanie-
men alue.

Vuosina 2023 -2025: yhteiskehittdmisprosessin jatkaminen ja siirtyminen jatkuvaan yhteistoimintaan ja yhteiske-
hittamiseen, yhteistyérakenteiden ja toimintamallien kuvaaminen, monitoimijuuden ja implementointiosaamisen
vahvistaminen, monitoimijaisten yhteistyOrakenteiden ja kaytantdjen juurruttaminen hyvinvointialuerakenteisiin.

TP5 Yhteisten toimintamallien keskitetty tuki ja implementoinnin tukeminen

Vuonna 2022 jatketaan Lapissa jo kaytdssa olevien haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien tuen mallien kehit-
tamista, laajentamista ja yhteensovittamista verkostoyhteistydssa. Malleja ovat hyvinvointildhete seka Arjen tur-
vaa -toimintamallit: Marak, Ankkuri ja hoito syytteen sijaan. Tuetaan nykyisia organisaatioita toimintamallien ylla-
pitamisessa ja kehittdmisessa, tiedontuotannossa seka osaamisen yllapitamisessa ja kehittamisessa. Tuetaan uu-
sia kuntia ja seutukuntia kayttdonotoissa. Tarkennetaan Arjen turvaa -toimintamallien ja hyvinvointildhetteen
kayttéonottomahdollisuudet Lapin kunnissa/seutukunnissa. Mallinnetaan eri toteuttamisvaihtoehtoja tukemaan
kuntien valintaa. Suunnitellaan ja jarjestetdan koulutusta yhteisty6ssa mallien vastuuorganisaatioiden kanssa. Sel-
vitetdan saamen kielten ja kulttuurin mukaisten toimintamallien kehittamisen ja kayttéonoton tarpeet.

Lisaksi luodaan hyvinvointilahetetoiminnalle keskitetty tukitoiminto seka kehitetdan edelleen ja toteutetaan hy-
vinvointildhete-toimintamalliin liittyvaa koulutusta. Selvitetdan erilaisten ohjauskaytanteiden nykytilaa alueella
seka tarpeet toimintamallien (esim. liikuntaresepti, kulttuurihyvinvoinnin ja luontohyvinvoinnin toimintamallit)
keskitetylle tuelle. Tehddan suunnitelma jatkotoimenpiteille vuosina 2023-2025. Toimijoina ovat hyvinvointialue,
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Poliisi, Ita-Lapin kuntayhtyma, Lapin ammattikorkeakoulu, Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys ry seka muut
kunnat ja kuntayhtymat yhteistydssa Pohjois-Pohjanmaan kanssa. Ita-Lappi toimii pilottialueena.

Vuosina 2023-2025: Jatkuvan keskitetyn tuen ja kayttédnoton jatkaminen ja kehittdminen matalan kynnyksen pal-
veluiden ja tuen ohjauskaytanteille huomioiden saamenkieliset ja kulttuurinmukaiset matalan kynnyksen palve-
lut. Toimintamallien kokemusten ja tarpeiden yhdistaminen digitaalisten alustojen kehittamistyohon. Valtakun-
nalliseen yhteiseen kehittamiseen osallistuminen seka kokemusten jakaminen.

4.2.3 Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta tukevaa tie-
topohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta

Ei toteuteta.

4.2.4 Otetaan kayttoon hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset innovaa-
tiot

Lapin toimijat osallistuvat kansalliseen yhteisty6hon ja pilotointiin:

1) Lapin hyvinvointialue laatii THL:n koordinoimana kypsyystason arvioinnin ja nykytilan kuvauksen nykyisista alu-
eella kaytossa olevista digitaalisista palveluista seka tekee niiden pohjalta toimeenpanosuunnitelman huomioiden
saamenkieliset ja kulttuurinmukaiset palvelut.

Suunnittelussa valmistellaan myds uusien palvelumuotoiltujen innovaatioiden kayttéénottoa muun muassa seu-
raavien toimenpiteiden suhteen:

e Selvitetaan vaihtoehdot nuorten matalan kynnyksen mielenterveyspalveluiden digitaalisten innovaatioi-
den kayttéonotossa (esim. Zoturi)
e Selvitetaan vaihtoehdot suun terveydenhuollon digitaalisista palveluista (esim. DentaView)

2) Lapin hyvinvointialue osallistuu valtakunnallisten toimijoiden (THL) kanssa yhteiseen suunnitteluun, maaritte-
lyyn ja pilotointiin asiakaspalautteen keraamiseen liittyen huomioiden saamenkielisiin ja kulttuurinmukaisiin pal-
veluihin ja niista kerattavaan tietoon liittyvat erityiskysymykset.

5 Tuotokset, tulokset ja vaikutukset

Investointi 1

b) Vuoden 2022 osalta haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhmien palveluiden kehittdmisen kokonaissuun-
nitelma vuosille 2022-2025. Suunnitelma sisaltaa kehittamisrakenteen, johon sisaltyy kayttéon otettavat hoidon
ja palveluun paasya edistavat toimintamallit ja menetelmat seka mittarit.

¢) Digitaalisten toimintamallien jalkauttaminen ja Virtun, Omaolon, Terveyskylan kayttd on laajentunut. Alueella
on suunnitelma sahkdisten palveluiden jatkosta hyvinvointialueen aloittaessa sisaltden suunnitelman saamenkie-
listen digitaalisten palveluiden kehittamisen jatkosta.
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Investointi 2

Tuotokset ja tulokset vuonna 2022:

- Hyvinvoinnin monialaisen palvelukonseptin kehittdamisen ja toimeenpanon suunnitelma vuosille
2023-2025 sisaltden monitoimijaisen verkostoyhteistydn jatkuvan kehittamisen, palvelutarjotti-
men, palveluohjauksen kaytanteet seka tiedontuotannon alustavan mallinnuksen, suunnitelmat
ja tarvittavat digitaaliset ratkaisut.

- Selvitystyd monialaisista palveluista ja tuesta palvelutarjottimen pohjaksi

- Yhteis6vaikuttavuuden toimintamalli on tuttu, sitd on pilotoitu ja osataan jatkossa soveltaa

- Hyvinvointilahetteen ja Arjen turvaa -toimintamallien kehittyminen ja laajentuminen seka imple-
mentaatio-osaamisen ja tiedolla johtamisen vahvistuminen.

Investointi 2:n pitkdn ajan vaikutukset voidaan tiivistaa siihen, etta Lapin alueella on alueelliset, paikalliset ja tar-
vittaessa seudulliset monitoimijaiset yhteistydrakenteet ja menettelyt, joilla matalan kynnyksen palveluita ja toi-
mintaa seka niihin liittyvaa ohjausta sovitetaan jatkuvasti yhteen, suunnataan tarpeiden mukaan ja kehitetaan
tietoon perustuen. Toimintaa on ennakoivaa ja ennaltaehkdisevaa.

Investointi 4

Tulokset ja tuotokset vuonna 2022

- Lapin hyvinvointialueen kypsyystason arviointi ja nykytilan kuvaus alueella kaytssa olevista digitaalisista
palveluista

- Toimeenpanosuunnitelma Lapin hyvinvointialueen digitaalisten palveluiden kehittamisesta

- Asiakaspalautteen toimintamalli on pilotoitu digitaalisissa palveluissa

6 Hankkeen hallinnointi

Hankkeen hakija ja hallinnoija on Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma.

6.1 Hankkeen toimijat ja organisoituminen

Hankkeeseen osallistuvat vuonna 2022 kaikki Lapin kunnat, kuntayhtymat, jarjestét, oppilaitokset (Lapin ammat-
tikorkeakoulu ja yliopisto), Saamelaiskarajat, Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus, Lapin ja Lansi-Pohjan
sairaanhoitopiirit, Lapin hyvinvointialue ja hyvinvointialueen ICT-hanke. Hankkeen ohjausryhmana toimii Lapin
tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen ja Ikdystavallinen Lappi -hankkeen ohjausryhma.

Investointi 1 -kokonaisuudesta vastaavat Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma ja Pohjois-Suomen sosiaa-
lialan osaamiskeskus. Lisaksi osatoteuttajana on mukana Lapin sairaanhoitopiiri.

Investointi 2 -kokonaisuudesta vastaa Lapin hyvinvointialue. Lisaksi osatoteuttajina on mukana Lapin sosiaali- ja
terveysturvayhdistys ry, Lapin ammattikorkeakoulu, Ité-Lapin kuntayhtyma, Kemi ja Rovaniemi.

Investointi 4 -kokonaisuudesta vastaavat Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma ja Pohjois-Suomen sosiaa-
lialan osaamiskeskus.
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6.2 Hankkeen resurssit

Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma hallinnoi hanketta. Hankekokonaisuuden koordinoinnista, kdytdannon
toteutuksesta ja eri investointien yhteensovittamisesta vastaavat Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen
kehitysjohtaja ja Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen hankejohtaja.

Investointi 1:n toteuttamiseen palkataan projektipaallikkd ja asiantuntijoita (8 htv). Lisaksi suunnittelussa ja val-
mistelussa resursoidaan valmistelurahalla alueen organisaatioiden eri asiantuntijoita. Saame-erityistehtavaan re-
sursoidaan yksi henkilétyévuosi. Osatoteuttajalle (Lapin sairaanhoitopiiri) resursoidaan kaksi henkilotyovuotta.
Asiantuntijapalveluita ostetaan ulkopuolisilta asiantuntijoilta. Hanketyontekijéiden tydskentelytilat pyritdan l6yta-
maan alueen toimijoiden tiloista. Hankkeen budjetissa on varattu vuokra- ja toimintakuluihin maararahaa.

1 c) Digitaalisten toimintamallien jalkauttamiseen ja Virtun, Omaolon, Terveyskylan laajentamiseen kolme henki-
|6tydvuotta, 94 500 euroa. Lisaksi on varattu asiantuntijapalveluihin 60 400 euroa. Osatoteuttajalle (Lapin sairaan-
hoitopiiri) resursoidaan yksi henkilétyévuosi, 35 000 euroa (palkka ja kone). Vuokriin ja muihin toimintakuluihin
(matkat-, majoitus-, toimisto- ja koulutuskulut) 47 100 euroa.

Investointi 2:n toteuttamiseen palkataan erilliset tydntekijat tekemaan vuosien 2023-2025 toimeenpanon ja jat-
kohankkeen suunnittelua, paikallisten monialaisten verkostojen tukemista, implementaatio-osaamisen vahvista-
mista, tiedolla johtamisen edistamista seka viestintaa. Tarkoitus on palkata kaksi tydntekijaa hyvinvointialueelle.
Lisaksi hyddynnetdaan mukana olevien organisaatioiden olemassa olevaa tydvoimaa toimintamallien tukemiseen,
paikallisiin selvitystehtaviin seka paikallisen tai seutukuntakohtaisen yhteistydn kehittamiseen ja pilotointiin. Kaik-
kineen investointi 2:ssa on vuonna 2022 noin 4,5 henkildtyévuotta eri organisaatioiden palveluksessa. Osiossa
hyddynnetdan organisaatioiden olemassa olevia tiloja ja laitteita. Investointi 2:n osatoteuttajia ovat Lapin Hyvin-
vointialue, Rovaniemi, Kemi, Lapin ammattikorkeakoulu, Ita-Lapin kuntayhtyma seka Lapin sosiaali- ja terveystur-
vayhdistys ry.

Investointi 4: Valtakunnalliseen yhteistydhon, kypsyysarviointiin ja alueellisen toimenpanoon suunnitteluun seka
arviointilomakkeen kaytt6onottoon kolme henkildtydvuotta, 224 400 euroa.

6.3 Viestinta

Hankkeen viestintd tukee hankkeelle asetettujen tavoitteiden toteutumista seka tekee nakyvaksi hankkeessa teh-
tavaa kehittamistyota Lapin hyvinvointialueella. Viestinta yhteensovitetaan alueella kdynnissa olevien hankkeiden
kanssa ja viestinnan toteuttamisessa hyddynnetaan valmiita alueellisia verkostoja ja viestintakanavia. Viestinnan
kohteena ovat hyvinvointialueen sotetoimijat ja yhteistydkumppanit (alueen oppilaitokset, Saamelaiskarajat, jar-
jestokentan toimijat, yksityiset palvelun tuottajat) seka alueella asuva vaestd. Hankkeelle laaditaan tarkennettu
viestintasuunnitelma hankkeen kaynnistyessa. Suunnitelmassa sovitaan viestintdvastuista, viestintakanavista
seka aikatauluista tarkemmin. Hankkeesta viestitaan suomen kielen lisaksi myds saamen kielilla.

6.4 Seuranta ja arviointi

Investointi 1:n osalta laaditaan vuoden 2022 kehittamisen aikana arviointisuunnitelma vuosille 2023-2025. Suun-
nitelmassa sovitaan kehittamistoimien seurannasta ja arvioinnista seka kaytettavistd mittareista ja indikaatto-
reista (mm. hoitoon paasyn seuranta). Vuoden 2022 aikana seurataan heikossa ja haavoittuvassa asemassa ole-
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vien asiakasryhmien palvelutarveselvitysten laadinnan edistymista ja valmiusastetta seka sote-palveluiden kehit-
tamisrakenteen suunnittelun edistymista ja valmiusastetta. Digitaalisten toimintamallien jalkauttamiseen ja Vir-
tun, Omaolon ja Terveyskylan kayton laajentamisen toimenpiteiden toteutumista seurataan.

Investointi 2:n osalta vuoden 2022 toiminnan seuranta ja arviointi perustuu jatkosuunnitelman valmistumiseen

seka pilottien ja toimintamallien dokumentointiin.

Investointi 4:n osalta seurataan ja arvioidaan hanketoimien edistymista vuoden 2022 aikana.

6.5 Riskit ja niihin varautuminen

Riskin kuvaus Seuraus, jos riski toteu-

tuu

Toimenpiteet riskin pois-
tamiseksi tai pienenta-
miseksi

Vastuutaho (oh-
jausryhmé, pro-
jektipaallikko,
hanketyénte-
kija...)

Kaikkiin hankkeen
tavoitteisiin ja toi-
menpiteisiin ei si-
touduta.

Suunnitellut pilotit eivat
toteudu ja jatkohankkeen
suunnitelmat jaavat vailli-
naisiksi.

Avoin vuoropuhelu ja han-
ketoimiin laaja osallistami-
nen hyvinvointialueella

Hanketoimijat, oh-
jausryhma

Osaavan kehittamis- | Hankkeen tavoitteita ei
resurssin palkkaa-

minen hankkeeseen

saavuteta ja toteutus on-
tuu

Rekrytointiin panostaminen

Alueen osaajien hyddynta-
minen

Hankkeeseen palkattavan
henkil6ston perehdytys ja
tuki

Monimuotoisen tydskente-
lyn mahdollistaminen

Tarvittaessa ostopalvelui-
den hyédyntaminen

Hallinnoiva taho ja
osatoteuttajat yh-
dessa

Hankesuunnitelma Hankkeen tavoitteita ei
on liian vaikea to-
teuttaa ja toimenpi-

teita on liikaa

saavuteta ja toteutus on-
tuu

Tarkennetun toimintasuun-
nitelman laadinta ja toi-
menpiteiden konkretisointi

Hallinnoiva taho ja
osatoteuttajat

Ohjausryhma




Kustannusarvio ei
ole riittava

Osa tavoitteista ja toi-
menpiteista jaa toteutta-
matta

Tarkennetun toimintasuun-
nitelman laadinta ja toi-
menpiteiden konkretisointi

Hallinnoiva taho ja
osatoteuttajat
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