Palva-tutkimus

Paljon palveluita kayttavien palveluketjun vaikuttavuus
ja kustannusvaikuttavuus sosiaali- ja terveydenhuollossa

Alustavia tuloksia palveluketjujen
toiminnasta, vaikuttavuudesta ja
kustannusvaikuttavuudesta.
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Miksi palveluketjujen vaikuttavuuden
tutkiminen on tarkeaa?

SOTE-uudistuksen yhtena tavoitteena on saumattomien hoitoprosessien toteutuminen
erityisesti potilailla, jotka kayttavat paljon sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita
(Valtioneuvosto 2023). Sosiaali- ja terveydenhuollon integraatiossa keskeisia tavoitteita ovat
hoidon ja palvelujen laadun turvaaminen, paallekkaisen tyon poistaminen ja palvelu-
kokonaisuuksien ja palveluketjujen kehittdminen. Tasta huolimatta tutkimukset osoittavat,
etta asiakkaan tarpeet ja palvelut eivat aina kohtaa, palveluissa on paallekkaisyytta, ja
palveluketjut eivat toimi.

Tutkimuksen avulla saamme vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuustietoa paljon palveluita
kayttavien asiakkaiden hoidon laadun parantamiseksi seka palvelujen johtamisen tueksi Ita-
Suomen yhteistyoalueella (YTA). Hyvassa hoitotasapainossa olevat potilaat saavat
vahemman sairauksista johtuvia komplikaatioita ja hoitoprosessien onnistuminen odotetulla
tavalla vahentaa hoidon kokonaiskustannuksia.

Osatutkimuksilla I-1V vaikuttavuustietoa paljon palveluita kayttavien
palveluketjujen kehittamisen tueksi

PALVA-tutkimushankkeen kokonaisuus rakentuu neljasta osatutkimuksesta.

Osatutkimuksessal (Pl Pekka Mantyselkd) selvitetdan sosiaali- ja terveydenhuollon
koordinoimattoman monikayton syita ja palveluiden solmukohtia monimenetelmallisesti
perustuen rekistereista ja haastatteluista saatavaan tietoon Pohjois-Savon ja Etela-Savon
alueella.

Alustavissa tuloksissa ilmenivat haastateltavien asiakkaiden kokemukset palveluiden
pirstaleisuudesta, hankalasta saatavuudesta seka hoidon jatkuvuuden haasteista ennen
nimettya omahoitajaa. Nimetty omahoitaja lisasi asiakkaiden turvallisuuden tunteen
kokemusta ja asiakkaat arvioivat omahoitajuuden vahentaneen kayntimaaria sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa. Tuloksissa korostui tarve parantaa hoidon jatkuvuutta,
asiakasta osallistavaa moniammatillista yhteistyota, vuorovaikutusta ammattilaisen ja
asiakkaan valilla seka asiakkaan osallistamista aktiivisemmin oman hoidon ja kuntoutuksen
suunnitteluun.



Osatutkimuksessal ll (Pl Tiina Laatikainen) tutkitaan monisairaiden ja paljon palveluita
kayttavien asiakasryhmien hoidon laatua, vaikuttavuutta ja kustannusvaikuttavuutta Pohjois-
Karjalan alueella. Monimuotoisten palveluprosessien tarkastelun perustana ovat sahkdiset
asiakasrekisterit.

Tulosten perusteella perusterveydenhuollossa kayttoon otettu tiimimalli lisasi
perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitajakontakteja muutaman vuoden ajan, mutta
sen jalkeen niiden maara laski tiimimallia edeltavalle tasolle. Muiden kontaktien maara
vaheni tiimimallialueilla, samoin kiireellinen hoito perusterveydenhuollossa, mutta ei
erikoissairaanhoidossa. Sokerihemoglobiinin (HbA1c) ja LDL-kolesterolin mittausaktiivisuus
lisaantyi, mutta ei tilastollisesti merkitsevasti. Mydskaan hoitotasapainoon tiimimallilla ei ollut
vaikutusta. Tiimimalli nayttaa vahentavan diabeteksen hoitoon liittyvia kontakteja ja
muuttavan palveluprofiilia etapalveluiden suuntaan, mutta ei vaikuta hoitotasapainoihin.
Pidempiaikaisten vaikutusten ja kustannusvaikutusten arvioimiseksi tarvitaan kuitenkin
pidempaa seurantaa ja lisaa tutkimusta.

Osatutkimuksessa lll (Pl Aini Pehkonen) tutkitaan monialaisen ja -ammatillisen tuen ja
hoidon toimintamallien vaikuttavuutta paljon palveluja tarvitsevissa asiakasryhmissa
Pohjois-Savon (Moti-tiimi), Keski-Suomen (Ensilinja) ja Pohjois-Karjalan alueella.

Monialaisesta tiimista (Moti) saaduissa alustavissa tutkimustuloksissa havaitaan
asiakaskayntien maaran kasvaminen 4-5kk ennen interventiota sosiaali- ja
terveydenhuollossa. Intervention jalkeen havaittiin kayntimaarien lasku erityisesti
terveydenhuollossa, sosiaalihuollossakin hieman. Ensilinjan toimintamalli on kaytossa
aikuisten mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Alustavissa tuloksissa on havaittu muutosta
palveluiden kaytdssa ennen ja jalkeen Ensilinjan kayttdonottoa: nouseva trendi kaantyi
laskuun Ensilinjan jalkeen ja kuukaudessa oli keskimaarin n. 120 kayntia vahemman.

Osatutkimuksessa IV (Pl Tomi Maki-Opas) testataan sosiaalipalveluiden vaikuttavuus- ja
kustannusvaikuttavuusmittareita, ja kartoitetaan johtajien, tyontekijdiden ja ICT-asian-
tuntijoiden nakemyksia mittaamisen eduista ja haasteista koko Ita-Suomen yhteistoiminta-
alueella.

Alustavat tulokset ja kokemukset osoittavat seuraavaa: terveyssosiaalitydlla on positiivisia
vaikutuksia asiakkaisiin lyhyella seurantajaksolla. Sosiaalihuollon tyontekijoiden
nakokulmasta vaikuttavuuden mittaaminen on tarkeaa, mutta siihen on liian vahan aikaa ja
resursseja. Ammattilaisilla on selkea ymmarrys, millainen tyota tukevan mittarin ja sita
hyddyntavan digitaalisen jarjestelman tulisi olla. Sosiaalihuollon toimialueilla oli paljon
vaihtelevia kaytantgja siina, miten vaikuttavuutta mitataan tai on mitattu. Lisaksi kaivattiin
laajempaa yhteistyota siita, miten erilaisia vaikuttavuusmittareita voidaan hyddyntaa
asiakastyossa ja tiedolla johtamisessa.



Tutkimusten osoittamia hyotyja

« Tunnistettu monialaisten interventioiden tarkeys palvelujen vaikuttavuuden ja
kustannustehokkuuden vahvistamisessa.

« Osoitettu haasteet vaikuttavuusosaamisessa ja vaikuttavuuden mittaamisessa.

« Tunnistettu, millaista vaikuttavuustietoa hyvinvointialueilla on kaytettavissa ja miten
sita voidaan kayttaa tiedolla johtamisen tukena.

« Tunnistettu tutkimusinfran haasteita ja kehittamisen mahdollisuuksia.

« Tunnistettu datankdyton kehittamismahdollisuuksia esimerkiksi kirjaamisen,
aineiston hallinnan ja kaytettavyyden nakokulmista.

Mita seuraavaksi?

« Tarvitaan lisatutkimusta pidemmalla seuranta-ajalla ja vahvemmilla
tutkimusasetelmilla, jotta osa tehdyista havainnoista palvelujen ja toiminnan
vaikuttavuudesta ja kustannusvaikuttavuudesta voidaan varmistaa.

« Tarvitaan vahvempaa resursointia vaikuttavuustutkimusta edellyttavan tutkimus-,
kehitys- ja innovaatioinfrastruktuurin kehittamiseen ja yllapitamiseen.

« Tutkimuksessa tunnistettiin sosiaalihuollon ammattilaisten varauksellinen
suhtautuminen vaikuttavuuden mittaamiseen ja arviointiin, joten ammattilaisten
vaikuttavuusosaamista ja tietoisuutta vaikuttavuustiedon hyddyista asiakastyon
nakokulmasta tulee vahvistaa.

« Toimijoiden valista yhteistydta on myds tarpeen vahvistaa entisestaan, jotta
yhdenmukaiset kdytannot vaikuttavuuden mittaamisesta ja hyddyntamisesta seka
tiedolla johtamisessa vahvistuisivat. Tama edellyttaa vahvempaa kansallista tukea.

Osahankkeiden tuloksia tullaan hyodyntamaan koko Ita-Suomen yhteistydalueen
palveluiden sujuvoittamisessa ja vaikuttavuuden seurannan parantamisessa.
Osahankkeiden tutkimusteemoja pyritéaan edistamaan yhteistydssa alueen
tutkimusorganisaatioiden kanssa.

Tutkimusartikkeleita on suunniteltu julkaistavaksi 10, naista kaksi (2) on jo julkaistu.

Tama esitemateriaali on tuotettu Suomen kestédvan kasvun ohjelman (RRP) paatdstilaisuuteen osana Palva-tutkimushanketta. (09/25)

Lisatiedot

Paljon palveluita kdyttavien palveluketjun vaikuttavuus ja kustannusvaikuttavuus
(PALVA) tutkimushanke 2023-2025. Verkossa: https://pshyvinvointialue.fi/palva-
tutkimushanke.

Tutkimuskonsortion osatoteuttajia ovat Pohjois-Savon, Etela-Savon, Keski-Suomen ja
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueet. Asiantuntijoina ovat mukana Diak seka sosiaalialan
osaamiskeskukset Koske ja ISO. Osallistujana on myos Ita-Suomen yliopisto.




