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Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

1. Johdanto

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevilla ihmisryhmilld tarkoitetaan vaestéryhmia, jotka ovat
erityisen alttiita sosiaalisille, taloudellisille tai terveydellisille haasteille. Naihin ryhmiin kuuluvat
esimerkiksi maahanmuuttajat, seksuaali- ja sukupuolivihemmistot, vammaiset henkil6t, romanit,
ikdantyneet ja muistisairaat sekd heikossa sosiaalisessa asemassa olevat, kuten
pitkdaikaistyottomat ja asunnottomat. Erityisen haavoittuvassa asemassa ovat lapset,
huostaanotetut, osa ikddntyneista, heikossa sosioekonomisessa asemassa olevat seka syrjaytyneet
henkil6t. Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevat ihmiset ovat yhteiskunnassa ryhmia, jotka
kohtaavat erityisid vaikeuksia ja esteita eldamassaan ja tarvitsevat lisdtukea. He voivat olla alttiimpia
syrjdytymiselle, taloudellisille vaikeuksille, terveysongelmille ja muille elaman haasteille. Naiden
ryhmien erityistarpeet ja haasteet on tarked huomioida, jotta yhdenvertaisuus, tasa-arvo ja
turvallisuus lisdantyisivat ja toteutuisivat sosiaali- ja terveydenhuollossa Soiten hyvinvointialueella.

Hyvinvointialue Soiten heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevia asiakas ja potilasryhmid ovat
palvelujen piirissa olevat asiakkaat ja potilaat, joilla on haavoittuvuutta lisdavia tekijoita elamassaan ja
jotka tarvitsevat paljon apua, hoitoa ja tukea. Asiakas ja potilasryhméaan kuuluvat myos ne, jotka ovat
syysta tai toisesta syrjaytyneet palvelujarjestelmasta, eivatka osaa tai pysty hakeutumaan itsenaisesti
tuen ja palveluiden piiriin.

Kehitetty hoidontarpeen arviointia ja

1. Mielenterveys- ja pdihdepalvelujen
asiakkaat, joilla on psyykkista
kuormittuneisuutta, riippuvuuksia ja
saman aikaisesti useita muita
haasteita

1. Hoitoon ja palveluun paasy paranee
ja kertynyt hoito-, kuntoutus- ja
palveluvelka pienenee

purettu hoitojonoja.
Lastenpsykiatrialle kehitetty ja
juurrutettu toimintamalli
pikkulapsipsykiatriaan.
Paivakeskustoiminta on tullut osaksi
arkea, ja palvelun kayttémaarat ovat
lisddntyneet ja asiakkaiden
eldmanlaatu on parantunut.

2. Perhekeskuspalveluista
lastensuojelun asiakkaat (lapsia,
nuoria ja aikuisia, joilla psyykkista
kuormittuneisuutta ja
elamanhallinnan haasteita)

2. Palvelujen monialainen yhteistyo ja
asiakaskeskeinen toimintatapa
kehittyvat

Paivystdva th / neuvolan kotikaynnin
toimintamalli juurrutettu ja on
kaytossa. Psyykkaritoiminta
jalkautunut osaksi lasten ja nuorten
arkea. Sahkoinen perhekeskus
aktiivisessa kaytossa. Hoito- ja
palveluvelkaa purettu.

3. Monipalveluasiakkaat, joilla on
samanaikaisesti monia eri palvelu-
ja/tai hoitotarpeita

Terveys- ja hoitosuunnitelma otettu
kayttoon ja kaytto lisadntyy tasaisesti.
Hl6kuntaa on aktivoitu
vastuutyontekijamallin
kayttéonottoon. Jarjestetty
palvelutarpeenarvio koulutus.
Toteutettu Yhdenvertaisuus- ja tasa-
arvo tutkimus seka lisakoulutus.
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Tasasuuruisten maksut poistettu
pitkaaikaista toimeentulotukea tai
takuueldketta saavilta seka
velkajarjestelyssa olevilta.

4. [kaantyneet, joilla heikko suun Ikaantyneille seka

terveyden taso hoitohenkilokunnalle jarjestetty
luentoja suunhoidosta.
Palvelutalojen asukkaille on tehty
suun hoidon tarpeen arvioita.
Lehtinen suun terveydenhoidosta
valmistunut.

Hyvinvointialue Soiten alueella on parannettu heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten
asemaa Kestdvdn kasvun ohjelma Keski-Pohjanmaa- hankkeen avulla. Hankkeen avulla on
vauhditettu Soiten hyvinvointialueella mm. sosiaali- ja terveydenhuollon elpymista covid-19-
pandemiasta, purettu hoito-, kuntoutus- ja palvelu velkaa, seka edistetty tavoitteellisesti heikossa ja
haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien palveluun ja hoitoon paasya.

Covid-19 pandemiaan liittyvien selvitysten mukaan kriisi on vaikuttanut erityisesti heikossa ja
haavoittuvassa asemassa oleviin asiakas- ja potilasryhmiin. He olivat jo ennen pandemiaa heikossa ja
haavoittuvassa asemassa ja tarvitsivat monialaista tukea ja apua arkeensa ja toimintakykynsa
yllapitdmiseen. Covid-19 pandemian ja siihen liittyvien rajoitusten seurauksena ihmisia jai hoidon,
palvelujen, tydelaman ja toimeentulon ulkopuolelle. Terveydenhuollon resursseja siirrettiin akuuttiin
hoitoon, mikd heikensi palvelujen saatavuutta muualla sosiaali- ja terveydenhuollossa. Pandemian
lisdksi Ukrainan sotaan liittyva elintarvikkeiden, polttoaineiden ja sdhkén hinnan nousu seka sote-
alan henkilostopulan aiheuttamat hoito- ja palvelujonot ovat saattaneet vaikeuttaa haavoittuvassa
asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien tilannetta ja hoitoon paasya entisestaan.

RRF Keski-Pohjanmaa-hankkeessa on kehitetty myos henkilékunnan toimintatapoja, lisatty
osaamista ja parannettu tyovalineita, jotta henkilokunnan on mahdollista toteuttaa jatkossa tyotdan
sote-uudistuksen seka hoitotakuun ja palvelujen maaraaikojen mukaisesti. Hankkeen tavoitteena oli
myos hoito-, kuntoutus- ja palveluprosesseihin paasyn helpottuminen ja nopeutuminen seka niiden
vaikuttavuuden kasvu. Kehittdmistyd kohdentui myos alueen kuntiin ja kolmanteen sektoriin.
Hankkeen yhtena tavoitteena oli yhdistda kuntien ja kolmannen sektorin hyvinvointia ja terveytta
edistavia palveluita Soiten terveyden edistamisen palveluiden tarjontaan.

Soiten hyvinvointialueella tehtiin hankkeen aloitusvaiheessa selvitys, jonka pohjalta laadittiin
suunnitelma heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien covid-19
pandemiasta kertyneen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelan purkuun. Selvitys tehtiin tarkastelemalla
potilas- ja asiakastietojarjestelmien tilastoja, tietovarantoja seka haastattelemalla Soiten johtoa,
henkilokuntaa sekd alueen potilas- ja vammaisjarjestdja. Vuonna 2023 valmistuneen selvityksen
tuloksena seka erilaisten indikaattorien perusteella huomattiin, ettd valtaosa hyvinvointialueen
asukkaista voivat oikein hyvin. Kaikki eivat kuitenkaan voineet hyvin ja kyseisessad selvityksessa
keskityttiin siihen vaestonosaan, jotka tarvitsivat Kestava kasvu Keski-Pohjanmaa-hankkeen aikana
yhteiskunnan ja palvelujarjestelman tukea muuta vaestéa enemman.
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Tarkastelen tdssa osahankkeessa tehdyssa selvityksessa Kestava kasvu Keski-Pohjanmaa-hankkeen
tuloksia Soiten omien mittareiden, Tilastokeskuksen sekad FinSote-tutkimuksessa muodostettujen
elamisen eri indikaattoreiden avulla. Mittaustulosten avulla saimme tietoa Kestavan kasvun ohjelma
Keski-Pohjanmaa- hankkeen vaikuttavuudesta hyvinvointialueen heikossa ja haavoittuvassa asemassa
olevien fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen toimintakykyyn sekd kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin.
Tarkastellaan tassa selvityksessa myos eri osahankkeiden kehittamistydn tavoitteita ja tuloksia seka
kehittamistyon haasteita nyt ja tulevaisuudessa.
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2. Elaminen Keski-Pohjanmaalla

Keski-—Pohjanmaan hyvinvointialueen muodostavat 8 kuntaa tai kaupunkia: Kokkola, Halsua,
Kaustinen, Perho, Veteli, Kannus, Lestijarvi ja Toholampi. Keski-Pohjanmaalla asui vuoden 2024
lopulla 67 723 asukasta ja se on vdkiluvultaan pienin hyvinvointialue ja vakiluvun ennustetaan yha
vdahenevan. Hyvinvointialueen ikdarakenne muuttuu vanhemmaksi, 65- vuotta tayttdneiden osuus
vuonna 2024 oli 25,0 % (koko maa 23,6 %), osuus on lisdantynyt ja viestéennusteiden mukaan jatkaa
lisddntymista niin ettd vuonna 2030 on 65- vuotta tayttdneiden osuus hyvinvointialueella 27,5 % (koko
maa 25,9 %). Vaestéennusteen mukaan hyvinvointialueella 75- vuotta tayttdneiden osuus kasvaa
muuta maata enemman vuoteen 2030 mennessa. Hyvin idkkaiden ihmisten maara kasvaa Suomessa
nopeasti. Suomessa oli 1970-luvulla vain n. 3000 yli 90-vuotiasta, talla hetkelld heitd on jo noin 50 000
ja ennusteen mukaan vuonna 2065 yli 90-vuotiaita on jo 190 000. Vaeston ikdrakenteen muuttumiseen
vaikuttaa myds syntyvyyden kdantyminen laskuun. /7

Elamanlaatu

Eldamanlaadun kasite on laaja-alainen kasite ja useimmat maaritelmat elamanlaadusta sisallyttavat
sithen fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen ulottuvuuden. Eldmanlaatua ei voida mydskdan mitata
yhdella ainoalla tavalla, silla se on subjektiivinen kokemus, johon vaikuttavat lukuisat tekijat.

e Keski-Pohjanmaalla elémdn laatunsa hyviéiksi kokeneiden mdiéird on vuonna 2022 pienempi
kuin koko maassa keskimddrin. Vuoden 2022 kyselytutkimuksen perusteella elimdnlaatunsa
hyviksi koki 49,5 % keskipohjanmaalaisista (koko maa 51,0 %). Vuonna 2024 53,0 % (koko maa
50,0). Keskipohjalaisten elémdénlaatu on parantunut kahden viime vuoden aikana.

Elaman laatunsa hyvaksi

kokeneet
54
52
50
48
46
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

e Onnelliseksi itsensd tuntevia Keski-Pohjanmaalla oli 47,5 % (koko maa 48,1 %). Vuonna 2024
Keski-Pohjanmaalla 52,2 % (koko maa 47,8 %). Onnelliseksi itsensd tuntevien mddrd on noussut
Keski-Pohjanmaalla.

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue | Mellersta Osterbottens valfirdsomrade
6



Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

2.1 Elintavat

Elintavoilla eli terveyskdyttidytymiselld tarkoitetaan vyleensd liikuntaa, ruokatottumuksia,
nukkumista, tupakointia ja alkoholinkdyttod. Riittava liikunta ja terveelliset ruokatottumukset
suojaavat keskeisiltd suomalaisilta kansantaudeilta ja ihmisen elintavat vaikuttavat hanen
sairastuvuuteensa ja kuolleisuuteen.

e Terveysliikuntasuosituksen mukaisesti liian véihdn liikkuvia oli Keski-Pohjanmaalla vuonna
2022 enemmdin kuin koko maassa keskimddrin 63,1 %, (koko maa 63,8 %). Vuonna 2024 63 %
(koko maa 63 %). Miidiréit ovat kahdessa vuodessa pysyneet ennallaan Keski-Pohjanmaalla.

Terveysliikuntasuosituksen
mukaisesti lilan vahan

liilkkuvia
64
63
62
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

e Keskipohjalaisista vuonna 2022 oli lihavia 25,5 %, koko Suomi 23,3 % (BMI = 30 kg/m2) ja
vuonna 2024 24,7 % (koko maa 24,5 %). Keskipohjanmaalla lihavien osuus on hieman
pienentynyt vuodesta 2022.

Oli lihavia

26
24
22
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue | Mellersta Osterbottens valfirdsomrade
7



Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

e Keskipohjalaisista véiestéstd 22,0 % ja (koko maa 20,4 %) kokivat vuonna 2022, etté he eivit
mielestddn nuku tarpeeksi. Vuonna 2024 19,5 % (koko maa 20,2 %) Osuus on pienentynyt

vuodesta 2022.

Eivat mielestaan nuku
tarpeeksi

24
22
20
18

Keski-Pohjanmaa

Elintapavalmennus Keski-Pohjanmaalla

2022

Koko maa

2024

Keski-Pohjanmaalle on luotu alueelliset elintapavalmennuksen ja liikuntaneuvonnan palveluketjut.
Palveluketjussa sote-henkil6std tunnistaa liilkuntaneuvonnan ja elintapavalmennuksen tarpeen ja

ohjaa asiakkaan tarvittaessa, joko oman

fysioterapeutin elintapavalmennukseen.

kuntien ja liikkunnan aluejarjestdn (Kepli) kanssa.

Vuonna 2024 liikuntaneuvontaa on ollut
tarjolla jokaisessa Soiten alueen kunnassa
(yhteensa 5 liikunnanohjaajaa - 8 kunnan
alueella). Hyvinvointialueelta on ohjautunut
kuntien liikuntaneuvontaan 35 asiakasta
vuonna 2024. Vastaavasti elintapavalmennusta
on annettu fysioterapeutin (5 kpl) toimesta
jokaisessa alueen terveyskeskuksessa.
Asiakkaita on ollut seuraavasti: Kokkola 20 kpl,
Kannus 2 kpl, Tunkkari 1 kpl, Perho 0 kpl,

Toholampi 0 kpl.

Oheisessa taulukossa koottuna asiakkaiden
palautetta sepelvaltimotautipotilaille
suunnatusta liikuntaneuvonnasta 2024-2025
(toteutunut elintapavalmennuksena HVA:lla)

Seka

kunnan

lilkuntaneuvojalle tai hyvinvointialueen

liikuntaneuvonta ettd elintapavalmennus ovat
maksutonta ohjausta ja tukea terveellisten elintapojen I6ytamiseksi. Palveluketjua on jalkautettu
hyvinvointialueen vastaanotoille sekd neuvola, koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon yhteisty6ssa

Sepelvaltimotautipotilaille kohdennettu
lilkuntaneuvonta

Liikkumiseni lisaantyi [ N AN 10
Koki liilkuntaneuvonnan paljon _ 9

hyadylliseksi

Lilkuntaneuvonta tuki paljon

i I ©
liikunnallisen elamantavan...

Kiinnitin kokainasvaltaisesti huomiota

tervellisiin elintapoihin — 6
Lihaskuntoni parani [ NN -
Ruokavaliostani tuli terveellisempi _ 3
Sain tukea painonhallintaan [ NI 3

Jaksan paremmin [ 3
.

Uneni laatu parani

0 2 4 6 8 10 12

W vastaajien lukumaard 11
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Liikuntaneuvonta on suunnattu kaikenikaisille, terveytensa kannalta liian vahan liikkuville, matalan
riskin asiakkaille, jotka kaipaavat neuvoja liikkumiseen, ravitsemukseen tai unen laadun
parantamiseen. Elintapavalmennukseen ohjattavien asiakkaiden tilanne wvaati sairauksien ja
toimintakyvyn heikkenemisen uhan vuoksi terveydenhuollon puuttumisen ja fysioterapeutin
osaamisen. Lisaksi valmennuksen asiakkailla on diagnosoitu jokin/ tai jotkin seuraavista sairauksista:
tyypin Il diabetes Ylipaino/korkea BMI Sydan- ja verisuonitauti.

Paihde- ja riippuvuuspalvelut

Paivakeskus kuuluu sosiaalipalveluihin ja on pédihde- ja riippuvuuspalveluiden kehittdma matalan
kynnyksen lakisdaateinen palvelu. Pdivakeskuksella on omat vakiokavijat ja kavijamaarat ovat tasaisesti
lisddantyneet (kymmenia asiakkaita paivittdin) ja palvelu on juurtumassa osaksi Soiten toimintaa.
Toiminta on anonyymia ja asioida saa my0s paihtyneena. Pdivakeskuksesta on jaettu asiakkaille mm.
ruokaa, vaatteita ja hygieniatarvikkeita sekd paivakeskuksessa on jarjestettyd ohjelmaa, mm
sairaalapapin vierailuja.

Pdivatoiminta on toiminut tukena raitistumisen tielld ohjaten asiakkaille oikeaa ruokailurytmia,
tarjoten vertaistukea, sosiaaliohjausta seka terveysneuvontaa, seka siella voi halutessaan levahtaa
hetken. Asiakkailta keratyissa palautteissa pdivakeskustoimintaan ollaan tyytyvaisid, paikkaan on
helppo tulla, vastaanotto on [ammin ja paivakeskus koetaan turvalliseksi.

Alkoholin ongelmakaytto ja tupakointi ovat keskeisimpia
sosiaaliryhmien valisten terveyserojen selittdjia.

Vangeilla paihderiippuvuus on jopa kymmenkertaista verrattuna aikuiseen vaestoon keskimaarin.

e Keski-Pohjanmaalla on alkoholia liikaa kéyttéivid (AUDIT-C) vuonna 2022 oli 28,3 % (koko maa
29,8) ja vuonna 2024 27,0 % (koko maa 30,0 %). Keski-Pohjanmaan mddré on pienentynyt

vuoden 2022 kyselystd.
Alkoholia liikaa kayttavia
(AUDIT-C)
32
30
28
26
24
Keski-Pohjanmaa Koko maa

2022 © 2024
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e Pdivittdin keskipohjalaisista (keskitason koulutus) tupakoi 8,1 % (koko maa 8,0 %) vdestdstd
vuonna 2022. Tulokset paranivat vuoden 2024 kyselyssd 6,0 % (koko maa 6,0 %). Tulokset ovat
parantuneet molemmissa vuodesta 2020 alkaen.

Aikasarja

Alue @ Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue @FKoko maa

1T e i A L] AN
2017 2018 2018 2020 2022 2024

Vuesi

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14
Suodatusperuste Alue (on Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue tai Koko maa), Mittari (on Pdivittdin tupakoivien osuus (%),
keskitason koulutus), Teema (on Elintavat)

Yli 65-vuotiaiden naisten paivittdainen tupakointi on kaksinkertaistunut kahden vuoden aikana
Keski-Pohjanmaalla. Samaan aikaan tupakoivien miesten maara on viahentynyt.

2.2 Terveys ja hyvinvointi

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien henkiléiden fyysinen terveys ja hyvinvointi ovat usein
merkittavasti heikompi kuin vaeston keskimaarin. Syrjinta, palveluiden esteellisyys ja sosiaalinen
stigma voivat estda haavoittuvassa asemassa olevia hakemasta tarvitsemaansa apua ja tukea, mika
heikentd3 entisestaan heidan fyysista ja psyykkistd hyvinvointiaan.' Keski-Pohjanmaalla on parannettu
asiakkaiden / potilaiden yhdenvertaisuutta hoidon ja palveluiden parissa mm. henkilokunnan
lisdkoulutuksilla, hoito- ja palveluketjujen tehostamisella, hoitojonojen purkamisella, matalan
kynnyksen palveluiden lisddmiselld, tasasuuruisten maksujen poistamisella tietyiltd asiakasryhmilta
jne.

Kokemus omasta terveydesta

Koetulla terveydelld tarkoitetaan henkilon ilmaisemaa kokemusta omasta yleisestd
terveydentilastaan. Koettuun terveyteen vaikuttavat mm. henkilon tiedossa olevat todetut sairaudet,
erilaiset oireet, toimintakyky ja elintavat. Oma koettu terveydentila saattaa poiketa paljonkin [adkarin
maarittelemasta terveydentilasta ja muiden ihmisten kasityksistd. lThminen voi tuntea itsensa
terveeksi, vaikka hanella olisi vaikeita sairauksia tai vammoja.
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Kyselytutkimuksen perusteella vuonna 2022 keskitason koulutus Keskipohjalaisista koki 33,4 %
(koko maa 33,0 %) terveydentilansa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi. Vuonna 2024 32,0
% (koko maa 34,0 %). Mddrdt ovat kahden vuoden aikana hieman laskeneet.

Aikasarja

Alue @ Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue @ Koke maa
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Vuosi

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14

Suodatusperuste Alue (on Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue tai Koko maa), Mittari (on Terveytensd keskitasoiseksi tai sitd
huonommaksi kokevien osuus (%), keskitason koulutus), Teema (on Terveydentila)

Psyykkisesti merkittdvdisti kuormittuneita (keskitason koulutus) Keski-Pohjanmaalla oli
vuonna 2020 8,7 % (koko maa 12,1 %), vuonna 2022 16,0 % (koko maa 15,6 %) ja vuonna
2024 12,0 % (koko maa 15,0 %). Keskipohjalaisten arvoissa kolmen vuoden aikana muutoksia,
kun koko maan arvo tasaisessa kasvussa.

Alkasarja

Alue @ Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue @ Koko maa
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Vuosi

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14

Suodatusperuste Alue (on Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue tai Koko maa), Mittari (on Psyykkisesti merkittdvdsti
kuormittuneiden osuus (%), keskitason koulutus), Teema (on Mielenterveys)
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Sairastavuus ja avun saanti

Merkittavia vaestdon toimintakykya heikentdvia ja ennenaikaista kuolleisuutta aiheuttavia
sairausryhmia ovat tartuntataudit sekd krooniset kansantaudit eli sydan- ja verisuonisairaudet,
hengityselinten sairaudet, syovat, tuki- ja liikuntaelinten sairaudet, mielenterveyden hairiét seka
nopeasti yleistyvd diabetes. Keski-Pohjanmaalla sairastavuus ei kokonaisuudessaan eroa
merkittdvasti muista alueista vaan on Suomen keskitasoa. Tietyissd sairauksissa, kuten
sepelvaltimotaudissa, aivoverisuonitaudeissa ja mielenterveysongelmissa, sairastavuus on hieman
maan keskiarvoa korkeampi mutta kuolleisuusindeksi on ollut maan keskitasoa alhaisempi, mika on
positiivinen merkki.

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien sairastavuus on usein merkittavasti korkeampi
kuin vdeston keskiarvo. Tama johtuu monista eri syista, jotka ulottuvat syvalle sosioekonomiseen
asemaan ja elinolosuhteisiin. Koyhyys, tyottomyys, alhainen koulutustaso ja heikot asumisolosuhteet
altistavat nditd ryhmida useammin kroonisille sairauksille, mielenterveysongelmille ja
tartuntataudeille. ™ Terveyspalveluiden heikompi saavutettavuus, terveystiedon puutteet
(edistaminen, ennakoiminen, yllapitaminen, hoito) ja syrjintad voivat estada oikea-aikaisen sairauksien
hoidon ja ennaltaehkiisyn, mikid pahentaa sairauksien etenemisti ja vaikeuttaa toipumista  Tdma3
terveyserojen kasautuminen heikentaa paitsi yksil6iden elamanlaatua, myos aiheuttaa huomattavia
kustannuksia yhteiskunnalle lisadntyneiden terveydenhuollon tarpeiden kautta.

e Keski-Pohjanmaan véestdssd on hieman koko maata enemmdin erityiskorvattaviin lddkkeisiin
oikeutettuja kuin koko maassa keskimddrin. Keski-Pohjanmaan vdestdsté vuonna 2024 28,2
%:lla (kokomaa 26,5 %) oli oikeus vdhintddn yhteen erityiskorvattavaan Iddkkeeseen. Keski-
Pohjanmaalla osuus kasvanut aiempiin vuosiin verrattuna. Erityisesti astma ja
sepelvaltimotauti ovat sairauksia, joihin on myénnetty enemmdn erityiskorvattavuuksia.”

e Sairauspdivirahaa saaneita 16—-64-vuotiaita / 1 000 vastaavan ikdistd Keski-pohjanmaalla
vuonna 2022 oli 275,3 (koko maa 190,8) vuonna 2023 141,4 (koko maa 110,5) ja vuonna 2024
106,4 (koko maa 92,0). Mddrdit laskivat tilastojen mukaan reilusti.

Sairauspadivdrahaa saaneet 16 - 64-vuotiaat / 1 000 vastaavan ikdista
infoind. 475 Sukupuoli: Yhteensa
Koko maa

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

O 2022 2023 2024
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e Mielenterveysperusteisesti sairauspdivérahaa saaneet 25-64-vuotiaat / 1 000 vastaavan
ikdistd Keski-Pohjanmaalla vuonna 2022 oli 38,4 (koko maa 31,2) Vuonna 2023 37,1 (koko maa
32,3) ja vuonna 2024 35,6 (koko maa 32,5). Mddréit Keski-Pohjanmaalla laskusuuntaisia
mutta korkeampia suhteessa muun maan tulokseen.

Mielenterveysperusteisesti sairauspaivdarahaa saaneet 25 - 64-vuotiaat / 1 000 vastaavan
ikaista

infoind. 2345 Sukupuoli: Yhteensa

Koko maa

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

Q w02 2023 2024

e Monilddkittyjen (korvatut ja ei-korvatut reseptildékkeet) 75 vuotta tdyttdneiden osuus, %
vastaavan ikdisestd vdestéstd on vuonna 2022 Keski-Pohjanmaalla ollut 25,5 % (koko maa
20,0 %), Vuonna 2023 26,4 % (koko maa 20,9 %) ja vuonna 2024 25,9 % (koko maa 21,0 %).

Monilaakittyja yli 75-vuotiaita
30
20
10

Keski-Pohjanmaa Koko maa

2022 2023 2024

Keski-Pohjanmaalla on Suomen eniten monildaakittyja ikddantyneita.

Perusterveydenhuollon palvelut

Terveyskeskusten vastaanottouudistuksen kehittamistydon myota hoidon ja palveluiden saatavuutta ja
jatkuvuutta saatiin hyvinvointialueella parannettua. Organisaation sadstotoimet leikkasivat kuitenkin
osansa ja saatavuus / jatkuvuus jalleen heikkenivit. Hankety6n voimin on tehostettu vastuutyontekija
mallin toteutumista tai asiakas voidaan tarvittaessa ohjata moniammatillisen toimintamallin piiriin.

Yhteydenottoa terveyspalveluihin on asiakkaan kannalta helpotettu, monipuolistettu ja tasapuolisesti,
jotta kaikki voivat saavuttaa tarvitsemansa palvelut asiakkaalle sopivalla ja parhaalla mahdollisella
tavalla. Suunnitelmallinen ja ennaltaehkaisevd tydote, terveystarkastukset, terveys- ja

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue | Mellersta Osterbottens valfirdsomrade
13



sO/ te

Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

hoitosuunnitelma sekd monialainen suunnitelma, joka tehddan vyhteistyossd sosiaali- ja
terveydenhuollon henkilokunnan kanssa, on otettu pysyvaksi osaksi sote-ammattilaisten tyohon.
Tarkeimpia saavutuksia vastaanotoilla tehdysta kehittamistyosta ovat toimintamallien kayttoonotot;
moniammatillinen tiimityd sekd paljon palveluita tarvitsevan asiakkaan toimintamalli koko
organisaatiossa. Moniammatillisten konsultaatiokanavien luominen on ollut myds merkittava helpotus
asiakas ja potilastyota tekevien ammattilaisten arkeen ja se heijastuu hyvana asiakaskokemuksena
asiakkaalle.

e Hoitajan vastaanottopalvelua riittimdttémdsti saaneita oli vuonna 2022 Keski-Pohjanmaalla
11,9 % ja (koko maa 17,3 %) ja vuonna 2024 13,5 % (koko maa 17,8 %). Tulokset ovat
huomattavasti parempia Keski-Pohjanmaalla kuin koko Suomen keskiarvo, mutta tulokset
ovat huonontuneet aina vuoden 2020 tuloksista alkaen.

Hoitajan vastaanottopalvelua
riittamattomasti saaneita

20
15
10
5
0
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

e Lddkdrin vastaanottopalvelua riittimdttomdsti saaneita (keskitason koulutus) oli vuonna
2022 Keski-Pohjanmaalla 21,1 % (koko maa 23,9 %) ja vuonna 2024 19,0 % (koko maa 24,0 %).
Tulokset ovat pysyneet melkein ennallaan.

Alue

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14
Suodatusperuste Alue (ei ole (Tyhjé)), Teema (on Sosiaali- ja terveystoimi), Mittari (on Ldéikéirin vastaanottopalveluita
riittémdttémdsti saaneiden osuus, (%) tarvinneista, keskitason koulutus (2018-))
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e Keskipohjalaisista 11,9 % (koko maa 13,8 %) on kdyttdnyt vuonna 2022 terveyspalveluja
mielenterveysongelmien takia viimeisten 12 kuukauden aikana. Vuonna 2024 palveluja kdytti
12,4 % (koko maa 14,6 %). Osuudet ovat kasvaneet vuodesta 2022.

Terveyspalveluja
mielenterveysongelmien

kayttaneet
20
10
0
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

e Keskipohjalaisista 43,1 ja (koko maa 44,1 %) sosiaalipalveluita kdytténeistdi koki vuonna 2022
palvelun sujuvaksi. Vuonna 2024 51,1 % (koko maa 47,5 %). Osuudet ovat kasvaneet reilusti
vuodesta 2022.

e Omaishoidon tuen asiakkaat Keski-Pohjanmaalla vuoden 2022 aikana / 1000 asukasta kohden
14 (koko maassa 9). Vuonna 2023 mddrd Keski-Pohjanmaalla hieman laski ollen 12 ja (koko
maa 9) ja vuonna 2024 13 (koko maa 9). Koko maan arvo pysynyt ennallaan, Keski-
Pohjanmaalla pientd vaihtelua mddrdssd.

Hammashoito

Keski-Pohjanmaalla vastaanottoajan kiireettdomdaian hammashoitoon saa alle hoitotakuuajan.
Hoitojonot on saatu purettua, ja kiireettéman ajan saa keskimaarin kolmessa kuukaudessa.
Hoitotakuun mukaan kiireettdmaan hammashoitoon pitda paasta alle neljassa kuukaudessa. Tilanne
parani, kun jonoja alettiin purkamaan viikonloppuisin vuokratyévoimalla sekd oman henkilékunnan
lisatoilla. Myos palvelusetelia voidaan joissain tilanteissa kayttaa.

Hankety6na on toteutettu,

Suun terveydenhuollon hoidontarpeen arviointeja on toteutettu palveluasumisen
yksikdihin; Suunhoidon tarpeen arvion ja henkilékohtaiset hoito- ja viline suositukset on
saanut yli 100 ikddntynyttd.

Jirjestetty omahoidonluentoja  pdivdtoimintayksikkéihin  ja  luentoja on ollut
kuuntelemassa satoja ikédntyneitd.

Palveluasumisen yksikdiden henkilostéd on koulutettu hampaiden hoidosta;

Liséiksi on osallistuttu eri tapahtumiin, joissa tavattu kohderyhmdid.
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e Hammaslddkdrin vastaanottopalvelua riittdmdttomdsti saaneita oli vuonna 2022
Keskipohjanmaalla 17,8 % (koko maa 25,0 %) ja vuonna 2024 18,4 % (koko maa 26,4 %).
Maddrdt ovat kasvaneet molemmissa.

Hammaslaakarin
vastaanottopalvelua
rilttamattomasti saaneita
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2.3 Lapset ja nuoret

Suurin osa lapsista ja nuorista kokee terveytensa hyvaksi. Lapsista noin joka kymmenes ja nuorista
noin joka neljas kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi. Nuorista pojista 32-38 % ja
tytoista 13-17 % on kokenut positiivista mielenterveytta eli mielen hyvinvointia viimeisen kahden
viikon aikana. "

Nuorten hyvinvoinnin keskeiset haasteet liittyvat mielenterveyteen, hairinnan ja vakivallan
kokemuksiin, osallisuuteen, elintapoihin seka ylipainoon.

Kuten muuallakin Suomessa, my6s Keski-Pohjanmaalla nuorten mielenterveyteen liittyvat haasteet
ovat kasvussa. Yleisimpia syitd nuorisopsykiatrian palveluihin hakeutumiseen ovat ahdistuneisuus,
masentuneisuus, pelot, univaikeudet ja itsetuhoisuus. Myds psykiatrian laitoshoidossa olevien 13—
17-vuotiaiden maara on ollut hieman maan keskiarvoa korkeampi ja kasvussa vuoden 2018 jilkeen."!

Fyysistd kuntoa mittaavien Move-mittausten mukaan Keski-Pohjanmaan koululaisten
kuntotestitulokset ovat valtakunnallisesti heikoimpia. Tama koskee erityisesti kestavyytta,
lihaskuntoa ja liikkuvuutta. Yhtend syyna on pitkdt etdisyydet kouluihin ja harrastuspaikkoihin
maaseudulla, mika lisaa autossa istumista. Nuoret itse nimeavat syiksi myds puhelimen ja tietokoneen
kaytén lisdantymisen seka sopivien harrastusryhmien puutteen. ¥

Hyvinvointialue Soitessa on aloitettu kehittamistyd, jonka kohteena ovat, Mielenterveys- ja
paihdehairiditd sairastavat ja joilla on kohonnut riski sairastua niihin (13-29 - vuotiaat).
Kehittamistyon kohteena on syrjdytyneet nuoret ja hankkeen yhtena tavoitteena on toteuttaa Soite.fi
nettisivut — Nuorten soite, tarkastella palvelujarjestelmaa seka lisata toimijoiden valista yhteistyota.
Kehittamistydssa pyritadn myos jarjestamaan henkiloston koulutusta ja infotilaisuuksia.
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Toisena tavoitteena kehittamistyolle on wvahvistaa nuorten perustason mielenterveys- ja
paihdepalveluita sekd sujuvoittaa palvelupolkuja, jotta hoitoon padsy nopeutuu. Hankkeen
tavoitteena on ottaa kayttoon matalan kynnyksen yhteydenottokanava seka kehittdaa porrasteista
palvelua Terapiat etulinjaan- toimintamallin mukaisesti psykososiaalisia menetelmia hyédyntamalla.

Soite, Lasten ja nuorten somatiikan hoitopdivdét, vuonna 2022 olivat 5486, vuonna 2023 mddrd
laski 4708 ja 2024 lasku jatkui 3423. Soite, Lasten ja nuorten mielenterveys hoitopdéivit,
vuonna 2022 olivat 4390, vuonna 2023 maéaré oli 4460 ja 2024 madéra laski ollen 2310.

Lasten ja nuorten hoitopaivat Soitessa
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Somatiikka Mielenterveys

Erikoissairaanhoidon 13—17-vuotiaiden avohoitokédynnit, nuorisopsykiatrialla / 1 000. Vuonna
2022 Keski-Pohjanmaalla kdyntejd oli 1547,8 (koko maa 918,8). Vuonna 2023 osuus kasvoi niin
ettd Keski-Pohjanmaalla kéyntejd oli 1697,1, (koko maa 889,8). Keski-Pohjanmaalla kéiyntejéi
on melkein puolet enemmédin. Vuonna 2024 Keski-Pohjanmaalla kdyntejé oli 1466,0 (koko maa
853,5).

Avohoitokaynnit nuorisopsykiatrialla
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Nuorisotyéttomid 18—24-vuotiaasta tydvoimasta Keski-Pohjanmaalla oli 10,1 % (koko maan
14,7 %). Vuonna 2023 mdidird kasvoi ollen Keski-Pohjanmaalla 17,8 % (koko maa 16,6 %).
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e Syrjdytymisriskissé olevat, (ei tydssd, ei opiskele, ei ole varusmiespalvelussa) 18—24-vuotiaat,
vastaavan ikdisiin ndhden Keski-Pohjanmaalla oli vuonna 2022 16,0 % kun (koko maassa oli
14,7 %). Vuonna 2023 lukemat kasvoivat ollen Keski-Pohjanmaalla 17,8 % ja (koko maassa
16,6 %).

Syrjaytymisriskissa olevat

Keski-Pohjanmaa Koko maa
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2.4 Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo

Suomessa yhdenvertaisuus ja tasa-arvo on kirjattu perustuslakiin, ja sitd tukevat useat lait, kuten
esimerkiksi yhdenvertaisuuslaki, rikoslaki ja tasa-arvolaki. Lakien ja asetusten mukaan kaikki ihmiset
ovat samanarvoisia riippumatta heiddan sukupuolestaan, idstdan, etnisesta tai kansallisesta
alkuperastaan, kansalaisuudestaan, kielestdaan, uskonnostaan ja vakaumuksestaan, mielipiteestaan,
vammastaan, terveydentilastaan, seksuaalisesta suuntautumisestaan tai muusta henkiloon liittyvasta
syysta. Henkiléon liittyvat tekijat eivat myodskaan saa vaikuttaa ihmisten mahdollisuuksiin paasta
koulutukseen, saada ty6ta, erilaisia palveluja ja hoitoa.

Kaikilla ihmisilla on yhtaldinen arvo yksilona ja yhteiskunnan jasenena.

e Syrjintdd sosiaali- ja terveyspalveluissa kokeneita vuonna 2022 Keski-Pohjanmaalla oli 3,9 %
(koko maa 4,0 %).

Soitessa toteutettiin Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo- kysely toukokuussa 2024, osana RRF2 Keski-
Pohjanmaa-hanketta. Kysely sisaltyi heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas- ja
potilasryhmien hoidon ja palveluiden kehittamistyéhon ja se suunnattiin Soiten koko henkilostélle.
Vastauksia kyselyyn tuli 453.

Vastausten perusteella voitiin todeta, ettd asiakkaiden ja potilaiden epatasa-arvoista ja syrjivaa
kohtelua on Soiten hyvinvointialueella. Kohtelu voi olla epatasa-arvoista kahdessa suunnassa eli
suositaan oman mieltymyksen tai tuttuuden perusteella tiettyja potilaita ja asiakkaita, kun taas
toisaalta ei haluta palvella ja hoitaa tasavertaisesti hoitajan mielesta epamiellyttaviad ja ns. vaikeita
asiakkaita tai potilaita. Eriarvoiseen kohteluun johtaa myos henkilokunnan tiukat resurssit ja sen myota
kiire, seka asiakkaan ja henkilokunnan valisen yhteisen kielen puuttuminen. Tutkimuksessa saatiin
vastauksia, mihin arjen tydssa tulisi kiinnittdd huomiota, mista asioista tarvitaan lisdkoulutusta ja mita
kdytdannon tyokaluja tarvitaan lisdd henkilokunnalle arjen tyohon, jotta riski asiakkaan tai potilaan
epatasa-arvoisen ja syrjivan hoidon ja palvelun mahdollisuudesta saadaan minimoitua.

Tutkimuksessa yhtend kysymyksena oli, ettd mikd ominaisuus asiakkaassa tai potilaassa aiheutti
syrjintaa tai eriarvoista kohtelua. Kyselyn vastauksista on koottu seuraava palkkikuvio.
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Syntyper
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P 4% 6% 8% 0% 12% 14% 16% 18% 20% 22%

24%

26%

30%

32%

34%

36%

40%

42%

6%

24%

14%

1%

26%

22%

HenkilGkohtaiset ominaisuudet 33%

Psyykkinen sairaus 39%

Alkoholiongelma 1%

Huumeongelma 32%

PKV-laakkeiden vaarinkayitd 22%

Uskonnollinen vakaumus 6%
Poliittinen vakaumus R

Ulkoinen olemus / epasiisti habitus 23%

Jokin muu, mika? 19%

Avoimessa kysymyksessa pyydettiin erittelemaan joku muu syy kohdan vastaukset, johon yleisin
vastaus oli asiakkaan ylipaino.

Tutkimuksen avoimissa vastauksissa nousi henkilokunnalta toive pakollisen, todistuksellisen
Yhdenvertaisuus- ja tasa-arvo verkkokurssin suorittaminen henkilokunnalle sdaannéllisin valiajoin.
Verkkokurssi toteutettiin Howspace-alustalle, jossa Soiten henkilokunta voi kdayda tekemassa lyhyen
15 min kestavan ja tiiviin kurssin tyén ohessa. Verkkokurssin tavoitteena on sosiaali- ja
terveydenhuollon henkilokunnan tiedon ja ymmarryksen lisdadminen tasa-arvon ja yhdenvertaisuuden
perusperiaatteista. Tavoitteena on myos, ettd henkilokunta tunnistaa syrjinnan ja ennakkoluulojen
vaikutukset hoito- ja palveluty6ssa, seka oppii kurssin avulla konkreettisia keinoja toimia tasapuolisesti
ja oikeudenmukaisesti asiakkaiden ja potilaiden keskuudessa.
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2.5 Osallisuuden edistaminen

Osallisuus on vahvasti yhteydessa hyvinvointiin ja matalan osallisuuden kokemuksen on
todettu liittyvdan muun muassa vakavaan psyykkiseen kuormittuneisuuteen, yksindisyyteen
ja huonoksi koettuun tyokykyyn. Kokemus osallisuudesta taas lisaa hyvinvointia, turvallisuutta,
uskoa tulevaisuuteen ja omiin mahdollisuuksiin.

e [tsensd melko usein tai jatkuvasti yksindiseksi tuntevia oli vuonna 2022 Keski-Pohjanmaalla
13,2 % (koko maa 12,1 %) ja vuonna 2024 12,8 % (koko maa 13,6 %). Yksindisten osuus on
pienentynyt hieman Keski-Pohjanmaalla vuodesta 2022.

Usein tai jatkuvasti yksinadiseksi

tuntevia
14
13
12
11
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

e Erittdin heikkoa osallisuutta kokevia oli Keski-Pohjanmaalla vuonna 2022 20—-64-vuotiaissa
14,0 % (koko maa 10 %), ja vuonna 2024 9,0 % (koko maa 10,8 %). Keskipohjalaisten tulos on
selkedsti parantunut kahden vuoden aikana.

Erittain heikkoa osallisuutta

kokevia
15
10
5
0
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024
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Matalan kynnyksen kerhotoiminta

Soite jarjestaa matalan kynnyksen ryhmatoiminta, jonka tavoitteena on vahvistaa alueen asukkaiden
sosiaalisia verkostoja sekd osallisuutta ja nain edistdd hyvinvointia, toimintakykya ja terveytta.
Ryhmatoimintaa jarjestetdan yhteisty6ssa kolmannen sektorin ja seurakuntien kanssa. Ryhmat ovat
maksuttomia ja kaikille avoimia, eika osallistuminen vaadi ennakkoilmoittautumista tai lahetetta.

Erilaisia matalan kynnyksen ryhmid on toiminnassa 12 kpl. Viime raportointikauden aikana (1.1.-
31.3.2025, 11 ryhmaa) ryhmissa kadyntikertojen yhteensa on noin 1250 (kumulatiivinen laskutapa).

Kevdaan 2025 aikana on ryhmissd toteutettu palautekyselyja. Vastausten perusteella matalan
kynnyksen ryhmatoiminta koetaan osallistujien keskuudessa erittdain merkitykselliseksi. Toimintaan on
ollut helppo tulla, ilmapiiri on koettu turvalliseksi ja lamminhenkiseksi, ja lahes kaikki osallistujat
kertoivat toiminnan tukeneen heidian hyvinvointiaan, vdhentaneen yksindisyyttd ja lisdnneen
osallisuuden kokemusta. Erityisesti palautteissa korostuivat sosiaalisten kontaktien merkitys, yhteiset
hetket seka se, ettd ryhmat tavoittivat ihmisia tilanteissa, joissa he olisivat muuten saattaneet jaada
yksin.

Hyvinvointildhete

Hyvinvointilahete on toimintamalli, jossa sosiaali- tai terveydenhuollon ammattilainen voi suositella
asiakkaalleen matalan kynnyksen liikunta-, kulttuuri- tai muita hyvinvointipalveluita. Lihetteen
avulla asiakas saa koulutetun linkkihenkilon tukemaan mielekkdiseen toimintaan ldhtemisessa ja
osallistumisessa. Tuen tavoitteena on, ettd mielekds toiminta tulee osaksi arkea ja asiakas l0ytaa
ympadrilleen henkil6itd, joiden kanssa jatkaa itselleen mielenkiintoista toimintaa itsendisesti.

Hyvinvointildhetteen tavoitteena on:

- Edistda terveyttd ja hyvinvointia: Kannustaa ihmisia aktiiviseen eldmantapaan ja ehkaista
sairauksia.

- Vdhentda terveydenhuollon kuormitusta: Ennaltaehkdisevdllda toiminnalla pyritdan
vahentamaan raskaampien terveyspalveluiden tarvetta.

- Lisdta osallisuutta ja yhteisollisyytta: Antaa mahdollisuuksia I6ytdaa uusia harrastuksia ja
sosiaalisia kontakteja.

- Tukea matalan kynnyksen palveluita: Ohjata ihmisia helposti saavutettavien ja
ennaltaehkdisevien palveluiden pariin.

Hyvinvointildhetteen voi myo6ntda sosiaali- tai terveydenhuollon ammattilainen, kuten ladkari,
sairaanhoitaja, fysioterapeutti tai sosiaalityontekija. Lihetteen saaminen edellyttdd yleensa
keskustelua ammattilaisen  kanssa omasta hyvinvointitilanteesta ja  palvelutarpeesta.
Hyvinvointildhetteiden mddrd on ollut jatkuvasti kasvava ja Linkkihenkil6itd on koulutettu vuoden
2024 aikana kaksi ryhmédd. Sote-ammattilaisten palautteen mukaan joidenkin linkkihenkildiden
asiakkaiden sote-kdynnit ja puhelut ovat vdhentyneet linkkihenkil6toiminnan aikana. Myds
asiakkaiden palvelutarve on vihentynyt tai he ovat ohjautuneet oikean palvelun piiriin.
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Prosessianalytiikka hyvinvointilahetteen saaneiden kayttamista palveluiden maarista, ennen lahetetta
ja lahetteen saamisen jdlkeen.

Prosessianalytiikka — hyvinvointilahetteen pariin
ohjattujen palvelujen kaytto

. Mitd palveluita hyvinvointildhetteen pariin ohjatut ovat kdyttdneet -52-0 viikkoa ennen palveluun ohjaamista?
. Mita palveluita hyvinvointilahetteen pariin ohjatut ovat kdyttaneet 0-52 viikkoa palveluun ohjaamisen jalkeen?
. N=50

. Palvelujen kéyttd ennen (viikkotasolla) | Palvelujen kéyttd jélkeen (viikkotasolla)
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Hyvinvointildhetteen pariin
ohjaamisen hetki

2.6 Taloudellinen hyvinvointi

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien henkildiden taloudellinen tilanne on usein merkittavasti
heikompi kuin vaeston keskimaarin. Tahan ryhmaan kuuluvat esimerkiksi tyottomat, elakelaiset,
opiskelijat, vammaiset henkilot sekd yksinhuoltajat, ja heilld on usein rajalliset mahdollisuudet
osallistua taysimaaraisesti tyoeldmaan tai hyodyntda koulutusta. Tama johtaa usein mataliin tuloihin
ja lisadntyneeseen velkaantumisriskiin. Sosiaaliturvajarjestelmat pyrkivat tarjoamaan perusturvaa,
mutta ne eivat aina riitd kattamaan kaikkia elinkustannuksia, mika voi johtaa koéyhyyteen ja
syrjdytymiseen. Lisaksi akilliset elamantilanteen muutokset, kuten sairaus tai ty6ttomyys, voivat
entisestdadn heikentada ndiden ryhmien taloudellista asemaa ja syventaa toimeentulo-ongelmia.

Hyvinvointialue Soitessa laajennettiin talousneuvonta- ja -ohjaustoimintaa tarjoamalla sitd matalalla
kynnykselld yhdenvertaisesti aikuissosiaalitydon taloudellisissa  vaikeuksissa oleville seka
valitystilipalvelun asiakkaille yksil6llisesti ja ryhmissa. Talousneuvonnan ja -ohjauksen toimintamallin
kehittamisessa on ollut mukana pilottiasiakkaita 75. Asiakkailta saatujen palautteiden ja tyontekijan
arvioinnin perusteella voidaan sanoa, ettd talousneuvonnan ja -ohjauksen toimintamalleille oli suuri
tarve.
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”Osallistuminen on auttanut hahmottamaan omaa rahankayttda ja saanut arjen raha-asiat paremmin
hallintaan. Keskustelut seka yksilotapaamisissa ettd ryhmassa ovat helpottaneet ahdistusta ja huolta,
lieventdneet hapean ja syyllisyyden tunteita, seka lisdinneet ymmarrysta rahavaikeuksista ja siita,
ettei talouden hallinta ole aina helppoa. Kokemus on herattanyt toivoa paremmasta tulevaisuudesta,
innostanut sddstamaan seka motivoinut etsimaan toitd ja aloittamaan opiskelun.

Lisaksi vertaistuki on ollut merkittava voimavara koko prosessin aikana.”

e Toimeentulotukea on vuonna 2022 pitkéaikaisesti saanut 1,0 % (koko maa 2,1 %), vuonna
2023, 0,9 % (koko maa 2,0 %) ja vuonna 2024 0,9 % (koko maa 2,0 %) osuudet ovat
pysyneet melkein ennallaan.

Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet henkil6t vuoden aikana, % asukkaista

infoind. 4021 Sukupuoli: Yhteensa

Koko maa

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

|
0 0,2 0,4 0,6 0,8 1 1,2 1,4 1,6 1,8 2 2,2
Q w2 2023 O 2024

e Toimeentulotukea on vuonna 2022 pitkdaikaisesti saaneet lapsiperheet 1,0 % (koko maa
2,6 %), vuonna 2023 0,9 % (koko maa 2,6 %) ja vuonna 2024 1,0 % (koko maa 2,6 %). Keski-
Pohjanmaan arvot ovat huomattavasti parempia suhteessa koko maan arvoon.

w
w

4.9

ra

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14
Suodatusperuste Alue (ei ole (Tyhjd)), Mittari (on Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet lapsiperheet, %
lapsiperheistd), Teema (on Elinolot)
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e Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, Iddkkeistd tai Iddikdrikdynneistd tinkimédn joutuneiden
Keskipohjalaisten osuus vuonna 2022 oli 19,0 % (koko maa 20,6 %). Vuonna 2024 19.6 %
(koko maa 22,9 %). Médidrdit ovat nousseet kahden vuoden aikana erityisesti koko maan
tasolla.

Rahanpuutteen vuoksi ruoasta,
|ladkkeista tai laakarikaynneista
tinkimaan joutuneet

25
20
15
10
0
Keski-Pohjanmaa Koko maa
2022 2024

Lahes kolmannes rahapelituotoista tulee eldkelaisilta, tyottomilta ja lomitetuilta.

Tasasuuruisten sote-maksujen poistaminen heikossa asemassa olevilta

Terveydenhuollon tasasuuruisella potilasmaksulla tarkoitetaan, etta potilailta perittavat maksut ovat
samansuuruisia kaikille tietyn palvelun tai hoidon saajille, riippumatta heidan tuloistaan tai muista
olosuhteistaan. Tasasuuruisten maksujen poistaminen heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevilta
asiakasryhmilta edistda terveydenhuollon tasa-arvoisuutta, mutta myos herattaa kysymyksia siita,
onko se oikeudenmukaista, jos kaikkien maksut ovat samat, vaikka varallisuus- tai terveyserot ovat
olemassa, toisin sanoen, toteutuuko tosiasiallinen yhdenvertaisuus.

Tasasuuruisten asiakas ja potilasmaksujen poiston hy6tyja ovat mm:

e Taloudellinen tasa-arvo: terveyspalveluiden kaytto ei ole taloudellisesti esteena kenellekadan.

e Ennaltaehkaisevdn hoidon lisddntyminen: vahentaa sairauksien pitkaaikaishoitojen tarvetta
ja parantaa kansanterveytta.

e Hoitokdyntien ajoittaminen: vahentaa sairauksien etenemista ja komplikaatioita

e Sosiaalinen oikeudenmukaisuus: vihentaa saavutettavuuden eroja eri vaestoryhmien valilla.

Soiten hyvinvointialue vapautti takuueldkkeen ja pitkaaikaisen perustoimeentulotuen saajat seka
velkajarjestelyissad olevat tasasuuruisista asiakas ja potilasmakuista 1.1.2025 alkaen. Maksuttoman
kdaynnin edellytyksend on Kelan tai kardjaoikeuden paatés ed. mainituista tuista jokaisella
vastaanottokdynnilla erikseen.
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2.7 Tyollisyys ja tyoolosuhteet

Keskipohjanmaan tyoéttomyystilanne on viime aikoina ollut huolestuttavassa kehityksessa, silla
tyottémyysaste on noussut ja avoimien tyopaikkojen maara on vahentynyt merkittavasti. Vaikka
alueen tyottomyysaste on edelleen Manner-Suomen alhaisimpia, tilanteen heikentyminen on
havaittavissa. Nuorten alle 25-vuotiaiden tyottomyys on kasvussa ja pitkdaikaistyottomyys on myos
lisddntynyt. Avoimien tyopaikkojen maard on laskenut koko maakunnassa yleisesti, mika kertoo
heikentyneesta tyollisyysnakymasta. Miesten tyottdmyys on suhteellisesti suurempaa kuin naisten (59
% miehid, 41 % naisia tyottomistd). Vuoden 2025 helmikuun lopussa Keski-Pohjanmaan maakunnassa
oli yhteensa 2918 tyotdnta henkilod, mika oli 245 tyotdntd enemman kuin vuotta aikaisemmin.

Kunnittainen tarkastelu (helmikuu 2025):

e Kokkola: 9,8 % (2 189 tyotonta)
e Kannus: 9,2 % (215 tyotonta)

e Halsua: 10,0 % (41 tyotonta)

e Kaustinen: 7,6 % (145 tyotonta)
e Lestijarvi: 5,4 % (14 tyotonta)

e Perho: 12,6 % (121 ty6tonta)

e Toholampi: 8,6 % (98 tyotonta)
o Veteli: 7,5 % (95 tyotonta)

Suurin tyottomyysaste oli Perhossa (12,6 %) ja Halsualla (10,0 %), kun taas pienin tyéttomyys oli
Lestijarvelld (5,4 %)."" RRF Keski-Pohjanmaa hankkeessa on kehitetty ja Soitessa kdyttéon otettu
erillinen tyo- ja toimintakyvyn tuen malli seka jaljelld olevan tyokyvyn selvittelyn tietopaketti.
Toimintamallin avulla pyritddn toimintakyvyn yllapitdmiseen ja edistamiseen sekd tydelamasta
syrjaytymisen vahenemiseen.

e Pitkdaikaistyottémid Keski-Pohjanmaalla vuonna 2022 oli 2,6 % tyévoimasta (koko maa 3,6
%), vuonna 2023 2,7 % tyévoimasta (koko maa 3,3 %) ja vuonna 2024 2,8 % tyévoimasta (koko
maa 3,6 %). Pitkdaikaisty6ttomien mddirdt ovat Keski-Pohjanmaalla tasaisesti kasvaneet.

Pitkdaikaistyottomien maara

Keski-Pohjanmaa Koko maa
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Nuorisotyottomyys

Nuorisoty6ttomyys on alle 25- tai 30-vuotiaiden ikaryhman tyottomyytta, joka on usein korkeampaa
kuin aikuisten tyottdmyys. Se johtuu usein ensimmaisen tydpaikan etsinnastd, tydsuhteiden
vaihtelusta ja maardaikaisuuksista, mutta my6s heikosta taloustilanteesta. Pitkaaikainen
nuorisotyottdmyys voi johtaa syrjaytymiseen ja heikentad mielenterveytta, minkd vuoksi sita
pyritaan ehkdisemaan koulutuksen, tyollisyyspalveluiden ja harjoittelumahdollisuuksien avulla.

e Nuorisotyottémid Keski-Pohjanmaalla vuonna 2022 oli 10,1 % (koko maa 11,3 %), vuonna
2023 12,1 % (koko maa 11,5 %) ja vuonna 2024 12,6 % (koko maa 13,2 %). Nuorisotyéttémien
mddrdt ovat tasaisesti kasvaneet.

Nuorisotyottomia

14
12
10

O N B~ O 0

Keski-Pohjanmaa Koko maa

2022 ©2023 2024

2.8 Asuminen

Keskeistd vaeston kotona parjadmisessd on asumisen tarpeiden muutosten ennakoiminen riittavan
ajoissa ja naihin tarpeisiin varautuminen esimerkiksi asunnon muutostgilla tai muuttamalla riittavan
ajoissa asuinymparistoon, joka huomioi asiakkaan mukanaan tuomat tarpeet. Asuinympariston
fyysinen esteettomyys on edellytys arjen toimille ja osallistumiselle. Kun arkitoimet sujuvat, tarvitaan
saanndllisia palveluja vdhemman. Esteettomyyttd ja saavutettavuutta tulee tarkastella kuitenkin
asuntoa tai rakennusta laajemmin. Sen tulee ulottua koko asuinymparistédn, mikda nakyy myos
padsyssa palveluihin.

Ikaystavallisella eli ikdaantyvan vaeston tarpeet huomioon ottavalla asumisen olosuhteilla
on suuri merkitys kotona parjaamisella.
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e Asunnottomia yksin asuvia Keski-Pohjanmaalla, 1000 asukasta kohden, oli vuonna 2022 0,2
(koko maa 0,7), vuonna 2023 0,3 (koko maa 0,6), ja vuonna 2024 0,2 (koko maa 0,7). Mddrdt

pysyneet ennallaan.
Asunnottomia yksin asuvia
1
0,5
.

Keski-Pohjanmaa Koko maa

w2022 w2023 2024

Asunnottomien y6 — valtakunnallinen tapahtuma

Asunnottomien y6-tapahtuman, joka on vuosittain 17. lokakuuta jarjestettdva tapahtuma, joka nostaa
esiin asunnottomuuden ja siihen liittyvat ongelmat Suomessa. Tapahtuma jarjestetdan YK:n koyhyyden
ja syrjaytymisen vastaisena paivana, ja sen tarkoituksena on herattada yhteiskunnallista keskustelua
ja vaatia toimia asunnottomuuden poistamiseksi. Hyvinvointialueen jarjestama Asunnottomien Yo-
tapahtuma Kokkolan Lansipuistossa tavoitti yhdelld kertaa laaja-alaisen joukon heikossa ja
haavoittuvassa asemassa olevia hyvinvointialueen asukkaita. Tapahtuma mahdollisti Sote-
ammattilaisille, jarjestoille, yhdistyksille seka seurakunnalle yhtadaikaisesti suuremman kohderyhman
tavoittamisen, kohtaamisen, tukemisen ja moniammatillisen auttamisen matalalla kynnyksella.

Kokkolassa asunnottomien maara on Aran mukaan nousussa. Vuonna 2022 tilastoituja asunnottomia
oli 8, vuonna 2023, 13 ja vuonna 2024, 18. Naapurikaupunki Pietarsaaressa asunnottomia on 30 seka
Vaasassa 50.
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2.9 Turvallisuus

Ihmisen hyvinvointi heikkenee, jos han ei koe oloaan turvalliseksi. Turvattomuutta voivat aiheuttaa
esimerkiksi yksin asuminen, asunnon tai elinympariston puutteet ja ldhisuhdevakivallan tai
taloudellisen kaltoinkohtelu uhka.

Alle viisi prosenttia vaestosta tekee yli puolet kaikista rikoksista
ja 10 % vaestosta kokee yli kaksi kolmasosaa kaikesta vakivallasta.

e Keskipohjalaisista 66,8 % (koko maa 64,1 %) koki pdivittdisen eldménsd erittdin tai hyvin
turvalliseksi vuonna 2022 ja vuonna 2024 71,0 % (koko maa 67,8 %). Pdivittdisen eldmdnsd
erittdin tai hyvin turvalliseksi kokevien osuus on selkedisti kasvanut.

Koki paivittaisen elamansa erittain
tai hyvin turvalliseksi
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e Pdivittdisen elémdnsd turvattomaksi kokevia Keski-Pohjalaisia vuonna 2022 oli 3,7 % (koko
maa 4,3 %) ja vuonna 2024 3,0 % (koko maa 4,0 %). Keskipohjalaisten mdéiré on hieman
parantunut.

Aikasarja

Alue @ Keski-Pohjanmaan hyvinvointizlue @Koke maa

3.0

HYTE Tiedot 7.8.25 klo 15.14
Suodatusperuste Alue (on Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue tai Koko maa), Teema (on Turvallisuus), Mittari (on
Pdivittdisen eldmdnsd turvattomaksi kokeneiden osuus (%))
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e Fyysistd tai henkistd Iéhisuhdevikivaltaa kokeneita 20-74-vuotiaita oli Keski-Pohjanmaalla
vuonna 2022 7,9 % (koko maa 6,8 %) ja vuonna 2024 9,7 % (koko maa 9,5 %). Mddirdt ovat
kasvaneet koko maassa, Keski-Pohjanmaalla tulokset myds hieman korkeampia suhteessa
muuhun Suomeen.

Fyysista tai henkista lahisuhdevakivaltaa
kokeneita 20-74-vuotiaita
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e Vammojen ja myrkytysten vuoksi sairaalassa hoidetut potilaat / 10 000 asukasta kohden
Keski-Pohjanmaalla vuonna 2022-130,7 (koko maa 93,8), vuonna 2023-132,7 (koko maa 91,7
ja 2024-123,7 (koko maa 88,7). Keskipohjalaisten arvot ovat Suomen kolmanneksi
korkeimmat.

Vammojen ja myrkytysten vuoksi
sairaalassa hoidetut potilaat
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e Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvit hoitojaksot / 10 000 asukasta kohden Keski-
Pohjanmaalla oli vuonna 2022 148,4 (koko maa 108,5), 2023 143,4 (koko maa 101,9) ja 2024
142,2 (koko maa 100,9). Keski-Pohjanmaan arvot ovat Suomen korkeimpia.

Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvat hoitojaksot
/ 10 000 asukasta kohden
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3. Sosiaali- ja terveyspalveluiden kaytto

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen THL mukaan yli 90 % suomalaisista kayttdaa terveyspalveluja
vuoden aikana. Suomessa sosiaali- ja terveyspalveluita kdytetdankin hyvin kattavasti, ja valtaosa
vaestdstd asioi palveluissa vuosittain.* Perusterveydenhuollon avohoitokiyntejé oli vuonna 2021 yli
30 miljoonaa, joista lddkarikdyntejd noin 4,8 miljoonaa ja muita kuin ladkarikdaynteja merkittavasti
enemman, lahes 26 miljoonaa *. My0s digitaalisten palveluiden kayttd on lisdantynyt, ja vuoden 2021
aikana 64 prosenttia vdestosta kdytti Omakanta-palvelua omien tietojensa tarkasteluun tai
ajanvaraukseen ¥,

Sosiaali- ja terveyspalveluiden kattavuus Suomessa on laaja, mutta palveluiden kayttoon liittyy useita
jo tunnistettuja ongelmia. Nama ongelmat heikentdavat palveluiden saatavuutta, laatua ja
yhdenvertaisuutta.

Keskeisimmat ongelmat ovat:

e Pitkat jonotusajat: Erityisesti perusterveydenhuollon ladkarinvastaanotoille,
erikoissairaanhoitoon ja mielenterveyspalveluihin voi olla pitkid jonoja. Tama hidastaa avun
saamista ja voi pahentaa potilaan ongelmaa, mika taas voi johtaa hoito- ja palveluvelan
kasvuun. Hoitotakuun tiukentuessa on hyvinvointialueiden tavoitteena lyhentaa naita jonotus
aikoja. ™"

e Henkilostopula: Sote-alalla on pula ammattitaitoisesta henkilostosta, kuten ladkareista
(erityisesti terveyskeskuksissa), psykiatreista, psykologeista, sosiaalityontekijoistd ja
lahihoitajista. Tama johtuu osittain alan elakoitymisestda, mutta myos rekrytointivaikeuksista
ja tyohyvinvoinnin haasteista. Henkilostopula heikentdaa suoraan palveluiden saatavuutta ja
tydntekijdiden jaksamista. ¥
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¢ Alueelliset erot ja yhdenvertaisuusongelmat: Palveluiden saatavuudessa on alueellisia eroja,
ja tietyt sosiaaliset ongelmat, kuten mielenterveys- ja velkaongelmat, koyhyys ja tyottomyys,
keskittyvat tietyille alueille. Erityisesti sosioekonomiset erot nakyvat: alemman
tuloviidenneksen ihmiset raportoivat huomattavasti useammin tyydyttamattomasta
terveyspalvelutarpeesta kuin korkeamman tulotason ryhmat. Asuinpaikka vaikuttaa myos
ladkariin padsyn nopeuteen. *

e Asiakasmaksut: Vaikka Suomessa on julkinen terveydenhuolto, asiakasmaksut wvoivat
muodostaa esteen palveluiden kaytolle, erityisesti pienituloisille. Suomessa kotitalouksien
itse maksamien terveysmenojen osuus, etenkin ladkkeistd ja hammashoidosta, on korkeampi
kuin muissa Pohjoismaissa.

e Mielenterveys- ja paihdepalveluiden saatavuus: Nama palvelut ovat olleet erityisen
kuormittuneita, ja niiden saatavuus on heikentynyt, vaikka tarve niille on lisdantynyt,
erityisesti nuorilla. My®s stigma vaikuttaa edelleen hakeutumiseen. X

e Palveluketjujen katkeilu ja koordinaation puute: Palvelujarjestelman pirstaleisuus ja eri
toimijoiden vélisen koordinaation puute voivat vaikeuttaa yhtenadisten hoitopolkujen
toteutumista ja asiakkaiden kokonaisvaltaista huomioimista.

e Digitaalisten palveluiden haasteet: Vaikka digitaalisia palveluita kehitetdan jatkuvasti, niiden
kaytté voi olla haasteellista niille, joilla ei ole riittavia digitaitoja tai paasya tarvittaviin
laitteisiin.

e Hoito- ja palveluvelka: Koronapandemian aikana syntynyt ja yhd olemassa oleva hoito- ja
palveluvelka rasittaa jarjestelmaa ja hidastaa palveluihin paasya.

Nama edella mainitut ongelmat vaikuttavat siihen, etta kaikki eivat saa tarvitsemaansa apua ajoissa tai
lainkaan, mikd voi johtaa terveyserojen syvenemiseen ja ihmisten hyvinvoinnin ja terveyden
heikkenemiseen. Hyvinvointialueilla pyritaan ja on pyritty puuttumaan naihin haasteisiin, mutta tyota
on edelleen runsaasti tehtavana.

Paljon palveluita kayttavat

Paljon palveluita kayttavat asiakkaat nimikkeella viitataan henkildihin, jotka tarvitsevat ja kadyttavat
tavanomaista enemman sosiaali- ja terveyspalveluita. Tama voi tarkoittaa toistuvia kdynteja
terveysasemilla, erikoissairaanhoidossa, sosiaalitoimistossa, pdivystyksessd tai useiden eri
palveluiden samanaikaista kayttéa. Palveluiden runsaan kdyton taustalla on useita haasteita, johon
voi liittyd moniongelmaisuus, esimerkiksi mielenterveys-, paihde-, asunnottomuus- ja fyysiset
terveysongelmat, jotka kietoutuvat toisiinsa. My6s krooniset sairaudet ja ikadantymiseen liittyva
toimintakyvyn heikkeneminen lisddvat palvelutarvetta. Lisdksi hairiokysyntd on merkittava tekija,
asiakas voi hakea apua toistuvasti, jos perusongelmaa ei ole ratkaistu, palvelupolut ovat katkonaisia
tai han ei ole kokenut tulleensa kuulluksi. Syrjdytyminen, sosiaalisen tuen puute, digitaalinen
syrjdytyminen ja kommunikaatio-ongelmat voivat myos lisata palvelutarvetta. Palvelujarjestelman
nakokulmasta nama asiakkaat kuormittavat sosiaali- ja terveyspalveluiden resursseja merkittavasti, ja
tavoitteena olisikin tarjota heille integroitua, kokonaisvaltaista ja koordinoitua tukea katkaisemaan
ongelmien kierre ja parantamaan kokonaisvaltaisesti elamanlaatua myods pidemmalle tulevaisuuteen.
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Soiten hyvinvointialueella on vastattu paljon palveluita tarvitsevien hoidon ja palveluiden tarpeeseen
PPT- toimintamallin avulla. Toimintamalli on otettu kayttdon koko organisaation ldpileikkaavasti ja
moniammatillinen tiimi tydskentely on kaytéssa perusterveydenhuollon vastaanottopalveluissa.
Tunnistetuille, paljon palveluita tarvitseville asiakkaille pyritddn nimedamaan vastuuhenkilé tai
vastaava hoitaja kuten omahoitaja seka laatimaan henkil6kohtainen terveys- ja hoitosuunnitelma tai
yhteisty6ssa sosiaali- ja terveydenhuollon henkilékunnan kanssa laadittu monialainen suunnitelma,
joiden tavoitteena on varmistaa, ettd asiakas tai potilas saa tarvitsemansa hoidon ja tuen
mahdollisimman tehokkaasti ja yksilollisesti. Nama toimet auttavat rakentamaan asiakkaan ja
ammattilaisen valista luottamusta ja vahentamaan tarpeettomia hoitokatkoksia ja toistuvia selvityksia,
parantaen hoidon jatkuvuutta.

Vaikka paljon palveluita kayttavat asiakkaat ovat jo sosiaali- ja terveyspalveluiden piirissd, on
hyvinvointialueen ammattilaisilla tavoite siirtada hoidon ja palveluiden painopistettd raskaista
palveluista ennaltaehkdisyyn ja peruspalveluiden vahvistamiseen. Tavoitteena on tunnistaa
palveluntarve ja vastata tarpeeseen mahdollisimman varhain asiakkuuden alussa, jolloin voidaan
valttya kalliimmilta, resursseja kuormittavilta ja painavimmilta hoidoilta ja palveluilta.

Terveys ja hoitosuunnitelma

Hyvinvointialueella on vahvistettu osahankkeen avulla hoidon ja palvelun suunnitelmallisuutta
erityisesti heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden kohdalla. Suunnitelmallinen tydote
parantaa hoidon jatkuvuutta ja vaikuttavuutta seka ehkaisee palvelujen pirstaloitumista. Terveys- ja
hoitosuunnitelma on otettu kayttoon asiakkaan tilanteen ja palveluiden yhteensovittamisen
valineena. Sen hyoty korostuu moniammatillisessa ty0ssda ja tilanteissa, joissa asiakkaalla on
monialaisia tarpeita. My0s sosiaalipalveluiden suunnitelmallisen tydotteen vahvistamiseen on
kiinnitetty huomiota. Suunnitelmat ovat keskeinen osa sosiaalihuoltoa ja niiden yhteensovittaminen
terveydenhuollossa kdytdssa olevan terveys- ja hoitosuunnitelman kanssa, nahdadan tarkedana osana
palveluiden integraatiota. Yhteisen suunnitelman kehittaminen sosiaali- ja terveydenhuollon
rajapinnassa tukee asiakkaan palvelupolun eheytta ja parantaa tiedonkulkua eri toimijoiden valilla.
Sote-yhteinen suunnitelma on yksi keskeisista tulevaisuuden tyovalineistd, jonka avulla voidaan
varmistaa asiakaslahtdinen, yhtendinen ja vaikuttava palvelukokonaisuus monialaisessa
toimintaympadristossa. Tama tukee asiakkaan kokonaisvaltaista kohtaamista sekd palveluiden
integraatiota.

Terveys- ja hoitosuunnitelman
sekad muiden asiakassuunnitelmien omaavien asiakkaiden

palvelukdyntien maara vaheni tarkasteluajalla 45 %.

Hairiokysynta

Hairiokysynta haastaa sosiaali- ja terveyspalveluita, erityisesti heikossa ja haavoittuvassa asemassa
olevien asiakkaiden toimesta. Hairiokysynnalla tarkoitetaan palvelujarjestelmdn kuormittumista
sellaisista yhteydenotoista, jotka eivat johdu tarjottavasta palvelusta, vaan pikemminkin taustalla
olevista syistd tai itse jarjestelmdn puutteista. Tallainen kysyntd syntyy usein asiakkaan
moniongelmaisuudesta, kun samanaikaiset haasteet kuten mielenterveys-, paihde- tai
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asunnottomuusongelmat ovat kasaantuneet ja edellyttavat toistuvia yhteydenottoja. Palvelut eivat
kykene kasittelemaan asiakkaan tai potilaan tilannetta kokonaisvaltaisesti ja sen seurauksena syntyy
hairiokysyntaa. Lisaksi katkonaiset palvelupolut eri toimijoiden valilld, luottamuspula ja kokemus
siitd, ettei tule kuulluksi, seka tiedon puute tai digitaalinen syrjaytyminen pakottavat asiakkaita
toistuviin yhteydenottoihin. Myds ennaltaehkadisyn puute johtaa ongelmien karjistymiseen, mika
kasvattaa myohempien, usein painavampien ja kalliimpien palveluiden tarvetta.

Hairiokysynta on noussut hyvinvointialueen kehittamistyossa tarkeaksi ilmioksi, jonka tarkastelu tuo
esiin palvelujarjestelman kipupisteita ja kehittamistarpeita. Hairiokysyntda jaetaan sisdiseen ja
ulkoiseen, joista molemmat kertovat palvelujidrjestelman toimimattomuudesta ja kuormittavat seka
asiakkaita ettd tyontekijoitd. Hankkeessa selvitetdan hairiokysynnan nykytilaa organisaatiossamme ja
laaditaan toimintasuunnitelma hairidkysynnan vahentamiseksi. Hairikysynnan vahentaminen vaatii
palvelujarjestelman kokonaisvaltaista kehittamistd, mukaan Ilukien kokemusasiantuntijuuden
hyodyntaminen, proaktiivinen ja etsiva tyd, matalan kynnyksen palvelut, sujuvat palveluketjut seka
panostaminen aitoon asiakaslahtoisyyteen ja kohtaamiseen. Tavoitteena on varmistaa, etta resurssit
ohjataan tehokkaasti sinne, missa niitd todella tarvitaan, ja ettd oikea-aikainen ja asiakkaan tai
potilaan tarpeisiin vastaava apu tavoittaa sita eniten tarvitsevat.

Digitaalisten palveluiden kdyttaminen

Digitalisaatio ja uudet teknologiat luovat uudenlaisia mahdollisuuksia seka hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmiseen ettd vaihtoehtoja palveluiden toteuttamiseen. Teknologian, tekodlyn ja robotiikan
toimiviksi osoitettujen ratkaisujen hyddyntaminen voi parantaa ihmisten hyvinvointia sekd tehostaa
palvelujarjestelmadn toimintaa. Teknologia voi myds auttaa ihmisida eldmaan terveellisemmin,
saamaan tukea sairauksiensa hoitoon sekad asumaan itsendisesti ja turvallisesti omissa kodeissaan.
Liikkumisen, paikantamisen, seurannan ja hdlyttamisen teknologiat ja niiden kdyttd on viimevuosina
my0s lisddantynyt ja tullut tarkedksi osaksi ihmisten arkea. Teknologian mahdollisuudet vastata
iakkaiden asiakkaiden palvelutarpeisiin tulee aina selvittda palvelutarpeiden arvioinnin yhteydessa.

Sosiaalisen toiminnan lisddmiseen ja vahvistamiseen on jo talld hetkelld kaytossa erilaisia
vuorovaikutus-, seura- ja terapiarobotteja. Yhteydenpitoa ladkariin ja hoitohenkildkuntaan voidaan
mahdollistaa videoyhteyksilld ilman varsinaista kayntia eli tehda ns. etakdynteja. Myds omaiset voivat
osallistua ndihin tapaamisiin. Iakkailla henkil6illa teknologian kayttamisessa korostuu tietoturvan rooli,
erityisesti tietosuojan ja identiteetin hallinnan alueilla. Huono tietoturva altistaa henkilotiedon
joutumisen vaariin kasiin ja sen kayttamisen vaariin tarkoituksiin.

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite on panostanut viime vuosina merkittavasti digitaalisten
palveluiden kehittamiseen, ja sen keskeinen digitaalisen asioinnin kanava on DigiSoite. Digitaalisten
palveluiden kehittdamisen tavoitteena on helpottaa asukkaiden paasya sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluihin seka tarjota monipuolisia tapoja hoitaa asioita digitaalisesti. Soite tarjoaa monipuolisia
digitaalisia palveluita, joista keskeisin on DigiSoite. Sen kautta kayttdjat voivat Omahoito-palvelussa
varata ja perua aikoja, ldhettaa viesteja ammattilaisille, tarkastella omia terveystietojaan ja tayttaa
lomakkeita. Mobiilisovellus Omapolku helpottaa digihoitopolun kayttéa. Lisdksi Soite tarjoaa
etavastaanottoja ja sdhkoisia hakemuksia esimerkiksi toimeentulotukeen ja omaishoidon tukeen.
Omaolo-palvelussa kayttdja voi tehda oirearvioita ja terveystarkastuksen, ja Omakannasta paasee
kasiksi resepteihin ja omiin hoitotahtoihin. Soite hyddyntdda myds puhuvia ladkeautomaatteja
kotihoidossa.
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Keski-Pohjanmaan asukkaista koki vuonna 2022 esteitd ja huolia sédhkéisten palvelujen
kdytossd 83,4 % (koko maa 77,4 %) ja vuonna 2024 80,9 % (koko maa 78,4 %). Mddrd Keski-
Pohjanmaalla on koko maan keskiarvoa suurempi.

Koki esteita ja huolia sahkoisten
palvelujen kaytossa
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Etdasiointikdyntien osuus kaikista perusterveyden huollon kéynneisté on Keski-Pohjanmaalla
ollut vuonna 2022 oli 27 % (koko maa 36,5), vuonna 2023 31,7 % (koko maa 39,2 %) ja vuonna
2024 32,8 % (koko maa 41,9 %) Tilastojen mukaan Keski-Pohjanmaalla asioidaan etdnd
muuta maata enemmdn.

Etaasiointikdayntien osuus kaikista
perusterveyden huollon kdaynneista
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Keskipohjalaisista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita kdytténeistd on vuonna 2022
asioinut digitaalisesti sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen kanssa 27 % (koko maa
36,7 %) ja vuonna 2024 32,8 % (koko maa 41,9 %). Osuus reippaasti suurentunut vuodesta
2020.

On asioinut digitaalisesti sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisen kanssa
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Keskipohjalaisista vuonna 2022 on asioinut ldékdrin kanssa sdhkoéisesti. 14,4 % (koko maa
24,9 %) ja vuonna 2024 19,6 % (koko maa 26,8 %). Osuus on suurentunut vuodesta 2020
alkaen.
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e Keskipohjalaisista, séhkdisid palveluita kéyttdneistd on sdhkéinen asiointi korvannut
vdhintddn yhden perinteisen kdynnin vuonna 2022 82,4 % (koko maa 84,6 %) ja vuonna 2024
83,6 % (koko maa 83,5 %). Osuus on hieman suurentunut vuodesta 2020.

Sahkaisia palveluita kayttaneilla on
sahkoinen asiointi korvannut vahintaan
vhden perinteisen kaynnin
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Digitaaliset hoito- ja palvelupolut

Hyvinvointialue Soitessa panostetaan asukkaiden digitukeen, jotta voidaan varmistaa, etta kaikki
halukkaat pystyvat hydédyntamaan digipalveluita sosiaali- ja terveydenhuollon asiointiin. Terve Suomi
-tutkimuksen mukaan vuonna 2022 83,4 % alueemme asukkaista koki haasteita ja esteita
digipalveluiden kdytdssa. Digitukea on kehitetty Keski-Pohjanmaan Kestavan kasvun -hankkeessa,
Asukkaiden digituki ja digisyrjdytymisen ennaltaehkaisy -osaprojektissa vuosina 2023-2025.

Soite tarjoaa asukkailleen talla hetkelld hyvin erilaisia digituen ratkaisuja ja lisdda on kehitteilla.
Henkilokohtaista digiopastusta on tarjolla Halsuan, Kokkolan, Toholammin ja Vetelin
digipalvelupisteilld. Kokkolassa Kompassin  Digimyyrdat ja Toholammilla Lestijokilaakson
toimintakeskuksen Digiapurit tarjoavat digiopastusta digipalvelupisteilla seka pienta korvausta vastaan
opastavat myds asukkaiden kodeissa. Jokaisessa keskipohjalaisessa kunnassa toimii eldkejarjestdjen
digivertaisohjaajia eli eSenioreita, jotka tarjoavat digiopastusta joko kirjastoissa, kunnantaloilla tai
digipalvelupisteilla.

Soiten digituki jarjestaa Tartu Digiin! -tapahtumia seka jalkautuu kutsusta erilaisiin erityisryhmiin ja
jarjestdjen tilaisuuksiin. Tukea Soiten digipalveluiden kayttoon tarjoavat tietenkin myos Soiten omat
ammattilaiset asiakaskontaktien yhteydessa. Etadigitukeakin saa puhelimitse seka Sointu-chatbotin ja
eri chatkanavien kautta. Asukkaille suunnattu digitukisivusto on parhaillaan tyon alla, josta |oytyy
jatkossa ohjeita digipalveluiden kadytt66n seka tietoa alueellista ja valtakunnallisista digitukipalveluista.

Soite hyodyntda laajasti Terveyskylan Omapolku-verkkopalvelua, jonne on luotu 21 paikallista
digitaalista hoito- ja palvelupolkuja asiakaskaytt6on. Polut tarjoavat tietoa, ohjausta ja
mahdollisuuden asioida ammattilaisten kanssa tietyn sairauden tai elamantilanteen ymparille
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rakennetussa verkkoymparistossd. Ne ovat turvallisia ja vahvaa tunnistautumista edellyttavia
palvelukanavia. Poluilla on kumulatiivisen laskutavan mukaan ollut 4039 asiakasta ja talla hetkella
aktiivia kayttajia on 2438. Vuoden 2025 ensimmaisella neljanneksella on poluille liitetty 941 asiakasta.

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soiten Omahoito-palvelu tarjoaa asukkaille monipuolisia
mahdollisuuksia asioida sosiaali- ja terveydenhuollon kanssa digitaalisesti. Omahoito-palvelun kautta
tavoitellaan asiakkaan aktiivista roolia oman terveyden ja hyvinvoinnin  hoidossa.
Omahoitopalveluiden kautta on puolen vuoden tarkastusajalla lahetetty 3160 viestia ja kayttdjia on
ollut 975. Ajanvarauksia on digitaalisesti tehty 1552 seka digitaalisia LifeCare-video etavastaanottoja
on ollut 318. Digitukipalvelut ovat maksuttomia ja ajanvarauksettomia palveluita. Ne on suunnattu
kaikille, jotka kokevat epavarmuutta laitteiden kaytossa tai digiasioinnissa. Digipalvelupisteista
hyotyvat erityisesti he, jotka eivat omista digilaitteita tai eivat paase internettiin.
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4. Elamisen indekseja Keski-Pohjaanmaalta

Seuraavassa taulukossa on koottu erityisesti heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien
ihmisryhmien eldmassa korostuvia tilastoja. Tilastoihin on hyddynnetty Soiten omia mittaustuloksia,
tilastokeskusta sekd Terve Suomi-tutkimuksen tuloksia.

Hyvinvointi- ja terveyserot Keskipohjanmaan ja muun Suomen keskiarvo

Vuosi 2022 Vuosi 2023 Vuosi 2024
TILASTOTIETOJA Keski- Koko Keski- Koko Keski- Koko
. Pohjanmaa | Suomi | Pohjanmaa | Suomi | Pohjanmaa | Suomi
ELAMASTA
ELAMANLAATU
Elamanlaatunsa hyvaksi 49,5 51,0 - - 53,0 50,3
kokevia %
Onnelliseksi itsensa 47,5 48,1 - - 52,2 47,8

tuntevia %

ELINTAVAT

Terveysliikuntasuosituksen 58,9 58,2 - - 62,0 58,4
mukaisesti lilan vahan
liilkkuvia %

Lihavien osuus (BMI = 30 25,5 23,3 - - 24,7 24,5
kg/m2) %

Eivat mielestaan nuku 22,0 20,4 - - 19,5 20,2
tarpeeksi %

Alkoholia liikaa kayttavia 28,3 29,8 - - 27,3 29,9
(AUDIT-C) %

Paivittain tupakoivia % 12,0 9,8 - - 8,7 9,1
NUORET

Erikoissairaanhoidon 1547,8 918,8 1697,1 889,8 - -

avohoitokaynnit,
nuorisopsykiatria /1 000
13-17-vuotiasta
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Nuorisotyottomat, % 18—
24-vuotiaasta tyévoimasta

10,1 11,3 12,1

12,6

13,2

Koulutuksen ulkopuolelle
jaadneet 17-24-vuotiaat, %
vastaavan ikaisesta
vaestdsta

6,6 8,3 6,4

Syrjaytymisriskissa (ei
tydssa, ei opiskele, eiole
varusmiespalvelussa)
olevat 18-24-vuotiaat, %
vastaavan ikaisista

16,0 14,7 | 17,8

16,6

Soite, Lasten ja nhuorten
hoitopaivat, somatiikka

5486 4708

3423

Soite, Lasten ja nuorten
hoitopaivat, mielenterveys

4390 4460

2310

TOIMINTAKYKY

Toimintarajoitteita
terveysongelman vuoksi
kokevia %

36,2 35,2 -

33,4

35,1

Arkitoimissa vahintaan
suuria vaikeuksia kokevia %

28,9 28,4 -

30,1

29,4

Itsesta huolehtimisessa
kokee vahintaan suuria
vaikeuksia, yli 75-vuotiaat
%

9,1 8,0 -

9,7

8,4

Muistinsa huonoksi
kokevia, yli 75-vuotiaat %

8,5 6,8 -

7,1

7,0

OSALLISUUS JA AVUN SAANTI

Itsensa yksinaiseksi
tuntevia %

13,2 12,1 -

12,8

13,6

Erittain heikkoa
osallisuutta kokevia 20-64-
vuotiaat %

14,0 10,0 -

9,0

10,8
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Riittmattomasti apua
arkipaivan askareisiin
saavia, yli 75-vuotiaat %

11,4 10,4 -

9,8

10,9

Hoitajan
vastaanottopalvelua
riittdmattdmasti saaneita
%

11,9 17,3 -

13,5

17,8

Laakarin
vastaanottopalvelua
riittdmattdomasti saaneet %

20,3 24,9 -

21,4

24,9

Hammaslaakarin
vastaanottopalvelua
riittdmattomasti saaneita
%

17,8 25,0 -

18,4

26,4

Terveyspalveluja
mielenterveysongelmien
vuoksi kayttaneet %

11,9 13,8 -

12,4

14,6

Sosiaalipalveluita
kayttaneista koki palvelun
sujuvaksi %

43,3 44,1 -

47,5

Omaishoidon tuen
asiakkaat vuoden aikana /
1000 asukasta

14 9 12

13

ASUMINEN

Saannollisen kotihoidon
asiakkaat, % vaestosta

3,2 2,1 3,2

2,0

Saannollisen kotihoidon 75
vuotta tayttaneet
asiakkaat, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

20,6 14,7 20,0

13,9

lakkaiden
ymparivuorokautisen
palveluasumisen 75 vuotta
tayttaneet asiakkaat %

6,7 6,4 6,4

6,5

6,3

6,4

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue | Mellersta Osterbottens valfirdsomrade

41




sO/ te

Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

vastaavan ikaisesta
vaestosta

Kotona asuvia 65 vuotta 95,6 96,2 95,8 96,1 - -
tayttaneet, % vastaavan
ikaisesta vaestosta

TURVALLISUUS

Paivittaisen elamansa 66,8 64,1 - - 71,0 67,8
erittain tai hyvin
turvalliseksi kokevia

Paivittaisen elamansa 3,7 4,3 - - 3,0 4,5
turvattomaksi kokevia

Fyysista tai henkista 10,0 8,2 11,4 10,4
lahisuhdevakivaltaa
kokeneiden osuus 20-64 v

Syrjintaa sosiaali- tai 3,9 4,0 - - - -
terveyspalveluissa kokevia

TALOUS

Rahanpuutteen vuoksi 19,0 20,6 - - 19,6 22,9
ruoasta, laakkeista tai
laakarikaynneista
tinkimaan joutuneiden
osuus %

Toimeentulotukea 1,0 2,1 0,9 2,0 0,9 2,0
pitkaaikaisesti saaneet
henkildt vuoden aikana, %
asukkaista

Toimeentulotukea 1,0 2,6 0,9 2,6 1,0 2,6
pitkaaikaisesti saaneet
lapsiperheet, %
lapsiperheista
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KOETTU TERVEYDENTILA

Terveytensa keskitasoiseksi
tai sitd huonommaksi
kokevien osuus (%)

38,3 36,8 -

39,1

37,4

Psyykkisesti merkittavasti
kuormittuneita

9,8 14,3 15,8

16,6

13,1

16,9

Muistinsa huonoksi kokee,
yli 75-vuotiaat %

8,5 6,8 -

7,1

7,0

SAIRASTAVUUS

Sairauspaivarahaa saaneet
16-64-vuotiaat/ 1 000
vastaavan ikaista

275,3 190,8 141,4

110,5

106,4

92,0

Osasairauspaivarahaa
saaneet 25-64-vuotiaat /1
000 vastaavan ikaista

13,2 9,8 14,7

16,6

12,3

Mielenterveysperusteisesti
sairauspaivarahaa saaneet
25-64-vuotiaat /1 000
vastaavan ikaista

38,4 31,2 37,1

32,3

35,6

32,5

Erityiskorvattaviin
laakkeisiin oikeutettuja, %
vaestosta

27,5 26,2 27,8

26,4

28,2

26,6

Tyokyvyttomyyselaketta
saavat 25-64-vuotiaat, %
vastaavan ikaisesta
vaestosta

7,0 6,1 7,0

6,0

6,8

5,8

Mielenterveyden ja
kayttaytymisen hairididen
vuoksi
tyokyvyttomyyselaketta
saavat 16-64-vuotiaat, %

3,1 2,9 3,1

2,9

3,0

2,9
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DIGITAALISTEN PALVELUIDEN KAYTTAMINEN

Asioinut digitaalisesti
sosiaali- tai
terveydenhuollon
ammattilaisen kanssa, (%)
palveluja kayttaneista

27,0 36,7

32,8

41,9

Asioinut lAakarin kanssa
sahkoisesti (%)

14,4 24,9

19,6

26,8

Sahkoinen asiointi korvasi
vahintaan yhden
perinteisen kaynnin, (%)
sahkaisia palveluja
kayttaneista

82,4 84,6

83,6

83,5

Kokenut esteita ja huolia
sahkoisten palvelujen
kaytossa (%)

83,4 77,4

80,9

78,4
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5. Viranomaisten rooli

Viranomaisilla on merkittdva rooli heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten
yhdenvertaisuuden ja osallisuuden edistamisessa seka arjen toimien tukemisessa. Viranomaisten on
varmistettava, etta jokaisella on mahdollisuus saada tarvitsemansa esteettomat ja tavoitettavat seka
kulttuuriset ja kielelliset 1ahtékohdat huomioivat palvelut ja toimeentulo, jos he eivat kykene sita
itse hankkimaan. Tahan kuuluvat esimerkiksi sosiaalipalvelut, johon kuuluvat mm. lastensuojelu,
perhetyd, toimeentulotuki ja asumispalvelut, terveydenhuolto, koulutus ja tyollisyyspalvelu seka
turvakoti- ja kriisipalvelut. * Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan viranomaisten tehtidvini on
edistda ja yllapitda hyvinvointia seka sosiaalista turvallisuutta, vdhentaa eriarvoisuutta ja edistda
osallisuutta ™. Viranomaisten on sisiministerion mukaan myds ennaltaehkiistivd ongelmia ja
edistettdava turvallisuutta, jotta Suomi olisi turvallinen maa erityisesti heikossa ja haavoittuvassa
asemassa oleville ihmisryhmille. Tutkimusten mukaan kokemukset viranomaisista vaihtelevat, mutta
yleisesti ottaen luottamus viranomaisiin on hyvill3 tasolla.*V Viranomaisten tulee kuitenkin jatkuvasti
kehittdaa toimintaansa, jotta he ovat helposti [ahestyttavid ja ymmartavat erityisryhmien tarpeita.

Koulutusten ja tiedottamisen avulla voidaan tehdad turvattomuutta ennaltaehkdisevaa ja
hyvinvointia edistdvda tyotd niin viranomaisten (esim. poliisi, sosiaalityd, terveydenhuolto) kuin
kansalaistenkin keskuudessa. Koulutusten tavoitteena on, etta tyontekijat osaavat kohdata erilaisista
taustoista tulevia ihmisia turvallisesti, kunnioittavasti ja vastuullisesti seka lisdta viranomaisten
tietoisuutta erityisryhmien tarpeista esimerkiksi vammaiset, mielenterveyskuntoutujat ja
maahanmuuttajat. Koulutukseen tulisi sisaltya tietoa vuorovaikutuksen ja kohtaamisen periaatteista,
erityisryhmien tunnistamisesta sekd ymmarryksen ja empatian lisdamista seka kdaytannon tyékaluja
ja toimintamalleja erilaisiin arjen tilanteisiin.

Jokaisella on oma tarina —
kuulluksi tuleminen ja henkilékohtainen ohjaus
ovat avainasemassa yksilén tukemisessa ja kohtaamisessa.
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6. Kehittamistyon mittaaminen ja tuloksia

Kestava kasvu Keski-Pohjanmaa-hankkeen aikana tehtya kehittamisty6ta ja sen myo6ta tapahtunutta
muutosta heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien elinoloissa, voidaan mitata useilla eri
menetelmilld, jotka keskittyvat hankkeen tavoitteiden saavuttamiseen seka vaikutusten arviointiin.
Arviointiin voidaan hyoddyntda numeraalisia mittareita kuten osallistujien maaraa, budjetin
toteutumista tai aikataulussa pysymistd. Laadullisina mittareina hankkeen tulosten arvioinnissa
voidaan hyodyntdaa osallistujien palautteita, haastatteluita ja avoimia kyselyita, jotka antavat
syvallisempaa tietoa hankkeen vaikuttavuudesta. Hankkeen tuloksia on hyva arvioida myos pitkalla
aikavalilla seka tehda vertailua muiden vastaavien hankkeiden tuloksiin. Hankkeen edetessa tarvitaan
kuitenkin jatkuvaa seurantaa ja raportointia hankkeen edistymisesta ja raportit toimivat keskeisina
osina tulosten mittaamisessa. Palveluiden saatavuuden mittaaminen tai perheiden hyvinvoinnin
paraneminen vaativat aikaa ja pidempaa tarkasteluvalia.

Kehittamistyon tuloksia

1. Tunnistetaan Lisdtdan matalan Asiakasmaarat Paivakeskuksen kavijamarat
heikossa ja kynnyksen jalkautuvassa tyossa, ovat kaksinkertaistuneet
haavoittuvassa ajanvarauksetonta matalan kynnyksen vuodessa.
asemassa olevat toimintaa seka etsivda | toimintojen maarat
asiakas- ja ja jalkautuvaa tyota. Matalankynnyksen
potilasryhmit sek ryhméatoiminta tavoitteessa (12
heidin ryhmaa) ja kavijamaarat
palvelutarpeensa ja k.aksinkertaistuneet vuoden
reagoidaan aikana.
palvelutarpeeseen. Kuntoutusneuvonnan
asiakasmaarat tasaisessa
kasvussa.
Digitaalisten

yhteydenottokanavien
kayttomaarat lisdantyvat
tasaisesti.

Talousneuvola juurrutettu
osaksi aikuissosiaalityota,
tilastoja ei saatavilla.

Hyvinvoinnin- ja terveyden
edistamiseen tahtaavissa
tapahtumissa kiitettavasti
vierailijoita ja vastaanotto

positiivinen.
Jaetaan tietoa Viestintdatoimenpiteiden | Hyvinvointialueen
palveluista maara ja sanomalehdet, some-kanavat,
monikanavaisesti monikanavaisuus Soiten www-sivut,
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erilaisissa
tilaisuuksissa,
verkkosivuilla,
mediassa, some-
kanavilla sekd myos
paperisena.

ilmoitustaulut, aula-TV:t,
esitteita jakamalla eri
paikkoihin, asiakaskirjeet,
tapahtumat,
tyontekijoiden/yhteistyotahojen
valittdma viestinta.

Lisdtadn monialaista
yhteistyota
asiakastasolla

Monialaisen yhteistyon
maara

Tehdaan yhteistyota jarjestojen,
yhdistysten, SRK, oppilaitokset
seka yritysten kanssa
asiakkaiden hyvinvoinnin ja
terveyden edistamiseksi.

Parannetaan
asiakasohjausta

Asiakkaan kokemukset
pompottelusta +
hoidon/palvelun
sujuvuudesta

Asiakaspalautteet, asiakasraati,
Roidu- asiakaspalaute
automaatti,

Lisatdan varhaista
tukea ja
ennaltaehkaisya
kaikilla toimialueilla

Varhaisen tuen ja
ennaltaehkaisyn
toimenpiteiden maara,
huono-osaisuuden
mittarit

Paivakeskus PH n. 102
kavijaa/kk, mediaani 131.
Matalan kynnyksen
ryhmatoiminta PH n. 9 kavijaa ja
MIEKU Matalan kynnyksen
ryhmatoiminta n. 40 kavijaa kk,
mediaani 42.

PH Paivakeskuksen
kayttomaarissa viime aikoina
nousua:

6/2025 167 kavijaa
7 /2025 174 kavijaa

imetaan
vastuutyontekija
heikossa ja
haavoittuvassa
tilanteessa oleville
asiakkaille
koordinoimaan heidan
palvelukokonaisuutta.

Vastuutyontekijoiden
maara

Hyvinvointialueella 1.10
mennessa vastuuhoitajan on
saanut 430 asiakasta ja
vastuuldakarin 402 asiakasta.
Samalla asiakkaalla voi olla seka
vastuuhoitaja etta -laakari.

Lisataan
tyontekijéiden
kohtaamis-
/asiakaspalvelutaitoja

Koulutuksissa kdyneiden
maara, NPS
(suositteluindeksi)

Lisatty henkilokunnan
osaamista useilla eri tdsma
koulutuksilla liittyen potilas- ja
asiakastyohon.
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2. Varmistetaan
palvelujen saatavuus
heikossa ja
haavoittuvassa
asemassa oleville
asiakasryhmille

Puretaan hoitojonoja ja
onnistutaan hoitotakuussa.
(miepéa-palvelut,
lastensuojelu,
monipalveluasiakkaat, suun
terv.)

Hoitotakuu, palvelujen
saatavuus ja jatkuvuus,
palveluita
riittamattémasti
saaneet (%)

Perhesosiaalityossa
palveluun padsya on
saatu parannettua niin
etta lakisaateiset
vireillepanoajat
toteutuvat 100
prosenttisesti.

Vied&dan palveluja
joustavasti kotiin
(etdyhteydet/jalkautuminen)
ja/tai jarjestetaan
kuljetuspalvelut/saattajat
asiakkaille, jotka eivat
itsendisesti paase liilkkumaan
palvelujen luo. Sovitetaan
kdynteja samalle
kayntikerralle.

Hankalat matkat
haitanneet hoidon
saantia -mittari

Liikkuvien palveluiden
kehittdminen Soitessa
aloitetaan syksylld 2025.
Ladkareiden
etdvastaanotot aloitettu
ja Sote- keskuksessa 184
etad/ videoyhteytta.
Suun terveydenhuolto
1-vuotiaiden
etdvastaanotto ajalla
1.1.2025-31.5.2025, 145
kappaletta.

Alennetaan tai poistetaan
asiakasmaksut
maksukyvyttomilta
asiakkailta, eika anneta
asiakasmaksujen paatya
ulosottoon.

Korkeat asiakasmaksut
haitanneet hoidon
saantia -mittari

Tasasuuruiset
asiakasmaksut poistettu
takuueldkkeen tai
pitkaaikaisen
toimeentulotuen
saajilta seka
velkasaneerauksessa
olevilta 1.1.2025 alkaen.

Ohjataan paljon monialaista
tukea tarvitsevat asiakkaat
monipalveluprosessiin.

Monipalveluprosessin
asiakkaiden maara,
vaikutusten seurannan
mittarit

Monipalveluprosessin
toimintamalli muutettu
hoitajavetoiseksi.

Lisatdaan ja kehitetdaan
monialaista asiakasohjausta
ja -neuvontaa.

Asiakasohjauksen
tilastot, hairiokysynnan
madran vaheneminen

Asiakasohjauksen
toiminta lakkautettu
12/24.

Hyoédynnetadan
digipalveluita,
monikanavaisuutta ja
etayhteyksia kaikkien niihin
pystyvien kohdalla.
Varmistetaan heikot

Digipalvelujen maaran
ja kayton kasvu

Digituen toimenpiteet

Omahoidon viestit 1.1-
25-31.5-25-12780 kpl,
asiakkaita 3742. KM
2556/Kk.

Digitaalisia
ajanvarauksia 4017
joista 26 % - 1038 kpl
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digitaidot omaaville
yhdenvertaiset palvelut.

suun terv.huoltoon. TK-
vastaanottojen
asioinneista 3,37 %
tapahtuu digitaalisesti
(ei sis.puheluita)

Digihoito/palvelupolkuja
kaytossa 21.

eEsitietolomakkeita
taytetty 3554 joista 5 %
ruotsinkielisia.

Palveluiden maarat
kasvaneet tasaisesti.

Chat yhteydenotto
kanavat, 4 kpl

Digikiertue

3. Kavennetaan
hyvinvointi- ja
terveyseroja

Tehd&an tavoite- ja
toimintasuunnitelma
hyvinvointi- ja
terveyserojen
kaventamiseksi.

Tehty suunnitelma, jossa
valitut terveyseroja
osoittavat mittarit

Ei suunnitelmaa.

Selkeat linjaukset
panostetaan vuosina

tyohon.

padpainopisteistd, mihin

2023-2025. Johdolta tuki

Yksikot raportoivat
toimenpiteiden
toteutumista ja
vaikutuksista.

Tuodaan elintapojen
merkitysta esiin ja
hyvinvointia edistavia
keinoja ja tapoja
asiakkaiden itsehoitoon
(vastaanotot, koulut,
pop up —tilaisuudet,
videot, infot, aula tv:t,
some-kanavat)

Toimenpiteiden ja
kampanjoiden maarat ja
asiakaskokemukset

Elintapavalmennus,
kuntoutusneuvonta,
pdivatoiminta
ruokajakotapahtuma,
asunnottomien yo-
tapahtumat,
Hyvinvointia ja terveytta
kaikille -tapahtuma,
aula-TV, some-kanavat.
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Kohdennetaan
terveyden edistamisen
tyota alueille ja
asiakasryhmiin, joissa on
suurin vaikutus.

Tupakointi, alkoholi,
lihavuus, mielenterveys,
sairastavuusindeksit

Elintapavalmennus,
kuntoutusneuvonta,
pdivatoiminta

4. Tehdaan positiivista
erityiskohtelua

Tehdaan tietoon
perustuvia paatoksia.
Tarjotaan kouluille tai
asuinalueille, joissa
paljon ongelmia,
kohdennettua
lisdresurssia

Tehd&dan
asiakassegmentointia ja
tarjotaan yksil6llista ja
jalkautuvaa palvelua
niille, jotka eivat ns.
Soiten peruspalveluihin
kykene.

Tehtyjen toimenpiteiden
vaikutukset tilastojen
valossa.

Ruokajakotapahtuma,
Vilittamisen SM- kisat,
Hyvin Voimme- seka
Asunnottomien Y6-
tapahtumat.

Tarjotaan digipisteitd ja
ohjausta asiakkaille,
jotka eivat itsendiseen
digiasiointiin kykene.

Digiavun tilastot.

Digikiertue pisteet

Lisatdan tyontekijoiden
mahdollisuuksia poiketa
tarvittaessa prosessista
ja tehda tyota
asiakaslahtoisesti seka
joustavasti.

Asiakastyytyvaisyys.
Tyotyytyvaisyys.

Tarjotaan tehostettua
tyota perheille, joissa on
vaikea tilanne ja suuri
riski ylisukupolviseen
huono-osaisuuteen

Tehostetun tyon
vaikutukset, lasten ja
perheiden tilanteen
paraneminen

Sahkoinen perhekeskus,
Neuvoloiden
kotikayntimalli,
psyykkaritoiminta,
lapsen monitoimijaisen
palvelutarpeen arvion
toimintamalli
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5. Lisataan Varmistetaan Palvelukartta Ei toteutunut.
yhdenvertaisuutta palveluiden
yhdenvertainen
saatavuus koko Keski-
Pohjanmaan alueella.

Varmistetaan, etta Yhdenvertaisuuskysely Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo
jokainen palvelun tutkimus (N 456)

hakeutuva toukokuussa 2024 ja
potilas/asiakas saa tulosten pohjalta toteutettu
yhdenmukaisen, yhdenvertaisuus ja tasa-
kunnioittavan kohtelun. arvo-verkkokoulutus alkaen
Hanta ei saa syrjia kesdakuu 2025.

valillisesti tai

valittomasti, eikd hanta
saa stigmatisoida.

Varmistetaan, etta Yhdenvertaisuuskysely Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo
jokainen palveluun tutkimus (N 456)

hakeutuva toukokuussa 2024 ja
potilas/asiakas saa tulosten pohijalta toteutettu
tarvitsemansa yhdenvertaisuus ja tasa-
arvioinnin, hoidon, arvo-verkkokoulutus alkaen
kuntoutuksen ja kesdkuu 2025.

ohjauksen

vhdenvertaisuuden
periaatteella.

Hyodynnetaan Kokemusasiantuntijoiden | Kokemusasiantuntijatehtavia
kokemusasiantuntijoita | kdyton tilastot Soitessa 2021-8/2025
palvelujen vélisena aikana yhteensa
kehittamisessa. 390 kappaletta ja 2023-
8/2025 yhteensa 237.
Sitoudutaan Yhdenvertaisuuskysely, Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo
vhdenvertaisuuteen ja tyéhyvinvointi tutkimus (N 456)
lisataan toukokuussa 2024 ja
suvaitsevaisuutta ja tulosten pohjalta toteutettu
erilaisuuden verkkokoulutus alkaen
hyvaksymista niin kesakuu 2025.

tyoyhteisoissa kuin
myos palveluissa.
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7. Kehittamistyon haasteet ja ongelmat

Hankkeen onnistumiseen vaikuttavat tekijat voivat vaihdella hanketyén luonteen ja hankkeen
laajuuden mukaan. Hanketydn onnistumiseen ja hankkeen jalkautumiseen ja juurtumiseen vaikuttavat
useat eri, niin sisdiset kuin ulkoisetkin tekijat. Ensimmaisena vaikuttavana asiana on hankkeen alussa
madritellyt tavoitteet, joiden tulee olla realistisia ja hyvin maariteltyja seka saavutettavissa olevia.
Hankkeen etenemisen edellytyksend on hyva suunnitelma, jonka tulee olla yksityiskohtainen ja
ajantasainen seka sen toteuttamiseen tulee laatia realistinen, ja hyvin suunniteltu aikataulu.

Henkil6storesurssit ja henkiloston osaaminen vaikuttavat merkittavasti hankkeen onnistumiseen.
Sitoutuminen ty6hon, tehokas muutostenhallinta ja joustavuus ovat henkiloston etuja, kun taas
hankkeen vetdjdn etuna on kokemus ja osaava resurssien johtaminen. Palvelu- ja hoitojarjestelmassa
on erikseen nimetyt vastuuhenkil6t, jotka toimivat merkittavina kehittamistyon edistdjina. Tehokas
viestinta kaikkien osapuolien vililld on tarkedd, koska nain voidaan varmistaa, etta kaikki osapuolet
ovat tietoisia hankkeen tavoitteista ja edistymisestd. Tehokas viestintda edistdd myos henkiloston
yhteistyota ja motivoi seka sitouttaa henkilost6da omaan tyohonsa.

Hyvinvointialueilla haasteina ovat olleet rahoituksen riittavyys suhteessa toiminnan kuluihin. Tdma
on pakottanut hyvinvointialueet etsimaan saastoja ja tehostamaan toimintaansa, mika taas rajoittaa
kehittamistyohon kdytettavissa olevia resursseja. Ndin myds Soitessa, jossa on jouduttu kdymaan viime
vuosien aikana lapi yhteistoimintaneuvottelut ja organisaatiomuutos sekd suunnittelemaan
henkilostovahennyksid ja muita sdastotoimenpiteitd. Hyvinvointialueen heikossa ja haavoittuvassa
asemassa olevien palveluiden ja palveluihin paasyn kehittamistyon edistyminen riippuu hankkeen
realistisista tavoitteista, hyvasta suunnittelusta, patevista resursseista ja tehokkaasta viestinnasta.
Hyvinvointialueiden, kuten Soiten, taloushaasteet ovat viime vuosina kuitenkin rajoittaneet
kehittamistyota mutta madratietoisen talouden tasapainottamisen eteen tehtdvan tydon myota
tilanteen uskotaan tulevaisuudessa helpottavan hyvinvointialueen tilannetta.

8. Tulevaisuuden haasteet

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien asiakas ja potilasryhmien tulevaisuuden nakymat
Suomessa riippuvat yhteiskunnan kyvysta vastata heidan tarpeisiinsa. Turvattomuuden tunnetta
lisddvat muun muassa syrjintd, taloudellinen epavarmuus ja ilmastonmuutos, kun taas turvallisuutta
vahvistavat perhe, koti ja luottamus viranomaisiin. Sosiaalinen ja taloudellinen osallisuus on heikossa
ja haavoittuvassa asemassa olevilla usein heikkoa, mutta sitd voidaan parantaa osallistavalla
paatoksenteolla ja saavutettavilla palveluilla. Yhdenvertaisuuden edistaminen vaatiikin tehokasta
syrjintddn puuttumista ja viranomaisten koulutusta. <"

Toimenpiteet eriarvoisuuden ja epatasa-arvon ehkadisemiseksi tulisi alkaa jo ongelmien varhaisesta
tunnistamisesta sekd puuttumisesta jo neuvoloissa, padiviakodeissa ja kouluissa. My6s oppimisen ja
mielenterveyden tukeminen varhaisessa vaiheessa voi estda ongelmia tai mahdollisten ongelmien
kasaantumista. Erityisopetuksen ja koulukuraattorien avulla voidaan huolehtia vyksilollisista
tukitoimista lapsille ja nuorille, silla oppiminen ja sosiaalinen osallisuus antavat heille mahdollisuuden
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myos tulevaisuudessa toisen asteen koulutukseen ja ammattiin valmistumiseen. Nuorten
syrjdytymistd voidaan ehkdistd myoés tuettujen tyopaikkojen, oppisopimuspaikkojen seka
tyoharjoitteluiden avulla sekd tydeldaman muutoksissa uudelleenkouluttaminen estda yksilon
syrjaytymisen tyoelamasta. Tulevaisuuden haasteena ja tavoitteena onkin esteettoman koulutuksen,
tyon ja asumisen mahdollistaminen kaikille seka syrjaytyneille ettd syrjaytymisvaarassa oleville
suositellaan ennaltaehkaisevaa tyota, palveluiden saavutettavuuden kehittdmista ja erityistarpeiden
huomioimista palvelusuunnittelussa.®

Heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien paasy hoidon ja palveluiden pariin voi olla joko yksilon
sisaisista tai ulkoisista tekijoista johtuen ongelmallista. Yhteiskunnan tulisi kuitenkin pystya tarjoamaan
helposti saavutettavia matalankynnyksen palveluita, joista mielenterveyspalvelut seka
paihdekuntoutus ja vertaistuksi ovat keskeisessd asemassa koska ne voivat estdd yksilon
syrjdytymisen. Tarkeda olisi myds mahdollistaa harrastustoiminta sekd mahdollisesti nuoriso- ja
vapaaehtoistyo yhteenkuuluvuuden lisdamiseksi.

Sosiaalisten ja terveydellisten palveluiden tasavertaisuuden lisdksi taloudellinen tuki, perusturva,
sosiaaliturva ja asumisen tuki estdvat koyhyyden aiheuttamaa syrjaytymista. Mikali tilanne on jo
paassyt lilan pitkalle, tulee talousneuvolan ja mahdollisesti myos velkaneuvonnan olla saatavilla, jotta
ongelmiin voidaan puuttua ja estda lisdiongelmien syntyminen.

Rikollisuus ja vakivaltaiset aariliikkeet voivat vaikuttaa heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien
eldamaan aiheuttamalla turvattomuuden tunnetta ja altistamalla heidat vihapuheelle, syrjinnélle ja
véakivallalle. Rikollisuuden kohteiksi joutumiselle alttiita ovat erityisesti turvapaikanhakijat ja
pakolaiset. Vikivaltaiset darioikeistoryhmat kohdistavatkin toimintansa usein juuri maahanmuuttajiin,
etnisiin vahemmistoihin ja muihin "vihollisiksi" koettuihin ryhmiin. Vihapuhe on lisddantynyt erityisesti
verkossa, ja se luo kasvualustaa radikalisoitumiselle ja voi vaikuttaa haitallisesti erityisesti nuoriin ja
sosiaalisesti eristyneisiin henkil6ihin *“,

Digitaalisten palveluiden kehittyminen ja nopea yleistyminen haastaa heikossa ja haavoittuvassa
asemassa olevia. Vaikka digitalisaatio tarjoaa monia uusia erilaisia tuen, palvelun ja hoidonkin
mahdollisuuksia, luo se samalla uusia eriarvoisuuden muotoja, jos kaikkien kykya ja mahdollisuuksia
hyodyntda niitd, ei huomioida riittdvasti. Suurimpana haasteena digitaalisten palveluiden kaytdssa
ovat juuri heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien puutteelliset digitaidot. Perusasioiden, kuten
tietokoneen tai alypuhelimen kayttd, kyky ymmartaa digitaalisten palveluiden logiikkaa, selata
monimutkaisia verkkosivustoja tai tayttdaa sahkdisia lomakkeita kuuluvat digitaalisten lukutaitoihin,
jotka ovat tulevaisuudessa yksi kansalaistaitomme ja niiden puuttuminen vaikeuttaa asiointia.
Esimerkiksi viranomaispalveluiden tai pankkiasioinnin edellyttdmat vahvat tunnistautumiset (kuten
pankkitunnukset) ja useiden eri liitteiden lahettdminen sdhkoisesti voivat olla ylivoimaisia.

Digisyrjaytymisen vaarassa olevalla henkil6lla ei valttamatta ole kdayttoon sopivia laitteita, ei ole
toimivia verkkoyhteyksia, ei ole kykyja tai osaamista kayttaa digipalveluita tai jolla toimintakyvyn
rajoitteet estavat digitaalisten palveluiden kdyton, esimerkiksi heikentynyt nako, halvausoire, vaikea
neurologinen sairaus tai pitkdlle edennyt muistisairaus. On huomioitavaa, ettd toimintakyvyn
rajoitteet voivat olla joko tilapaisia tai pysyvia, mika vaikuttaa mahdolliseen digisyrjdytymisen kestoon.
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My0s vahvan tunnistautumisen valineiden, kuten verkkopankkitunnusten puuttuminen valitettavan
usein rajaa pois viranomaisten digipalveluiden kayton. Taytyy muistaa, etta digisyrjaytyminen voi olla
myos tietoinen valinta, jolloin henkild paattaa olla kayttamatta digilaitteita tai -palveluita tai saattaa
olla, ettd sosiaali- ja terveydenhuoltoon asioinnin syy, voi olla sellainen, joka ei ole ratkaistavissa
digipalvelulla.

Digisyrjaytymisen vaarassa oleviksi asiakasryhmiksi tunnistetaan yleisesti nuoret 13—-29-vuotiaat,
ikdihmiset eli 65-vuotta tayttaneet henkilot, maahanmuuttajat seka kieli- ja kulttuurivahemmistoon
kuuluvat henkilot, syrjaytymisvaarassa olevat henkil6t, joiden syrjaytyminen voi olla seurausta
pitkadaikaistyottomyydesta sekd mielenterveys- ja paihdeongelmista, sekd henkilot, joiden
toimintakyky on heikentynyt, esimerkiksi kehitysvammasta tai vammautumisesta johtuen.
Digisyrjaytymisen vaarassa olevien henkildiden ryhma on joka tapauksessa hyvin heterogeeninen

Tulevaisuudessa perinteiset, kasvokkain tai puhelimitse saatavat palvelut tulevat vahenemaan, kun
yhad useammat palvelut siirtyvat verkkoon. Muutokset pakottavat ihmisia kdyttamaan digitaalisia
kanavia, vaikka heillad ei olisi silhen valmiuksia. Tdma luo eriarvoisuutta ja voi johtaa siihen, etta osa
kansalaisista ei yksinkertaisesti saa tarvitsemiaan palveluita. Yhteiskunnan on tulevaisuudessa tarkeaa
huomioida ndma haasteet ja varmistaa, ettd digitaalisten palveluiden kehittdmisessa panostetaan
saavutettavuuteen, kdytettavyyteen ja digitukeen, jotta kukaan ei jaa digitalisaation jalkoihin ja sen
vuoksi tuen, palveluiden ja hoidon ulkopuolelle.
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