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1 Tiivistelma hankkeen tuloksista

Satakunnan hyvinvointialueen Kestavan kasvun ohjelman hankkeissa on saavutettu
merkittavid tuloksia palveluiden kehittdmisessa, vaikuttavuudessa ja digitalisaatiossa.
Investointien myoéta hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelkaa on purettu, tiedolla johtamista
vahvistettu ja digitaalisia ratkaisuja otettu laajasti kayttdon, mika tukee alueen strategisia
tavoitteita.

Investointi 1: Hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelkaa on purettu seka vahennetty tehokkaasti muun
muassa jononpurkutoimin, uusien toimintamallien ja kayttéénotettujen digitaalisten ratkaisujen
avulla. Erityisesti haavoittuvien ryhmien palveluiden saatavuus ja yhdenvertaisuus ovat
parantuneet mielenterveys- ja paihdepalveluiden, perheintensiivityon, liikkuvien palveluiden ja
digitaalisten perhekeskusten kehittdmisen kautta. Hoitoon paasy on nopeutunut, palveluketjut
yhdenmukaistuneet ja matalan kynnyksen toimintamallit mahdollistaneet varhaisemman tuen.
Resurssien kaytto on tehostunut, digitalisaatio laajentunut ja asiakaslahtoisyys vahvistunut.
Yhteensa 33 kehitetyista toiminnoista jaa pysyvaksi osaksi palveluja.

Investointi 3: Kirjaamiskaytannot on yhtenaistetty ja kansalliset ohjeet otettu kayttdéon, jolloin
tiedon laatu ja palvelujen vertailtavuus ovat parantuneet Satakunnan hyvinvointialueella.
Rakenteellisen sosiaalitydn malli ja alueellinen toteutussuunnitelma tukevat tietojohtamista ja
sosiaalihuoltolain vaatimuksia. Vaikuttavuusperusteisen ohjauksen kehittamisessa luotiin
ohjausmalli, tiedolla johtamista tukeva tietoaltaaseen perustuva mittaristo ja
raportointiratkaisut, jotka vahvistavat paatdksentekoa ja kustannusvaikuttavuuden arviointia.
Pilotit tukevat asiakaslahtoisyytta ja vaikuttavuuden seurantaa, mahdollistaen vaikuttavampien
ja kustannusvaikuttavien palvelujen jarjestamisen.

Investointi 4: Digitaaliset ratkaisut ovat parantaneet asiakkaiden mahdollisuutta asioida
hyvinvointialueen palveluissa digitaalisesti, ammattilaisten digitaalisten palveluiden tarjontaa ja
osaamista, palvelutuotannon resurssitehokkuutta, saatavuutta ja saavutettavuutta seka
toiminnan ohjauksen ja tiedolla johtamisen edellytyksia. Hoidon tarpeen arviointi ja
palveluohjaus ovat nopeutuneet, ja sdhkoiset ajanvaraukset seka digitaaliset hoitopolut ovat
sujuvoittaneet asiointia. Asiakaspalautteiden keruu ja kasittely ovat yhdenmukaistuneet
hyvinvointialueen sisalla, ja tieto noudattaa nykyisin kansallisia maarittelyja. Tekoalyratkaisut
ovat tuoneet ajansaastda ja parantaneet tydn laatua. Ennaltaehkaisevien palvelujen
I0ydettavyys ja kayttd ovat lisdantyneet digitaalisten palveluiden ansiosta. Moniammatillinen
yhteisty0 ja tiedon jakaminen ovat helpottuneet, ja asiakkaiden roolia on vahvistettu sdhkoisen
asioinnin ja mobiilisovellusten avulla. Ammattilaisten digiosaamista on kehitetty laajasti, mika
on lisdnnyt digitaalisten palveluiden hyédyntamista ja vahvistanut asiakaslahtdisyytta.
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4 Investointi 1: Edistetaan hoitotakuun toteutumista seka puretaan koronavirustilanteen
aiheuttamaa hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa

4.1 Miten olette pystyneet hankkeen toimilla purkamaan korona-ajan aiheuttamaa hoito-,
kuntoutus-, tai palveluvelkaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa, hoidossa,
pitkdaikaishoidossa tai hoivassa?

4.1.1 Jononpurku toimenpiteet, joilla on pystytty koronaviruspandemian aiheuttamaa hoito-
, palvelu-, tai kuntoutusvelkaa purkamaan

Voimaperheet

NHG:n Satakunnan hyvinvointialueen hoito-, palvelu ja kuntoutusvelan analyysissa (2022)
perheiden ongelmien todettiin kasvaneen seka palveluiden saatavuuden etta tarjonnan
heikentyneen korona-aikana. Tammikuusta 2023 kesakuuhun 2025 Satakunnan
hyvinvointialueella jononpurkuun kaytettiin Turun yliopiston Voimaperheet -ohjelmaa, joka
yhdistda neuvolan tarjoaman riskiryhmien tunnistamisen osana 4-vuotiaiden lasten
terveystarkastusta ja digiavusteisen, tutkitusti tehokkaan etahoidon. Toimintamallissa
koulutettu terveydenhuollon ammattilainen antaa perheille vanhempainohjausta
viikoittaisessa puhelinohjauksessa.

Ohjelmaan osallistui yhteensa 168 perhettd Satakunnasta. Vanhemmista 91 % koki
vanhemmuuden taitojen kehittyneen ohjelman aikana. Vanhemmista 87 % luotti ohjelman
jalkeen kykyynsa toimia vanhempana. 77 % vanhemmista koki lapsensa kayttaytymisen
muuttuneen paremmaksi, samoin 76 % koki suhteen lapseen muuttuneen positiiviseen
suuntaan. Koettu stressi oli vahentynyt 67 %:lla vanhemmista. Vuoden seurannassa yli 80
% valmennusta saaneiden perheiden lapsista ei olisi enaa valikoitunut ohjelmaan
kaytdshairididen vuoksi. Tulokset sailyivat myds kahden vuoden seurannassa. Lisaksi
ohjelmaan osallistuneet perheet kayttivat Iahes puolet vahemman terveyspalveluita kuin
verrokit.

Voimaperheet ei jaa kayttdon hankeajan jalkeen.

Suun terveydenhuollon DentView virtuaalikioskit (ohjaustaulut)

NHG:n Satakunnan hyvinvointialueen hoito- ja palveluvelan analyysissa (2022) suun
terveydenhuollon palveluiden saatavuuden todettiin heikentyneen ja hoitoon paasyn
pitkittyneen korona-aikana. Jononpurkuna Satakunnan hyvinvointialueella pilotoitiin 10
DentView -virtuaalikioskin ja yhden tabletin kaytt6a elokuusta 2023 toukokuuhun 2024.
Virtuaalikioski on interaktiivinen suun terveydenhuollon omahoidollinen laite, jonka
tarkoituksena on parantaa asiakkaiden suun terveyden omahoitoa. Virtuaalikioskit sijoitettiin
hammashoitoloiden odotustiloihin, jossa ne olivat asiakkaiden kaytettavissa ennen tai
jalkeen hammashoitokaynnin.

Laitteita kaytti pilotin aikana yhteensa 5 815 asiakasta. Laitetta kayttaneista suurin osa (94
%) antoi kaytdlle hyvan arvioinnin. Asiakasarvioiden perusteella laitteen kaytto oli
miellyttavaa ja opettavaista. Lisaksi mukaan saatava omahoitopaketti motivoi omahoitoon.
Henkilékunta piti laitteen laajaa kielivalikoimaa erinomaisena ja omaa ty6ta helpottavana
erityisesti juuri esimerkiksi arabian- ja venajankielisten asiakkaiden suun terveyden
edistdmisessa. Virtuaalikioskia pidettiin enemman lisapalveluna kuin osana suun
terveydenhuollon palveluprosessia. Moni ammattilaisista halusi itse kdyda omahoitoon
liittyvat asiat 1api, eikd kokenut virtuaalikioskille tarvetta. Toisaalta kuitenkin todettiin, etta
kiireen vuoksi nopeamman ohjeistuksen saaneet asiakkaat tai lisdohjausta tarvitsevat oli
helppo ohjata virtuaalikioskille.

Virtuaalikioskien avulla korona-aikana jonoutuneen suun terveydenhuollon omahoidon
ohjausta pystyttiin tehostamaan. Muun kuin suomenkielisten asiakkaiden kohdalla laitteen
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hyodyt olivat erityisesti osoitettavissa laitteen monipuolisen kielivalikoiman ansiosta.
Virtuaalikioskien avulla saatiin lisdresurssia suun terveydenhuollon ennaltaehkaisevaan
tydhon, mika helpotti jonoutunutta tilannetta.

DentView virtuaalikioskit eivat jaa kayttdon hankeajan jalkeen.

4.1.2 Muut toimenpiteet, joilla on pystytty koronaviruspandemian aiheuttamaa hoito-,
palvelu tai kuntoutus velkaa purkamaan

Lastensuojelun avohuollon perheintensiivity6

Lastensuojelun avohuollon perheintensiivityon toimintamalli tarjoaa tiivista,
moniammatillista tukea perheille, joissa on monimutkaisia tuen tarpeita. Malli mahdollistaa
nopean ja varhaisen reagoinnin ongelmiin, kotikaynnit ja tiiviin yhteistyon eri toimijoiden
valilla, mika vahentaa perheiden tarvetta pitkiin palvelupolkuihin ja ehkaisee raskaampien
palveluiden tarvetta.

Pilotissa asiakasperheiden maara oli 22, kotikayntien ja tapaamisten maara oli 650. Pilotin
tuloksiksi voidaan katsoa asiakasperheiden parantuneet tilanteet ja niiden vaikutukset
palvelutarpeisiin. Palveluvelan purkamiseen voidaan katsoa seuraavat tulokset: Yhteensa
neljan perheen (18 %) lastensuojeluasiakkuus saatiin paatettya tydskentelyn jalkeen
kokonaan. Seitsemalla perheella (32 %) sosiaaliohjaus jatkui intensiivitydskentelyn
paatyttya. Huoltajan paihdehoito jatkui kolmessa perheessa (14 %) ja tehostettu perhetyd
samoin kolmessa perheessa (14 %). Perheneuvolan asiakkaaksi siirtyi yksi
intensiivitydskentelyn paattaneista perheista (5 %). Johtopaatdksena voidaan todeta, etta
toiminta mallin avulla saatiin mahdollisesti purettua kasaantunutta palveluvelkaa
lastensuojelun avohuollossa.

Suun terveydenhuollon salkkuvastaanotto

Salkkuvastaanotto suun terveydenhuollossa on jarjestetty uudella tavalla, mika on
nopeuttanut hoitoon paasya ja vahentanyt jonoutumista erityisesti kiireettdmissa
tapauksissa. Hoitokayntien maara hankeajalla oli 651 ja kayttéaste 87 %. Jonon purkua on
tapahtunut vahentdmalla hukkaa ja tehostamalla toimintaa.

lkdkeskuksen pysakki

Ikakeskuksen pysakki on matalan kynnyksen ohjaus- ja neuvontamalli, joka tavoitti vuoden
aikana yhteensa 3 256 henkil6a. Heista 59 % sai avun heti pysékilla. Voidaan olettaa, etta
ilman pyséakkitoimintaa noin 2 000 kansalaista olisi hakeutunut muuhun palveluun pilotin
aikana.

Hykke-toimintamalli

Hykke-toimintamallissa on kehitetty ryhma- ja yksildomuotoista kuntoutusta, jolla on pystytty
tarjoamaan oikea-aikaista tukea ja vahentamaan jonoutumista erityisesti aikuisten
mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Palveluun ohjautuneiden asiakkaiden maara oli
pilotissa yhteensa 37, joista 17 siirtyi palveluun erityistasolta ja 18 perustasolta. Asiakkaista
24 siirtyi jatkopolulle. Voidaan ajatella, etta Hykke-toimintamallin avulla on vahennetty
koronaviruspandemiasta aiheutunutta palveluvelkaa 37 henkilén osalta pilotin aikana.

Liikkuva tuki

Liikkuva tuki (LiiTu) -mallissa mielenterveys- ja paihdepalvelu viedaan asiakkaiden luo.
Oikea-aikaisella ja intensiivisella palvelulla on voitu ehkaista itsenaisesti asuvien
asumisyksikkoon siirtymisia seka haatoja ja asunnottomuutta. LiiTu on parantanut
palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta seka vahentanyt osaltaan
koronaviruspandemian aiheuttamaa palveluvelkaa. Pilotin aikana LiiTu:ssa aloitti kaikkiaan
127 asiakasta. Toteutuneita kontakteja oli 2 748. Liikkuva tuki -toimintamallin avulla on
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vahennetty koronaviruspandemiasta aiheutunutta palveluvelkaa 127 henkilén osalta noin
2 748 kontaktin verran pilotin aikana.

Kotihoidon koordinaatiokeskus

Kotihoidon koordinaatiokeskuksen toiminta on vahentanyt jonojen muodostumista. Malli
mahdollistaa nopean reagoinnin ja tehokkaan resurssien kohdentamisen. Pilotin aikana
koordinoitiin 197 turvapuhelinauttamiskayntia, joiden kesto oli 1-64 minuuttia,
keskimaaraisen keston ollessa 20 minuuttia. Pilotin aikana keskimaarainen viive
halytyksesta auttamiskaynnin aloitukseen oli 37 minuuttia, mediaani 27

minuuttia. Halytyksen siirto koordinaatiokeskukselle tapahtui erittdin nopeasti: keskiarvo 4
minuuttia, mediaani 3 minuuttia. Turvapuhelinkeskus siirsi 85 % halytyksista
koordinaatiokeskukselle 5 minuutin sisalla halytyksen saapumisesta. Keskiarvo tehtavan
siirrossa koordinaatiokeskukselta hoitajalle oli 9 minuuttia, mediaani 4 minuuttia.
Koordinaatiokeskus siirsi 68 % tehtavista hoitajalle 5 minuutin sisalla. Keskiarvo viiveissa
tarkoituksenmukaisen hoitajan saamasta tiedosta auttamiskaynnin aloitukseen oli 24
minuuttia, mediaani 16 minuuttia. Pilotin aikaisia l1adkeautomaattihalytysten kuittausviiveita
verratessa koordinaatiokeskuksen toimintamallin pilottia edeltaviin viiveisiin, voidaan todeta
merkittavaa parannusta. Pilotoinnin aikana lahes kaikki halytykset kuitattiin alle 5
minuutissa ja pitkat viiveet ovat poistuneet. Erityisen merkittdva parannus oli ns. nopeissa
vasteissa, joissa alle 5 minuuttia nousi 68,7 %:sta 92,2 %:n.

4.2 Toimintamallien uudistaminen hankkeen aikana

Kayttoon jaavat toimintamallit investoinnissa 1:

1.

N

19.

20.
21.
22.

Aikuisten psykososiaaliset menetelmat ja Terapiat etulinjaan -toimintamalli, Satakunnan
hva

Hammashoidon digitaalisen mallintamisen ja proteettisen tyon toimintamalli, Satakunnan
hyvinvointialue

Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue

Hykke -toimintamalli, mielenterveys- ja paihdepalvelut, Satakunnan HVA

Ikdkeskuksen pysakki, Satakunnan hyvinvointialue

Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen tuki ja
turvaaminen, Satakunnan HVA, Sujuvat palvelut valmennus

Kotihoidon koordinaatiokeskus, Satakunnan hyvinvointialue

Kotona asuvien ikdantyneiden nopea kotiutuminen, Satakunnan hyvinvointialue

Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli, Satakunnan HVA

. Liikkkuva naytteenotto, Satakunnan hyvinvointialue
. Luotsi - [&hisuhdevékivallan tunnistaminen ja puheeksiotto, Satakunnan HVA
. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnallisen etdkuntoutuksen kehittdminen,

Satakunnan HVA

. Neuropsykiatrisen valmennuksen malli, Satakunnan hyvinvointialue

. Neuropsykiatrisia piirteitda omaavien palvelut, Satakunnan hyvinvointialue

. Satakunnan omalaakari 2.0

. Perheintensiivityon toimintamalli, Satakunnan hyvinvointialue

. Perhekeskusten alaikaisten paihdetyén malli, Satakunnan HVA

. Paivystyksellisten tilanteiden tunnistaminen ja hallinta ikdantyneiden palveluissa,

Satakunnan hyvinvointialue

Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etdvastaanotto, Satakunnan
HVA

Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen, Satakunnan hyvinvointialue

Systeemisen tybotteen laajentaminen perhekeskuksiin, Satakunnan hyvinvointialue
Terapiat Etulinjaan toimintamalli / lapset ja nuoret, Satakunnan hyvinvointialue
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23. Tyoikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkkuvan tuen (LiiTu) kehittdminen,
Satakunnan HVA

24. Salkkuvastaanotto suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue

25. Vaikuttava asiakaskohtaaminen ikdantyneiden palveluissa, Satakunnan hyvinvointialue

26. Vanhemmuuden varhaisen tuen malli perhekeskuksissa, Satakunnan hyvinvointialue

27. Yhteistyomalli (case manager), Satakunnan hyvinvointialue

28. Yhtenainen hoidon tarpeen arviointi, Satakunnan hyvinvointialue

Hankesuunnitelman kohta 1b:n toimintamallit

29. Teams-agenttien verkosto, Satakunnan hyvinvointialue

30. Nuorten ja lapsiperheiden tarina-auttaminen (Zoturi) ja verkkoauttaminen, Satakunnan
hyvinvointialue

31. Digitaalisen perhekeskuksen kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue

32. Ikdantyneiden palveluiden chat, Satakunnan hyvinvointialue

33. Asiakkaiden digituen malli, Satakunnan hyvinvointialue

34. Avustettu puolesta asiointi, Satakunnan hyvinvointialue

Ei kayttoon jaavat toimintamallit

35. Omaolo
36. Sahkoinen perhekeskus

4.2.1 Aikuisten psykososiaaliset menetelmit ja Terapiat etulinjaan -toimintamalli,
Satakunnan hva

Toimintamalli perustuu Terapiat etulinjaan -malliin, jonka keskeisia elementteja ovat
palvelujen porrastaminen, digitaaliset ratkaisut ja yhteiskehittdminen. Mallissa on otettu
kayttdédn Terapianavigaattori, porrasteinen hoitoonohjaus ja ensijasennys, jotka nopeuttavat
ja tehostavat hoidon tarpeen arviointia ja ohjausta. Ammattilaisten osaamista on vahvistettu
laajalla koulutuksella lyhytkestoisiin ja digituettuihin psykososiaalisiin menetelmiin.
Toimintamalli kattaa seka lasna- etta etapalvelut, sisaltda asiakas- ja palveluohjausta seka
digitaalisia ratkaisuja (mm. Terapianavigaattori, Mielenterveystalo.fi, asiakastietokoneet).
Asiakaslahtoisyys toteutuu yhteisissa hoitomuodon valinnoissa ja palautteen keruussa.
Mallia on laajennettu paihdepalveluihin ja tdydennetty vaihtoehtoisilla palveluilla (esim.
Neurosonic-tuolit).

Toimintamallilla on lisatty aikuisten psykososiaalisia menetelmia ja vahvistettu
ammattilaisten osaamista kouluttamalla tydntekijoita yhtenaisiin psykososiaalisiin
menetelmiin ja ottamalla Terapiat etulinjaan toimintamallin mukaisia muita palveluita
kayttddn. Terapiat etulinjaan -toimintamallin keskeiset osa-alueet ovat palvelujen
porrastaminen, digitaaliset ratkaisut seka yhteiskehittdminen. Terapiat etulinjaan -
toimintamalliin kuuluvien matalan kynnyksen tuki- ja hoitomuotojen ja digiratkaisujen
hydédyntaminen on tukenut porrasteisen palvelujarjestelman rakentamista
hyvinvointialueella.

Toimintamallissa kayttoonotettu Terapianavigaattori seka porrasteinen hoitoonohjaus ovat
nopeuttaneet ja tehostaneet hoidontarpeen arviota seka hoitoonohjausta. Porrasteinen
hoitomalli sisaltaa systemaattisen, digituetun hoidon tarpeen arvion ja hoitoonohjauksen,
seka hoitovalikoiman laajentamisen menetelmakoulutuksien avulla. Koulutuksilla on
varmistettu osaaminen ja riittdvyys perustasolla toteutettaviin lyhytkestoisiin ja digituettuihin
psykososiaalisiin menetelmiin. Koulutusta on toteutettu laajasti koko aikuisten
mielenterveys- ja paihdepalveluiden vastuualueella. Hoitomalliin sisaltyy palveluprosessien
kehittdminen hoitojen nopean aloituksen ja hoidon jatkuvuuden varmistamiseksi seka
palveluiden ja hoidon vaikuttavuuden seuranta ja tiedon hyddyntadminen arkity6ssa.
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Terapianavigaattori kokoaa hoitoonohjauksen kannalta olennaisimman tiedon apua
hakevan tilanteesta, useimmiten jo ennen ensitapaamista terveydenhuollossa. Nain
oikeatasoinen hoito voidaan aloittaa nopeasti heti ensijasennyksen jalkeen.
Ensijasennyksessa terveydenhuollon ammattilainen ja asiakas kayvat yhdessa lapi
Terapianavigaattorin koosteraportin tuloksia, ammattilainen syventaa ja tarkentaa
asiakkaan vointia, tilannetta ja toiveita seka osallistaa asiakasta soveltuvimman
hoitomuodon valintaan ja hoidon tavoitteiden hahmottamiseen. Terapianavigaattorin ja
ensijasennyksen hyédyntaminen tukee resurssien kestavaa kayttdad, kun ensivaiheen
arvioista vapautuu aikaa hoitojen toteutukseen. Ensijasennyksessa tapahtuu samalla
asiakas- seka palveluohjausta, kun asiakkaan tilannetta arvioidaan yhdessa asiakkaan
kanssa ja hanet ohjataan tarkoituksenmukaiseen hoitoon ja/tai palveluun.

Terapianavigaattori ja ensijasennys -koulutuksen on hankkeen aikana kaynyt 28
psykososiaalisen tuen ja paihdeklinikan ammattilaista. Taytettyja terapianavigaattoreita on
yhteensa 6010, joista 3679 ilmoitti hakeutuvansa hyvinvointialueen palveluihin. 768
hoitoonohjauksessa on kaytetty terapianavigaattoria/tehtya ensijasennysta

Toimintamalli kohdistuu seka lasnatapaamisiin etta etdpalveluihin. Toimintamallissa on
koulutettu ammattilaisille Kaypa hoito -suosituksen mukaisia yleisimpiin taysi-ikaisten
mielenterveyden hairidihin soveltuvia interventioita ja niita on mahdollista toteuttaa niin
l&sna- kuin etatapaamisina. Naiden lisaksi on otettu kayttéén useita muitakin tuloksiltaan
vertautuvia ja suositeltuja hoitomenetelmia yleisimpiin mielenterveyden hairidihin.

Kognitiiviseen lyhytterapiaan koulutettiin perustasolta 58 ammattilaista ja
erikoissairaanhoidosta 29 ammattilaista. RPM-, unettomuuden- ja ahdistuksen hoitomallit -
koulutuksen suoritti perustasolta 6 ja erikoissairaanhoidosta 1 ammattilainen. Ohjatun
omahoidon —interventiokoulutuksen suoritti ynteensa 134 ammattilaista.

Kognitiivisen lyhytterapian koulutushoitoja perustason koulutuksessa tehtiin 497 kappaletta.
Kohdeoireina ahdistus ja masennus kasittavat yhteensa yli 70 % toteutuneista
interventioista. 55 % hoidoista oli aloitettu alle kahdessa viikossa hoitopaatoksesta, 31 %
alle 4 viikossa ja 10 % yli 4 viikossa. Jatkohoidon tarve intervention paattyessa vaihteli: 40
% ei jatkohoidon tarvetta, 45 % jatkohoidon tarve perustasolla ja 11 % jatkohoidon tarve
esh:ssa tai kuntoutuspsykoterapiassa. Asiakkailta keratyn palautteen mukaan lyhytterapian
sopivuus tilanteessa asteikolla 0—10 (ei lainkaan - taydellisesti) arvosanan 10 antoi 15 %
asiakkaista, arvosanan 9 antoi 20 %, arvosanan 8 antoi 28 %, arvosanan 7 antoi11 %,
arvosanan 6 antoi 3 %, arvosanan 5 antoi 5 %, arvosanan 4, 2 ja 1 antoi 1 % asiakkaista.

Psykososiaalisen tuen yksikdssa on vahvistettu hoidon porrastusta toteuttamalla
jarjestelmallisesti portaalla 1 ohjattua omahoitoa ja kerdamalla vaikuttavuustietoja. Pilotissa
tehtiin yhteensa 80 interventiota, joista yleisimmat ohjelmat kohdistuivat ahdistukseen,
masennukseen ja keskittymisvaikeuksiin. 71 %:lla intervention aloittaneista oiretaso
ensijasennyksen mukaan oli lieva tai keskivaikea ja 29 %:lla vaikea. 23 asiakkaalla ei ollut
intervention jalkeen jatkohoidon tarvetta. 28 asiakkaalla jatkohoidon tarve jatkui
perustasolla. Neljalla oli jatkohoidon tarve erikoissairaanhoidossa, ja kuusi jatkoi Kelan
kuntoutuspsykoterapiaan. 10 jatkoi joko kolmannen sektorin palveluihin tai opiskelu- tai
tyoterveyshuollon palveluihin. Yksi jatkoi terveyskeskuksessa ja yksi ilmoitti itse
keskeytyksesta. Seitsemaa asiakasta ei lopulta tavoitettu.

ADHD-hoidon porrastusta paivitettiin vastaamaan hoitosuosituksia kehittamalla tutkimuksiin
hakeutuvien asiakkaiden hoitopolkua. ADHD-tutkimusprosessia parannettiin jarjestamalla
viisi Tarkkaavaisuus hakusessa-ryhmaa (2 lahiryhmaa, 3 etdryhmaa) yhteistytssa
toiminnallisen kuntoutuksen kanssa. Naihin osallistui 19 asiakasta ADHD-tutkimusjonosta.

Osana psykososiaalisten menetelmien lisdamista, palvelujen porrastamista sekd hoitoon
paasyn yhdenvertaistamista ja parantamista hyvinvointialueella koulutettiin 89 sote-
ammattilaisia Kaynti kerrallaan-mallin kayttdon. Kaynti kerrallaan-malli tdydentaa ja tukee
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Terapiat etulinjaan -toimintamallia ja asettuu hoidon porrastamisessa ensimmaiselle
hoitoportaalle. Kaynti kerrallaan -mallissa keskeista on pyrkia vahvistamaan asiakkaan
omaa toimijuutta, kykyja ja vahvuuksia tilanteensa korjaamisessa.

Toimintamallin pilotti toi esiin tarpeen parantaa paihdepalveluiden asiakkaiden
digipalveluiden kaytdén mahdollisuuksia seka yhdenvertaista hoidon tarpeen arviointia ja
hoitoon paasya. Pilotissa asiakastietokone oli kdytdssa paihdeklinikoilla. 30 asiakasta
hyddynsi sitd mm. Terapianavigaattorin tayttamiseen. Asiakkailta saadun palautteen
mukaan tietokone helpotti navigaattorin kayttoa.

Toimintamallia vahvistettiin lisddmalla asiakaslahtdisia vaihtoehtoisia palveluja Neurosonic-
tuolien kayttédnotolla. 9/2024-6/2025 aikana toteutettiin Neurosonic-tuolien pilotointi.
Tuolien kayttdmaaraa pilotin aikana oli 196 kertaa. Asiakaspalautetta saatiin yhteensa 40
kpl. Asiakaspalautteen perusteella tuolin kaytosta oli hyétya vointiin (ka 8,4 asteikolla 1-10)
ja tuolin kayttoa suositeltaisiin muille (ka 8,8 asteikolla 1-10).

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Toimintamallin tueksi toimintakaytantéjen yndenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttamiseen kuvattiin aikuisten mielenterveyspalveluketju ja aikuisten
paihdepalveluketju. (Liite 2)

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Aikuisten psykososiaaliset menetelmét ja Terapiat etulinjaan -toimintamalli, Satakunnan
hva (RRP, P4 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

4.2.2

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026

o Liite 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Mielenterveyspalveluissa hoitoon nopeasti, oikeatasoisesti ja oikea-aikaisesti -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 3. Aikuisten psykososiaaliset menetelmat toimintamallin todenteet (Liite 3)

Hammashoidon digitaalisen mallintamisen ja proteettisen tyon toimintamalli,
Satakunnan hyvinvointialue

Toimintamallin tavoitteena on parantaa suun terveydenhuoltoon paasya ja nopeuttaa hoitoa
kehittamalla ja jalkauttamalla uusia toimintamalleja. Toimintamalli perustuu suun
terveydenhuollon digitalisaatioon, jossa asiakkaan suu skannataan ja mallinnetaan
kolmiulotteisesti. Toimintamalli nopeuttaa eri tydvaiheita, vahentda ammattilais- ja
tilaresurssitarvetta seka vahentaa materiaalihukkaa. Toimintamalli parantaa myos hoidon
laatua ja kustannusvaikuttavuutta. Asiakaslahtoisyys toteutuu nopeampana ja
miellyttdvampana hoitona, mika voi vahentda hammashoitopelkoa erityisesti lapsilla ja
iakkailla. Malli kohdistuu kivijalkapalveluihin ja lasnatapaamisiin, mutta hyodyntaa
digitaalista tiedonkulkua. Kayttoonotto vaati laajaa henkiloston koulutusta ja synnytti uusia
osaamistarpeita. Teknologian kayttéonotto lisasi sitoutumista ja loi pohjan pidemmalle
meneville prosessimuutoksille. Malli jaa pysyvasti kayttdon Satakunnan hyvinvointialueella.

Satakunnan hyvinvointialueen hammashoidossa kayttddnotetut intraoraaliskanneri ja
teknisen tydn jyrsin edustavat merkittavaa digitaalista siirtymaa perinteisiin tydtapoihin


https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/aikuisten-psykososiaaliset-menetelmat-ja-terapiat-etulinjaan-toimintamalli-satakunnan
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/aikuisten-psykososiaaliset-menetelmat-ja-terapiat-etulinjaan-toimintamalli-satakunnan
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/06/27/mielenterveyspalveluissa-hoitoon-nopeasti-oikeatasoisesti-ja-oikea-aikaisesti/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/06/27/mielenterveyspalveluissa-hoitoon-nopeasti-oikeatasoisesti-ja-oikea-aikaisesti/
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verrattuna. Uutta on hampaiden ja suun rakenteiden kolmiulotteinen digitaalinen
mallintaminen fyysisten jaljenndsten sijaan, sekd mahdollisuus valmistaa joitain tiettyja
hammasteknisia tdita, kuten esimerkiksi hampaiden kruunuja, omassa yksikdssa. Tama
digitalisaatio tehostaa palvelun toteutumista monin tavoin. Tydvaiheet nopeutuvat
esimerkiksi vahentamalla manuaalisesti valmistettavien kipsivalosten valmistamiseen ja
sailyttdmiseen liittyvissa vaiheissa. Prosessit muuttuvat jarjestelmallisemmiksi digitaalisen
tiedonkulun myo6ta ja resurssien tarve vahenee. Materiaalihukkaa syntyy vahemman ja
ulkoistettavia hammasteknisia toitd on vahemman. Tama vaikuttaa suoraan
hoitoprosessien sujuvoitumiseen ja parempaan kustannusten hallintaan. Lisaksi
odotettavissa on esimerkiksi hammaspaikkausten pidempi kesto perinteisiin paikkoihin
verrattuna.

Toimintamallin avulla parannetaan sosiaali- ja terveydenhuollon saavutettavuutta ja
reagointia haavoittuvien ryhmien tarpeisiin laajentamalla kaytdssa olevia hoitomenetelmia.
Esimerkiksi digitaalinen jaljentaminen voi vahentaa perinteiseen jaljentamiseen liittyvaa
hammashoitopelkoa erityisesti lapsilla, nuorilla ja herkistyneilla aikuisilla tai iakkailla.
Asiakaslahtdisyys toteutuu tarjoamalla nopeampaa, miellyttdvampaa ja tarkempaa hoitoa
seka potentiaalisesti laajempia hoitovaihtoehtoja. Malli kohdistuu kivijalkapalveluihin ja
lasnatapaamisiin erikoishammashoidon yksikoissa, parantaen tyonkulkuja vastaanotolla ja
laboratoriossa. Vaikka digitaalinen tieto kulkee, varsinainen palvelu toteutuu fyysisesti
paikan paalla. Toimintamalli keskittyy hoitoprosessin tekniseen toteutukseen eika sisalla
erillista asiakas- tai palveluohjauksen kokonaisuutta.

Teknisten ongelmien maara ja laitteiden toimintaan liittyvat viiveet olivat pilotoinnissa ja
kayttddnotossa odotettua suurempia. Tama lyhensi olennaisesti toteutettua pilotointijaksoa
ja vahensi saatua kayttokokemusta. Laitteiden kayttodon perehdytettiin yhteensa 31 suun
terveydenhuollon ammattilaista (Rauma, Pori, Kankaanpaa). Kiinteita, teknisia t6ita saatiin
laitteilla tehtya yhteensa 30 pilotoinnin aikana. Kehittamistyon seurauksena hoitoprosessit
digitalisoituivat ja modernisoituivat erityistason hammashoidon oikomisen ja proteettisen
hoidon tiimissa. Uusi laitekokonaisuus paransi hoidon toteuttamisen edellytyksia ja lisasi
mahdollisuuksia hyddyntaa digitaalisia tyovaiheita osana hoitopolkuja. Tama on tuonut
selkeytta tydnkulkuun, parantanut hoidon laatua ja tukenut henkiléstén osaamisen
kehittymista. Digitaaliset jaljenndkset ja uudet tydvaiheet ovat sujuvoittaneet hoitoprosessia
ja saattavat myos vahentdd hammasteknisten palveluiden kayttoa jatkossa. Asiakkaalle
voidaan tarjota erilaisia hoitovaihtoehtoja ja miettia sopivaa kustannusrakennetta.
Koulutukset ovat lisdnneet henkildstdén varmuutta teknologian kaytdssa ja luoneet pohjaa
pidemmalle meneville prosessimuutoksille. Vaikka alkuvaihe oli haasteellinen, osa
henkildstosta ryhtyi aktiivisesti kehittamaan omia tydskentelytapojaan digitalisaation
suuntaan, mika lisasi sitoutumista uuteen toimintamalliin. Teknologian kayttéonotto synnytti
myds uusia osaamistarpeita, joita ei taysin osattu ennakoida (esim. sovellusten kayttoon ja
teknisen tydn jyrsimen kayttoon liittyvat kysymykset).

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Hammashoidon digitaalisen mallintamisen ja proteettisen tyon toimintamalli (RRP, P4, 1) |
Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/hammashoidon-digitaalisen-mallintamisen-ja-proteettisen-tyon-toimintamalli-rrp-p4-i1
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/hammashoidon-digitaalisen-mallintamisen-ja-proteettisen-tyon-toimintamalli-rrp-p4-i1

9(92)

4.2.3 Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue

Hammashoitovaunu suun terveyden huollossa -toimintamalli perustuu liikkuvaan suun
terveydenhuollon yksikkdon, joka vie perushammashoidon palvelut alueille, joissa kiinteita
hammashoitoloita on suljettu tai matka hoitolaan on pitka. Toimintamallilla parannetaan
alueellista yhdenvertaisuutta. Malli parantaa palvelun saavutettavuutta ja reagoi joustavasti
alueellisiin tarpeisiin. Vaunussa toteutetaan tutkimuksia, paikkauksia, poistoja, juurihoitoja
ja perustason oikomishoitoa. Asiakaslahtdisyys toteutuu tuomalla palvelu fyysisesti
asiakkaan luokse, mika vahentaa matkustustarvetta ja parantaa hoidon jatkuvuutta.
Pilotoinnin aikana kayttdaste oli korkea (87 %), ja toimintamalli jatkuu pysyvana osana
hyvinvointialueen palvelutuotantoa.

Tama dynaaminen lahestymistapa parantaa palvelun tehokkuutta ja jarjestelmallisyytta
reagoimalla nopeasti palvelutarpeisiin eri vaestokeskittymissa. Hyvin organisoidulla
likkumisella ja suunnitelluilla palvelualueilla varmistetaan vaunun korkea kayttdaste ja
sujuva asiakasvirta vahentaen asukkaiden matkustustarvetta ja hukkaa palveluiden
saavutettavuudessa. Toimintamalli kohdistuu koko vaestoon lapsista iakkaisiin, parantaen
erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien mahdollisuuksia saada
tarvitsemaansa hoitoa lahempana kotiaan ja vastaten nain heidan tarpeisiinsa.
Hammashoitovaunun toimintamalli linkittyy toiseen liikkuvaan suun terveydenhuollon
palveluun, Salkkuvastaanottoon. Naiden aikataulujen yhdistamisella ja suunnitelulla
parannetaan hoidon saatavuutta ja hoidon jatkuvuutta.

Toimintamalli keskittyy lasnatapaamisiin ja kivijalkapalveluiden tuomiseen liikkuvaan
vksikkdon. Kyseessa ei ole etapalvelumalli. Hammashoitovaunussa toteutetaan
perushammashoidon toimenpiteitd, kuten tutkimuksia, paikkauksia, poistoja ja juurihoitoja
seka perustason oikomishoitoa. Asiakaslahtoisyys toteutuu tuomalla palvelu fyysisesti
asiakkaan luokse alueille, joilla palvelun saatavuus on aiemmin ollut haastavaa, mika
parantaa hoidon jatkuvuutta ja saavutettavuutta. Vaikka toimintamalli sisaltaa alueellista
viestintda palvelun saatavuudesta, varsinainen asiakas- tai palveluohjaus muihin sosiaali-
tai terveydenhuollon palveluihin ei ole sen paaasiallinen tehtava, vaan malli keskittyy itse
hammashoidon toteuttamiseen liikkuvassa yksikdssa. Poikkeuksena ovat vakavasti
likuntarajoitteiset ja monisairaat, joiden hoito ohjataan edelleen kiinteisiin toimipisteisiin
potilasturvallisuuden varmistamiseksi.

Hammashoitovaunun toimintaa pilotoitiin huhtikuusta 2025 marraskuun loppuun

2025. Tana aikana vaunu vieraili Satakunnassa yhteensa kuudella paikkakunnalla.
Vaunussa tydskentelyyn perehdytettiin pilotoinnin aikana yli 30 suun

terveydenhuollon ammattilaista. Kaynteja vaunussa oli pilotin aikana yhteensa 1 004,
keskimaarin 7,5 asiakasta per tydpaiva. Pilotin aikana vaunun kayttdaste ol

erittdin korkea: kesakuusta 2025 lahtien 98,9 %, ja koko pilotin aikana keskimaarin 87 %.
Asiakkailta saatua kirjallista palautetta on tullut vahan. Saadut palautteet olivat
positiivisia. Tydntekijoiden kokemusten mukaan toimintamalli on lisannyt tyon
monipuolisuutta, mutta vaatii totuttelua toiminnan aloituksessa.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 1) |

Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:


https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/hammashoitovaunu-suun-terveydenhuollossa-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/hammashoitovaunu-suun-terveydenhuollossa-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
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e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Hammashoitovaunu Hampuli - Satakunnanhyvinvointialue

¢ Hammashoitovaunussa on tilat tehokkaaseen ja turvalliseen hammashoitoon

e Jesse ja Vilma testasivat uuden Hampulin ja nyt kelpaa hymyilla alttarilla — Katso, koska
uusi lahipalvelu pysakoi teille

e Sivu 1 | limoitusliite mini | Satakunnan Kansa limoitusliitteet

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla ja
muut aiheeseen liittyvat:

o Liite 4. Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa todenteet

4.2.4 Hykke -toimintamalli, mielenterveys- ja paihdepalvelut, Satakunnan HVA

Hykke on erityistason palveluista ja muista palveluista siirtyville ty6ikaisille mielenterveys- ja
paihdekuntoutuijille tarkoitettu valiaikainen palvelu sujuvan siirtyman tukemiseksi ja
varmistamiseksi. Toimintamalli perustuu toipumisorientaatio-viitekehykseen, jossa asiakas
itse on aktiivinen toimija ja osallistuu oman eldamansa suunnitteluun. Palvelussa
yhteensovitetaan asiakkaan tarvitsemia palveluita seka vastataan asiakkaan tarpeisiin
joustavasti. Toiminta muodostuu ryhma- ja yksilotapaamisista. Yksilotapaamiset voivat olla
I&hitapaamisia, puheluita tai viesteja.

Toiminnan laajentamisessa ja jatkokehittamisessa tavoitteena on ollut tehostaa asiakkaiden
sujuvaa siirtymista palvelusta toiseen seka tavoitteellinen tydskentely oikean jatkopolun
I6ytamiseksi asiakkaalle. Toiminnalla on siirretty hoidon painopistetta erityistasolta
perustasolle vahvistamalla perustason mielenterveys- ja paihdepalveluita ja tarjottu muista
palveluista siirtyville asiakkaille tarkoituksenmukaisempaa palvelua perustasolla. Nain
erityistason resursseja on voitu suunnata tarkoituksenmukaisemmin niita tarvitseville.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Pilotissa 1/2024—-6/2025 asiakkaita oli yhteensa 37, joista 24 siirtyi jatkopolulle. Asiakkaiden
elamanlaatu parani noin kahdella kolmasosasta (EuroHIS-8-elamanlaatumittari) ja
yhteistydkumppanit kokivat toiminnan tarkoituksenmukaisena.

Toimintamalli ei pida sisallaan digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Toimintamallin tueksi toimintakaytantdjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin aikuisten mielenterveyspalveluketju ja aikuisten
paihdepalveluketju (Liite 2)

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Hykke -toimintamalli, mielenterveys- ja paihdepalvelut, Satakunnan HVA (RRP, P4, I1)

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:
e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
e Liite 2: Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025 2.4
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Hykke auttaa miepa-asiakkaita rakentamaan tulevaisuuttaan -
Satakunnanhyvinvointialue



https://satakunnanhyvinvointialue.fi/palvelut/suun-terveydenhuolto/hammashoitovaunu-hampuli/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/02/19/hammashoitovaunussa-on-tilat-tehokkaaseen-ja-turvalliseen-hammashoitoon/?_rt=MnwxfGhhbW1hc2hvaXRvdmF1bnV8MTc2ODIwNzc3Mw&_rt_nonce=91011e0194
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/08/22/jesse-ja-vilma-testasivat-uuden-hampulin-ja-nyt-kelpaa-hymyilla-alttarilla-katso-koska-uusi-lahipalvelu-pysakoi-teille/?_rt=NnwxfGhhbW1hc2hvaXRvdmF1bnV8MTc2ODIwNzc3Mw&_rt_nonce=b7d219a888
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/08/22/jesse-ja-vilma-testasivat-uuden-hampulin-ja-nyt-kelpaa-hymyilla-alttarilla-katso-koska-uusi-lahipalvelu-pysakoi-teille/?_rt=NnwxfGhhbW1hc2hvaXRvdmF1bnV8MTc2ODIwNzc3Mw&_rt_nonce=b7d219a888
https://nakoislehti.satakunnankansa.fi/7149f97c-b878-4cd8-a905-676b17d14fdf/1?gtmshogun=9aaa9828db02ac119d5986550716920a
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/hykke-toimintamalli-mielenterveys-ja-paihdepalvelut-satakunnan-hva-rrp-p4-i1
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/06/26/hykke-auttaa-miepa-asiakkaita-rakentamaan-tulevaisuuttaan/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/06/26/hykke-auttaa-miepa-asiakkaita-rakentamaan-tulevaisuuttaan/
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e Marja, 45, kdansi elaménsa suunnan ja muutti ensi kertaa omaan kotiin: "Rakkautta
ensisilmayksella” - Satakunnanhyvinvointialue
e Mielenterveys- ja pdihdepalvelujen kehittdminen - Satainno

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

e Hykke-toimintamallin todenteet (Liite 5)

4.2.5 lkakeskuksen pysakki, Satakunnan hyvinvointialue

Ikakeskuksen pysakin toimintamalli toi Satakuntaan uuden, liikkuvan ja matalan kynnyksen
ohjaus- ja neuvontapalvelun. Ikakeskuksen pysakki-palvelu tavoitti kotona asuvat
ikédantyneet ja omaishoitajat myos alueilla, joissa ei ole kiinteita toimipisteita. Pilotin aikana
kohdattiin yhteensa 3 256 ikaantynytta, omaishoitajaa tai heidan laheistaan.
Palveluohjausta ja muuta palveluihin liittyvaa neuvontaa annettiin seka kasvokkain etta
yhteistydverkostojen tilaisuuksissa. Sidosryhmien tilaisuuksien kautta tavoitettiin 1 823
henkil6a, eli 56 % kaikista kohdatuista. Toimintamalli mahdollisti myds anonyymin asioinnin
helposti saavutettavassa ymparistossa ja laajensi etsivan vanhustyon koko
hyvinvointialueelle.

Toimintamalli edistda palveluohjausta ja oikea-aikaista ohjautumista kevyempiin palveluihin
seka lisdamalla jarjestelmallisyyttd palveluohjaukseen. Asiakaspalautteen perusteella 96 %
palautetta antaneista sai tarvitsemansa tiedon ja 83 %:lle jai kohtaamisesta hyva mieli. 59
% asiakkaista pystyttiin palvelemaan lkadkeskuksen pysakilla ilman tarvetta jatko-
ohjaukselle. Palvelu oli helposti saatavissa ja saavutettavissa. Lisaksi kiireettomat
kohtaamiset mahdollistivat asiakkaiden tarpeiden tunnistamisen varhaisessa vaiheessa.

Toimintamallin avulla parannettiin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluohjauksen ja sita
kautta myds palveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta erityisesti heikossa ja
haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien osalta. Palvelu tavoitti myods ne ikaantyneet,
jotka eivat olleet aiemmin olleet kontaktissa hyvinvointialueen palveluihin. Ammattilaisten ja
yhteistydtahojen palautteen mukaan matalan kynnyksen ohjaus ja neuvonta, palvelun
jalkauttaminen seka yhteistyd olivat onnistuneita. Pilotin lopussa 85 % tunnistetuista
yhteistydtahoista oli tehnyt yhteisty6ta Ikakeskuksen pysakin kanssa. Nama kokivat
toiminnan tarpeelliseksi ja hyoddylliseksi. Palveluohjaus oli kaksisuuntaista: pysakilta
ohjattiin asiakkaita sidosryhmien palveluihin ja sidosryhmat ohjasivat asiakkaita pysakille.

Toimintamallissa painottuivat [asnatapaamiset ja yhteistydbkumppanien tapahtumissa
vierailu, mutta myds digitaalisia etaviestimia kaytettiin. Varsinaista digitaaliratkaisua
mallissa ei ollut, mutta digitukea, ohjausta ja tietoa jaettiin osana asiakkaiden palvelua.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1)

Toimintamallin tueksi toimintakaytantéjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin ikdantyneiden kotona asumisen tukemisen palveluketju (Liite 2).

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:
e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
e Liite 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e |kakeskuksen pysakki - Satakunnanhyvinvointialue



https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/09/18/marja-kaansi-elamansa-suunnan/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/09/18/marja-kaansi-elamansa-suunnan/
https://satainno.fi/kestavan-k/mielenterveys-ja-paihdepalvelujen-kehittaminen/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ikakeskuksen-pysakki/
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o |kakeskuksen pysakki kiertaad esittelemassa digitaalista sote-keskusta -
Satakunnanhyvinvointialue

¢ |kaihminen, iimianna itsesi Hannalle ja Ritvalle — Ikakeskuksen ammattilaiset tulevat
tueksi syrjaisemmillekin seuduille - Satakunnanhyvinvointialue

¢ Hyvinvointialue kokeilee uutta toimintamallia jalkautumalla |kdkeskuksen pysakeille -
Satakunnanhyvinvointialue

4.2.6 Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen
tuki ja turvaaminen, Satakunnan HVA, Sujuvat palvelut valmennus

Toimintamallissa vahvistetaan yhteisty6ta ja tiedonkulkua lastensuojelun jalkihuollon ja
oppilaitoksen ammattilaisten valilla luomalla selkeat prosessit nuoren tukemiseksi.
Opiskelijan luvalla jarjestetdan opintojen alussa yhteistydpalaveri, riippumatta siita, onko
haasteita havaittu. Mallin tavoitteena on, ettd nuori kokee saavansa tukea ja tunnistaa
tukimahdollisuudet, mika vahentaa opintojen keskeyttdmisen riskia ja parantaa nuoren
osallisuutta seka hyvinvointia.

Toimintamallilla vahvistetaan merkittavasti jalkihuollon ja toisen asteen oppilaitosten valista
yhteisty6ta ja tiedonkulkua luomalla selkeat prosessit opiskelupolkujen tueksi. Keskeisin
uudistus aiempaan verrattuna on prosessin toiminnan vakiointi. Yhteisty6 palaveri
jarjestetaan vakioidusti. Tama proaktiivinen lahestymistapa korvaa aiemman hajanaisen ja
vahemman jasentyneen yhteistyon. Toimintamalli edistaa palvelua systematisoimalla
tiedonkulun ja varmistamalla tuen tarpeen varhaisen tunnistamisen, mika auttaa
ehkaisemaan opintojen keskeyttamista ja vahentaa reaktiivisen kriisitydn tarvetta.
Selkeammat yhteistydkaytannot ja roolit selkeyttavat palveluprosessia kaikille osapuolille.

Toimintamalli parantaa heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien lastensuojelun
jalkihuoltonuorten palveluiden ja tuen saatavuutta ja saavutettavuutta. Toimintamalli
nopeuttaa reagointia opiskelijoiden tarpeisiin ja varmistaa, ettd heidan tilanteensa ja tuen
tarpeensa huomioidaan oikea-aikaisesti ja jarjestelmallisesti. Asiakaslahtdisyys toteutuu
vahvasti. YhteistyOlle pyydetaan aina nuoren lupa. Nuoret ovat olleet mukana kehittamissa
mallia ja heidan kokemuksensa ja toiveet ovat olleet mallin kehittdmisen pohjana. Malli
keskittyy seka lasnatapaamisiin etta tiedonkulkuun ammattilaisten valilla, tukeen voidaan
reagoida joustavasti rippumatta fyysisesta sijainnista. Toimintamalli sisaltda vahvasti
asiakas- ja palveluohjausta jalkihuollon tyontekijan keskustellessa nuoren kanssa
opiskeluasioista, tukimahdollisuuksista ja sopiessa yhteistydsta oppilaitoksen kanssa
nuoren luvalla.

Toimintamallilla vahvistettiin yhteistyota ja tiedonkulkua jalkihuollon ja koulun valilla
luomalla selkeat prosessit. Jalkihuollossa nuoren kanssa keskustellaan aiempaa
tehokkaammin koulukuulumisista seka sovitaan yhteistyOsta oppilaitoksen kanssa. Kyselyt
jalkihuollon asiakasraadille toivat tietoa nuorten kokemuksista opinnoissaan ja erityisesti
millaisia haasteita he olivat kohdanneet. Yksi tarkeimmista havainnoista oli se, ettd nuoret
antaisivat herkasti luvan oppilaitosyhteistyolle, mikali sita heilta kysyttaisiin. Jalkihuollon
ammattilaisille tehty kysely vahvisti ajatusta siita, etta yhteistyota tehdaan jo ja sita tullaan
tiivistamaan. Opiskelupalveluille pidettyjen infojen yhteydessa selvisi, etta jalkihuolto on
suurelle osalle hieman vieras toimintana. Toimintatapojen selkiyttdmiseksi paadyttiin
vakioimaan aloituspalaverit oppilaitoksen kanssa. Oppilaitosyhteistyd on lisdantynyt ja
tiivistynyt prosessin aikana. Yhteistyon lisdantyminen omistajatasolla ja vastuun otto seka
asian tarkeyden huomiointi lisdsivat muutoksen vaikuttavuutta.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/01/10/ikakeskuksen-pysakki-kiertaa-esittelemassa-digitaalista-sote-keskusta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/01/10/ikakeskuksen-pysakki-kiertaa-esittelemassa-digitaalista-sote-keskusta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/09/ikaihminen-ilmianna-itsesi-hannalle-ja-ritvalle-ikakeskuksen-ammattilaiset-tulevat-tueksi-syrjaisemmillekin-seuduille/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/09/ikaihminen-ilmianna-itsesi-hannalle-ja-ritvalle-ikakeskuksen-ammattilaiset-tulevat-tueksi-syrjaisemmillekin-seuduille/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/06/04/hyvinvointialue-kokeilee-uutta-toimintamallia-jalkautumalla-ikakeskuksen-pysakeille/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/06/04/hyvinvointialue-kokeilee-uutta-toimintamallia-jalkautumalla-ikakeskuksen-pysakeille/
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Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen tuki ja
turvaaminen, Satakunnan HVA, Sujuvat palvelut valmennus, (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

4.2.7

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e THL:n Lapimurtovalmennuksen voitto Satakuntaan - Satakunnanhyvinvointialue
e Jalkihuolto posteri PDF

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 6. Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen
tuki ja turvaaminen toimintamallin todenteet (Liite 6)

Kotihoidon koordinaatiokeskus, Satakunnan hyvinvointialue

Kotihoidon koordinaatiokeskuksen toimintamallin idea on ohjata kotiin vietavia palveluja
keskitetysti ja asiakaslahtdisesti siten, ettd kdynnit suunnitellaan, resursoidaan ja ajoitetaan
yksilGllisesti asiakkaan tarpeiden mukaan. Tarvelahtdisen kayntien suunnittelun avulla
varmistetaan, ettd oikea tyontekija kohdentuu oikeaan aikaan. Kotihoidon resurssia
optimoidaan muun muassa minimoiden ajomatkat ja suunnitellen tyontekijoille
yhdenmukaiset tydvuorot. Osaamisen hyédyntaminen parantaa seka asiakkaan etta
henkildston arkea. Arviointi perustuu RAl-jarjestelmaan ja keskitettyyn asiakasohjaukseen,
jonka kautta kaynnit ja tukipalvelut, kuten laakehoito, henkilokohtainen hygienia ja
kodinhoito jasennetaan johdonmukaisiksi kokonaisuuksiksi. Lisaksi resurssien riittavyys
maaritelldan reaaliaikaisesti asiakkaiden mydnnetyista palveluajoista, mika tukee joustavaa
palvelutarjontaa ja mahdollistaa palveluiden saatavuuden myds ruuhka-aikoina tai kiireisina
hetkina.

Satakunnan hyvinvointialueen etelaisen alueen kunnissa pilotoitiin uusi kotihoidon
koordinaatiokeskuksen toimintamalli. Se kokoaa yhteen halytys-, turvapuhelin- ja
kriisipaivystyksen auttamiskaynnit seka kotihoidon resurssien hallinnan hyvinvointialueella
jo olevassa olevan toiminnanohjausjarjestelman avulla. Toimintamallin perusideana on
luoda ja yllapitaa reaaliaikaista tilannekuvaa kotihoidosta, turvata asiakkaiden palvelujen
saanti kaikissa tilanteissa seka tehostaa resurssien kayttda. Ratkaisulla voidaan vahentaa
kotihoidon ammattilaisen tyon keskeytyksia kentalla, jolloin hoitajat voivat keskittya
hoitotydhén. Samalla mahdollistetaan aiempaa perempi tyd tiedolla johtaminen
paatoksenteon ja ennakoinnin tueksi. Aiemmin yksikot toimivat erillaan ja koordinaatio oli
hajanaista. Eri toimintojen integrointi mahdollisti kehityksen kohti reaaliaikaista
kokonaiskuvaa ja resurssien tarkoituksenmukaista kayttoa. Resurssien tarve ja hukka
vahenevat, kun paallekkaisyydet vahenevat ja resursseja voidaan kohdentaa hallitusti ja
joustavasti. Erityisesti heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevat ryhmat, kuten iakkaat,
saavat apua nopeammin ja yhdenmukaisemmin. Asiakkaiden nakdkulmasta palvelut ovat
luotettavia, oikea-aikaisia ja turvallisia riippumatta siitd, onko kyse sdanndllisesta,
tilapaisesta vai akuutista tuesta. Ratkaisu tukee myos resurssien joustavaa liikuttelua, mika
on valttdmatonta tydvoimapulan ja kasvavan palvelutarpeen oloissa.

Toimintamalli kohdistuu seka lasnatapaamisiin etta etapalveluihin. Malli kattaa esimerkiksi
kotihoidon auttamiskaynnit ja turvapuhelinpalvelut. Asiakaslahtoisyys toteutuu oikea-


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/jalkihuollossa-olevan-nuoren-opiskelupolku-toisen-asteen-oppilaitoksessa-ja-sen-tuki
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/jalkihuollossa-olevan-nuoren-opiskelupolku-toisen-asteen-oppilaitoksessa-ja-sen-tuki
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/09/13/thln-lapimurtovalmennuksen-voitto-satakuntaan/
https://satainno.fi/wp-content/uploads/jalkihuolto-posteri-a3.pdf
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aikaisen ja tarpeiden mukaisen avun kautta. Toimintamalli sisaltaa asiakas- ja
palveluohjauksen elementteja, silla koordinaatiokeskus varmistaa, ettd asiakkaat ohjautuvat
oikean palvelun piiriin oikeaan aikaan, ja etta resurssit kohdennetaan heidan tarpeidensa
mukaisesti.

Kotihoidon Koordinaatiokeskuksen kuuden viikon pilotin aikana, 22.9.-2.11.2025, halytykset
ja yhteydenotot kohdennettiin paaosin yhteen puhelinnumeroon. Aiemmin
turvapuhelinauttamiskaynnit seka sosiaali- ja kriisipaivystyksen nostotehtavat soitettiin eri
kotihoitojen tiimipuhelimiin, joista auttamiskaynnit valitettiin eteenpain. Ladkeautomaattien
halytykset seka Vivago mobile -sovelluksen ilmoitukset ohjautuivat jokaisen pilottialueen
kotihoidon tiimissa tydskentelevan hoitajan tydpuhelimeen. Pilotin myéta auttamiskayntien
tarpeet ja laitteiden tuottamat ilmoitukset ohjautuvat keskitetysti kotihoidon
koordinaatiokeskukselle. Pilotin aikana koordinoitiin yhteensa 197 turvapuhelinhalytysta,
seitseman sosiaali- ja kriisipaivystyksen auttamiskayntia seka 272
ladkeautomaattihalytysta. Halytysten keskittaminen vahensi paallekkaisen tyén tekemista ja
tydn keskeytysten maaraa, ja lisasi nain tydn tehokkuutta. Halytysten keskitetty koordinointi
vahensi valikasien maaraa ja lisasi viestinnan luotettavuutta. Kotihoidon kentan tyot
jakautuivat tasaisemmin, mika vahensi yksittaisten tyontekijdiden kuormitusta.
Puhelinhankinnan ja ydaikaisen soitonsiirron kustannusvaikutus oli merkittava aiempaan
kaytantdon verrattuna, jossa puhelimia olisi kuljetettu kotihoidon alueiden valilla. Pilotin
aikana puhelimen kuljettamiseen olisi kulunut ty6aikaa arvioilta 11 tuntia ja ajomatkaa
kertynyt noin 500 km.

Koordinaatiokeskuksen toimintamallin myoéta tydtehtavat on pystytty kohdentamaan
tarkoituksenmukaisesti. Turvapuhelinkeskus saa tehokkaasti siirrettya auttamiskaynnit
koordinaatiokeskukselle, eika aikaa kulu kotihoidon tiimien tavoitteluun. Kotihoidossa
tydskentelevat hoitajat pystyvat keskittymaan hoitotydhon sen sijaan, ettd aikaa kuluisi
halytysten vastaanottoon ja tdiden organisointiin hoitotydn ohessa. Keratyssa
henkildstokokemuksessa mielipiteet jakautuivat. Koordinaatiokeskuksen henkildstdsta 14 %
kannatti mallin jatkamista ja 86 % oli taysin tai osittain eri mielta jatkosta. Kotihoidon
henkildstosta 60 % kannatti mallin jatkamista, 20 % oli neutraalilla kannalla ja 20 % osittain
eri mielta. Avoimessa palautteessa nostettiin esiin kehityskohteita, kuten alueelliset erot
turvapuhelinhalytysten kasittelyssa, avainten hallinnan haasteet, puuttuvat ohjeet ja
tunnukset seka ohjeistuksen tarve hairittilanteisiin. Myds iltavuorojen tarvetta
kyseenalaistettiin, jos halytysmaarat ovat vahaisia.

Pilotin aikana case-tyyppinen tarkastelu nosti esiin onnistumisia: Halytyksiin reagoitiin
useissa tapauksissa erittdin nopeasti. Lisaksi kdynnit pystyttiin yhdistamaan jo
suunniteltuihin asiakaskaynteihin, mika vahensi ylimaaraista ajoa ja tehosti resurssien
kayttéa. Koordinaatiokeskus tunnisti ja koordinoi kaynnille tarkoituksenmukaisen
tyontekijan, mika paransi tyon laatua ja asiakasturvallisuutta. Koordinaatiokeskus myds
priorisoi kiireettomia auttamiskaynteja, mika rauhoitti kentan tydskentelya.

Pilotti toteutettiin olemassa olevilla resursseilla tehtavia uudelleen jarjestamalla.
Tiedonkulku oli pagosin sujuvaa ja virheita syntyi vahan, vaikka toimintamallin kayttoonotto
edellytti monia jarjestelmamuutoksia. Haasteet pystyttiin ratkaisemaan nopeasti. Henkilost6
toivoi osallistamista kehitystydhon, mutta heidan aktiivinen osallistumisensa jai vahaiseksi.
Kotihoidon sisainen yhteistyo kuitenkin tehostui.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
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Kotihoidon koordinaatiokeskus, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

4.2.8

Todenne paatdoksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026

Kotona asuvien ikdantyneiden nopea kotiutuminen, Satakunnan hyvinvointialue

Toimintamalli tukee paivystyksessa asioivien ikdantyneiden nopeaa ja turvallista
kotiutumista kotihoidon prosesseja kehittamalla ja tiivistamalla yhteistyota paivystyksen ja
kiirevastaanoton kanssa. Malli mahdollistaa kotiuttamisen my@s ilta-aikaan viikon jokaisena
paivana, mika vahentaa paivystysympariston fyysisia ja psyykkisia haittoja ja tukee kotona
asumista. Uutta on systemaattinen yhteisty0 ja kotihoidon prosessien uudistaminen seka
potilastietojarjestelmaan luotu kotiutusfraasi. Malli parantaa palvelun tehokkuutta
nopeuttamalla kotiutusta, selkeyttdmalla rooleja ja vapauttamalla resursseja.
Asiakaslahtoisyys toteutuu yksildllisen tuen ja yhteisen suunnittelun kautta. Malli kohdistuu
lasnatapaamisiin ja kivijalkapalveluihin, ei etapalveluihin, mutta hyodyntaa digitaalisesti
kotiutusfraasia.

Toimintamallissa uutta aiempaan nahden on kotihoidon prosessien kehittdminen ja
aiempaa tiiviimpi, systemaattinen yhteistyd paivystyksen ja perusterveydenhuollon
kiirevastaanoton kanssa. Uudistuksen my6ta asiakas voidaan kotiuttaa suoraan kotihoidon
piiriin my0s ilta-aikaan, mika lisaa joustavuutta ja varmistaa oikea-aikaisen palvelun juuri
asiakkaan tarpeisiin sopivalta tiimilta. Lisaksi potilastietojarjestelmaan luotu kotiutusfraasi
auttaa ammattilaisia huomioimaan kokonaisvaltaisesti ja kijaamaan kotiutumiseen liittyvat
asiat. Toimintamalli edistaa tehokasta palvelua nopeuttamalla kotiutumisprosessia,
vahentamalla paivystys- ja sairaalaymparistdssa vietettya aikaa seka selkeyttamalla
ammattilaisten rooleja ja prosesseja. Tama vahentaa resurssien tarvetta ja vapauttaa
kapasiteettia kiireellista hoitoa tarvitseville potilaille. Yhteistydn tiivistyminen tukee myos
moniammatillista osaamisen jakamista ja vahentaa epaselvyyksia toimijoiden valilla.

Toimintamallin avulla on parannettu sosiaali- ja terveydenhuollon saatavuutta ja
saavutettavuutta seka reagointia heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien
tarpeisiin. Tama mahdollistaa oikea-aikaisen ja yksilollisen tuen sekd vahentaa uuden
sairaalahoidon tarvetta heti kotiutumisen jalkeen. Asiakaslahtdisyys toteutuu turvallisen
kotiutumisen suunnittelussa yhdessa asiakkaan kanssa, ja yksildllisyys sekd omassa
ymparistossa parjaamisen mahdollistaminen lisaavat asiakkaan elaméanlaatua ja
kokemusta osallisuudesta.

Toimintamalli kohdistuu ensisijaisesti |asnatapaamisiin ja kivijalkapalveluihin, silla
kotiutuminen ja sen tuki tapahtuvat paaosin asiakkaan kotona ja ammattilaisten fyysisissa
kohtaamisissa. Toimintamalli ei kohdistu etapalveluihin. Toimintamalli sisaltda asiakas- ja
palveluohjausta osana kotiutumista ja sen tukea, silla asiakkaan palvelupolku suunnitellaan
ja toteutetaan moniammatillisesti. Digitaalisia ratkaisuja toimintamalli hyodyntaa
potilastietojarjestelman kotiutusfraasin muodossa, joka tukee ammattilaisia
kotiutustilanteiden hallinnassa. Muita digitaalisia ratkaisuja toimintamalli ei sisalla.

Mallia pilotoitiin 25.8.-30.11.2025. Kohderyhmana olivat kotona asuvat, yli 65-vuotiaat
ikdantyneet. Asiakkaita lahettavia tahoja olivat Satasairaalan paivystys Porissa ja
kiirevastaanotto Raumalla, ja vastaanottavia tahoja Porin ja Rauman kotihoidot.
Toimintamallia pilotoitiin alueilla, joissa on Sata-alueen laajimmat asiakasvirrat. Porissa ja


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/kotihoidon-koordinaatiokeskus-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
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Raumalla toimivat saannollisen kotihoidon lisdksi kotihoidon arviointitiimit. Pilotin aikana
yhteispaivystyksessa asioi ikdantyneita asiakkaita (yli 65-vuotiaita) kuukausittain
keskimaarin 2 100.

Pilotin aikana arviointitiimit kontaktoitiin yhteensa 26 kertaa, joista 22 yhteydenottoa tuli
Satasairaalan paivystyksesta ja nelja Rauman kiirevastaanotolta. Naista tapauksista Porin
arviointitiimi toteutti kdynnin 15 asiakkaan kohdalla, Rauman arviointitiimi kuudessa
tapauksessa ja saanndllisen kotihoidon tiimi neljassa tapauksessa. Kaynneista 68 % ei
johtanut kotihoidon asiakkuuteen. Pilotin aikana arviointitimeihin ei otettu yhteytta
paivystyksen tai kiirevastaanoton toimesta 82 %:na tarkasteluajanjakson paivista; 91
paivan pilottijaksosta 75 paivana ei ollut lainkaan yhteydenottoja, 13 paivana
yhteydenottoja tehtiin kerran ja kolmella paivalla kahdesti.

Kuukausittaisissa seurantapalavereissa kasiteltiin toimintamalliin ohjautuneita
asiakastapauksia case-esimerkkien kautta. Keskustelussa ilmeni lahettavan ja
vastaanottavan tahon erilaiset ndkemykset pilottiin ohjautuneiden asiakkaiden hoidon
tarpeesta. Yhteydenottojen ajankohtaa tarkasteltiin seurantataulukon avulla, ja todettiin sen
vaikuttavan palvelutarpeen arviointipyyntdjen kohdentumiseen oikealle taholle.
Seurannassa havaittiin tilanteita, joissa asiakkaan avuntarve koski l&hinna ohjausta ja
neuvontaa, esimerkiksi siivousavun jarjestamista kotiin. Useissa tapauksissa arvioitiin, etta
yhteydenotto asiakasohjaukseen virka-aikana olisi riittanyt palvelutarpeen arvioinnin
kaynnistamiseen. Keskeisena kehityskohteena nousi tarve syventda ymmarrysta Sata-
alueen tarjoamista sosiaali- ja terveyspalveluista.

Pilotin aikana analysoitiin myos viiveita yhteydenotosta asiakkaan kotiutukseen seka
kotihoidon kayntiin. Todettiin, etta kotiutuneet asiakkaat eivat paasaantoisesti tarvinneet
akuutteja kotihoidon palveluja kotiutumisen tueksi. Kotiutuneista asiakkaista vain 4 %
tarvitsi arviointitiimin kotikdynnin kotiutumispaivanaan, ja 21 % oli kotiutunut ennen
lahettavan tahon yhteydenottoa arviointitiimiin.

Henkilostokyselyyn vastasi yhteensa 14 ammattilaista, joista 64 % tydskenteli kotihoidossa
ja 37 % Satasairaalan paivystyksessa. Henkildston kokemuksissa korostui tarve selkeyttaa
eri toimijoiden rooleja seka ohjauspolkuja, ja varmistaa fraasipohjan yhdenmukainen ja
tarkoituksenmukainen kayttd. Selkeammat ohjeet seka jaettu ymmarrys palveluverkostosta
ovat edellytyksia sujuvalle toiminnalle ja turvalliselle kotiuttamiselle.

Pilotti vastasi selkeaan ja perusteltuun tarpeeseen vahentaa ikaantyneiden
paivystysaltistusta, joka lisaa deliriumin riskia ja heikentaa toimintakykya. Toimintamalli
tarjosi mahdollisuuden aloittaa hoito turvallisemmin ja asiakkaan kuormitusta vahentaen
kotona, mika oli pilotin keskeinen tavoite. Pilotin aikana muodostui uusi ja toimiva
keskusteluyhteys paivystyksen, kiirevastaanoton ja arviointitiimien valille. Yhteydenottojen
maara jai kuitenkin odotettua vahaisemmaksi, mika voidaan nahda tarpeena vahvistaa
toimijoiden valista yhteisty6td, palveluverkko-osaamista ja viestintaa, jotta oikeat asiakkaat
ohjautuvat oikeaan paikkaan oikea-aikaisesti.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Toimintamalli 16ytyy Innokylasta:

Kotona asuvien ikdantyneiden nopea kotiutuminen, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4,
11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/kotona-asuvien-ikaantyneiden-nopea-kotiutuminen-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
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4.2.9 Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli, Satakunnan
HVA

Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli maarittelee eri
toimijoiden vastuut seka palveluihin ohjaamisen periaatteet lasten ja nuorten mielenterveys-
ja paihdetyossa. Malli kattaa ennaltaehkaisevat ja varhaisen tuen palvelut, kuten
opiskeluhuollon, kasvatus- ja perheneuvonnan seka neuvolatoiminnan, perhekeskusten
mielenterveys- ja paihdepalvelut seka erikoissairaanhoidon palvelut. Satakunnan
hyvinvointialueella nama kokonaisuudet ovat nyt ensimmaista kertaa maaritelty
yhtenaisesti. Malliin sisaltyvat hoidon porrastus, palveluihin ohjautumisen kaytannot, eri
toimijoiden roolit ja tehtavat seka keskitetysti kootut konsultaatioyhteystiedot.

Hoidon ja tuen porrastuksella pyritaan siihen, etta asiakas ohjautuu oikea-aikaisesti
tarvitsemaansa palveluun. Talldin myds palveluihin varatut resurssit tulee hyédynnettya
tarkoituksenmukaisesti. Kun hairidtasoisesti oireilevat lapset ja nuoret ohjautuvat tarpeensa
mukaisiin palveluihin, voidaan varhaisen vaiheen palveluissa keskittya ennaltaehkaisyyn,
tunnistamiseen, varhaiseen tukeen ja lievien oireiden hoitoon. Oikea-aikainen ohjautuminen
nopeuttaa palvelun saamista ja turvaa haavoittuvassa asemassa olevien paasyn
tarvitsemansa hoidon ja tuen piiriin varhaisessa vaiheessa. Hyvinvointialuelaajuisesti
kayttddn otettu toimintamalli yhdenmukaistaa toimintakaytannét. Perhekeskustason lasten
ja nuorten mielenterveys- ja paihdetydn kaytantdja kehitettiin ja yhtenaistettiin yhteisten
tapaamisten avulla, jotta mallin mukaiset ohjaamisen, hoidon ja tuen kaytannot saatiin talta
osin yhtenaisiksi.

Lapsen ja nuoren palveluihin liittyvat siirtymat ovat toimintamallissa erityisen huomion
kohteena. Toimijoiden roolien ja tehtavien kuvaamisella selkiytetdan ammattilaisten valista
tyonjakoa ja tehdaan kokonaisuuden eri toimijoiden tekema tyd paremmin tunnetuksi ja
hahmotettavaksi. Mallin kayttéonottoon liittyviin yhteistydtapaamisiin osallistui yhteensa 196
hyvinvointialueen ammattilaista.

Ammattilaisille suunnatun kyselyn perusteella enemmistd koki palveluiden vastaavan
ainakin osittain porrastetun toimintamallin periaatteita. Kuitenkin erityisesti kasvatus- ja
perheneuvonnan palveluiden tydskentelya pidettiin tdssa vaiheessa selkeasti erilaisena
kuin mallin mukainen toimintatapa edellyttaisi. Muutaman kuukauden kayttdkokemusten
jalkeen tyontekijoiden arviot toimintamallin vaikutuksista vaihtelivat, ja moni koki muutoksen
arvioimisen haastavaksi. Tama osoittaa, ettd mallin juurtuminen kaytantéon ja sen
vaikutusten tunnistaminen vaativat aikaa seka lisdseurantaa.

Toimintamallin ohjaamisen ohjeistus oli kuitenkin saavuttanut laajasti kayttajia: noin 65 %
vastaajista kertoi hyddyntdneensa ohjeistusta vahintaan osittain tydssaan. Lisaksi noin 70
% koki tietdvansa ainakin osittain, miten saa konsultaatiotukea lasten ja nuorten
mielenterveys- ja paihdetyohon seka palveluohjaukseen liittyvissa tilanteissa. Taman tuen
saatavuutta on edistanyt malliin sisallytetty lista konsultaatiomahdollisuuksista ja eri
palveluiden yhteystiedoista.

Ammattilaisten osaamista vahvistettiin koulutuksilla. Haastavasti oireilevat nuoret — uhka
vai mahdollisuus- koulutukseen osallistui yhteensa 322 hléa, Sukupuolidysforia ja
neuropsykiatrinen erityisyys -koulutukseen 148 hléa, Nuoren sukupuoli-identiteetin
variaatioihin liittyva psykososiaalinen tuki -koulutukseen 116 hl6a ja Kriisity®o
lastensuojelussa —koulutukseen 65 hloa.

Ammattilaisten tydn tueksi kuvattiin nuorten mielenterveyden tuen palveluketju (Liite 7).
Toimintamalli ei sisélla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1)
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Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli, Satakunnan HVA

(RRP, P4, 1)

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

4.2.10

Todenne paatdoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
e Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla ja
asiakkaille suunnattu mainos Satakunnan Kansassa:

e Liite 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli-
toimintamallin todenteet (Liite 8)

Liikkuva naytteenotto, Satakunnan hyvinvointialue

Liikkuva naytteenotto on toimintamalli, jossa laboratoriopalvelut viedaan asiakkaan lahelle
ennalta maaritellyille pysahdyspaikoille naytteenottoon varustellussa ajoneuvossa. Palvelu
perustuu ajanvaraukseen ja mahdollistaa joustavan ja asiakaslahtdisen asioinnin. Malli
taydentaa ja osin korvaa kiinteita palvelupisteita, parantaen palvelun saatavuutta ja
saavutettavuutta.

Liikkuva naytteenotto -toimintamalli on uudistus aiempaan, kiinteisiin pisteisiin perustuvaan
palveluun verrattuna. Sen keskeisin uutuus on palvelun tuominen lahelle asiakasta,
erityisesti haja-asutusalueilla asuvia ja ikdantyneita varten. Toimintamalli edistaa tehokasta
palvelua tuomalla laboratoriopalvelut paikalle ennalta maariteltyihin pysahdyspaikkoihin
ajanvarauksella, mika systematisoi palvelun toteutumista ja vahentaa asiakkaan
matkustustarvetta. Tama parantaa sosiaali- ja terveydenhuollon saatavuutta ja
saavutettavuutta sekad vahvistaa reagointia haavoittuvien ryhmien, kuten ikdantyneiden ja
maaseudulla asuvien, tarpeeseen tarjoamalla heille helpommin saavutettavan
naytteenottopisteen Iahella kotia.

Asiakaslahtdisyys toteutuu toimintamallissa tuomalla palvelu asiakkaan lahelle. Sdhkdinen
ajanvaraus mahdollistaa asiakkaalle sopivan ajan ja paikan valinnan. Liikkuva naytteenotto
on lasnatapaamisiin perustuva palvelu. Palveluun ei itsessaan sisally kattavaa asiakas- tai
palveluohjausta. Palvelu ei kohdistu etapalveluihin.

Toimintamallin pilotointi toteutettiin kahdessa vaiheessa. Ensimmaisessa osiossa touko—
kesakuussa 2024 arvioitiin naytteenottoauton varustelua, pysakadintimenetelmia ja
telakointia seka autossa tehtavaa tyoskentelya. Lisaksi testattiin verinaytteenoton ja
likkuvan naytteenoton kaytannon toimivuus. Pilotin toisessa vaiheessa elokuusta 2024
huhtikuuhun 2025 liikkuvan naytteenoton toimintamallia pilotoitiin asiakkailla. Asiakkaita
naytteenottoautossa kavi yhteensa 1 560. Asiakaspalautetta heista antoi 19 %. Palautetta
antaneista 94 % koki odottamisen ilman odotustilaa sujuneen hyvin. 91 % heista koki
ajoneuvoon siirtymisen sujuneen hyvin. 83 % mielesta naytteenottotila oli hyva ja
tarkoituksenmukainen. Pilotin tuloksena todettiin palvelukokonaisuuden onnistuneen
sujuvasti ja tydolosuhteiden olevan toimivat kaikissa sddolosuhteissa. Palvelumuodolla on
mahdollista palvella suurinta osaa Sata-alueen asiakkaista. Myds liikuntarajoitteisten
onnistui kayttaa ajoneuvoa, vaikka ajoneuvo ei ole taysin esteeton. Toiminta jatkuu osana
Satakunnan hyvinvointialueen palvelutuotantoa.

Toimintamalli ei siséltda sahkodisen ajanvarauksen.

. Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1)


https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/lasten-ja-nuorten-psykososiaalisen-tuen-ja-hoidon-porrasteinen-malli-satakunnan-hva
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/lasten-ja-nuorten-psykososiaalisen-tuen-ja-hoidon-porrasteinen-malli-satakunnan-hva

19(92)

Linkki toimintamalliin Innokylassa: Liikkuva naytteenotto, Satakunnan hyvinvointialue (RRP,
P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

¢ Naytteenottoauto - Satakunnanhyvinvointialue

o Naytteenottoautoon voi kuka tahansa Sata-alueelta lahetteen saanut varata ajan -
Satakunnanhyvinvointialue

e Laboratorion naytteenottoauto esittaytyy hyvinvointialueen asukkaille -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

e Liite 9: Liikkuvan naytteenotto toimintamallin todenteet (Liite 9)

4.2.11 Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksiotto, Satakunnan HVA

Luotsi-toimintamalli on Satakunnan hyvinvointialueella kehitetty toimintatapa, jonka
tavoitteena on vahvistaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten systemaattista
l[&hisuhdevakivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista osana asiakkaan kokonaistilanteen
kartoitusta. Mallissa koulutetut ammattilaiset, luotsit, kysyvat vakivaltakokemuksista
aktiivisesti ja ohjaavat asiakkaan tarvittaessa oikean avun piiriin. Toimintamalli tuo
aiempaan verrattuna yhtenaisen ja jarjestelmallisen toimintatavan. Kuusikymmenta
koulutettua luotsia toimivat osaamisen levittdjind omissa tydyksikdissaan, mika varmistaa,
etta lahisuhdevakivallan tunnistaminen ei jaa satunnaiseksi, vaan on osa perustyota kaikilla
toimialueilla.

Systemaattinen asian esiin ottaminen helpottaa ja nopeuttaa asiakkaan avun saamista
seka mahdollisesti ennaltaehkaisee tilanteiden pitkittymista. Malli vahentaa palvelutarvetta
ja kustannuksia, koska vakivallan vaikutuksiin puututaan varhaisessa vaiheessa.
Tyo6skentely on jarjestelmallisempaa ja resurssien kayttd tehostuu, kun asiakkaat ohjataan
suoraan oikeisiin palveluihin. Toimintamalli parantaa sosiaali- ja terveydenhuollon
reagointia haavoittuvien ryhmien tarpeisiin. Luotsit kysyvat asiasta aktiivisesti, mika
tavoittaa myo6s ne asiakkaat, jotka eivat itse osaa, uskalla tai halua hakea apua.
Asiakaslahtdisyys toteutuu siten, ettd keskustelu kdydaan asiakkaan ehdoilla,
luottamuksellisesti ja myotatuntoisesti. Asiakkaalle tarjotaan mahdollisuus puhua ilman
I&heisen lasnaoloa ja ohjaus jatkopalveluihin tapahtuu yhteistydssa asiakkaan kanssa.

Toimintamalli toimii seka lahi- ettad etapalveluissa, ja puheeksiotto voidaan tehda kaikissa
asiakaskohtaamisissa. Kyselyissa 60—80 % Luotseista ilmoitti kartoittavansa asiakkaiden
tilanteet systemaattisesti. 60 % kertoi muiden ammattilaisten pyyténeen apua
I&hisuhdevakivaltaan liittyen. Malli on parantanut sote-palveluiden reagointia
haavoittuvassa asemassa olevien tarpeisiin.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Luotsi - [dhisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksiotto, Satakunnan HVA (RRP P4, 11)



https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/liikkuva-naytteenotto-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/liikkuva-naytteenotto-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/palvelut/sairaala/laboratorio/naytteenottoauto/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/01/naytteenottoautoon-voi-kuka-tahansa-sata-alueelta-lahetteen-saanut-varata-ajan/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/01/naytteenottoautoon-voi-kuka-tahansa-sata-alueelta-lahetteen-saanut-varata-ajan/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/04/19/laboratorion-naytteenottoauto-esittaytyy-hyvinvointialueen-asukkaille/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/04/19/laboratorion-naytteenottoauto-esittaytyy-hyvinvointialueen-asukkaille/
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/luotsi-lahisuhdevakivallan-tunnistaminen-ja-puheeksiotto-satakunnan-hva-rrp-p4-i1
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Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Luotsi-messuilla pureuduttiin vaativiin erotilanteisiin ja Idhisuhdevakivaltaan
e Luotsi-messut — Sina olet avainhenkild Iahisuhdevakivaltaan puuttumisessa
e Alueellisen hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tyoryhmat ja verkostot

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 10. Luotsi - Iahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksi otto-toimintamalliin
todenteet (Liite 10)

4.2.12 Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnallisen etakuntoutuksen kehittaminen,
Satakunnan HVA

Toiminnallinen etdkuntoutus on Satakunnan hyvinvointialueen kehittdma toimintamalli, joka
yhdistaa lahi- ja etdtapaamiset seka digitaaliset ratkaisut. Toimintamalli perustuu
toipumisorientaation viitekehykseen ja korostaa vahvasti asiakaslahtoisyytta: asiakas
maarittelee omat tavoitteensa ja osallistuu aktiivisesti kuntoutuksen toteutukseen.
Digitaalisen toimintaymparistona toimii kayttdon erityisesti suunniteltu
monipalvelujarjestelma, jonka yhteyteen on luotu kohdennettuja digihoitopolkuja. Palvelun
saavutettavuuden takaamiseksi asiakkaille tarjotaan tablet-laitteet, joiden avulla voidaan
toteuttaa etayhteyksia ryhma- ja yksilétapaamisiin sekd mahdollistaa sujuva viestinta
asiakkaan ja ammattilaisen valilla.

Toimintamalli parantaa sosiaalisen kuntoutuksen saatavuutta ja saavutettavuutta
mahdollistaen oikea-aikaisen tuen tarjoamisen riippumatta asiakkaan asuinpaikasta.
Toiminta sisaltda seka lahi- etta etatapaamisia seka kattavaa palveluohjausta ja
monipuolisia digitaalisia ratkaisuja.

Monipalvelujarjestelmaan kehitetyt toiminnallisen etdkuntoutuksen digihoitopolut
suunniteltiin asiakkaiden ja palvelutuotannon tarpeiden pohjalta. Sisaltdjen tuotannossa
hyoédynnettiin hyvinvointialueella jo olemassa olevia ja vaikuttavuudeltaan todistettuja
sisaltoja. Etakuntoutusjakson aikana asiakkaille lainataan tabletti, joka mahdollistaa
itsendiset digitaalisten tehtavien suorittamiset, yksilo- ja ryhmatapaamiset seka
kiireettdman viestinndn ammattilaisten kanssa. Pilotissa jarjestettiin nelja Neuropsykiatrista-
ryhmaa seka Tydelamavalmiudet-, Opiskeluvalmiudet- ja Jannittajat-ryhmat. Ryhmat
jarjestettiin etayhteyksin.

Toiminnan perustana on toipumisorientaatio ja asiakaslahtdisyys; asiakas voi aidosti
vaikuttaa saamaansa palveluun seka tavoitteisiinsa. Osana kehittamisty6ta tuotettiin
altistusharjoitusvideo bussilla matkustamisesta tukemaan julkisten paikkojen pelkoa
kokevia henkil6ita. Video on vapaasti kaikkien kaytettavissa hyvinvointialueen
verkkosivuilla.

Pilotin aikana oli yhteensa 52 asiakkuutta, jotka jakautuivat yksilopolulle, ryhnmapolulle tai
naiden yhdistelmiin. Yksilokuntoutuspolulla oli 27 asiakasta, pelkastaan etaryhmissa 15 ja
molemmissa 10 asiakasta. Yksildkuntoutuksen keskeytti yhteensa 11 asiakasta ja
etaryhman kuusi. Keskeisin keskeyttamisen syy oli terveydentila, kuten voimavarojen
puute, mutta myos tyon tai opiskelun aloittaminen vaikutti osallistumiseen.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/27/luotsi-messuilla/?_rt=MXwxfGx1b3RzaXwxNzY4MjE2MDgy&_rt_nonce=c6565b4c5f
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/01/31/luotsi-messut/?_rt=MnwxfGx1b3RzaXwxNzY4MjE2MDgy&_rt_nonce=a7dc8f3226
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/tietoa-meista/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistaminen/alueellisen-hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-tyoryhmat-ja-verkostot/?_rt=M3wxfGx1b3RzaXwxNzY4MjE2MDgy&_rt_nonce=5cee25db2b
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3x10D-elamantilannemittarin perusteella asiakkaiden elamanlaatu koheni palvelun aikana:
Elama kokonaisuutena -kohdan arvosanat nousivat keskimaarin 5,1/5,4:sta 5,7/6,2:een
asteikolla 1-10.

Saadun palautteen mukaan palvelun aloitus on vaivatonta ja yksil6llisesti raataloity
kuntoutuspolku on tukenut asiakkaiden henkildkohtaisia tavoitteita. Palvelun
saavutettavuutta lisaa laitteiden jakaminen ja kattava opastus niiden kayttéon. Tabletin
kayttd on asiakkaiden mielesta helppoa, mikd motivoi sitoutumaan palveluun.
Yhteistydbkumppaneiden nakemyksen mukaan palvelumalli on tarkoituksenmukainen ja
yhteisty0 eri toimijoiden valilla on sujuvaa.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Toimintamalli sisaltaa digitaalisen ratkaisun (Liite 46)

Toimintamallin tueksi toimintakaytantéjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin aikuisten mielenterveyspalveluketju ja aikuisten
paihdepalveluketju (Liite 2).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnallisen etakuntoutuksen kehittdminen,
Satakunnan HVA (RRP P4, 11, 14) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
e Liite 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

¢ Mielenterveys- ja pdihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus —pilotti on alkanut
Pohjois- ja Keski-Satakunnassa - Satakunnanhyvinvointialue

e AKki, 24, ottaa etakuntoutuksella elamaansa haltuun tavoite kerrallaan: vieraille juttelu,
pratkakortti, 3D-suunnittelu... - Satakunnanhyvinvointialue

e Toiminnallinen etakuntoutuksen pilotointi oli onnistunut — toiminta jatkuu -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 11. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus toimintamalliin
liittyvat todenteet (Liite 11)

4.2.13 Neuropsykiatrisen valmennuksen malli, Satakunnan hyvinvointialue

Satakunnan hyvinvointialueen neuropsykiatrisen valmennuksen toimintamalli tarjoaa
yhdenmukaiset ja saavutettavat palvelut neuropsykiatrisia piirteitd omaaville henkildille
elamankaaren eri vaiheissa. Mallin tavoitteena on varmistaa varhainen ja matalan
kynnyksen tuki myos niille asiakkaille, joilla ei ole diagnoosia, seka luoda selkeat hoitoketjut
koko alueelle. Toiminta perustuu asiakaslahtdisyyteen, kokemusasiantuntijuuden
hyddyntamiseen ja ammattilaisten osaamisen vahvistamiseen, jotta tuen tarve tunnistetaan
ajoissa ja palvelut ovat yhdenvertaisia ja vaikuttavia.

Neuropsykiatrisen valmennuksen toimintamallissa on koulutettu yhteensa 93
neuropsykiatrista valmentajaa aikuisten palveluihin seka lasten, nuorten ja perheiden
toimialueelle perus- ja erityispalveluihin. Neurokirjon haasteita omaavat asiakkaat saavat
tarvitsemansa avun ja tuen siitd palvelusta, jota he jo ennestdan kayttavat.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/mielenterveys-ja-paihdepalvelujen-toiminnallisen-etakuntoutuksen-kehittaminen
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/mielenterveys-ja-paihdepalvelujen-toiminnallisen-etakuntoutuksen-kehittaminen
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/23/mielenterveys-ja-paihdepalvelujen-toiminnallinen-etakuntoutus-pilotti-on-alkanut-pohjois-ja-keski-satakunnassa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/23/mielenterveys-ja-paihdepalvelujen-toiminnallinen-etakuntoutus-pilotti-on-alkanut-pohjois-ja-keski-satakunnassa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/24/aki-ottaa-elamaansa-haltuun/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/24/aki-ottaa-elamaansa-haltuun/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/09/27/toiminnallinen-etakuntoutuksen-pilotointi-oli-onnistunut-toiminta-jatkuu/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/09/27/toiminnallinen-etakuntoutuksen-pilotointi-oli-onnistunut-toiminta-jatkuu/

22(92)

Valmennuksille asetetaan yksil6lliset tavoitteet ja tydskentelyn kesto suunnitellaan
asiakkaan tarpeiden mukaisesti. Neuropsykiatristen valmentajien toimintamalli pilotoitiin
perhekeskuksissa ja aikuisten toimialueella.

Perhekeskusten pilottiin osallistui 7 valmentajaa, jotka tyoskentelivat pilotin aikana 104
lapsen tai nuoren kanssa. Asiakaskontakteja oli yhteensa 614. Pilotissa seurattiin
elamanlaadun kehittymista Kindll-r mittarin avulla. Elamanlaatumittarin mukaan lasten ja
nuorten eldamanlaatu parani erityisesti itsetunnon kohentumisen my6ta. Pilotin asiakkaista
35 % ei siirtynyt minkaan sosiaali- tai terveyspalvelun piiriin valmennuksen paattyessa.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa luotiin neuropsykiatristen valmentajien pankki
koko toimialueelle. Kehittamistyon tuloksena neuropsykiatrista valmennusta tuotetaan
hyvinvointialueen omana tuotantona yhtenaisten myontamiskriteerien mukaisesti.
Toimintamalli vahentaa ostopalvelujen tarvetta ja parantaa asiakkaiden palvelunsaannin
oikea-aikaisuutta. Malli mahdollistaa paljon palveluja tarvitsevalle asiakasryhmalle
kohdennetun tuen ja tuo neuropsykiatrisen valmennuksen kaikkien sita tarvitsevien
saataville. Loka-marraskuun aikana uuteen toimintamalliin tuli 37 palvelupyynt6a ja
neuropsykiatrista valmennusta myodnnettiin 21 asiakkaalle.

Aikuisten palveluiden pilottiin osallistui 20 valmentajaa, joista 11 toteutti yksildvalmennusta
ja 9 ryhmavalmennusta. Pilotin aikana yksildvalmennusta sai 38 asiakasta ja
ryhmavalmennusta 25 asiakasta. Asiakaskontakteja oli yhteensa 415. Pilotissa seurattiin
muutosta eldmanlaadussa 3x10D mittarin avulla. Mittarin mukaan asiakkaiden elamanlaatu
parani valmennuksen aikana. Pilotin asiakkaista 18 % ei siirtynyt minkaan sosiaali- tai
terveyspalvelun piiriin valmennuksen paattyessa.

Pilotin paattymisen jalkeen aikuisten toimialueella jatkuu neuropsykiatrinen valmennus
ryhma- ja yksildmuotoisena osana mielenterveys- ja paihdepalveluiden toiminnallisesta
kuntoutuksesta. Muiden palveluiden osalta toimialueelle on annettu suositukset pilotin
tulosten perusteella siitd, mihin palveluihin valmennus soveltuu.

Nepsyvalmennus toteutetaan paaosin lahipalveluna, ryhmia on mahdollista toteuttaa myos
etana. Toimintamalli ei sisdlla digitaalisia ratkaisuja. Valmennus sisaltaa asiakas- ja
palveluohjausta.

Toimintamallin tueksi toimintakaytantojen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju. Seka alle
kouluikaisten, koululaisen ja opiskelijoiden keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden seka
ADHD:n palveluketjut.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokyléssa:

Neuropsykiatrisen valmennuksen malli, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11)

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:
e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026

e Liite 7: Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025 2.4 Kohta 2.1 Palveluketjut
(Liite 7)

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti perhekeskuksissa - Satakunnanhyvinvointialue



https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/neuropsykiatrisen-valmennuksen-malli-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/09/neuropsykiatrisen-valmennuksen-pilotti-perhekeskuksissa/
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e ADHD on uusvanha kaveri, johon Janne tahtoi tutustua aikuisena uudella tavalla —
"Tarkein projekti olen nyt miné itse” - Satakunnanhyvinvointialue

e Lasten ja nuorten neuropsykiatrinen valmennus jatkossa Sata-alueen omaa toimintaa -
Satakunnanhyvinvointialue

e Nepsy-valmentaja Sari Hellman auttaa nuoria [0ytamaan vahvuutensa -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 12: Neuropsykiatrisen valmennuksen toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 12)

4.2.14 Neuropsykiatrisia piirteita omaavien palvelut, Satakunnan hyvinvointialue

Satakunnan perhekeskuksiin on luotu yhtenainen toimintamalli, miten toimitaan, kun lapsen
tai nuoren tarkkaavuuden, toiminnanohjauksen ja sosiaalisen vuorovaikutuksen haasteista
nousee huoli. Malli sisaltaa tilannekartoituksen, palveluohjauksen seka mahdolliset
tutkimukset, diagnosoinnin ja seurannan. Malli korostaa varhaisen tuen ja tukitoimien
merkitysta ja siirtaa painotusta diagnosoinnista tuen tarjoamiseen. Toimintamalli
mahdollistaa asiakkaan tuen tarpeen havaitsemisen ja tutkimustarpeessa olevien
tunnistamisen. Mallin kayttddnotosta on jarjestetty hankkeen aikana yhdeksan koulutusta,
joihin on osallistunut yhteensa 373 perhekeskusten tyontekijaa.

Aikuisten palveluissa on mallinnettu ryhmamuotoinen ohjattu omahoito -malli ja ADHD-
tutkimusprosessi. Yhtenaiset kaytannot otettiin kayttdon koko Satakunnassa, jolloin taataan
asiakkaiden tasavertainen palvelunsaanti. Ryhmamuotoista ohjattua omahoitoa on
saatavilla seka lahi- etta etapalveluna. Silla tavoitellaan asiakkaille oireenmukaisia keinoja
arjen toimintakyvyn vahvistamiseen. Lievempioireisille ryhmatoiminnalla saatu apu on
riittdva. Vakavampioireiset etenevat tutkimusprosessiin, jolloin tutkimusresurssi kohdentuu
tarvitsevimpaan asiakasryhmaan ja prosessin kdynnistyminen nopeutuu.

Kasikirjapohjainen ja ryhmamuotoinen Strategia-vanhempainohjausmenetelma on ADHD-
diagnoosin saaneiden lasten ja nuorten vanhemmille. Lasten, nuorten ja perheiden
toimialueelle on koulutettu 18 ryhmanohjaajaa, jotka ohjaavat Strategia-ryhmia useassa
kunnassa, milla varmistetaan kurssien saatavuus koko Satakunnassa. Ryhmamuotoinen
toiminta vahentaa yksilotyon tarvetta psykoedukaation osalta. Ryhmatoiminta mahdollistaa
vertaistuen, jolla on suuri merkitys perheiden hyvinvoinnin ja eldamanlaadun parantamiseen.
Toiminta mahdollistaa seka lahi- etta etaosallistumisen. Syksyn 2025 aikana toteutettiin 3
ryhmaa, joissa oli yhteensa 30 osallistujaa.

Lasten, nuorten ja perheiden toimialueelle on perustettu nepsy-asiantuntijatydryhma, joka
koostuu neuropsykiatristen asiakkaiden ja potilaiden kanssa tydskentelevista
erityisasiantuntijoista. Tyoryhman tuki on konsultatiivinen ja toteutuu etépalveluna, jolloin
tuki on ammattilaisten saavutettavissa. Tydryhma tarjoaa erityistd osaamistaan ja tukea
niille ammattilaisille, joille konsultaatiotuki on tarpeellinen tavanomaisten keinojen ollessa
riittdmattomia. Toiminta vahvistaa perustason vaikuttavuutta ja mahdollistaa
erityisosaamisen saatavuuden tasapuolisesti koko Satakunnan alueella.

Nepsy-verkosto on aikuisten toimialueelle juurtunut toimintamalli, joka kokoaa yhteen
nepsyasiakkaiden kanssa tyOskentelevat ammattilaiset Sata-alueelta, sivistyspalveluista ja
jarjestokentalta. Verkosto toimii yhteisella Teams-alustalla, jossa tiedotetaan
ajankohtaisista koulutuksista, palveluista ja tapahtumista alueella tai sahkoisesti.
Nepsyverkosto kokoontuu 4 kertaa vuodessa, jolloin iltapaivan aikana yllapidetaan,
kehitetaan ja lisataan ammattilaisten neuropsykiatrista osaamista. Toimintamallilla
vahvistetaan satakuntalaisten neuropsykiatristen palvelujen laatua ja asiakaslahtoisyytta.
Nepsyverkosto on kokoontunut hankkeen aikana kahdeksan kertaa ja tapaamisiin on
osallistunut yhteensa 759 tyontekijaa hyvinvointialueelta, kunnista ja jarjestoista.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/10/24/adhd-on-uusvanha-kaveri/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/10/24/adhd-on-uusvanha-kaveri/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/09/29/lasten-ja-nuorten-neuropsykiatrinen-valmennus-jatkossa-sata-alueen-omaa-toimintaa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/09/29/lasten-ja-nuorten-neuropsykiatrinen-valmennus-jatkossa-sata-alueen-omaa-toimintaa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/02/27/nepsy-valmentaja-sari-hellman-auttaa-nuoria-loytamaan-vahvuutensa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/02/27/nepsy-valmentaja-sari-hellman-auttaa-nuoria-loytamaan-vahvuutensa/
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Nepsy-chatissa koulutettu nepsyvalmentaja vastaa alueen asukkaiden ja ammattilaisten
yhteydenottoihin. Tama madaltaa kynnysta ohjaukseen ja neuvontaan nepsyasioissa,
ehkaisee ongelmien kasautumista, edistda oikeanlaisten palvelujen piiriin paasya ja
vahentaa palvelun tarvetta. Nepsy-chat palvelua koordinoidaan lasten, nuorten ja
perheiden toimialueella, mutta chat on ikarajaton.

Ammattilaisten nepsyosaamista on vahvistettu kaksipaivaisissa MiniNepsy-koulutuksissa,
joihin on osallistunut eri ammattiryhmista 232 tyontekijaa. Lisaksi jarjestettiin koulutus
autismikirjosta, mihin osallistui 143 tyontekijaa. Koulutustallenne on hyvinvointialueen
kaytdssa vuoden.

Toimintamallin tueksi toimintakaytantdjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttamiseen kuvattiin aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju ja
keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden sekd ADHD:n palveluketjut, alle kouluikaiset
seka koululaiset ja opiskelijat (Liite 7).

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Neuropsykiatrisia piirteitd omaavien palvelut, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) |
Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)

e Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025 (Liite 7)

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

Tietoa nepsysta - Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus
Nepsy-chat palvelee joka toinen viikko - Satakunnanhyvinvointialue
78 uutta nepsyvalmentajaa Satakuntaan! - Satakunnanhyvinvointialue

MiniNepsy-koulutus tarjoaa arjen tyokaluja neuropsykiatristen haasteiden kohtaamiseen
- Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 12: Neuropsykiatrisia piirteitd omaavien palvelut toimintamalliin liittyvat todenteet

4.2.15 Satakunnan omalaakari 2.0

Satakunnan Omalaakari 2.0 -toimintamalli on osa Suomen kestavan kasvun ohjelmaa ja
jatkaa Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa aloitettua kehittdmisty6ta. Tasta eteenpain
raportti keskittyy vain tassa hankkeessa kehitettyihin asioihin. Malli on suunniteltu
vastaamaan perusterveydenhuollon pitkaaikaisiin haasteisiin, kuten hoitojonojen kasvuun,
hoidon pirstaloitumiseen, henkiléston kuormitukseen, kustannuspaineisiin ja hoidon
jatkuvuuden haasteisiin. Toimintamallin keskidéssa on hoidon jatkuvuuden vahvistaminen,
erityisesti potilaan ja 1aakarin valisessa hoitosuhteessa, sekd moniammatillisen tiimityén
kehittdminen.

Toimintamallin uutuusarvo aiempaan nahden perustuu tiimimalliin, jossa asiakas ohjautuu
aina saman tiimin vastuutyontekijalle ja tiimin omalle 1aakarille. Toimintamalli otettiin
kayttdon hankkeen aikana koko Satakunnan hyvinvointialueella. Toimintamalli eroaa
aiemmasta hoitajavetoisesta mallista. Uutta on myds digitaalisten ratkaisujen laaja
kayttddnotto, kuten asiakkaiden jako selkeasti potilastietojarjestelmassa tiimeihin, Sata-
sovellus, joka mahdollistaa sahkdisen asioinnin, etdvastaanotot ja terveystietojen keruun


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/neuropsykiatrisia-piirteita-omaavien-palvelut-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/neuropsykiatrisia-piirteita-omaavien-palvelut-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://digiperhekeskus.satakunnanhyvinvointialue.fi/teema/perheet/nepy-teemasivuna/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2023/10/02/nepsy-chat-palvelee-joka-toinen-viikko/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/06/15/78-uutta-nepsyvalmentajaa-satakuntaan/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/05/27/mininepsy-koulutus/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/05/27/mininepsy-koulutus/
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(Kasitellaan tarkemmin investoinnissa 4). Lisaksi hyvinvointialueen verkkosivujen
selkeyttamisen ja sisaltdmuotoilun avulla pyritddn ohjaamaan asiakkaita suoraan oikeaan
tiimiinsa ja nain sujuvoittamaan palvelua seka edistamaan hoidon jatkuvuutta. Lisaksi
toimintamallissa korostetaan asiakaslahtoista suunnittelua, jossa keskitytaan yhteen
muutokseen kerrallaan, mika lisda hoidon vaikuttavuutta ja onnistumisen todennakadisyytta.

Toimintamalli edistaa palvelun tehokkuutta monin tavoin. Hoidon aloitus nopeutuu, kun
asiakas saa yhteyden suoraan hoitavaan tiimiin. Resurssien tarve vahenee, kun hoito on
suunnitelmallista ja jatkuvaa, lisdksi paallekkaiset kontaktit vahenevat. Digitaaliset tyokalut,
kuten sahkdinen viestinta ja etdvastaanotot, vahentavat fyysisten kdyntien tarvetta ja
mahdollistavat asiakaslahtdisen ja joustavan asioinnin. Hoidon vaikuttavuus paranee, kun
asiakkaan terveystilannetta seurataan systemaattisesti rakenteisen terveysdatan avulla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon saavutettavuutta ja reagointia haavoittuvien ryhmien tarpeisiin
on parannettu asiakassegmentaation avulla. Toimintamallissa asiakkaat jaetaan palvelun
tuottamisen kannalta segmentteihin. Tama mahdollistaa varhaisen puuttumisen ja oikea-
aikaisen palveluun ohjautumisen. Esimerkiksi hoitotiimi-mallissa potilasta hoitaa
moniammatillinen tiimi, mika lisda hoidon jatkuvuutta myds niille, joille ei voida nimeta omaa
|aakaria resurssisyista.

Asiakaslahtoisyys toteutuu toimintamallissa siten, etta asiakkaan oma tavoite on
hoitosuunnitelman ytimessa. Hoito perustuu asiakkaalle nimettyyn hoitotiimiin, joka tukee
asiakasta hanen palvelussaan. Asiakas tietda ja saa yhteyden hoitavaan 1aakariin suoraan,
mika lisaa luottamusta ja hoitosuhteen jatkuvuutta. Asiakaslahtdisyytta tukevat myos
digitaaliset ratkaisut, jotka mahdollistavat asioinnin ajasta ja paikasta riippumatta.

Toimintamalli kohdistuu seka lasnatapaamisiin etta etapalveluihin. Sote-keskuksissa
toteutettavat kivijalkapalvelut tdydentyvat digitaalisilla ratkaisuilla, kuten sahkdisella
ajanvarauksella, viestinnalla, etdvastaanotoilla ja terveystietojen digitaalisella seurannalla.
Sata-sovellus toimii keskeisena tydkaluna, joka palvelee kaikkia hyvinvointialueen
asiakkaita ja tarjoaa helpon ja turvallisen tavan asioida digitaalisesti.

Toimintamalli sisaltda asiakas- ja palveluohjausta. Asiakkaat jaettiin valmiiksi tiimeihin.
Palvelut suunnitellaan tiimissa yksildllisesti asukkaan tarpeen mukaan. Hoitotiimi toimii
asiakkaan ensisijaisena kontaktina ja koordinoi palvelut moniammatillisen tiimin tuella.
Palveluohjaus on jarjestelmallista ja tukee oikea-aikaista ohjautumista kevyempiin
palveluihin.

Digitaaliset ratkaisut ovat olennainen osa toimintamallia. Ne sisaltavat sdhkdisen viestinnan
ammattilaisen ja asiakkaan valilla, etdvastaanotot, terveystietojen keruun ja seurannan,
seka digiasiointialustat, kuten Sata-sovellus. Digitaaliset tyokalut tukevat hoidon
jatkuvuutta, saavutettavuutta ja vaikuttavuutta, ja ne on integroitu osaksi paivittaista
toimintaa sekd ammattilaisten ettd asiakkaiden nakdkulmasta.

Toimintamalli sisaltaa digitaalisia ratkaisuja, jotka esitelldan investoinnin 4 loppuraportissa.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Satakunnan omalaakari 2.0, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11, 14) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/satakunnan-omalaakari-20-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1-i4
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Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

Hoidon jatkuvuutta hoitotiimimallilla

Digiraati: Hoidon jatkuvuus kaipaa viela kehittamista

Hoitotiimit

Muutoksia asiointiin kolmessa sote-keskuksessa

Porilainen Susanna kutsuu mukaan: "Digiraati on tehokas tapa parantaa palveluita”
Hoitotiimit kayttodn myds ita-Porin sote-pisteessa

Hoitotiimit kayttoon myos Harjavallan, Huittisten ja Ulvilan sote-keskuksissa

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

Liite 14: Satakunnan Omalaakari 2.0 - toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 14)

4.2.16 Perheintensiivityon toimintamalli, Satakunnan hyvinvointialue

Perheintensiivitydn toimintamalli on Satakunnan hyvinvointialueella kehitetty
moniammatillinen, intensiivinen ja asiakaslahtdinen lastensuojelun avohuollon
tyoskentelymuoto, jossa ammattilaiset jalkautuvat perheiden kotiin ja arkeen. Toiminnan
keskiossa on perheen voimavarojen vahvistaminen ja ennaltaehkaiseva tyoskentely, jonka
avulla tuetaan perheen arjessa selviytymista, edistetaan kokonaisvaltaista hyvinvointia
seka vahennetaan raskaampien lastensuojelupalvelujen tarvetta. Tyoskentely alkaa
perhearvioinnilla, joka varmistaa asiakaslahtoisyyden ja kokonaisvaltaisen ymmarryksen
perheen tilanteesta ja tuen tarpeesta. Tiivis ja intensiivinen tydskentely yhdessa perheen
kanssa mahdollistaa muutoksen ja edistaa vaikuttavuutta.

Toimintamalli tuo lastensuojelun avohuollon tueksi uuden, moniammatillisen ja intensiivisen
tyoskentelytavan, joka jalkautuu perheiden koteihin. Tama lahestymistapa on uutta
aiempaan verrattuna erityisesti tydskentelyn tiiviyden ja moniammatillisen osaamisen
yhdistamisen osalta suoraan perheen arjessa. Malli edistda tehokasta palvelua tarjoamalla
oikea-aikaista ja kohdennettua tukea perheen tarpeisiin, mika auttaa ehkaisemaan
ongelmien pahenemista ja vahentdmaan tarvetta raskaammille palveluille. Systemaattinen
perhearvioinnin kayttoé tydskentelyn alussa varmistaa kokonaisvaltaisen ymmarryksen
perheen tilanteesta ja tukitarpeesta. Toimintamallin avulla on parannettu haavoittuvien
ryhmien saavutettavuutta ja reagointia heidan tarpeisiinsa menemalla fyysisesti perheen
kotiin. Tdma madaltaa avun hakemisen kynnysta ja mahdollistaa tuen saamisen myos
perheille, joilla on vaikeuksia hakeutua palveluihin tai joiden tukitarpeet ovat jaaneet
aiemmin huomiotta. Asiakaslahtoisyys toteutuu vahvasti yhteisessa tavoitteenasettelussa
asiakkaan kanssa, perheen tarpeiden ja nakemysten kuuntelussa seka perheen omien
voimavarojen tukemisessa.

Toimintamalli keskittyy ensisijaisesti Iasnatapaamisiin. Tydskentely tapahtuu paaasiassa
perheen kotona ja lasten tai nuorten arkiymparistdissa, kuten paivakodeissa tai kouluissa.
Toimintamalli sisaltda asiakas- ja palveluohjausta osana kokonaisvaltaista tukea; perheiden
tarpeiden arvioinnin ja yhteisten tavoitteiden asettamisen lisaksi tydskentelyyn kuuluu
konkreettista tukea ja ohjausta esimerkiksi vanhemmuuden taitoihin, vuorovaikutukseen,
arkirytmin ja saantojen luomiseen seka uusien toimintatapojen mallintamiseen perheen
arjessa. Tiivis ja intensiivinen tydskentely yhdessa perheen kanssa mahdollistaa
luottamussuhteen rakentumisen, mika on edellytys vaikuttavalle muutostyolle.

Toimintamallia pilotoitiin Porin alueella toukokuusta 2024 syyskuuhun 2025. Pilotointiin
osallistui yhteensa 22 asiakasperhetta. Tyoskentely kesti perheissa noin 3—4 kuukautta.
Perheiltd saatujen asiakaspalautteiden perusteella perheintensiivityé ja ammattilaisten


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/30/tyopajoista-kehittajaverkostoon-hoidon-jatkuvuuden-kehittaminen-muuttaa-arkea-sote-keskuksissa/?_rt=MnwxfG9tYWzDpMOka8OkcmkgMi4wfDE3NjgyMTkyNjk&_rt_nonce=6557a5e2ed
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/22/digiraati-hoidon-jatkuvuus-kaipaa-viela-kehittamista/?_rt=MXwxfGhvaWRvbiBqYXRrdXZ1dXN8MTc2ODIxOTQyMQ&_rt_nonce=f752bb9ec5
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/hoitotiimit/?_rt=NXwxfGhvaWRvbiBqYXRrdXZ1dXN8MTc2ODIxOTQ5OQ&_rt_nonce=b0fa58d722
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/10/29/muutoksia-asiointiin-kolmessa-sote-keskuksessa/?_rt=NnwxfGhvaWRvbiBqYXRrdXZ1dXN8MTc2ODIxOTQ5OQ&_rt_nonce=c3f1d1cd3b
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/15/susanna-kutsuu-mukaan-digiraatiin/?_rt=MTR8Mnxob2lkb24gamF0a3V2dXVzfDE3NjgyMTk3MDU&_rt_nonce=41c12f1b8b
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/01/hoitotiimit-kayttoon-myos-ita-porin-sote-pisteessa/?_rt=MTV8Mnxob2lkb24gamF0a3V2dXVzfDE3NjgyMTk3MDU&_rt_nonce=fc6a696960
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/11/hoitotiimit-kayttoon-myos-harjavallan-huittisten-ja-ulvilan-sote-keskuksissa/?_rt=MTZ8Mnxob2lkb24gamF0a3V2dXVzfDE3NjgyMTk3MDU&_rt_nonce=fa7287bdb0
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l&snaolo perheiden arjessa koettiin paaosin hyddylliseksi. Yli puolet perheista (57 %) koki
vanhemmuuden vahvistuneen ja perheen arjen muuttuneen sujuvammaksi tyoskentelyn
jalkeen. Vuorovaikutustaidot kehittyivat Iahes puolella (48 %) perheista. Myds nuorten
koulunkayntia pystyttiin lisddmaan osassa perheista (9 %), samoin kuin lasten vakivaltaista
kayttaytymista vahentamaan (9 %). Yhteensa neljan perheen (18 %)
lastensuojeluasiakkuus saatiin paatettya tydskentelyn jalkeen. Neljdssa perheessa (18 %)
kodin ulkopuolinen sijoitus oli kuitenkin tarpeen. Seitsemalla perheella (32 %)
sosiaaliohjaus jatkui intensiivitydskentelyn paatyttya. Huoltajan paihdehoito jatkui kolmessa
perheessa (14 %) ja tehostettu perhetyd samoin kolmessa perheessa (14 %).
Perheneuvolan asiakkaaksi siirtyi yksi intensiivitydskentelyn paattaneista perheista (5 %).
Ammattilaisilta saadun palautteen perusteella hyvana toimintamallissa nahtiin
moniammatillisuus eli terveydenhuollon ja sosiaalihuollon osaamisen yhdistaminen
lastensuojelun palveluissa. Lisaksi erityisesti kyky vastata aikaisempaa laajemmin
asiakkaiden tarpeisiin, kohtaamisosaaminen, vanhemmuuden nakyvaksi tekeminen,
tydskentelyn intensiivisyys ja perheen vahvuuksien ndkeminen nahtiin myds positiivisina.
Toimintamalli jalkautettiin hyvinvointialueen tehostettuun perhetyéhdn loppuvuoden 2025
aikana, jossa se jatkuu palvelutuotannon toimintana (Liite 1).

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Perheintensiivityd, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, I1) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tydotteella - Satakunnanhyvinvointialue
"Tama ei ollut rangaistus, vaan mahdollisuus” — Perheintensiivitiimin tuki toi uuden alun
- Satakunnanhyvinvointialue

e Joanna, Piia ja Annika kehittivat lastensuojelussa toteutettavaa tyota ja muovaavat nyt
kasitysta alasta — "Perheelle mahdollisuus, ei rangaistus” - Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 15. Perheintensiivitydn toimintamalli Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla
tydotteella toimintamallin todenteet (Liite 15).

4.2.17 Perhekeskusten alaikdisten paihdety6n malli, Satakunnan HVA

Toimintamalli kuvaa alaikaisen paihteiden kayton puheeksiottamista, arvioimista ja siihen
puuttumista Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskuksissa. Keskeisimpia toimijoita ovat
opiskeluhuollon, lapsiperheiden sosiaalipalveluiden seka lasten ja nuorten mielenterveys- ja
paihdepalveluiden tyontekijat. Toimintamallilla on selkiytetty perhekeskuksissa toteutuva
paihdetyd ja siihen liittyvat vaikuttavat menetelmat. Malli ei maarittele alaikaisten kanssa
tehtavaa paihdetyo6ta yksin minkaan palvelun tehtavaksi, vaan puheeksiottamista, varhaista
puuttumista ja tilanteen arviointia tehdaan kaikissa perhekeskuksen palveluissa, joissa
alaikaisia kohdataan. Perhekeskuksissa tehtavaa paihdety6ta ei ole aiemmin kuvattu ja
maaritelty. Mallin kehittamiseen liittyviin tyopajoihin osallistui yhteensa 44 perhekeskusten
ammattilaista.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/perheintensiivityo-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/09/perheintensiivitiimi-tukee-perheita-tiiviilla-tyootteella/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/02/25/tama-ei-ollut-rangaistus-vaan-mahdollisuus-perheintensiivitiimin-tuki-toi-uuden-alun/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/02/25/tama-ei-ollut-rangaistus-vaan-mahdollisuus-perheintensiivitiimin-tuki-toi-uuden-alun/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/24/perheintensiivitiimi/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/24/perheintensiivitiimi/
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Mallissa korostuvat puheeksi ottaminen ja varhainen puuttuminen seka kokonaistilanteen
arviointi. Naiden avulla pyritddn puuttumaan alaikdisen paihteiden kayttéon
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa ja yksilollisesti alaikdisen tilanteeseen sopivilla
keinoilla. Varhainen puuttuminen ja laadukas tilannearvio auttavat kohdentamaan palvelut
oikein ja vahentavat seka paallekkaista tyota etta raskaampien palveluiden tarvetta.
Alaikaisten paihdetyon kokonaisuutta on kehitetty yhdessa Alaikaisten paihdetiimin kanssa
siten, etta perustason ja erityistason palvelut muodostavat monialaisen ja yhtenaisen
kokonaisuuden.

Opiskeluhuolto toimii lasten ja nuorten arjessa ja pystyy sen vuoksi reagoimaan
kouluarjessa esiin nouseviin tuen ja hoidon tarpeisiin. Kouluterveydenhuoltoon laadittiin
yhteistydssa ohjeet nikotiinituotteiden, alkoholin ja huumeiden kaytt66n puuttumiseen.
Tilannearvioin perusteella toteutetaan tarpeen mukainen interventio tai ohjataan alaikainen
tarpeen mukaisiin palveluihin. Lasten ja nuorten toimintaymparistossa toteutettavat palvelut
ovat helposti heidan saavutettavissaan.

Lapsiperheiden sosiaalipalveluiden seka lasten ja nuorten mielenterveys- ja
paihdepalveluiden asiakkaiden voidaan katsoa kuuluvan haavoittuvaan riskiryhmaan
haitallisen paihteiden kaytdn kehittymisen osalta. Naissa palveluissa tehtava puheeksi
ottaminen ja varhainen puuttuminen auttavat reagoimaan riskiryhman tarpeisiin
varhaisessa vaiheessa ja ennaltaehkdisemaan paihteiden kayton haitallisia kehityskulkuja.
Sosiaalipalveluissa puheeksi ottaminen toteutetaan osana palvelutarpeen arviota. Lasten ja
nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluissa paihteiden kaytosta kysyminen on osa
tilanteen alkukartoitusta. Paihteiden kayttda selvitetaan joko osana Nuorten Navigaattorin
ensijasennysta tai ensikaynnilla haastattelemalla. Paihteiden kayttd otetaan puheeksi
kaikkien asiakkaiden kanssa ikatason mukaisesti.

Perhekeskusten alaikaisten paihdetyon mallia tukemaan koottiin paihdetyokalupakki
alaikaisten paihdetydhdn. Tydkalupakkiin on koottuna paihteiden kayton arvioinnissa
hyddynnettavia, alaikaisille soveltuvia mittareita ja varhaisen vaiheen hoidossa ja tuessa
hyodynnettavia menetelmia ja harjoituksia. Tydkalupakkiin on koottu asiantuntijoiden
laatimia alaikaisille soveltuvia materiaaleja esimerkiksi EHYT ry:n ja Paihdelinkin sivuilta.
Tyokalupakki 16ytyy hyvinvointialueen intrasta ja on siella kaikkien hyvinvointialueen
tyontekijoiden saatavilla.

Ammattilaisten osaamista vahvistettiin koulutuksilla. Alaikaisen paihteiden kayton arviointi —
koulutuksiin osallistui 100 hlda, Paihteita kayttava alaikainen -koulutukseen 108 hl6a,
Paihteita kayttdvan nuoren kohtaaminen —koulutukseen 92 hl6a ja Paihdetytkalupakki
alaikaisen paihdetydhon -koulutuksiin 85 hloa.

Kyselyyn alaikaisten paihdetydn malliin liittyvien tydvalineiden hyddyntamisesta ja
paihdetydskentelyssa tapahtuneista muutoksista vastasi yhteensa 76 perhekeskusten
ammattilaista. Vastaajista 48 % toi esiin, ettd paihteiden kaytén puheeksiottaminen on
ainakin osittain lisdantynyt, ja reilu 40 % koki itselleen olevan aiempaa selkedmpaa, miten
toimia, kun alaikaisen paihteiden kaytto tulee ilmi, ja mihin palveluun hanet tilanteessa tulee
ohjata.

Yli 90 % vastaajista koki paihteiden kaytdn puheeksiottamisen olevan heille luontevaa.
Enemman epavarmuutta koettiin paihteiden kaytdn arvioinnissa ja varhaisen vaiheen
paihdetydskentelyn osaamisessa. Alaikaisten paihdetydhdn koottua tydkalupakkiin ol
ainakin osittain tutustunut 66 % vastaajista. Sen sisalloista oli eniten hyddynnetty
arviointiosion mittareita ja mini-intervention ohjetta.

Ammattilaisten tyon ja toimintakdytantdjen yhdenmukaistamisen tueksi kuvattiin alaikaisen
paihdepalveluketju (Liite 2).
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Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Toimintamalliin liittyy osaltaan digitaalinen perhekeskus, joka kasitellddn myéhemmin.

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Perhekeskusten alaikaisten paihdetyon malli, Satakunnan HVA (RRP, P4, 1)

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
o Liite 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Alaikaisten paihteiden kayttoon halutaan puuttua varhain — toimintamalli tuo selkeytta ja
tukea ammattilaisille

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 16 Perhekeskusten alaikaisten paihdetydn toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite
16)

4.2.18 Paivystyksellisten tilanteiden tunnistaminen ja hallinta ikdantyneiden palveluissa,
Satakunnan hyvinvointialue

Toimintamallin idea on ikdantyneiden palveluiden yksikoissa nimettyjen
hatatilannevastaavien koulutus ja koulutuksen osaamisen jalkauttaminen yksikoihin
standardoidun koulutuspaketin avulla, mink& ansiosta paivystyksellisten tilanteiden
tunnistaminen ja hallinta tapahtuu yhtenaisilla toimintatavoilla ja yhteisilla
arviointitydkaluilla, mahdollistaen oikea-aikaisen ja laadukkaan hoidon asiakkaan omassa
ymparistdssa seka tehostaen resurssien kayttda.

Toimintamallissa uutta aiempaan ndhden on systemaattinen ja porrastettu lahestymistapa
ikdantyneiden palveluiden paivystyksellisten tilanteiden tunnistamiseen ja hallintaan.
Keskeista on nimettyjen hatatilannevastaavien koulutus ja heidan roolinsa osaamisen
jalkauttajina omissa yksikdissdan standardoidun koulutuspaketin avulla. Tama malli
tehostaa palvelua luomalla yhtenaisen toimintatavan ja yhteiset tyokalut (kuten ABCDE,
ISBAR, NEWS) akuuttien tilanteiden arviointiin ja hoitoon, mikd nopeuttaa reagointia ja
vahentaa tarpeetonta resurssien kayttdéa. Malli parantaa sosiaali- ja terveydenhuollon
saavutettavuutta ja reagointia ikaantyneiden, usein haavoittuvien, asiakkaiden tarpeisiin
mahdollistamalla laadukkaan ja oikea-aikaisen hoidon antamisen heidan omassa
toimintaymparistossaan.

Asiakaslahtoisyys toteutuu mallissa korostamalla ennakoivien hoitosuunnitelmien ja
hoitotahdon huomioimista akuuteissa tilanteissa, mika varmistaa asiakkaan toiveiden
mukaisen ja tarkoituksenmukaisen hoidon. Toimintamalli painottuu Idsnatapaamisiin ja
kivijalkapalveluihin, joissa asiakkaan akuutit tilanteet kohdataan. Koulutusta tuetaan
kuitenkin myos etdelemenetelmin kuten Teams-verkostolla ja VR-harjoittelulla. Malli ei
sisalla suoraa asiakas- tai palveluohjausta, mutta vahvistamalla henkiloston kykya
tunnistaa ja reagoida akuutteihin tilanteisiin varmistetaan se varmistaa, etta asiakas
ohjautuu tarvittavien palveluiden piiriin tehokkaammin.

Toimintamalli otettiin suunnittelun jalkeen ketterasti kayttoon kokeilun kautta oppien.
Nykytilakartoituksessa esiin nousseiden koulutusten ja ohjeiden puutteeseen pystyttiin
vastaamaan. Hatatilannevastaavia koulutettiin 1,5 vuoden aikana yhteensa 75.


https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/perhekeskusten-alaikaisten-paihdetyon-malli-satakunnan-hva-rrp-p4-i1
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/03/alaikaisten-paihteiden-kayttoon-halutaan-puuttua-varhain-toimintamalli-tuo-selkeytta-ja-tukea-ammattilaisille/?_rt=MXwxfHBlcmhla2Vza3VzdGVuIGFsYWlrw6Rpc3RlbiBww6RpaGRldHnDtm4gbWFsbGl8MTc2ODI4NTA1Ng&_rt_nonce=f51b746803
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/03/alaikaisten-paihteiden-kayttoon-halutaan-puuttua-varhain-toimintamalli-tuo-selkeytta-ja-tukea-ammattilaisille/?_rt=MXwxfHBlcmhla2Vza3VzdGVuIGFsYWlrw6Rpc3RlbiBww6RpaGRldHnDtm4gbWFsbGl8MTc2ODI4NTA1Ng&_rt_nonce=f51b746803
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Hatatilannevastaavat kouluttivat yksikdissa jarjestamissaan koulutuksissa paivystyksellisten
tilanteiden tunnistamiseen ja hallintaan 115 sote-ammattilaista.

Jarjestetyt koulutukset ovat lisdnneet tyontekijdiden osaamista tunnistaa ja hallita
paivystyksellisia tilanteita. Hatatilannevastaavien koulutuksista ja heidan jarjestamistaan
Iahikoulutuksista saatu palaute on ollut erinomaista. Lahikoulutuksista palautetta antaneista
94 % mielesta (osittain tai taysin samaa mielta vaittdman kanssa) koulutuksiin oli varattu
riittavasti aikaa. Vastaajista 99 % (osittain tai tdysin samaa mielta vaittdman kanssa) koki
ilmapiirin tukeneen oppimista. Vastaajista 97 % (osittain tai tdysin samaa mielta vaittaman
kanssa) koki opetustapojen tukeneen osaamisen vahvistamista. Lahikoulutuksen kayneista
95 % (osittain tai tdysin samaa mielta vaittdman kanssa) koki pystyvansa hyddyntamaan
oppimaansa ty6ssaan. Toimintamallin loppuarvioinnin tueksi teetettiin Webropol-kysely
kotihoidon hatatilannevastaaville ja heidan esihenkilbilleen. Kyselyn vastausprosentti oli 39
%. Vastaajista (N 34) hatatilannevastaavia oli 71 %, esihenkilitd 29 %. Kyselyyn
vastanneiden kokonaistyytyvaisyys toimintamalliin asteikolla 1-10 oli keskiarvoltaan 7,4,
mediaaniarvosanan ollessa 8. Esihenkildista 90 % ja hatatilannevastaavista 83 % mielesta
(taysin tai osittain samaa mielta vastanneet) yksikoissa on riittdvat ohjeet paivystyksellisten
tilanteiden tunnistamiseksi ja hallitsemiseksi. Hatatilannevastaavista 92 % ja esihenkil6ista
90 % kokee hatatilannevastaavilla olevan riittavat taidot tunnistaa ja hallita paivystykselliset
tilanteet tydssaan. Hatatilannevastaavista 75 % kokee hatatilannevastaavien verkoston
kokoontumiset hyddyllisiksi ja saavansa niista riittavasti tukea. Esihenkildista 80 %:n ja
hatatilannevastaavista 51 %:n mielesta koulutukset ovat lisdnneet yksikoissa
henkilobkunnan osaamista tunnistaa ja hallita hatatilanteita. Hatatilannevastaavista 42 % ja
esihenkildista 40 % uskoo toimintamallin lisdavan tyotyytyvaisyytta. Hatatilannevastaavista
21 % koki, ettei toimintamalli lisaa tyodtyytyvaisyytta. Esihenkildista 70 % ja
hatatilannevastaavista 38 % kertoi toimintamallin olevan yksikdissa osana perehdytysta.

Porin kotihoidossa toteutetussa pilotissa seurattiin kotisairaalan vuorovastaavan toimesta
kahden viikon seurantajakson ajan, oliko konsultaatiopuheluissa tehty mittaukset osittain,
kokonaan vai ei ollenkaan. Seurantajakso toteutettiin ennen mittareiden toimittamista
tiimeihin (23.6.-6.7.2025) ja pilotin lopussa (3-16.11.2025), jotta pystyttiin osoittamaan, oliko
hankinnalla vaikutusta koulutetun toimintamallin mukaisen toiminnan

toteuttamiseen. Pilotissa tehdyn mittarihankinnan avulla onnistuttiin parantamaan
potilasturvallisuutta, hoidon oikea-aikaisuutta ja laadukasta hoitoa lisdamalla huolella
tehtyjen mittausten maaraa (kaikki mittaukset otettu) 20 %:lla. Samalla vahennettiin
viidenneksella (20 %) tilanteita, joissa kotihoidon hoitaja ei ollut tehnyt asiakkaan vointia
arvioidessa mittauksia ollenkaan. Lisaksi toimintamallin kayttéonottoa tukemaan hankittiin
ISBAR/NEWS ja ABCDE/elvytys -taskukortit, joita toimitettiin kotihoidon jokaiseen
yksikkdon esihenkildiden ilmoittaman tarpeen mukaisesti.

Hatatilannevastaavien verkoston kokoontumiset jarjestettiin toimintamallin koordinoijien
toimesta vahintaan puolivuosittain. Kokoontumisissa kasiteltiin ajankohtaisia asioita ja
kaytiin keskustelua hatatilannevastaavien kokemuksista toimintamallin kehittdmiseksi.
Alueilla todettiin olevan isoja eroja kaytossa olevien verenpaine-, happisaturaatio- ja
kuumemittarien maarissa. Epakohtana esiin nousi myos eri toimijoiden keskinainen
nokittelu ja epdasiallisen palautteen anto toisinaan konsultaatio- ja akuuttitilanteissa. Ohje
kiireellisiin asiakkaan hoitoa koskeviin yhteydenottoihin koettiin hyvana. Toisinaan oli
kuitenkin epaselvaa, mihin kukakin voi soittaa ja mista yhteystiedot saadaan. Haasteisiin
vastaamisen helpottamiseksi lisattiin kotisairaalan ja kotihoidon valista yhteisty6ta ja
palvelutuotannossa tehostettiin yksikdiden sisaista viestintaa.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1)
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Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Paivystyksellisten tilanteiden tunnistaminen ja hallinta ikddntyneiden palveluissa,
Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

¢ Hatatilannevastaavat turvaavat arkea - Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 17. Paivystyksellisten tilanteiden tunnistaminen ja hallinta ikédantyneiden
palveluissa toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 17)

4.2.19 Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etavastaanotto

Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etakonsultaatio ja etavastaanotto tarjoaa
konsultaatiota akuuteissa tilanteissa seka mahdollisuuden etavastaanottoon tilanteissa,
joissa asiakkaan ei ole valttdmatonta menna fyysisesti paivystyspoliklinikalle. Malli tukee
mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden hoidontarpeen- ja hoidon kiireellisyydenarviointia
tarjoamalla paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan osaamista toisille hyvinvointialueen
hoidontarpeen arviointia ja palveluohjausta tekeville ammattilaisille. Tukemalla
ammattilaisia hoidontarpeen arvioinnissa mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden palvelujen
laatu paranee ja asiakaslahtoisyys lisaantyy. Toimintamalli sisaltda asiakasohjausta:
asiakas ohjataan heti yhdella yhteydenotolla hanelle tarkoituksenmukaisiin palveluihin,
mika helpottaa haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden paasya palveluihin. Hoidon
tarpeen arviointi voidaan toteuttaa mahdollisesti ilman paivystyspoliklinikalle menoa, mika
parantaa palveluiden saavutettavuutta, nopeuttaa toteutumista ja tekee toiminnasta
jarjestelmallista. Malli vahentaa paivystyskaynteja tukemalla ammattilaisia tunnistamaan
paremmin asiakkaiden mielenterveys- ja paihdehaasteita sekd ohjaamaan heitd matalan
kynnyksen palveluihin tai jo olemassa olevaan perustason hoitokontaktiin, mika saastaa
resursseja.

Toimintamalli toteutetaan etapalveluna. Digitaalisena ratkaisuna hyédynnetaan
paivystyksen psykiatrisilla sairaanhoitajilla jo kaytdssa olevaa digitaalista ratkaisua, jossa
on myo0s etavastaanottomahdollisuus. Asiakaslahtdisyys toteutuu siten, etta palvelu on
joustava, nopea ja asiakkaan tarpeisiin kohdennettu. Malli kohdistuu ensisijaisesti
etapalveluihin. Toimintamalli sisaltdd myos koulutuksia: osana mallia toteutettiin
“Mielenterveys- ja paihdepotilaan kohtaaminen” ja “Mielenterveys- ja paihdepotilaan
arviointi” -koulutukset, joihin osallistui yhteensa 176 hyvinvointialueen ammattilaista. Pilotin
aikana yhteydenottoja tuli yhteensa 58, joista kaikki toteutuivat konsultaatiopuheluna. Reilu
neljasosa yhteydenotoista johti paivystyskayntiin. Pilotissa mukana olleista psykiatrisista
sairaanhoitajista suurin osa piti toimintamallia tarpeellisena ja koki sen sujuvoittaneen
asiakkaiden hoitoon paasya. Muilta sote-ammattilaisilta keratyssa palautteessa reilu puolet
vastanneista koki toimintamallin auttaneen heita ohjaamaan asiakkaita
tarkoituksenmukaisten palveluiden piiriin.

Toimintamalli sisaltaa digitaalisen ratkaisun, jota ei ole hankittu hankkeen toimesta.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/paivystyksellisten-tilanteiden-tunnistaminen-ja-hallinta-ikaantyneiden-palveluissa
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/paivystyksellisten-tilanteiden-tunnistaminen-ja-hallinta-ikaantyneiden-palveluissa
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/12/18/turvallisuutta-ja-varmuutta-paivystyksellisiin-tilanteisiin-ikaantyneiden-palveluissa-satakunnassa/
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Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etakonsultaatio ja etdvastaanotto, Satakunnan
HVA (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 18. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etavastaanotto
toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 18).

4.2.20 Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen, Satakunnan hyvinvointialue

Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen kokonaisuuden tavoitteena on lisata ammattilaisten
valmiuksia huomioida asiakkaiden sosiaalinen hyvinvointi. Vahvistamalla ammattilaisten
osaamista ja kehittamalla keinoja tukea asiakkaiden sosiaalisia suhteita ja toimintakykya
vaikutetaan sosiaalisen hyvinvoinnin vajeisiin, jotka aiheuttavat inhimillista karsimysta,
terveysongelmia seka lisdantyvaa sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttéa. Toiminnan
ytimessa on yhteisty0 jarjestdjen, kuntien ja seurakuntien kanssa asiakkaiden ohjaamiseksi
sosiaalista hyvinvointia tukevien palveluiden ja toimintojen pariin myos hyvinvointialueen
palveluja laajemmalle.

Kokonaisuuteen kuuluu kumppanuuspdyta, sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen ohje
seka Toimijat tutuiksi -tapahtuma. Kokonaisuuden kohderyhmana ovat nuorten aikuisten
parissa tydskentelevat ammattilaiset.

Kokonaisuuteen kuuluvia toimenpiteita ei ole aiemmin kokeiltu, ja ne monipuolistavat tapoja
toimijoiden tietoisuuden lisddmiseksi toisistaan ja osaamisen vahvistamiseen.
Kumppanuuspdytaa pilotoitiin Satakunnassa uutena toimijat yhteen kokoavana keskustelu-
ja kehitysalustana, jonka tavoitteena on 16ytaa ratkaisuja nuorten aikuisten sosiaalisen
hyvinvoinnin vajeisiin.

Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen ohje kehitettiin osana hyvinvoinnin edistamisen
Moodle-kurssia (Liite 19), joka on ammattilaisten hyddynnettavissa
itseopiskelumateriaalina. Kurssi antaa kdytannon tyokaluja sosiaalisen hyvinvoinnin,
kulttuurihyvinvoinnin ja luontohyvinvoinnin teemoista. Kurssin suoritti yhteensa 93
hyvinvointialueen tyontekijaa.

Kurssin tarkoituksena on lisatd ammattilaisten ymmarrysta hyvinvoinnin
kokonaisvaltaisuudesta ja niista keinoista, joilla voidaan edistaa asiakkaiden hyvinvointia.
Hyvinvoinnin vajeet ovat yhteydessa terveysongelmiin ja lisdantyvaan sosiaali- ja
terveyspalveluiden kayttéon. Esimerkiksi yksindisyys voi aiheuttaa masennusta tai
yksinaisyys voi nakya asiakkaan toistuvana hakeutumisena sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluihin. Puuttumalla hyvinvoinnin vajeisiin, kuten yksinaisyyteen tai heikkoon
osallisuuden kokemukseen, voidaan kohentaa yksilon terveyttd, kokonaisvaltaista
hyvinvointia sekd vahentaa tarpeetonta sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttda. Kurssi
koostuu kolmesta teemasta; sosiaalisesta hyvinvoinnista, kulttuurihyvinvoinnista ja
luontohyvinvoinnista.

Nuorten aikuisten parissa toimiville ammattilaisille jarjestetty Toimijat tutuiksi —tapahtuma
sisalsi toimijoiden lyhyitd puheenvuoroja seka toimijoiden esittelya.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/paivystyksen-psykiatrisen-sairaanhoitajan-etakonsultaatio-ja-etavastaanotto
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/paivystyksen-psykiatrisen-sairaanhoitajan-etakonsultaatio-ja-etavastaanotto

33(92)

Kumppanuuspoéytaan osallistui keskimaarin 15 toimijaa/tapaaminen. Toimijat tutuiksi —
tapahtumassa oli yli 60 osallistujaa.

Toimintamalli siséltaa digitaalisen koulutuksen, muttei varsinaista digitaalista ratkaisua.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) |
Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
e Liite 1 Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Toimijat tutuksi -tapahtuma toi esiin nuorten aikuisten palvelut -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

e Liite 19 Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite
19).

4.2.21 Systeemisen tyootteen laajentaminen perhekeskuksiin, Satakunnan hyvinvointialue

Systeeminen tydote perustuu monindkdkulmaiseen ajatteluun, kokonaisuuksien
ymmartamiseen ja asiakkaan osallisuuden vahvistamiseen. Se siirtda painopistetta yksilo-
ja palvelukeskeisyydesta suhdeperustaiseen tydskentelyyn, jossa ratkaisuja etsitdan
yhdessa asiakkaan, perheen ja eri ammattilaisten kanssa. Systeeminen tyoote ei ole vain
lastensuojelun toimintamalli, vaan laajasti hyddynnettava yhteinen ajattelu- ja toimintatapa
kaikessa ihmissuhdetydssa. Se tarjoaa tyontekijoille rakenteita, reflektointimahdollisuuksia
ja tukea monialaisessa yhteistydssa seka vahvistaa asiakastydn vaikuttavuutta.

Systeeminen tydote ehkaisee myos raskaampien palvelujen tarvetta, koska siina
pysahdytaan riittavan ajoissa perheen tilanteen aarelle, etsitaan juurisyitd nakyvien
ongelmien taustalta ja rakennetaan ratkaisuja yhdessa perheen kanssa. Asiakkaan
osallisuus, lapsilahtdisyys ja suhdeperustainen tydskentely vahvistavat luottamusta ja tuen
vaikuttavuutta. Monialainen yhteisty0 ja yhteinen kieli ehkaisevat tyon pirstaloitumista ja
varmistavat, etta perhe saa oikea-aikaista ja kokonaisvaltaista apua, jolloin kriisiytyminen ja
raskaiden toimenpiteiden tarve vahenevat. Yhtenaisella koulutusmallilla varmistetaan, etta
kaikilla tyontekijoilla on yhteinen ymmarrys systeemisesta ajattelusta ja tyootteesta, mika
lisaa tyon yhdenmukaisuutta, helpottaa monialaista yhteisty6ta ja vahvistaa asiakastyon
vaikuttavuutta.

Systeeminen tydote otettiin Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskuksissa kayttoon
koulutusten kautta. Perhekeskuksiin jarjestettiin laajempi viiden paivan
koulutuskokonaisuus ja opiskeluhuollon, kasvatus ja perheneuvonnan,
kuntoutuspalveluiden seka mielenterveyspalveluiden henkilostolle lyhyempi, kahden
paivan, moniammatillisuutta vahvistava koulutus. Koulutukset pidettiin syksyn 2024 ja
kevaan 2025 aikana. Kahden paivan koulutuskokonaisuuksiin osallistui yhteensa 151
ammattilaista ja viiden paivan koulutuskokonaisuuteen 35 ammattilaista. Koulutusten
todettiin antavan hyvan pohjan systeemiselle tydlle. Satakunnan hyvinvointialueen


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/sosiaalisen-hyvinvoinnin-huomioiminen-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1
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https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/07/toimijat-tutuksi-tapahtuma-tuo-esiin-nuorten-aikuisten-palvelut/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/07/toimijat-tutuksi-tapahtuma-tuo-esiin-nuorten-aikuisten-palvelut/

34(92)

lastensuojelun kaikissa yksikdissa systeeminen tiimi toimii suunnitellusti. Lapsiperheiden
sosiaalipalveluissa systeeminen tiimityd on toiminut tdhan asti vain Raumalla. Hankkeen
toimesta toimintamalli on saatu laajennettua kaikkiin hyvinvointialueen perhekeskuksiin.
Myos kasvatus- ja perheneuvonnan alle kuuluvassa Ankkuritiimissa malli on kaynnistynyt
Porissa ja Raumalla.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Systeemisen tydotteen laajentaminen perhekeskuksiin, Satakunnan hyvinvointialue (RRP,
P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1).

4.2.22 Terapiat Etulinjaan toimintamalli / lapset ja nuoret, Satakunnan hyvinvointialue

Terapiat etulinjaan -malli antaa sote-ammattilaisille uusia tyokaluja mielenterveyden
tukemiseen ja sen kayttdonottoa tuetaan digitaalisilla ratkaisuilla, Toimintamalli sisaltaa
laadun ja vaikuttavuuden seurannan, jotta palvelut kehittyvat jatkuvasti. Tavoitteena on
edistaa palvelujen saatavuutta ja yhdenvertaisuutta kaikilla hyvinvointialueilla ja samalla
saastaa kustannuksia.

Toimintamallin avulla on saatu lisattya lasten ja nuorten kanssa tyoskenteleville
psykososiaalisia menetelmia vahvistaen samalla ammattilaisten osaamista kouluttamalla
tydntekijoita kansallisesti yhtendisiin psykososiaalisiin menetelmiin. Keskeisia osa-alueita
ovat olleet palvelujen porrastaminen, digitaaliset ratkaisut seka yhteiskehittdminen. Matalan
kynnyksen tuki- ja hoitomuotojen ja digiratkaisujen hyddyntaminen on tukenut porrasteisen
palvelujarjestelman rakentamista hyvinvointialueella. Kaikille ikédryhmille on luotu omat
porrastetut hoitovalikoimansa.

Toimintamalli tarjoaa tutkimustietoon pohjautuvia tydkaluja ammattilaisille, jotka kohtaavat
tydssaan lapsia ja nuoria, joilla on mielenterveydellisia haasteita. Arvioinnin perusteella
pystytaan tarjoamaan sellaista menetelmaa asiakkaalle, joka olisi asiakkaan yksilollisessa
tilanteessa riittavaa. Mikali interventio ei ole riittdva, tarjotaan korkeamman portaan hoitoa.
Tarvittaessa ensimmaisellad portaalla aloitettu hoito voidaan myds keskeyttaa ja jatkaa
hoitoa ylemmilla portailla.

Toimintamallissa huomioidaan ja toteutetaan asiakaslahtdista tydskentelya seka
tunnistetaan lyhyen tydotteen rajoitteita. Peruslahtokohtina toimintamallissa ovat
tasavertainen ja tutkiva yhteisty0 asiakkaan ja ammattilaisen valilla seka tydskentelyn
tavoitteellisuus. Tutkivan yhteistydsuhteen luomisessa tarkeita periaatteita ovat luottamus,
turvallisuus, aktiivisuus, neuvottelevuus, uusien taitojen harjoittelu ja kokeilemalla
oppiminen.

Kestoltaan ja intensiteetiltdan eri tasoisia menetelmia tarvitaan, koska perustasolla pitkien
prosessien lapivienti ei useinkaan ole mahdollista. Menetelmat, joita hyvinvointialueelle on
tuotu ovat osin tutkittuun tietoon ja naytté6n perustuvia interventiota. Hyvinvointialueella on
koulutettu ammattilaisia seuraaviin menetelmiin: lasten ja nuorten ahdistuksen kognitiivinen
lyhytinterventio (koulutuksessa olleet 88), Interpersoonallinen ohjanta (koulutuksessa olleet
26), Interpersoonallinen terapia (koulutuksessa olleet 25), Cool Kids / Chilled,
(koulutuksessa olleet 21), Cool Kids Autismi (koulutuksessa olleet 1), lasten kognitiivinen


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/systeemisen-tyootteen-laajentaminen-perhekeskuksiin-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4
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lyhytterapia (koulutuksessa olleet 7) sekd nuorten kognitiivinen lyhytterapia perustasolle
(koulutuksessa olleet 21), ja erikoissairaanhoitoon (koulutuksessa olleet 17), pienten
lasten-, lasten- ja nuorten ohjatut omahoidot (koulutuksessa olleet 27), tunnekeskeinen
pari-interventio (koulutuksessa olleet 13) seka Interventionavigaattori (koulutuksessa olleet
79) ja Lasten navi (koulutuksessa olleet 13). Palveluprosesseja ja osaamista on lisatty
hyvinvointialueen yksildllisten tarpeiden perusteella yhteistydssa organisaation kanssa.

Tavoitteena on, ettd huomioidaan systemaattisesti apua hakevien tarpeet,
hoitomieltymykset ja maarittdamat prioriteetit parhaiten soveltuvimman hoitomuodon
valinnassa. Hoidon alkaessa apua hakevalla on selkea jasennys senhetkisista oireistaan ja
ongelmistaan, eldamantilanteensa vaikutuksista seka siita, mita alkavalla hoidolla
tavoitellaan, miten ja miksi tavoitellaan. Nain asiakas paasee itse osallistumaan hanelle
yksil6llisesti ja oikea-aikaiseksi arvioidun hoidon valintaan.

Paasaantoisesti toimintamalli kohdistuu Iasnaolotapaamisiin. Toimintamallissa perustason
ammattilaisille on tuotu arkeen sopivia tydkaluja ja menetelmia, joiden avulla lapset, nuoret
ja perheet voivat saada apua mahdollisimman varhaisessa vaiheessa usein heidan
paivittdisessa ymparistéssadan esim. kouluissa. Joiltain osin menetelmatapaamisia voidaan
pitda myos etana, puhelimitse mm. ohjatut omahoidot seka interventionavigaattorin
tayttdminen.

Toimintamallin palveluohjauksessa keskitytdan asiakastyéhdn, jonka tavoitteena on hyvan
arjen ja elamanhallinnan vahvistaminen. Se rakentuu asiakkaan ilmaisemien
henkilokohtaisten tavoitteiden ja toiveiden varaan. Palveluohjauksella vahennetaan
ammattilaisten paallekkaista tyota ja resurssien hukkaamista asiakkaan kustannuksella.

Toimintamallissa on kaytdssa erilaisia digitaalisia ratkaisuja kuten Mielenterveystalo.fi -
verkkosivustolta 16ytyvat Ohjatut omahoidot seka arviointitydkaluja ja Interventionavigaattori
eli Nuorten navi seka Lasten navi. Digitaalisesti taytettavan navigaattorin lisdksi arvioinnin
keskeinen osa on niin kutsuttu ensijasennys. Se syntyy ammattilaisen ja nuoren tai
ammattilaisen, lapsen ja vanhemman / huoltajan seka tarvittaessa opettajan kanssa
yhteistydssa, kun ammattilainen syventaa navigaattorin kerdamia ja sen avulla saamiaan
tietoja haastattelun avulla.

Toimintamallin koulutuksiin on osallistunut noin 250 lasten, nuorten ja perheiden kanssa
tydskentelevaad ammattilaista. Muutamat ovat osallistuneet useaan koulutukseen, ja
kaikkiaan Kestavan kasvun hankkeen aikana koulutusten paatyttya saadaan 342
menetelmiin patevoitymista. Toimintamallin eri koulutuksiin, menetelmaohjauksiin,
taitopajoihin ja mentorointeihin on kaikkiaan tullut noin 2 100 osallistumiskertaa.
Tiedonkeruuseen ja koulutuspaivakirjojen palautuksiin on ilmoitettu noin 1 400 tehtya
interventiota. Mm. Nuorten navin on tayttdnyt marraskuun loppuun mennessa 587 nuorta ja
181 vanhempaa / huoltajaa. Tehtyjen interventioiden todellisen lukumaaran arvioidaan
olevan tiedonkeruun haasteiden takia yli 1 500 interventiota.

Perustasolla tehdyista kaikista interventioista n. 55 % oli asiakkaalle riittavia.
Erikoissairaanhoitoon ohjautui noin 11 % ja lopuilla kdynnit jatkuivat perustasolla
oppilashuollossa tai miepa-palveluissa. Mitad varhaisemmassa vaiheessa interventio tehtiin,
sita korkeampi oli intervention riittavyys. My0s interventiokohtaisia eroja oli jonkin verran.
Erikoissairaanhoidossa tehdyista Kognitiivisen lyhytterapian interventioista vain 8 % oli
potilaalle riittavia. Noin 11 % siirtyi perustasolle jatkohoitoon ja lopuilla hoito jatkui
erikoissairaanhoidossa. Tama selittynee silla, etta interventiota kaytetaan osana
kokonaishoitoa.

Toimintamalli sisaltaa digitaalisen ratkaisun, joka on otettu kayttéén osana toimintamallia.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).
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Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Terapiat Etulinjaan toimintamalli / lapset ja nuoret, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4,
11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:
o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

e Liite 20. Terapiat Etulinjaan lapset ja nuoret toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 20).

4.2.23 Tyoikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiiTu) kehittdminen,
Satakunnan

Tydikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (mydhemmin LiiTu)
kehittdmisen lahtokohtana oli tarve laajentaa palvelu koko Satakunnan hyvinvointialueelle,
jotta asuinkunnasta riippumatta kaikki asiakkaat saisivat tarvitsemansa avun/tuen matalalla
kynnyksella oikea-aikaisesti. Lisaksi palvelusta kehitettiin hybridimalli tuomaan
tydskentelyyn joustavuutta ja monipuolisuutta, esimerkiksi Iahikontakti voidaan sujuvasti
muuttaa etakontaktiksi tilanteen niin vaatiessa. Toimintamalli kohdistuu seka lahi- etta
etatapaamisiin ja se sisaltaa palveluohjausta, mutta ei digitaalisia ratkaisuja.

LiiTussa toiminnan viitekehyksena on toipumisorientaatio ja asiakaslahtéisyys toteutuu mm.
siten, etta asiakas pystyy vaikuttamaan saamaansa palveluun ja hdnen osallisuuttaan
tuetaan asiakkaan asettaessa itse omat tavoitteensa lilkkkuvalle tuelle. LiiTu tukee
asiakkaan itsenaista parjagamista ja osallisuutta omassa arjessaan

Toimintamallissa asiakkaat saavat palvelua asuinkunnasta riippumatta matalalla
kynnyksella, yhdenvertaisesti ja oikea-aikaisesti. LiiTu-pilotin aikana toimintamalli vakiintui
pilottialueille pysyvaksi toiminnaksi.

Toimintamalli on vahentanyt raskaampien palvelujen ja ostopalvelujen tarvetta, kun
yksityisistd asumispalveluista on siirtynyt asiakkaita liikkkuvan tuen asiakkaiksi. Asiakkaiden
osallisuus ja pystyvyys ovat lisdantyneet ja vaikuttaneet positiivisesti asiakkaiden
eldmanlaatuun. LiiTu mahdollistaa oikea-aikaisen ja intensiivisen palvelun, ja sen avulla
voidaan myds ehkaista itsenaisesti asuvien asumisyksikkoéon siirtymisia sekd haatgoja ja
asunnottomuutta ja niista aiheutuvia erilaisia kustannuksia.

LiiTun avulla voidaan ennaltaehkaistd myods psykiatrisia osastohoitoja, koska asiakas saa
varhaisessa vaiheessa riittavan intensiivisen tuen, eika hanen tilanteensa ehdi eskaloitua.

Pilotin aikana LiiTussa aloitti kaikkiaan 127 asiakasta. Sovittuja kontakteja oli 3 138, joista
toteutuneita oli 2 748 ja peruuntuneita 382. Lahitapaamisia oli 2 460 ja etatapaamisia 286.
LiiTuun siirtyi tuetusta asumisesta 16 asiakasta ja ymparivuorokautisesta asumisesta 6
asiakasta.

Asiakkaat arvioivat saamaansa liikkuvaa tukea asteikolla 1-5. Enemmistd asiakkaista antoi
palvelulle arvosanan 5 (erittain hyva) ja loput arvosanan 4 (hyva). Palvelun alussa ja
lopussa asiakkaat arvioivat tilannettaan 3X10D -elamantilannemittarilla ja WEMWBS
Positiivisen mielenterveyden mittarilla. Molempien mittarien mukaan asiakkaiden tilanne
koheni palvelun aikana kaikilla mittareiden osa-alueilla.

Yhteistydkumppanit kokevat LiiTun olevan tarkoituksenmukaista toimintaa ja enemmiston
mielesta se on vahentanyt raskaampien palvelujen tarvetta.
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Toimintamallin tueksi toimintakaytantéjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin aikuisten mielenterveyspalveluketju ja aikuisten
paihdepalveluketju (Liite 2).

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Tyoikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiiTu) kehittdminen,
Satakunnan HVA (RRP P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)

o Liite 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 17.11.2025

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e LiiTu-yksikko laajentaa toimintaansa Satakunnassa — Tukea mielenterveys- ja
paihdepalveluiden asiakkaille - Satakunnanhyvinvointialue

e Liikkuva tuki on Marjan apuna arjessa - Satakunnanhyvinvointialue

e Marja, 45, kdansi elamansa suunnan ja muutti ensi kertaa omaan kotiin: "Rakkautta
ensisilmaykselld” - Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

o Liite 21. Tyoikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiiTu)
kehittdminen -toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite 21)

4.2.24 Salkkuvastaanotto suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue

Liikkuvan suun terveydenhuollon salkkuvastaanoton toimintamalli on uusi Iahestymistapa,
joka vie hammashoitopalvelut perinteisten kiinteiden hoitoloiden ulkopuolelle suoraan
asiakkaan omaan ymparistodn, kuten kouluihin, hoivakoteihin tai tuetun palveluasumisen
yksik6ihin. Tama malli edistdaa palveluiden paranemista merkittavasti. Talouden ja
resurssitehokkuuden nakdkulmasta se vahentaa asiakkaiden ja heidan huoltajiensa
matkustamiseen kuluvaa aikaa ja kustannuksia, vapauttaa resursseja kiinteistd hoitoloista
vaativampaan hoitoon sekd mahdollistaa palveluiden jarjestelmallisemman ja
kohdennetumman toteutuksen valituille ryhmille, minimoiden samalla hukkaa. Palvelun
saatavuus ja paadsy paranevat ratkaisevasti, kun matalan kynnyksen palvelu tuodaan
fyysisesti lahelle asiakasta. Mallin on mitattu olevan tehokas erityisesti alkavan karieksen
pysayttdmisessa koululaisilla.

Toimintamalli parantaa erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollon saavutettavuutta ja
saatavuutta seka reagointia haavoittuvien ryhmien, kuten kaikkien koululaisten tai
syrjdytymisvaarassa  olevien, tarpeisiin  viemalla palvelut  suoraan heidan
toimintaymparistdonsa ja tarjoamalla matalan kynnyksen paasyn suun terveydenhuollon
tarkastuksiin tai hoitoon. Asiakaslahtdisyys toteutuu vahvasti palvelun mukautuessa
asiakkaan arkeen ja sijaintiin, mika vahentad hoidon esteitd ja parantaa hoitopolun
sujuvuutta. Salkkuvastaanotto on luonteeltaan |dsnatapaamisiin ja kivijalkapalveluihin
perustuva, vaikka se toimiikin joustavasti eri fyysisissa sijainneissa; se ei ole etapalvelu. Malli
sisaltdd myOs olennaisen osan asiakkaiden ja yhteistyotahojen informoinnista toiminnan
tarkoituksista ja jatkohoidosta, mika tukee hoidon jatkuvuutta ja toimii asiakasohjauksen
kaltaisena elementtina.
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Salkkuvastaanottotoiminnassa karieksen pysahtymisen suhdeluku on keskiarvoa parempi 68
%, keskiarvon ollessa 63 %. Hoitojaksoon kuuluvia hoitokaynteja
salkkuvastaanottotoiminnassa (2,0) on seka hyvinvointialueen keskiarvoa (2,4) etta
valtakunnan keskiarvoa (2,75) vahemman. Salkkuvastaanottotoiminnassa karieksen
varhaisdiagnostinen luku on parempi (1,1) verrattuna Satakunnan hyvinvointialueen
keskiarvoon (1,6), mika tarkoittaa, etta likkuvassa salkkuvastaanottotoiminnassa aktiivisia
initiaaliloytdja ja paikkaushoitoa vaativia I0yt6ja tavataan vahemman kuin Kiintedssa
hoitolassa. Liikkuvan yksikon tydssa tehdyt ennaltaehkaisevat toimenpiteet ja toiminnan
saanndllinen toistuvuus vahvistavat hoidon piiriin kuuluvaa suun terveytta niin, ettei uusia
kariesmuutoksia paase muodostumaan. Toiminnassa korostuvat pitkajanteinen
ennaltaehkaisy ja toiminnan toistuvuus. Vaikuttavaa ennaltaehkaisytyotd tehdaan
salkkutoiminnassa  pienemmillda  kayntimaarillda  kuin  kivijalkahammashoitoloissa.
Toimintamalli laajennettiin hankeaikana koko hyvinvointialueelle.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Salkkuvastaanotto suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) |
Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)

4.2.25 Vaikuttava asiakaskohtaaminen ikaantyneiden palveluissa, Satakunnan
hyvinvointialue

Vaikuttava asiakaskohtaaminen -toimintamalli keskittyy ikdantyneiden palveluiden
ammattilaisten vuorovaikutus- ja kohtaamisosaamisen vahvistamiseen. Mallin tavoitteena
on tehostaa asiakkaiden oikean palvelun piiriin ohjautumista, parantaa asiakaskokemusta
seka varmistaa, etta ikdantynyt asiakas kokee tulevansa kuulluksi ja kohdatuksi.
Toimintamallissa korostetaan yksil6llista ja vaikuttavaa kohtaamista, joka lisaa palvelun
vaikuttavuutta, sujuvoittaa toimintaa ja vahentaa hairidkysyntaa. Mallin periaatteet
soveltuvat seka fyysisiin lasnatapaamisiin esimerkiksi kotiin vietavissa palveluissa ja
Ikakeskuksessa etta etapalveluihin. Asiakas- ja palveluohjauksen rooleissa toimivien
osaamista vahvistetaan, mika parantaa ohjauksen laatua ja vaikuttavuutta. Toimintamalli
jaa osaksi hyvinvointialueen ikdantyneiden palveluita.

Vaikuttava asiakaskohtaaminen -toimintamallissa uutta aiempaan nahden on
systemaattinen ja juurrutukseen panostava tapa vahvistaa palveluketjuissa toimivien
ammattilaisten vuorovaikutus- ja kohtaamisosaamista. Toimintamalli edistaa tehokasta
palvelua parantamalla kohtaamisten laatua, mikd mahdollistaa asiakkaan tarpeiden
tarkemman tunnistamisen ja nopeamman ohjautumisen oikeisiin palveluihin. Tama
vahentaa virheohjauksia ja sujuvoittaa palvelupolkuja. Erityisesti haavoittuvien ryhmien
saavutettavuus ja tarpeeseen reagointi paranevat, kun ammattilaisten kyky kohdata
asiakas yksilollisesti vahvistuu, mika auttaa tunnistamaan ja purkamaan palveluiden kayton
esteita.

Toimintamallissa asiakaslahtoisyys toteutuu pyrkimyksena luoda vaikuttava ja asiakkaan
tarpeisiin vastaava kohtaaminen ammattilaisen ja asiakkaan valilla. Malli kohdistuu vahvasti
l&snatapaamisiin esimerkiksi kotiin vietavissa palveluissa ja lkdkeskuksessa, mutta sen
periaatteet soveltuvat myds etapalveluihin. Toimintamalli sisaltda keskeisesti asiakas- ja
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palveluohjauksen rooleissa toimivien osaamisen vahvistamisen, mika parantaa ohjauksen
laatua ja vaikuttavuutta.

Toimintamallin kayttédnotossa, vuoden 2025 aikana, kohderyhma (asiakas- ja
palveluohjaajat, omaishoidon palveluohjaajat, ikdantyneiden palveluiden sosiaalityontekijat,
ikakeskuksen tyontekijat, kotiin menevat hoitajat ja perhehoidon palveluohjaajat) osallistui
yhteensa kolmeen koulutukseen, tydpajaan (72 hl6a) ja yhteiseen tapaamiseen (87 hlda),
joiden tavoitteena oli vahvistaa vaikuttavia asiakaskohtaamisia ikdantyneiden palveluissa.
Tyopajatyoskentelyssa ammattilaiset tunnistivat keskeisiksi kehittamiskohteiksi muun
muassa yhden luukun periaatteen edistamisen, tiedonkulun ja yhteistyon parantamisen,
asiakaspalautteiden kasittelyn seka hairiokysynnan hallinnan. Jatkotoimina, tydpajoista
saatujen palautteiden perusteella, yhteistyota paatettiin tehostaa, paivittaa yhteystietoja,
valmistautua asiakaskohtaamisiin huolellisemmin ja kasitella asiakaspalautteita
saanndllisesti ja yndenmukaisesti. Toimintamalli on edennyt suunnitellusti: ammattilaisten
osaamista on vahvistettu ja koulutukset ovat tukeneet tydyhteison kulttuuria, jossa
asiakaskohtaaminen nahdaan keskeisena osana laadukasta palvelua. On kuitenkin
tunnistettu, ettd onnistunut kohtaaminen edellyttda myads riittavia resursseja, esihenkildiden
tukea ja toimivaa organisaatiokulttuuria. Vaikuttavuutta ei ole viela mitattu systemaattisesti,
mutta malli on kehitteilla ja sen juurruttaminen arkeen etenee.

Jatkossa painopisteita ovat yhden luukun periaatteen vahvistaminen, tiedonkulun ja
yhteistyon kehittdminen, hairiokysynnan hallinta seka henkildston valmiuksien ja
esihenkilétuen vahvistaminen. Lisaksi tarvitaan toiminnan seurantaa, mittareita ja pysyvia
kaytantoja, joilla varmistetaan vaikuttavat ja asiakaslahtoiset kohtaamiset osana
palvelutuotannon normaalia toimintaa.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Vaikuttava asiakaskohtaaminen ikdantyneiden palveluissa, Satakunnan hyvinvointialue
(RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:

o Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)

4.2.26 Vanhemmuuden varhaisen tuen malli perhekeskuksissa, Satakunnan hyvinvointialue

Vanhemmuuden varhaisen tuen malli Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskuksissa
yhtenaistaa ja systematisoi perheiden varhaisessa vaiheessa tarvitsemaa tukea. Malli on
kehitetty tunnistamaan perheiden moninaiset haasteet perhekeskusymparistdssa ja
ohjaamaan heidat tarpeen mukaiseen porrastettuun tukeen. Keskeista on alueellinen
yhdenmukaisuus ja ammattilaisten osaamisen vahvistaminen kohdennetuin koulutuksin
menetelmiin, jotka tukevat vanhemmuutta ja vuorovaikutusta, kuten kaytoshairididen
hallinta, uniohjaus, parisuhteen tukeminen ja omahoito.

Uutta aiempaan nahden on palvelujen yhdenmukainen toteutus kaikissa Satakunnan
hyvinvointialueen perhekeskuksissa seka alueen ammattilaisten kouluttaminen
menetelmaporrastuksen kayttéon. Malli tehostaa palvelua mahdollistamalla haasteiden
varhaisen tunnistamisen moniammatillisessa ymparistdéssa ja ohjaamalla perheet oikea-
aikaiseen tukeen. Tama vahentaa raskaampien palveluiden tarvetta ja tukee resurssien
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tarkoituksenmukaista kayttéa. Toimintamalli parantaa sosiaali- ja terveydenhuollon
saavutettavuutta ja reagointia haavoittuvien ryhmien tarpeisiin varmistamalla, etta
yhtenaiset tukimuodot ovat saatavilla tasavertaisesti kaikissa perhekeskuksissa. Malli
vastaa monimutkaistuneisiin haasteisiin, kuten kaytéshairiéihin, uneen ja parisuhteeseen
liittyviin kysymyksiin. Asiakaslahtoisyys toteutuu vastaamalla suoraan perheiden ja
ammattilaisten tunnistamiin tarpeisiin ja hyodyntamalla vaikuttavia menetelmia
vanhemmuuden tukemisessa ja vuorovaikutuksen vahvistamisessa.

Toimintamalli keskittyy kivijalkapalveluihin ja lasnatapaamisiin perhekeskuksissa, mutta
siind on huomioitu digitaalisen perhekeskuksen tarjoamien mahdollisuuksien
huomioiminen. Malli siséltda asiakas- ja palveluohjausta, joka perustuu perheen tilanteen
arviointiin ja ohjaamiseen sopivan tuen piiriin menetelmaporrastuksen mukaisesti.

Kayttéonotto toteutettiin vuosina 2024-2025 portaittaisen tukimallin suunnittelulla ja
ammattilaisten koulutuksilla. Koulutuksiin sisaltyi mm. parisuhteen tukeminen
vastaanottotydssa (75 ammattilaista), pediatrinen uniohjaaja (20 ammattilaista), Ihmeelliset
vuodet -menetelma (6 ammattilaista) seka rajat ja kasvatus -luennot (240 ammattilaista).
Kevaalla 2025 kayttoon otettu digitaalinen perhekeskus tukee asiakastydta. Marraskuussa
2025 neuvolailtapaivassa kasiteltiin unineuvolaa ja seksuaalisuuden puheeksi ottoa.
Yhtenaiset tukimuodot ovat nyt kdytdssa neuvolapalveluissa kaikissa perhekeskuksissa,
mikd mahdollistaa varhaisen puuttumisen ja ennaltaehkaisee raskaampien palveluiden
tarvetta.

Toimintamalli sisaltda digitaalisen ratkaisun. Digitaalinen perhekeskuksen kehittaminen
esitetaan jaljempana.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Vanhemmuuden varhaisen tuen malli perhekeskuksissa, Satakunnan hyvinvointialue (RRP,
P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)

4.2.27 Yhteistyomalli (case manager), Satakunnan hyvinvointialue

Yhteistydmalli (case manager) ikdantyneiden palveluissa perustuu tiimirakenteen
vahvistamiseen ja palveluiden koordinointiin erityista tukea tarvitseville kotona asuville.
Mallissa asiakkaan tilanne kartoitetaan kokonaisvaltaisesti yhdessa hanen kanssaan, ja
asiakas osallistuu aktiivisesti hoidon ja palveluiden suunnitteluun. Ammattilainen toimii
palveluiden koordinaattorina monialaisen tiimin tuella, varmistaen palveluiden sujuvan
toteutumisen ja yksildllisten tarpeiden huomioimisen. Mallin ydin on yhden nimetyn
yhteyshenkilon tarjoaminen seka palvelukokonaisuuden koordinointi, mika parantaa
palvelujen saavutettavuutta, vahentaa paallekkaisyyksia ja tukee asiakkaan itsehallintaa ja
valinnanvapautta. Toiminta keskittyy kotona asumisen tukemiseen, hyddyntaen seka lasna-
ettd etdpalveluita, ja sisdltda olennaisena osana asiakas- ja palveluohjausta seka
tiedonkulun ja palveluun paasyn helpottamista.
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Satakunnan hyvinvointialueen yhteistydmalli (case manager) muodostaa uuden
I&hestymistavan erityisen tuen tarpeessa olevien kotona asuvien ikdantyneiden ja
omaishoitajien palveluihin vahvistamalla tiimirakennetta kohdennetulla koordinaatiolla.
Keskeista mallissa on kokonaisvaltaisen tilannekuvan luominen yhdessa asiakkaan kanssa
seka asiakkaan aktiivinen osallistaminen omien tavoitteidensa ja hoidon suunnittelun
maarittelyyn. Ammattilaisen suorittama systemaattinen hoidon ja palveluiden koordinointi
monialaisen tiimin tuella tehostaa palveluketjua merkittavasti verrattuna aiempaan
pirstaleisempaan toimintaan. Tama systemaattisuus nopeuttaa palvelun toteutumista,
vahentaa paallekkaisyyksia ja hukkatoimintoja, parantaen siten resurssitehokkuutta ja
potentiaalisesti pienentden kustannuksia. Malli parantaa sosiaali- ja terveydenhuollon
saavutettavuutta ja reagointia haavoittuvien ryhmien tarpeisiin tarjpamalla yhden nimetyn
yhteyshenkilén ja koordinoimalla palvelukokonaisuutta yksil6llisten tarpeiden mukaisesti,
huomioiden erityisesti tiedonkulun haasteet ja asiakkaan yksil6llisen tilanteen.
Asiakaslahtoisyys toteutuu vahvasti, kun asiakas on aktiivisesti mukana oman hoitonsa ja
palveluidensa suunnittelussa ja tavoitteiden asetannassa, mika edistaa hanen
itsehallinnollisuuttaan ja valinnanvapauttaan sote-palveluissa.

Toimintamalli kohdistuu ensisijaisesti kotona asumiseen ja sen tukemiseen, hyédyntaen
seka lasnatapaamisia etta tarpeen mukaan myds etayhteyksia kokonaistilanteen
kartoittamiseen ja palveluohjaukseen. Malli sisaltda olennaisesti asiakas- ja
palveluohjausta, silla Case Managerin rooliin kuuluu ohjata asiakasta sopiviin palveluihin ja
koordinoida niiden toteutumista. Vaikka kivijalkapalvelut voivat olla osa asiakkaan
kokonaispalvelupolkua, mallin ydin on palveluiden koordinointi ja saatavuuden
varmistaminen asiakkaan kotiin tai hanen lahiymparistédnsa, parantaen palveluun paasya
erityisesti niilla ikaantyneilla, joiden on vaikea itse navigoida palvelujarjestelmassa.

Asiakasnakokulmasta tuloksia toimintamallin pilotoinnista ei saatu. Kahden kuukauden
pilotoinnin aikana yhtadan toimintamallin sisdanottokriteerit tayttavaa asiakasta ei tavoitettu.
Yhteisasiakkaat, jotka I0ytyivat, olivat kohderyhmaan verrattuna liilan nuoria, toiselta
paikkakunnalta tai heille saatiin palvelu, joka pystyi vastaamaan heidan
palvelutarpeeseensa. Myds palveluista ja yhteistyOsta kieltaytyjia oli asiakkaissa.
Ammattilaisnakdkulmasta toimintamallin suunnittelussa ja pilotoinnissa yhteistyéta
kehitettiin viemalla aiemmin puuttunutta tietoa palveluista, palvelujen sisallosta ja toimijoista
sote-yhdyspinnoille. Yhteistyd sote-keskuksen monialaisen tiimin kanssa, jossa
palveluohjaaja edusti ikdantyneiden palveluja, paastiin kaynnistamaan.

Ammattilaisten yhteydenottoja helpottamaan luotiin ns. yhteystietolista, johon koottiin
ikdantyneiden palvelut, vammaispalvelut, paihde- ja mielenterveyspalvelut seka paikallisen
sote-keskuksen palvelut. Listalle koottiin lisdksi kolmannen ja julkisen sektorin
auttajatahojen yhteystietoja. Listan toivotaan jatkossa edistavan ja nopeuttavan
yhteydenottoja eri ammattiryhmien valilla seka helpottavan oikeiden yhteystietojen
I6ytymista. TyoOkaluiksi ikdantyneiden palveluiden palveluohjaajalle tai vastuutyontekijalle
tyostettiin esite asiakkaalle ja asiakkaan suunnitelmalomake, joka tukee yksilOllista
palvelusuunnittelua seka kokoaa yhteen tiedot jo kokeilluista palveluista, asiakkaan
vahvuuksista ja hanen tavoitteistaan.

Sidosryhmien ammattilaisille suunnatussa pilotin loppukyselyssa 63 % vastaajista koki
tiedon lisaantyneen ikdantyneiden palveluiden tai muiden toimijoiden palveluista.
Vastaajista 35 % ei kokenut tiedon lisdantyneen ja 2 % heista ei osannut sanoa tuloksesta.
Lisaa tietoa ikdantyneen yhteisasiakkaan auttamisesta moniammatillisesti koki saaneensa
63,5 % vastanneista, kun taas 36,5 % ei kokenut sitd saaneensa. Puolet vastaajista (50 %)
koki yhteistyémahdollisuuksien lisdantyneen, 39 % ei kokenut ja 11 % ei osannut sanoa.
Yhteistydmallin yhteystietolistasta koki saaneensa apua tai hyoétya jopa 73 % vastaajista.
Kuitenkin 25 % vastaajista ei siitéd hyotynyt tai 2 % ei osannut sanoa. lkdantyneiden
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asiakasohjauksen viranomaislinjan ja sen puhelinnumeron tunsi suurin osa eli 81 %
vastaajista. Noin viidesosalle (19 %) se oli kuitenkin viela vieras. Kirjaamisen ja tiedonhaun
selkeytymisessa vastaukset jakautuivat tasan. 47 % vastaajista koki tiedonhaun
selkeytyneen ja 47 % ei sitd kokenut. Yhteisen viestinnan koki kehittyneen 14 %
vastaajista. Heista 63 % ei kokenut viestinnan kehittyneen ja 23 % ei osannut siitd sanoa.
Jatkokehittdmiskohteiksi ammattilaiset listasivat mm. kirjaamisen ja tietojarjestelmien
haasteet, koulutukset haastavan elamantilanteen puheeksi ottoon, eri ammattilaisten
tyonkuvien avaamisen, yhteistydon vahvistamisen eri palveluiden valilla seka viestinnan
kehittamisen.

Pilottialueen ikdantyneiden palveluiden palveluohjaajille (8) tehdyssa erillisessa
haastattelussa/kyselyssa liian lyhyt pilotointiaika sai moitteita. Toimintamallia ei heidan
mielestansa paasty kunnolla kokeilemaan eika panostettuja resursseja hyodyntamaan.
Pilottiin laaditut dokumentit, esite ja suunnitelma, koettiin palveluohjaajien mielesta
helppokayttoisiksi. Konkreettiset tyokalut ja puheeksi oton hyddyntaminen nousivat
keskusteluissa ikaantyneiden haastavien elamantilanteiden hallinnasta. Yhteisen viestinnan
kehittdmiseksi toivottiin kirjaamisen, tietojen luovutuksen ja tiedonsaannin kehittamista.

Toimintamallin tueksi toimintakaytantdjen yhdenmukaistamiseen ja palveluiden
selkiyttdmiseen kuvattiin ikdantyneiden kotona asumisen tukemisen palveluketju (Liite 7) .
Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja.

Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Yhteistyomalli (case manager), Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:
e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1)
o Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025 (Liite 7)

4.2.28 Yhtendinen hoidon tarpeen arviointi, Satakunnan hyvinvointialue

Yhtenaisen hoidon tarpeen arvioinnin toimintamalli Satakunnan hyvinvointialueella perustuu
valtakunnallisten kiireellisen hoidon perusteiden kayttoon ja yhtenaiseen ohjeistukseen.
Mallin ydinideana on varmistaa, etta potilaat ohjautuvat oikea-aikaisesti ja oikeaan
hoitopaikkaan riippumatta siitd, missa arviointi tehddan. Tama toteutuu systemaattisella ja
kriteeriperusteisella arviointiprosessilla, joka kattaa seka terveysasemat, paivystykset etta
kotisairaalat ja mahdollistaa arvioinnin myos etayhteyksin. Toimintamallin keskeinen tavoite
on edistaa palvelujen saavutettavuutta ja potilasturvallisuutta, erityisesti haavoittuvassa
asemassa olevien kohdalla, seka varmistaa hoidon laatu yhdenmukaisten kriteerien ja
ohjauksen avulla. Asiakaslahtoisyys korostuu yksilollisen hoidon tarpeen arvioinnissa, ja
mallin avulla potilas ohjataan aina tilanteen mukaiseen jatkohoitoon tai seurantaan.

Toimintamallissa uutta aiempaan nahden on valtakunnallisten, kiireellisen hoidon
perusteiden kayttd koko Satakunnan hyvinvointialueella. Malli edistéda tehokasta ja
yhdenvertaista palvelua varmistamalla systemaattisen ja asiakkaan tarveperusteisen
l&hestymistavan hoidon tarpeen arviointiin. Tama auttaa ohjaamaan potilaat oikea-
aikaisesti oikeaan hoitopaikkaan, mika vahentaa turhia kaynteja ja resurssien kuormitusta.
Malli parantaa palvelujen saavutettavuutta, saatavuutta ja reagointia varmistamalla
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yhtenaisen laadun ja kriteeriston riippumatta arvioinnin tekopaikasta, pyrkien tunnistamaan
vakavasti sairaat ja hatatilapotilaat tehokkaammin. Toimintamalli itsessaan keskittyy hoidon
tarpeen arvioinnin prosessiin ja sen yhtenaistamiseen terveysasemilla, paivystyksissa ja
kotisairaaloissa, mika kattaa seka lasnatapaamisiin liittyvaa arviointia ettd myos
etayhteyksin tehtavaa arviointia. Asiakaslahtdisyys toteutuu yksiléllisen hoidon tarpeen
arvioinnin korostamisena, vaikka pohjana ovatkin yhtenaiset valtakunnalliset kriteerit —
paatds hoidon kiireellisyydesta tehdaan aina potilaan tilanteen perusteella. Malli sisaltaa
olennaisesti palveluohjausta, silla tarkan hoidon tarpeen arvioinnin perusteella potilas
ohjataan oikealle hoitopolulle, asianmukaiseen jatkohoitoon tai seurantaan.

Toimintamallin toteutus perustuu sairaanhoitajien kouluttamiseen hoidon tarpeen arvioinnin
valtakunnallisten kriteerien kayttéon. Koulutetut sairaanhoitajat perehdyttavat edelleen
kollegansa, mika varmistaa osaamisen leviamisen koko hyvinvointialueelle ja tukee
yhtenaisen kaytannon jalkauttamista. Tama lahestymistapa on uutta aiempaan nahden
alueellisessa mittakaavassa. Malli virtaviivaistaa palveluketjua ohjaamalla potilaat
tehokkaammin oikeaan hoitoon, mika vahentaa viiveita ja parantaa potilasvirtojen hallintaa.
Erityisesti haavoittuvien ryhmien tarpeisiin pyritdan vastaamaan varmistamalla, etta
kiireellisen hoidon tarve tunnistetaan nopeasti ja yhdenmukaisesti, mika lisaa
potilasturvallisuutta. Vaikka malli itsessaan ei suoraan lisaa fyysisia palvelupisteita, se
parantaa olemassa olevien palveluiden saavutettavuutta selkeyttdmalla hoitoon
hakeutumisen polkuja hoidon tarpeen arvioinnin osalta. Toimintamalli kohdistuu paaasiassa
arviointiprosessiin, joka voi tapahtua niin Kivijalkapalveluissa kuin mahdollisesti myos
etayhteyksin osana yksikdiden normaalia toimintaa. Malli sisaltaa olennaisesti
palveluohjausta, silla tarkan arvioinnin perusteella asiakas ohjataan asianmukaiseen
jatkohoitoon tai seurantaan.

Vuonna 2025 jarjestettiin kolme yhtenainen hoidon tarpeen arviointi -koulutusta kevaalla
(61 osallistujaa) ja kolme syksylla (63 osallistujaa). Kevaan koulutusten palaute (14
vastausta) sai keskiarvoksi 4/6 ja syksyn (17 vastausta) 4,7/6. Palaute kuvasi koulutukset
kaytannonlaheisiksi ja asiantunteviksi. Pienryhmatyodskentely koettiin toimivaksi, ja
osallistujat kokivat oppineensa uutta tai kerranneensa aiemmin opittua tarveperusteisesti.
Hoidonperusteet.fi -palvelun rekisteroityneiden kayttajien maara kasvoi Sata-alueella 196
kayttajasta 416 kayttajaan (kasvu 53 %) tammi—-marraskuun 2025 aikana. Kansalliset
ohjeet otettiin onnistuneesti kayttdéon hoidon tarpeen arvioinnissa, ja koulutuksiin valitut
sairaanhoitajat veivat oppimaansa omiin yksikdihinsa varmistaen osaamisen levidmisen.
Koulutukset edistivat yhdenmukaista hoidon tarpeen arviointia ja potilasohjausta Sata-
alueella, ja yhtenaiset toimintatavat tukevat tavoitetta siita, etta yksi hoidon tarpeen arviointi
Sata-alueella riittaa.

Toimintamalli ei sisalla digitaalisia ratkaisuja, mutta siind hyédynnetdan Hoidonperusteet.fi-
sivustoa
Toimintamalli jatkuu pysyvana toimintana hyvinvointialueella (Liite 1).

Linkki toimintamalliin Innokylassa:

Yhtenainen hoidon tarpeen arviointi, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

Toimintamalliin liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:

e Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026 (Liite 1).
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4.3 Mita erikseen maariteltyja digitaalisia toimintamalleja olette ottaneet kaytté6on ja
jalkauttaneet (hankesuunnitelman kohta 1b)?

4.3.1 Omaolon ja sdahkoisen perhekeskuksen kehittaminen ja kayttoonotto

Satakunnan hyvinvointialueen digitaalisten palvelujen kehittdminen ja kayttéonotto
keskittyen hankkeen alkupuolella Omaolo-palvelun hyédyntamiseen seka sahkodisen
perhekeskuksen kansalliseen yhteiskehittdmiseen. Tavoitteena oli parantaa palvelujen
yhdenvertaista saatavuutta, vahvistaa varhaisen tuen palveluja ja kehittda asiakkaalle
mahdollisimman pitkalle sahkdéinen asiointipolku. Vuoden 2023 aikana Omaolo-palvelun
kaikki kaytossa olleet oirearviot otettiin kayttoon yhtenaisesti koko hyvinvointialueella.
Kayttéonotto sisalsi perusterveydenhuollon, suun terveydenhuollon ja tuki- ja
likuntaelinoireiden arvioinnit seka 5.-luokkalaisten maaraaikaistarkastuksen Omaolon
kautta. Palveluohjauksia kehitettiin luomalla alueellinen palvelulupaus kiireettdmiin
oirearvoihin, jonka mukaan niihin vastattiin kahden tunnin sisalla arkena klo 8—15.30 ja
kiireellisemmat arviot kasiteltiin yhteispaivystyksessa 30 minuutin sisalla.

Oirearvioiden siirtdminen yhteispaivystyksesta asiakkaan omaan sote-keskukseen
mahdollistui alueellisen ja kansallisen kehitystydn seurauksena, mika vahensi paivystyksen
kuormitusta. Toimintojen tueksi rakennettiin ammattilaisille digitaalinen koulutus Moodle-
alustalle ja laadittiin Omaolon hallintamalli, jonka ei kayttéénotosta ei tehty varsinaista
viranhaltijapaatosta. Satakunnan hyvinvointialueella Omaolon kaytdsta luovuttiin vaiheittain
vuoden 2024 lopussa hyvinvointialueen talouden tasapainottamisesta ja uudesta
digitaalisesta asiointialustasta johtuen.

Satakunnan hyvinvointialue osallistui DigiFinlandin koordinoimaan Omaolon ja Sahkoisen
perhekeskuksen kansalliseen yhteiskehittamiseen. Sahkoisen perhekeskuksen (DigiFinland
Oy) kayttoéonotosta luovuttiin taloudellisista syista. Taman sijaan alue kehitti oman
digitaalisen perhekeskuksen osaksi jo olemassa olevia verkkosivuja viestinnallisena
toimenpiteena.

DigiFinland Oy:n Omaolo ja sdhkodisen perhekeskuksen kaytto ei jatku Satakunnan
hyvinvointialueella hankekauden jalkeen.

4.3.2 Kansalaisen etapalvelujen ja ammattilaisten digitaalisten tydvalineiden jalkauttaminen

TyOpaketissa toteutettiin kansalaisten digitaalisten etapalvelujen ja ammattilaisten
digitaalisten tyovalineiden jalkauttamista. Tavoitteena oli yhtenaistda kansalaisille
tarjottavat etdpalvelut, parantaa asiakasohjausta, lisatéd sahkodisen asioinnin osuutta ja
varmistaa, ettda ammattilaiset kayttavat yndenmukaisia digitaalisia ratkaisuja. Kansalaisille
suunnattuja digipalveluja laajennettiin useille toimi- ja vastuualueille, kuten Lasten, nuorten
ja perheidenpalvelut, aikuisten palvelut ja ikdantyneiden palvelut. Chat-palveluja (raportoitu
tarkemmin investoinnissa 4) otettiin kayttéon lasten ja nuorten palveluissa,
sosiaalipalveluissa ja ikaantyneiden palveluohjauksessa.

Satakunnassa jatkettiin perhekeskuksen jo olemassa olevien verkkosivujen kehittamista.
Tuotokseksi syntyi Digitaalisen perhekeskuksen toimintamalli (Digitaalisen perhekeskuksen
kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla) seka uudistetut
verkkosivut, digiperhekeskus (Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus). Satakunnan
hyvinvointialueella, joka kokoaa lasten, nuorten ja perheiden palvelut yhteen
helppokayttdiselle ja asiakaslahtdiselle verkkopalvelualustalle, joka vahvistaa palveluiden
saavutettavuutta ja yhdenvertaista saatavuutta ajasta ja paikasta riippumatta. Palvelu
edistaa tiedon ja tuen I0ytymista, selkeyttaa palvelupolkuja sekd vahentaa tiedon
hajanaisuutta, ja se on rakennettu yhteistydssa palvelutuotannon edustajien ja
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verkkosivutoimittajan kanssa asiakaslahtoisesti, huomioiden palautteet ja
kehitysehdotukset.

Digitaalinen perhekeskus julkaistiin verkossa 9.4.2025 (Liite 22), ja kayttéénoton aikana
kesakuusta marraskuun loppuun 2025 sivustolla vieraili 10 949 evasteet hyvaksynytta
asiakasta. Kirjallista palautetta antoi 18 asiakasta, joista 80 % koki sivuston hyddylliseksi tai
erittdin hyddylliseksi. Digitaalinen perhekeskus paransi tiedon 16ydettavyytta,
yhdenvertaisuutta ja varhaisen tuen saatavuutta. Digitaalinen perhekeskus jatkuu pysyvana
osana hyvinvointialueen palvelutuotantoa (Liite 1). Digitaalisen perhekeskuksen
hallintamallissa vastuista on sovittu hyvinvointialueen viestinnan, ICT-palveluiden seka
lasten, nuorten ja perheiden palveluiden kesken, ja malli jatkuu pysyvana toimintana
hyvinvointialueella.

Satakunnan hyvinvointialueella jatkettiin kansalaisten digitaalisten etapalveluiden
jalkauttamista. Nuorten ja lapsiperheiden tarina- ja verkkoauttamisen toimintamalli
Satakunnan hyvinvointialueella (Nuorten ja lapsiperheiden tarina-auttaminen (Zoturi) ja
verkkoauttaminen, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyld) on matalan
kynnyksen digitaalinen palvelu, joka tarjoaa anonyymin ja helposti Iahestyttavan vaylan
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten tuen piiriin koko alueella. Toimintamalli vastaa
lisdantyneeseen palvelutarpeeseen parantamalla saavutettavuutta seka ohjaa
avunhakijoita oikeanlaiseen tukeen ajasta ja paikasta riippumatta, hyédyntden muun
muassa ohjausvideoita, chat-palvelua ja yhteydenottopyyntdja.

Toimintamalli on integroitu Satakunnan hyvinvointialueen digitaaliseen perhekeskukseen ja
jatkuu yhtenaisena koko Satakunnan hyvinvointialueella (Liite 1). Vuonna 2023 palvelun
kautta apua haki yli 24 000 nuorta ja yli 17 000 vanhempaa, ja suurin osa koki saavansa
apua tarjotuista digitaalisista sisalloista ja chat-keskusteluista. Toimintamalli on kyteketty
osaksi digitaaliseen perhekeskukseen. Verkkoauttamisen videoita on koottu digitaaliseen
perhekeskukseen eri osioiden sisalle. Verkkoauttamisen palvelut 16ytyvat
digiperhekeskuksesta: Tukea vanhemmille - Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus
seka Tukea nuoret - Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus.

Hankkeessa kehitettiin Asiakkaiden digituen toimintamalli (Asiakkaiden digituen malli,
Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, I1) | Innokyld). Satakunnan hyvinvointialueen
digituen toimintamalli tarjoaa monikanavaista ja matalan kynnyksen tukea digitaalisten
sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttdon, painottuen asiakaslahtoisyyteen ja eri toimijoiden
yhteistydhon. Digituen mallin kayttéonoton aikana 2024—2025 varmistettiin, ettd jokainen
asiakas saa digitukea yksikdissa kaytdssa olevista digipalveluista ja tietoa Sata-alueen
digitukipalveluista useiden kanavien kautta, kuten asiakaspalvelun puhelin- ja chat-
palveluissa, OLKA-pisteissa, jalkautuvana tukena seka verkkosivujen paivitetyssa Asioi
digitaalisesti -osiossa.

Toimintamallin arvioinnissa esiin nousi sen monikanavaisuuden vahvuus ja
saavutettavuuden parantuminen, mutta haasteeksi muodostuivat koulutusten, tietoiskujen
ja henkildstdinfon vahaiset osallistujamaarat suhteessa alueen henkil6stoon seka
samanaikaiset suuret muutokset, jotka hidastivat kehittamistyéta. Toimintamalli on otettu
pysyvasti kayttdon osana Sata-alueen palvelutuotantoa (Liite 23), ja siitd vastaavat
asiakaspalvelu yksikko seka ICT-palvelut.

Satakunnan hyvinvointialueen ikdantyneiden palveluiden chat tarjoaa helposti [dhestyttavan
ja monikanavaisen digitaalisen asiointikanavan, jossa asiointi onnistuu tunnistautuneena tai
anonyymisti ja jatkoyhteydenottotapa voidaan valita tarpeen mukaan, mika parantaa
palveluiden saavutettavuutta ja nopeuttaa oikeaan palveluun ohjautumista.

Pilotin aikana chat-palvelussa oli 1 321 yhteydenottoa, joista 38 % tuli ikdantyneilta, 48 %
laheisilta ja 14 % ammattilaisilta, palautetta antoi ensimmaisen vuoden aikana 19 %
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asiakkaista ja chatin positiivisia vaikutuksia yhteydenoton nopeuteen ja
kustannustehokkuuteen koki yli puolet henkildstdsta, minka perusteella toimintamalli
vakiinnutettiin osaksi palvelutuotantoa. Ikdantyneiden asiakasohjaus chat jatkuu osana
Satakunnan hyvinvointialeen pysyvaa tuotantoa (Liite 1). Toimintamalli 16ytyy Innokylasta:
Ikdantyneiden palveluiden chat, Satakunnan hyvinvointialue, (RRP, P4, 11) | Innokyld

Satakunnan hyvinvointialueella on otettu kayttoon toimintamalli, jossa asiakas voi valtuuttaa
luotettavan henkildn hoitamaan sosiaali- ja terveydenhuollon digitaalisia asioita puolestaan,
mika erityisesti parantaa palveluiden saavutettavuutta ja asiakaslahtoisyytta niille, jotka
eivat itse pysty kayttamaan digipalveluita. Valtuutukset rekisteridaan palvelupisteissa, ja
toimintamalli perustuu aina asiakkaan omaan paatdkseen, laajentaen digipalveluiden
kayttdmahdollisuuksia kattavammalle joukolle.

Toimintamallia pilotoitiin kesakuusta marraskuun loppuun 2025 Lansi-Porin
sotekeskuksessa, Satasairaalassa ja Rauman sote-keskuksessa seka kertaluonteisesti
Kankaanpaassa ja Huittisissa. Malli tehostaa palveluprosesseja, vahentaa resurssitarvetta
ja vapauttaa henkildkuntaa varsinaiseen asiakastyohon seka selkeyttaa puolesta asioinnin
kaytantoja. Pilotissa painotettiin viestintaa, koulutuksia ja kaytdén tukea, mutta
kehittdmiskohteeksi nousi informaation parantaminen henkildkunnalle.

Pilotoinnin aikana rekisteraditiin yhteensa 222 valtuutusta, joista suurin osa valtuuttajista oli
iakkaita (keski-ika 81 vuotta) ja 66 % naisia. Asiakastyytyvaisyys oli korkea (NPS pilotin
ajalta 97), ja myos henkildston kokemus oli myénteinen. Toimintamalli siirtyi pysyvaksi
osaksi palvelutuotantoa joulukuussa 2025 ja on nyt pysyva kaytanté Satakunnan
hyvinvointialueella. Lisatietoa mallista I10ytyy Innokylan verkkosivuilta: Avustettu puolesta
asiointi, Satakunnan hyvinvointialue (RRP,P4,11) | Innokyld. Todenteena ulkoisilta
verkkosivuilta 10ytyy asiointi opas puolesta asiointiin: Puolesta asiointi -
Satakunnanhyvinvointialue.

Satakunnan hyvinvointialueella jatkettiin niin ikddn ammattilaisten digitaalisten
tyévalineiden jalkauttamista. Satakunnan hyvinvointialue on ottanut kayttéén Teams-
alustan. jonka kayttdonoton tueksi rakennettiin Teams-agenttien verkoston tukemaan
ammattilaisia Teamsin kaytdssa. Tata varten luotu toimintamalli (Teams-agenttien verkosto,
Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyld) perustuu hajautettuun, paikalliseen
tukeen: koulutetut Teams-agentit tarjoavat matalan kynnyksen opastusta omissa
yksikoissaan seka lahitapaamisina ettd etdna. Tama nopeuttaa ammattilaisten avun
saamista, tehostaa tiedonkulkua ja vahvistaa digivalmiuksia.

Vuonna 2023 koulutettiin 79 agenttia, ja heistd muodostettiin alueellinen verkosto. Koulutus
lisési valmiuksia 60 %:lla agenteista ja 75 % koki saaneensa verkostosta apua tyohdnsa.
Vain 40 % piti agenttitoimintaan varattua aikaa riittavana. Verkosto kokoontuu
saannollisesti ja toimii pysyvana osana hyvinvointialueen palvelutuotantoa. Toimintamalli ei
kohdistu suoraan asiakkaisiin, mutta parantaa epasuorasti palvelun laatua vahvistamalla
henkil6ston digiosaamista ja vapauttamalla resursseja jarjestelman kaytosta
asiakastyohon.. Digitaalista ratkaisua ei ole rahoitettu hankkeesta.

Otsikkoon liittyvat todenteet:
Todenne paatdksesta toimintamallin kaytosta:

o Liite 22. Liite 22. Digitaalisen perhekeskuksen toimintamalliin liittyvat todenteet (Liite
23).
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:
e Digitaalisen perhekeskuksen kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) |
Innokyla
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¢ Nuorten ja lapsiperheiden tarina-auttaminen (Zoturi) ja verkkoauttaminen, Satakunnan
hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

o Tukea vanhemmille - Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus

e Tukea nuoret - Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus.

e Teams-agenttien verkosto, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11) | Innokyla

6 Investointi 3: Vahvistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta
tukevaa tietopohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta

6.1 Kirjaamiskaytantojen kehittiminen

6.1.1 Miten kirjaamiskaytantojen kehittamiselld on pystytty korjaamaan hyvinvointialueella
tai kansallisesti tunnistettuja, koronakriisin aikanakin havaittuja tietotarpeita?

Kirjaamiskaytantojen kehittdmisessa keskeista on ollut parantaa palveluiden
saatavuuden seurannan seka tiedolla johtamisen tietopohjaa. Kehittamalla
kirjaamiskaytantdja on yhtenaistetty asiakastyon kirjaamista ja tilastointia, joka on
edistanyt osaltaan myds vaikuttavuuden ja kustannustehokkuuden seurantaa.

Hyvinvointialueen kirjaamiskaytantoja on yhtenaistetty laatimalla hyvinvointialueelle
jarjestelma- ja palvelukohtalaisia kirjaamisohjeita kansallisten kirjaamisohjeiden
mukaisesti. Rakenteinen hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen on aloitettu uutena
kirjaamiskaytantona useissa perusterveydenhuollon eri palvelumuodoissa, kuten
mielenterveyden hoidossa ja opiskeluterveydenhuollossa. Hoitoon paasyyn kirjaamisen
yhtenaistamisen myoéta hoitoon paasyn kirjaaminen ja tilastointi on osa paivittaista
perusterveydenhuollon eri palvelumuotojen kirjaamiskaytantdja. Hoitoon paasyn
tietotuotanto on parantunut ja palvelun saatavuuden ja odotusaikojen seuranta seka
arviointi ja ohjaaminen on mahdollista aikaisempaa laajemmin ja luotettavammin.

Hyvinvointialueella on lisatty ymmarrysta ja osaamista asiakastiedon tietotuotannon
kansallisista velvoitteesta ja tiedon kaytosta tiedolla johtamisen tietopohjana niin
asiakasty6ta kirjaavilla ammattilaisilla kuin palvelutuotannon johtamisessa.
Tietojarjestelmien yhtenaistaminen seka kirjaamis- ja tilastointikdytantojen
yhtendistamisesta kaydyt keskustelut ovat tehneet nakyvaksi tarpeen myos palvelujen
ja toimintatapojen yhtenaistamisesta ja osaltaan tukenut palvelujen
yhdenmukaistamista. Yhtenaiset kirjaamiskaytannot ja asiakastiedonhallinta on
osaltaan edistanyt asiakkaiden yhdenvertaisuutta esimerkiksi asiakasmaksujen
suhteen.

Kirjaamiskoulutukset ovat tavoittaneen laajasti henkildstéa Satakunnan
hyvinvointialueelta. Koulutukseen osallistuneet ammattilaiset ovat edustaneet
kattavasti niin sosiaali- kuin terveydenhuollon eri ammattilaisia, kuten lahihoitajia,
sairaanhoitajia, fysioterapeutteja, kuntoutusohjaajia, toimintaterapeutteja,
ravitsemusterapeutteja, sosionomeja, sosiaalityontekijoita ja 1aakareita. Koulutuksiin
osallistumisia ja verkkokurssien suorituksia on yhteensa n. 8 300.

6.1.2 Miten kansallisia sosiaalihuollon kirjaamisohjeita on otettu kaytt6on?

Sosiaalihuollon kansallisia kirjaamisohjeita on otettu kaytt6on osana Satakunnan
hyvinvointialueen asiakastietojarjestelman yhtenaistamista. Uusi ja yhtenadinen
asiakastietojarjestelma mahdollisti sosiaalihuollon Kanta-palveluihin liittymisen.
Jarjestelman yhtenaistamisen myota hyvinvointialueella otettiin kayttoon kansalliset
asiakasasiakirjarakenteet, kansalliset ajantasaiset luokitukset seka asiakirjojen Kanta-
palveluihin tallennus.
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Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeesta jarjestettiin kansallisten kirjaamisohjeiden
kayttddnoton tueksi koulutusta asiakastiedon kirjaamisen yleisista asioista,
sosiaalihuollon palveluprosesseista, rakenteisesta kirjaamisesta,
asiakasasiakirjarakenteista, kansallisista luokituksista seka sosiaalihuollon Kanta-
palvelujen perusperiaatteista. Koulutukset jarjestettiin Teams-koulutussarjana
hankekoordinaattorin ja hyvinvointialueen sosiaalihuollon kirjaamisen asiantuntijan
kanssa. Jotta sosiaalihuollon rakenteisen kirjaamisen jarjestelmariippumaton
osaaminen ja koulutus olisi kaikkien Satakunnan hyvinvointialueen sosiaalihuollon
ammattilaisten saavutettavissa aikaan ja paikkaan riippumattomasti, toteutettiin
koulutussisallot myos verkkokurssiksi Satakunnan hyvinvointialue verkko-
oppimisymparistdé Moodleen. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC—
verkkokurssin (Liite 24) toteutti hankekoordinaattori yhdessa hyvinvointialueen
sosiaalihuollon kirjaamisen asiantuntijan kanssa. Sosiaalityon professiojohtaja maaritti
verkkokurssin suorittamisen pakolliseksi kaikille sosiaalihuollon asiakastietoa kirjaaville
ammattilaisille osana sosiaalihuollon Kanta-palveluihin liittymista. Sosiaalihuollon
asiakastiedon kirjaamisen verkkokurssi sisaltda asianhallinnan perusteet,
asiakirjarakenteet, palveluprosessit, palvelutehtavat, asialuokituksen,
sosiaalipalveluluokituksen ja Kanta-arkistointiin liittyvat keskeiset asiat. Verkkokurssi
jaa hyvinvointialueelle kayttédn hankekauden jalkeen. Hankkeen aikana verkkokurssille
on kirjautunut 2 822 osallistujaa ja sen on suorittanut 2 527 sosiaalihuollon
ammattilaista.

Kevaalla 2025 jarjestettiin sosiaalihuollon ja sote-yhteisten palvelujen kirjaamisen
koulutuksia Naita kysyttiin-koulutussarja sosiaalihuollon ja sote-yhteisten palvelujen
kirjaamisesta. Taman koulutussarjan toteuttivat hankekoordinaattori,
kirjaamisasiantuntijat ja jarjestelmaasiantuntijat yhdessa. Neljantoista
koulutustilaisuuden sarja kasitteli seka sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen yleisia
periaatteita, etta jarjestelmakohtaisia ohjeita. Koulutustilaisuuksia oli 14, ja se tavoitti
yhteensa 425 alan ammattilaista.

Sosiaalihuollon kirjaamiskaytantdjen kehittdmisen edistdminen ja yllapito on organisoitu
Satakunnan hyvinvointialueella kirjaamisen ja tilastoinnin kehittdmisen toimintamallin
mukaisesti. Satakunnassa kirjaamisen ja tilastoinnin kehittdmisen koordinointi on
tiedonhallinta-vastuuyksikdlla, jossa tyoskentelee 50 % tydpanoksella sosiaalihuollon
kirjaamisen asiantuntija ja 50 % tyopanoksella terveydenhuollon kirjaamisen
asiantuntija. Hankekoordinaattori yhdessa tiedonhallinta-vastuuyksikon kirjaamisen
asiantuntijoiden kanssa on hankeaikana koordinoinut kirfjaamisen kehittamista, toiminut
kirjaamisasiantuntijana ja jarjestanyt kirjaamiskoulutusta sosiaalihuollon asiakastiedon
kirjaamisesta. Sosiaalihuollon kirjaamiskaytantéjen kehittdmisen edistamisessa ja
kansallisten sosiaalihuollon kirjaamisohjeiden kayttdonotossa on myds
asiakastietojarjestelman kayttoonottoprojektin jarjestelmaasiantuntijoilla ollut merkittava
rooli.

Keskeisessa roolissa Satakunnan hyvinvointialueen kirjaamisen ja tilastoinnin
toimintamallissa on alueellinen kirjaamisen kehittdmisen verkosto eli kirjaamisen ja
tilastoinnin yhdyshenkildverkosto. Yhdyshenkildverkostossa edistetaan seka
terveydenhuollon, etta sosiaalihuollon kirfjaamiskaytantojen ja tilastoinnin
yhtendistamista. Satakunnan hyvinvointialueen toimintamallin mukaisesti
yhdyshenkiléverkosto kasittelee yhteiset kirjaamisohjeet seka fraasit. Hankekauden
aikana yhdyshenkiloverkostossa on kasitelty n. 80 sosiaalihuollon kirjaamisohjetta ja
fraasia eri palvelutehtaviin.

Linkki toimintamalliin Innokylassa:
Kirjaamisen ja tilastoinnin kehittdminen Satakunnan hyvinvointialueella (RRP, P4, 13) |

Innokyla



https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-12/Kirjaamisen%20ja%20tilastoinnin%20kehitt%C3%A4misen%20toimintamalli.pdf
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Otsikkoon liittyvat todenteet:

e Liite 24. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

6.1.3 Miten kansallisia terveydenhuollon kirjaamisohjeita on otettu kaytto6n? Miten
hoitotakuun seurannan vaatima kirjaamisen yhtenaistaminen on toteutettu?

Terveydenhuollon kirjaamiskaytantdjen kehittdmisen edistaminen ja yllapito on
organisoitu Satakunnan hyvinvointialueella kirjaamisen ja tilastoinnin kehittamisen
toimintamallin mukaisesti. Hankekoordinaattori yhdessa tiedonhallinta-vastuuyksikon
kirjaamisen asiantuntijoiden kanssa on hankeaikana koordinoinut kirjaamisen
kehittamista, toiminut kirjaamisasiantuntijana ja jarjestanyt kirjaamiskoulutusta
potilastiedon kirjaamisesta, jossa on kansalliset potilastiedon kirfjaamisen ohjeet pyritty
yhdistdmaan jarjestelmakohtaiseksi ohjeistamiseksi.

Keskeisessa roolissa Satakunnan hyvinvointialueen kirjaamisen ja tilastoinnin
toimintamallissa on alueellinen kirjaamisen kehittdmisen verkosto eli kirjaamisen ja
tilastoinnin sote-yhteinen yhdyshenkildverkosto. Yhdyshenkiloverkosto kasittelee
yhteiset kirjaamisohjeet seka kirjaamisen mallipohjat. Hankekauden aikana
yhdyshenkildverkostossa on kasitelty n. 90 terveydenhuollon kirjaamisohjetta ja
mallipohjaa.

Terveydenhuollossa on edistetty keskeisimpien potilastietojen diagnoosien,
kayntisyiden ja toimenpiteiden kirjaamisen seka kayntien ja kontaktien tilastoinnin
yhdenmukaistamista ja kansallisten kirjaamisohjeiden kayttéénottoa.
Kirjaamiskoordinaattori on laatinut yhteistydssa palvelutuotannon eri toimijoiden kanssa
kirjaamis- ja tilastointiohjeita ja jarjestanyt koulutusta niiden jalkauttamisen tueksi.
Potilastiedon kirjaamisesta jarjestettiin hankeyhteistydna hyte-kertoimeen vaikuttavan
kirjaamisen koulutustilaisuudet lasten, nuorten ja perheiden palveluille seka aikuisten
terveyspalveluille. Nama HYTE-kirjaamisen koulutustilaisuudet tavoittivat yhteensa 120
ammattilaista. Potilastiedon ja sote-yhteisten palvelujen kirjaamisesta jarjestettiin 9
koulutustilaisuuden Naita kysyttiin -koulutussarja, joka tavoitti 382 ammattilaista.

Kestavan kasvun Satakunta 2- hankkeen kirjaamiskoordinaattori on toteuttanut Sata-
alueen verkko-oppimisalustalle verkkokursseja potilastiedon kirjaamisen ja tilastoinnin
aiheista. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen -
verkkokurssille (Liite 25) on kirjautunut 267 osallistujaa ja kurssin on suorittanut 209
ammattilaista. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -
verkkokurssille on kirjautunut (Liite 26) 160 osallistujaa ja kurssin on suorittanut 124
ammattilaista. Joulukuussa 2025 julkaistiin Monialainen kirjaaminen -verkkokurssi (Liite
27), joka ohjeistaa sote-yhteisten palvelujen toteutuksen kirjaamista ja monialaisen
yhteistyon kirjaamista ja tietosuojan huomioimista. Verkkokurssit jaavat
hyvinvointialueen kayttoon hankekauden jalkeen.

Hoitoon paasyyn kirjaamista ja tilastointia on yhtenaistetty ja kirjaamiskaytantdja on
kehitetty lainsaadannon muutosten mukaan jarjestelmatoimittajan mahdollistamin
tavoin. Haasteena hoitoon paasyn kirjaamisessa ja tilastoinnissa on
jarjestelmatoimittajan viive mahdollisuudessa tarjota ajantasainen hoidon tarpeen
arvioinnin tulosluokitus, jonka vuoksi hankeaikana potilastietojarjestelmalla ei voida
tuottaa ajantasaisesti lainsaadannon vaatimaa tietoa. Esimerkiksi lasten ja nuorten
terapiatakuun seurantaan tarvittavien koodien kayttédnoton ajankohdasta
jarjestelmatoimittaja ei hankkeen aikana pystynyt antamaan arviota.


https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-12/Kirjaamisen%20ja%20tilastoinnin%20kehitt%C3%A4misen%20toimintamalli.pdf
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Hankekoordinaattori on kaynyt keskusteluja hoitotakuun seurannan vaatimasta
kirjaamisesta ja hoitoon paasytiedon laadusta palvelutuotannon johdon kanssa.
Ymmarrys tiedon laadusta ja kirjaamisesta on lisdantynyt ja avosairaanhoidon osalta
hoitoon paasytiedon kattavuus on otettu operatiivisen johtamisen mittariksi.

Potilastietojarjestelman yhtenaistdminen on yhtenaistanyt hoitoon paasyn
tietotuotantoa. Hankekaudella hoitotakuun seurannan vaatiman kirjaamisen ohjeita ja
kirjaamiskaytantdja on paivitetty. Hoidon tarpeen arvioinnin rakenteisen kirjaamisen
ohjeiden jalkauttamisen tueksi hankekoordinaattori on jarjestanyt noin 70
koulutustilaisuutta, jossa kohdattu 774 perusterveydenhuollossa eri palvelumuodoissa
tyoskentelevaa terveydenhuollon ammattilaista. Koulutusten my6ta hoitotakuun
seurannan vaatimaa kirjaamista on yhtenaistetty avosairaanhoidon, suun
terveydenhuollon ja fysioterapian palvelumuodoissa seka otettu uutena
kirjaamiskaytantona mm. aitiysneuvolan, lastenneuvolan, mielenterveyden hoidon,
paihde- ja riippuvuushoidon, kouluterveydenhuollon, opiskeluterveydenhuollon,
puheterapian ja ravitsemusterapian palvelumuodoissa. Koulutusten painopiste on ollut
avosairaanhoidossa, jossa hankekoordinaattori on jalkautunut 18 sote-keskukseen ja -
pisteeseen kouluttamaan henkilostda. 14 toimipaikkaan jalkauduttiin kirjaamisen
I&hitueksi, joka mahdollisti myds ns. kadesta pitden ohjaamisen jarjestelman
ohjeenmukaisesta kaytosta ja palvelu- ja tilannekohtaisiin kysymyksiin vastaamisen.
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistéon hankekoordinaattori
toteutti Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssin (Liite 28).
Verkkokurssille on kirjautunut 554 osallistujaa, ja sen on suorittanut 441 ammattilaista.

Otsikkoon liittyvat todenteet:

LIITE 25. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirfjaaminen -
verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistdssa.
LIITE 26. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

LIITE 27. Monialainen kirfjaaminen -verkkokurssi. Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

6.1.4 Miten sosiaali- ja terveydenhuollon viélinen yhteisty6 kirjaamiskaytantojen
yhtenaistamisessa on toteutettu?

Satakunnan hyvinvointialueella sosiaali- ja terveydenhuollon valinen yhteistyd
kirjaamiskaytantdjen yhtenaistamisessa on toteutettu sote-yhteisen kirjaamisen
toimintamallin avulla. Toimintamalli kattaa seka sosiaali- ja terveydenhuollon etta soten
yhteiset palvelut. Toimintamallin keskeisena rakenteena toimii kirjaamisen ja
tilastoinnin yhdyshenkiloverkosto, joka aloitti saannolliset kokoontumisensa
kesakuussa 2023. Verkoston toiminta on vakiintunut osaksi pysyvaa kaytantoa.

Yhdyshenkiléverkosto kokoaa yhteen eri toimialueiden ja palvelualojen edustajat, jotka
tyoskentelevat yhteistyossa kirjaamiskaytantojen kehittamiseksi ja
yhdenmukaistamiseksi. Verkosto kokoontuu kuukausittain ja sen kautta jaetaan tietoa,
sovitetaan yhteen kirjaamiskaytantdja ja kasitelldan hyvinvointialueelle laaditut
kirjaamisohjeet. Yhteistyo on organisoitu siten, etta palvelukohtaisia kirjaamisohjeita
laativat toimialueiden kirjaamistydryhmat toimivat verkoston ohjauksessa. Tama
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rakenne mahdollistaa kirjaamiskaytantéjen kehittamisen lapileikkaavasti koko
organisaatiossa.

Aiheeseen liittyva toimintamalli Innokylassa:

Kirjaamisen ja tilastoinnin kehittdminen Satakunnan hyvinvointialueella (RRP, P4, 13) |
Innokyla

6.1.5 Miten hyvinvointialue on osallistunut yhteiseen THL:n kirjaamisen kehittamista
edistavaan verkostoon, ja miten se on tukenut kansallisten kirjaamisohjeiden
laajamittaista kayttoonottoa?

THL:n kirjaamisen kehittamista edistavaan verkostoon on Satakunnan
hyvinvointialueelta osallistunut hankkeen kirjaamiskoordinaattori seka kirjaamisen
asiantuntijat tiedonhallinta-vastuuyksikdsta. Verkostoon osallistumisesta on ollut hyotya
Satakunnan alueelliselle kehittamistyolle. Verkosto on tarjonnut mahdollisuuksia
vertaiskehittamiselle seka vuoropuhelulle kirjaamisen ja tilastoinnin kysymyksissa.
Verkoston kautta on ollut helppo seurata kansallista tiedonhallinnan kehittamiseen
liittyvaa tiedottamista, ja verkostossa kaydyt keskustelut ovat tarjonneet vahvistusta
kansallisten kirjaamisohjeiden yhdenmukaiseen tulkintaan, jonka tavoitteena
kansallisesti yndenmukainen tietotuotanto.

Verkostossa esiin nousseita teemoja ja aiheita seka kansallista ohjausta on jalkautettu
Satakunnan hyvinvointialueelle yhdyshenkildverkoston kautta. Verkoston
keskusteluista nousseita asioita on kasitelty yhdyshenkildverkoston kokouksissa ja
myo0s sisallytetty Satakunnan paikallisiin kirjaamisohjeisiin. Verkoston yhdyshenkiléille
on annettu toimeksiantoja vieda kansallisen ohjauksen aiheita omalle toimialueelle
jalkautettavaksi toimintamallin mukaisesti. Verkostosta nousseita aiheita on otettu
osaksi kirjaamisohjeiden jalkauttamisen tueksi jarjestettyja kirjaamiskoulutuksia.
Verkostosta on myds haettu vastauksia Satakunnassa nousseisiin kirjaamisen
yksityiskohtiin, jotta paikalliset kdytannot noudattaisivat kansallisesti yhtenaista
tulkintaa.

Kestavan kasvun hankekauden jalkeen tiedonhallinta-vastuuyksikdn asiantuntijat
jatkavat osallistumista THL:n kirjaamisen kehittdmista edistavan verkoston toimintaan
ja jalkauttavat sielta tietoa alueelliseen kirjaamisen yhdyshenkildverkostoon
Satakunnan toimintamallin mukaisesti.

6.1.6 Miten hyvinvointialue on tehnyt yhteistyota sosiaalihuollon kirjaamista edistavan
Kansa- koulu — hankkeen kanssa?

Kansa-koulu-hankkeen avainhenkildverkoston tydpajoihin ja verkostotapaamisiin
Satakunnan hyvinvointialueelta osallistuivat hankkeen kirjaamiskoordinaattori ja
sosiaalihuollon kirjaamisen asiantuntija. Satakunnan hyvinvointialue kaytti
taysimaaraisesti hyvakseen kaikki Kansa-koulu 5 -hankekaudella Satakuntaan
osoitetut 11 kirjaamisasiantuntijan koulutuspaikkaa seka avainhenkildille tarjotun
koulutuksen. Koulutuksiin osallistui sosiaalihuollon ammattilaisia lasten, nuorten ja
perheiden palveluista, aikuisten palveluista ja lakkaiden palveluista.

Kansa-koulu-hankkeessa koulutettuja kirjaamisasiantuntijoiden osaamista
hyddynnetaan kirjaamiskaytantdjen yhtenaistamisessa heidan toimiessa osana
kirjaamisohjeita laativia tyoryhmia. Kansa-koulu-hankkeen kouluttamien
kirjaamisasiantuntijoiden toivotaan osallistuvan uusien tyéntekijdiden perehdyttamiseen
seka toimivan kirjaamisen lahitukena tydyhteisénsa kirjaamisvastaavan roolissa.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/kirjaamisen-ja-tilastoinnin-kehittaminen-satakunnan-hyvinvointialueella-rrp-p4-i3
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Merkittavin hyoty kirjaamisen kehittdmisessa on Kansa-koulu-hankkeessa koulutetuista
sosiaalihuollon kirjaamisasiantuntijoista. Heidan osaamisensa on valjastettu osaksi
Satakunnan hyvinvointialueen kirjaamisen kehittdmisen sisaisia verkostoja yhteisten
kirjaamisohjeiden laatimiseen ja kirjaamisvastaavana toimimiseen. Heidan
osaamisensa on edistanyt Kanta-yhteensopivan asiakastietojarjestelman kayttéonottoa
ja sen my6ta sosiaalihuollon kirjaamiskaytantdjen yhtenaistamista seka kansallisten
asiakirjarakenteiden kayttoonottoa. Toinen merkittava hyoty on Kansa-koulu-hankkeen
tuottamat kirjaamisen koulutusmateriaalit. Koulutusmateriaaleja on hyddynnetty
Satakunnan hyvinvointialueella jarjestetyissa sosiaalihuollon asiakastiedon
kirjaamiskoulutuksissa. Kansa-koulu-hankkeessa tuotettu eOppiva sosiaalihuollon
asiakastiedon kirjaamisen verkkokurssia on hyédynnetty my6s osana sosiaalihuollon
yksityisten palveluntuottajien ohjausta. Verkkokurssin suorittamista on suositeltu
palveluntuottajien infotilaisuuksissa kaikille yksityisten sosiaalipalvelujen tuottajille.

6.2 Rakenteellisen sosiaalityon raportoinnin kehittaminen

6.2.1 Miten rakenteellisen sosiaalityon kansallisen tietotuotannon mallin avulla pystytaan
korjaamaan hyvinvointialueella tai kansallisesti tunnistettuja, koronakriisin aikanakin
tunnistettuja tietotarpeita?

Rakenteellisen sosiaalityon tietotuotannolla pyritaan vastaamaan sosiaalihuoltolain
(1301/2014) 78:n rakenteelliselle sosiaality6lle asetettuihin vaatimuksiin. Tavoitteena
oli, etta tietotuotantoa voidaan hyddyntaa hyvinvointialueiden tietojohtamisessa
organisaation eri tasoilla sekd THL:n toteuttamassa sosiaali- ja terveydenhuollon
kansallisessa arvioinnissa ja ohjauksessa.

Hankkeessa tuotettu tietotuotannon malli mahdollistaa rakenteellisen sosiaalityon
kansallisen tietotuotannon toteuttamisen tulevaisuudessa, kun sosiaalihuollon
asiakastieto on saatavissa kansallisesti sosiaalihuollon seurantarekisterin avulla.

Rakenteellisen sosiaalitydn tietotuotannon malli valmisteltiin iimidpohjaisesti.
Tavoitteena on, etta tietotuotannon mallin avulla luotava palvelu auttaa tarkastelemaan
iimidpohjaista tietoa, joka kertoo sosiaalisesta hyvinvoinnista ja sosiaalisista ongelmista
kansallisesti, yhteistyd- ja hyvinvointialueilla seka kuntatasolla. Lisaksi palvelu
mahdollistaa tavoitteellisten toimien ja toimenpide-ehdotusten laatimisen sosiaalisten
ongelmien ehkaisemiseen ja korjaamiseen seka vaeston hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseen.

Tietotuotannon mallin tietopohja perustuu seuraavien iimididen tarkastelulle
tietosisalldlle: asunnottomuus, mielenterveys, paihteet ja riippuvuudet seka
taloudellinen tilanne ja toimeentulo. Esimerkkeja sosiaalisesta tietotuotannosta
Satakunnan hyvinvointialueella on hyvinvointialueen Youtube-kanavalla oleva
rakenteellisen sosiaalityon video: (5) Rakenteellisen sosiaalityon tietotyd - YouTube ja
sosiaaliset raportit Sosiaalisen raportoinnin tuloksia vuodelta 2024.pdf ja Sosiaalinen-
raportointi-Satakunnassa-1-6 2025 Koosteraportti-1.pdf.

Tietotuotannon suunnittelu perustuu hyvinvointialueiden yhdessa maarittelemaan
tietotarpeeseen. Kaikkien ilmididen tietotarpeen maarittelyn avulla muodostui
geneerinen tietotarve, mikd mahdollistaa tietopohjan laajentamisen uusilla ilmi6illa seka
vastaavan tasoisen tietopohjan maarittelyn tulevaisuudessa.


https://www.youtube.com/watch?v=GfyuS_RC9fU
https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-01/Sosiaalisen%20raportoinnin%20tuloksia%20vuodelta%202024.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/09/Sosiaalinen-raportointi-Satakunnassa-1-6_2025_Koosteraportti-1.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/09/Sosiaalinen-raportointi-Satakunnassa-1-6_2025_Koosteraportti-1.pdf
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Rakenteellisen sosiaalitydn kansallisen tietotuotannon kayttétapauskuvauksen mukaan
kansallisen tietotuotannon tietotarve muodostuu seuraavista osatekijoista: ensinnakin,
tarvitaan tietoa ilmidsta hyvinvointialueen palveluissa, muiden alueen toimijoiden
Palveluissa ja kansallisella tasolla. Lisaksi olennaista on saada tietoa hyvinvointialueen
toimijoiden palvelukyvysta suhteessa kyseiseen ilmiéon. Tarkeda on myos tunnistaa ja
kuvata ilmioon vaikuttavat yksilOlliset, henkiloon ja ihmissuhteisiin liittyvat tekijat.
Lopuksi tarvitaan tietoa ilmidon vaikuttavista yhteiskunnallisista tekijoista.

Hankkeen tuotoksena valmistui tietotarpeeseen perustuva tietopohja, joka rakentuu
seka ilmidihin vaikuttavista avoimen datan tiedoista, ettd sosiaalihuollon
asiakirjarakenteiden avulla saatavasta tiedosta. Hankkeen aikana tietotuotannon
asiakastiedon perusta on sosiaalihuollon asiakastiedoissa, mutta ilmidpohjaisen
ajattelun mukaisen kokonaisvaltaisen nakemyksen saaminen edellyttaa jatkossa myés
terveystietojen ja muiden mahdollisten asiakastiedon lahteiden yhdistamista valittuihin
ilmidihin.

Rakenteellisen sosiaalityon tietotuotannon malli on laadittu yhteistyossa
hyvinvointialueiden ja rakenteellisen sosiaalityon kansallisen verkoston kanssa.
Hyvinvointialueet ovat laatineet alueellisen rakenteellisen sosiaalitydn
toteutussuunnitelman kansallisen projektin aikana. Toteutussuunnitelmassa
hyvinvointialue huomioi rakenteet myos rakenteellisen sosiaalityon kansallisesti
tuotettavalle tiedolle.

Otsikkoon liittyvat todenteet:

¢ Rakenteellisen sosiaalitydn tietotuotanto Satakunnan hyvinvointialueella: (5)
Rakenteellisen sosiaalitydn tietotyd - YouTube

e Sosiaaliset raportit: Sosiaalisen raportoinnin tuloksia vuodelta 2024.pdf ja Sosiaalinen-
raportointi-Satakunnassa-1-6_2025 Koosteraportti-1.pdf.

6.2.2 Miten hyvinvointialue on osallistunut rakenteellisen sosiaalityon kansallisen
tietotuotannon mallin ja hyvinvointialueen rakenteellisen sosiaalityon
toteutussuunnitelman mallipohjan kehittamiseen?

Satakunnan hyvinvointialue on osallistunut aktiivisesti kansalliseen tietotuotannon
mallin ja toteutussuunnitelmapohjan kehittdmiseen. Satakunnan hyvinvointialueella on
ollut edustus kansallisessa rakenteellisen sosiaalitydn verkostossa. Alueen toimijat
ovat osallistuneet kansallisen kehittdmisen tapaamisiin, tydpajatydskentelyyn seka
jarjestettyihin tilaisuuksiin. Satakunnan hyvinvointialue on lisaksi osallistunut aktiivisesti
THL:n koordinoimaan verkossa tapahtuneeseen tydskentelyyn. Satakunnan
hyvinvointialue on ollut aktiivinen toimija YTA-tasoisen rakenteellisen sosiaalityon
kehittdmisessa ja lisaksi yhteistydn tekemisessa muiden RRP 2-hankkeen toimijoiden
kanssa.

6.2.3 Miten hyvinvointialueen rakenteellisen sosiaalitydon toteutussuunnitelman mallipohjan
mukaista alueellisen toteutussuunnitelman laatimista on alueella tyostetty?

Toteutussuunnitelman laatimisessa ovat olleet mukana useat tahot.
Toteutussuunnitelman paavalmistelijoina ovat toimineet Kestavan kasvun Satakunta 2-
hankeen koordinaattori ja sosiaalitydn professiojohtaja. Toteutussuunnitelmaa on
kasitelty sosiaalitydn professioryhmassa. Toteutussuunnitelma on hyvaksytty sote-
johtoryhmassa 26.5.2025 (Liite 29) ja liséksi on kasitelty suunnitelmaan liittyvat
sosiaalinen raportit 29.9.2025 (Liite 30). Toteutussuunnitelma on julkisesti saatavilla
Satakunnan hyvinvointialueen verkkosivuilla



https://www.youtube.com/watch?v=GfyuS_RC9fU
https://www.youtube.com/watch?v=GfyuS_RC9fU
https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-01/Sosiaalisen%20raportoinnin%20tuloksia%20vuodelta%202024.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/09/Sosiaalinen-raportointi-Satakunnassa-1-6_2025_Koosteraportti-1.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/09/Sosiaalinen-raportointi-Satakunnassa-1-6_2025_Koosteraportti-1.pdf
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(https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-
sosiaalityo).

Toteutussuunnitelman laatimisprosessin aikana on Satakunnan hyvinvointialueella
kayty keskusteluja eri sidosryhmien kanssa. Sisadisesti keskustelut ovat kasittaneet
sosiaalitydn professiotydn, tietohallinnon, hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen seka
valvonnan toimijat, mukaan lukien sosiaaliasiavastaavatyon osa-alueet. Nain on
varmistettu, etta eri nakokulmat ja asiantuntemus ovat olleet mukana suunnitelman
laadinnassa.

Ulkoisten sidosryhmien osalta vuoropuhelua on kayty Satakunnan kuntien hyte-tyén ja
nuorisotydn seka alueen eri jarjestdjen kanssa. Naiden keskustelujen kautta on
tunnistettu ja nostettu esiin paikallisia tarpeita seka vahvistettu yhteistd ymmarrysta
rakenteellisen sosiaalitydn toteuttamissuunnitelmasta ja sen kehittamisesta.

Toteutussuunnitelman laatimista ovat tukeneet Satakunnassa kahdesti vuodessa
jarjestettavat Rakenteellisen sosiaalityon teemaviikot. Teemaviikoilla on toteutettu
muun muassa tyopajoja, joissa osallistujilla on ollut mahdollisuus yhdessa kehittaa
alueellista ndkemysta rakenteellisesta sosiaalitydsta. Yhteistyd ja avoin vuorovaikutus
ovat nain toimineet pohjana suunnitelman sisallén rakentumiselle.

Lisaksi toteutussuunnitelman valmistelun yhteydessa on jarjestetty alueellinen
korkeakoulukierros. Kierroksen aikana on tehty yhteistyétd Tampereen yliopiston Porin
yksikon, Diakin ja Satakunnan ammattikorkeakoulun (SAMK) kanssa. Tama on
mahdollistanut korkeakoulutoimijoiden asiantuntemuksen hyddyntamisen ja
vahvistanut suunnitelman perustaa osaamisen nakdkulmasta.

Rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelman laatimista on tukenut
hankekoordinaattorin osallistuminen viikoittaisiin tietohallintayksikon tiimitapaamisiin
seka hankekoordinaattorin, sosiaalityon professiojohtajan ja sosiaalialan
osaamiskeskus Pikassoksen (ad. 1/2025) sdanndlliset tapaamiset.

Otsikkoon liittyviat todenteet:

e Satakunnan hyvinvointialueen toteutussuunnitelma Satakunnan hyvinvointialueen
verkkosivuilla: Rakenteellinen sosiaalityd - Satakunnanhyvinvointialue Kohdassa:
rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelma

6.2.4 Millainen on alueen rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelma?

Satakunnassa laadittu toteutussuunnitelma noudattaa kansallista mallipohjaa.
Toteutussuunnitelma toimii kdytannon tydvalineena rakenteellisen sosiaalitydn
edistamisessa. Sen jalkautus on edellyttanyt tiivista yhteisty6ta sosiaalitydn
professiojohtajan ja hankekoordinaattorin valilla. Ensimmaisen toteutussuunnitelman
toimeenpano on varmistettu sosiaalisen raportoinnin prosessin testaamisella seka
rakenteellisen sosiaalitydbn osaamisen vahvistamisella ja vahvalla viestinnalla.

Rakenteellisen sosiaalityon tuottamaa tietoa hyodynnetaan tietojohtamisessa,
paatdoksenteossa, kehittdmistydssa ja valvonnassa. Tietoa hyddynnetdan myds
alueellisessa ja paikallisessa hyte-tydssa.

Kansallisen tietotuotannon mallin toimeenpano tarkentuu tulevaisuudessa, kun
sosiaalihuollon seurantarekisteriin liittyvat asiat selkeytyvat. Satakunnassa on
Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen my6ta valmiudet tietotuotannon mallin
toteuttamiseksi.

6.2.5 Miten osallistuminen rakenteellisen sosiaalityon kansallisen tietotuotannon mallin
kehittamiseen ja hyvinvointialueen rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelma


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
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ovat vahvistaneet alueen rakenteellista sosiaality6tda osana sosiaalihuollon
kehittamista ja tietojohtamista?

Osallistuminen kansalliseen kehittamistyohon ja oman alueellisen
toteutussuunnitelman laatiminen ovat tukeneet rakenteellisen sosiaalityon juurtumista
osaksi sosiaalihuollon johtamista, kehittamista ja tietoty6ta. Rakenteellisen sosiaalityon
hanketyon my6ta tietoisuus rakenteellisesta sosiaalityosta lakisdateisena tehtavana on
kasvanut myos muiden kuin sosiaalihuollon ammattilaisten keskuudessa.

Hankkeen aikana toteutettiin kattava selvitys rakenteellisen sosiaalitydn tilanteesta
Satakunnassa vuosina 2023, 2024 ja 2025. Vuonna 2023 julkaistiin laaja
katsausraportti ja vuonna 2024 kartoitettiin korkeakoulutettujen ndkemyksia
rakenteellisen sosiaalityon tilasta. Marraskuussa 2025 tehtiin kolmas kartoitus, joka
sisalsi kaksi erillista kyselya: toinen suunnattiin alueen korkeakoulutetuille
ammattilaisille ja toinen sosiaalitydn profession yhteistydryhmalle. Naiden kyselyiden
tulokset on koottu erilliseen raporttiin, jotka 16ytyvat hyvinvointialueen rakenteellisen
sosiaalityon verkkosivuilta (Rakenteellinen sosiaalityd - Satakunnanhyvinvointialue).

Kyselyjen perusteella Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke on onnistunut
tavoitteissaan hyvin. Hankkeella on ollut merkittava rooli rakenteellisen sosiaalityon
tunnettuuden ja kaytantdjen kehittamisessa. Tietoisuus rakenteellisesta sosiaalityosta
on kasvanut, sosiaalinen raportointi on vakiinnuttanut asemaansa kaytannon
tydkaluna, ja ammattilaiset seka professiotydn yhteistydryhman jasenet nakevat sen
kayton jatkamisen tarkeana. Lansi-Suomen yhteistydalueen yhteistydna on tehty
suositukset rakenteellisen sosiaalityon jatkokehittamiseksi.

Osaamisen vahvistamiseksi on tehty yhteistydssa sosiaalialan osaamiskeskus
Pikassoksen kanssa hyvinvointialueen Moodle-alustalle rakenteellisen sosiaalityon
ABC- peruskoulutus (Liite 31) ja jarjestetty kahdesti vuodessa Rakenteellisen
sosiaalitydn teemaviikot, joiden aiheet ja toteutustavat ovat vaihdelleet. Syksyn 2025
teemaviikko jarjestettiin yhteistydssa Varsinais-Suomen hyvinvointialueen kanssa.
Teemaviikosta tehtiin erillinen raportti (Rakenteellisen sosiaalitydn viikko Syksy2025).
Teemaviikkojen mydta tieto rakenteellisesta sosiaalityOsta ja sen osaaminen ovat
vahvistuneet.

Osaamisen vahvistamiseksi ja toteutussuunnitelman jalkauttamiseksi on valmistunut
nelja rakenteellisen sosiaalitydn videota ammattilaisten tyon tueksi. Videoiden
sisaltdind ovat satakuntalaisen rakenteellisen sosiaalitydn yleisesittely, sosiaalisen
raportoinnin ohjeistus, rakenteellinen sosiaalityo tietotyd seka kaytannon vinkit
rakenteellisen sosiaalityon toteuttamiseksi. Videot ovat nahtavilla Satakunnan
hyvinvointialueen Youtube-kanavalla, Sata.fi-verkkosivun rakenteellisen sosiaalitydn
verkkosivulla (Rakenteellinen sosiaalityo - Satakunnanhyvinvointialue) seka
Innokylassa (Rakenteellisen sosiaalitydn kehittdminen Satakunnassa (RRP, P4, 13) |

Innokyla).

Korkeakoulukierroksen perusteella syntyi Rake-Agentti-ohjelma (Liite 8), jossa
Tampereen yliopiston opiskelijat voivat tehda viiden opintopisteen projektiopinnot
rakenteellisesta sosiaalitydstd. Osana opintoja on ollut osallistuminen rakenteellisen
sosiaalitydn teemaviikoille. Lisaksi opiskelijoille on jarjestetty tydpajoja. Ensimmaisella
toteutuskerralla opintomahdollisuuksia tarjottiin Tampereen yliopiston Porin yksikdn
liséksi Diakin ja Samkin sosionomiopiskelijoille. Toisella toteutuskerralla opinnot
tarjottiin verkko-opintoina kaikille Tampereen yliopiston opiskelijoille. Lisatietoa ja
todenne RAKE-agentti-ohjelmasta 10ytyy hyvinvointialueen verkkosivuilta:
Rakenteellinen sosiaalityd muuttui syddmen asiaksi - Satakunnanhyvinvointialue

Sosiaalisen raportoinnin siirryttya sosiaalialan osaamiskeskus Pikassokselta
hankekoordinaattorille valiaikaisesti hoidettavaksi, on sosiaalisen raportoinnin


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/10/KOOSTERAPORTTI_Rake-viikko_Syksy2025_Final.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/rakenteellisen-sosiaalityon-kehittaminen-satakunnassa-rrp-p4-i3
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/rakenteellisen-sosiaalityon-kehittaminen-satakunnassa-rrp-p4-i3
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/08/21/satakuntalaisen-korkeakouluyhteistyon-myota-syntyi-uusia-rake-agentteja/
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tuottaman tiedon kasittely ollut jarjestelmallisempaa. Raportoinneista noussut tieto on
kasitelty sosiaalityon professioryhmassa. Raportit kasiteltiin myos sote-operatiivisessa
johtoryhméassa (Liite 6). Sosiaalinen koosteraportti on julkaistu Sata.fi sivulla
(Rakenteellinen sosiaalityd - Satakunnanhyvinvointialue) ja siitd on tehty myds erillinen
tiedote (Liite 8).

Rakenteellisen sosiaalityon kehittamistyon aikana viestinta on ollut suuressa roolissa ja
tata kautta tietoisuuden lisdantyminen, silla rakenteellinen sosiaality6 ei valttamatta ole
kasitteena edes tuttu. Hanketydn myo6ta rakenteelliseen sosiaalitydhon liittyvia
uutisointeja on tehty lukuisia hyvinvointialueen intraan, Sata.fi-sivulle (Rakenteellinen
sosiaality6 - Satakunnanhyvinvointialue), Satainno.fi-sivulle ja Kestavan kasvun
Satakunta Uutiskirjeeseen. Esimerkkina viestinnasta Sosiaalitydn arki kaipaa huomiota
— professiojohtaja Krista Virtanen-Olejniczak tuo viestin kentalta -
Satakunnanhyvinvointialue ja Rakenteellinen sosiaalityd muuttui sydamen asiaksi -
Satakunnanhyvinvointialue seka sisaisesta tiedottamisesta ja viestinnasta (Liite 8).

Rakenteellisen sosiaalityon kehittamistyon liittyvat todenteet:

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla
verkkosivuilla:

o Rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelma Satakunnan hyvinvointialueen
verkkosivuilla: https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-
opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo

¢ Rakenteellisen sosiaalityon verkkosivut Satakunnan hyvinvointialueen ulkoisilla
verkkosivuilla: Rakenteellinen sosiaality6é - Satakunnanhyvinvointialue

o Rakenteellisen sosiaalityon teema viikkojen ohjelma: Rakenteellisen sosiaalitydn
viikko Syksy2025

¢ Rakenteellisen sosiaalityon videot Satakunnan hyvinvointialueen verkkosivuilla:
Rakenteellinen sosiaalityd - Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla
verkkosivuilla:

e Liite 29. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 26.5.2025, Toteutussuunnitelma
o Liite 30. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 29.9.2025, Sosiaalinen raportti
o Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn kehittdmisen todenteet

6.3 Vaikuttavuusperusteisuuden ja tiedolla johtamisen kehittaminen

6.3.1 Miten pilotointi on kehittanyt sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuusperusteisuutta
ja tiedolla johtamista hyvinvointialueella?

Tiedolla johtamisen kehittaminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus:

Hankkeen aikana sosiaali- ja terveydenhuollossa seka terveyden ja hyvinvoinnin
edistamisessa tunnistettiin useita vaikuttavuuteen ja kustannusvaikuttavuuteen liittyvia
tieto- ja kehitystarpeita.

Kehittamistyd alkoi hankkeen alussa kaynnistetyllda hyvinvointialueen sisaisella
vaikuttavuuskeskustelulla. Keskustelun tarkoituksena oli herattdd mielenkiinto ja


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/21/sosiaalityon-arki-kaipaa-huomiota-professiojohtaja-krista-virtanen-olejniczak-tuo-viestin-kentalta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/21/sosiaalityon-arki-kaipaa-huomiota-professiojohtaja-krista-virtanen-olejniczak-tuo-viestin-kentalta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/03/21/sosiaalityon-arki-kaipaa-huomiota-professiojohtaja-krista-virtanen-olejniczak-tuo-viestin-kentalta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/08/21/satakuntalaisen-korkeakouluyhteistyon-myota-syntyi-uusia-rake-agentteja/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/08/21/satakuntalaisen-korkeakouluyhteistyon-myota-syntyi-uusia-rake-agentteja/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/10/KOOSTERAPORTTI_Rake-viikko_Syksy2025_Final.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/wp-content/uploads/2025/10/KOOSTERAPORTTI_Rake-viikko_Syksy2025_Final.pdf
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
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uteliaisuus vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuus kasitteistd ja niiden merkityksesta
seka maaritella kasitteitd. Vaikuttavuuskeskustelu laajeni hankkeen aikana eri
organisaatiotasoille sote-johtoryhman, integraatioryhman, ohjausryhmien ja muiden
yhteisty6tahojen avulla. My6s kansallisesti kaytava keskustelu vaikuttavuudesta ja
kustannusvaikuttavuudesta tuki hyvinvointialueella tehtavaa tyéta vaikuttavuuden ja
kustannusvaikuttavuuden edistamiseksi.

Vaikka hankkeen kehittamisen kohteena oli strategiselle johdolle suunnattu ohjausmalli
my0Os organisaation muiden tasojen ml. asiakasrajapinnan henkilosto pyrittin saamaan
mukaan vaikuttavuusajattelun kehittdmiseen viestinnan avulla. “Tiedolla johtaminen
kuuluu kaikille” ja “Vaikuttavaa huomista Satakunta!” -ajatuksilla vietiin organisaation
tiedolla johtamisen kulttuuria ja vaikuttavuusajattelua eteenpain ja koska organisaatiossa
on ollut nayttéén perustuvan toiminnan kulttuuri, perusta kehittamistydlle oli olemassa.
(Liite 32.)

Organisaation tiedolla johtamisen kyvykkyyttd vahvistettiin koulutuksilla. Organisaation
omaan oppimisymparistoon Moodleen integroidun verkkokoulutuskokonaisuuden avulla
pyrittiin tarjoamaan organisaatiossa tydskenteleville mahdollisuus suorittaa vahintaan
perustason koulutus tiedolla johtamisesta. Tahan peruskoulutukseen kirjautui 418
hyvinvointialueen tyontekijaa. Kurssin suoritti yhteensa 202 henkil6d. Syventavan
koulutuksen suoritti 111 ja sertifikaatin, jolla osoitetaan opitun sisaistdminen, suoritti
yhteensa 56 henkildd. Myos henkildston perehdytysohjelmiin lisattiin hankkeen aikana
vaikuttavuusosio ja hairiokysynnasta laadittiin yhteistydssa oma osio Digiosaaja 2.0 —
koulutukseen (RRP2 investointi 4 toimenpide).

Henkildstd osallistui hankkeen jarjestamiin koulutuksiin. Koulutukset suunnattiin padosin
johdolle ja esihenkildille. Naihin koulutuksiin osallistui yhteensa 1 110 henkil6a.
Koulutuksien yhtena paamaarana oli madaltaa vaikuttavuusymmarryksen eritasoisuutta
organisaatiossa. Tavoitteena oli hyddyntda kiinnostus vaikuttavuuteen ja sen
edistdmiseen jokaisen tyéntekijan kohdalla.

Koulutusten tarvearviointi toteutettiin yhteistydssa osaamisen kehittamisen palveluiden
kanssa. Nain varmistettiin, ettd hankkeen ja organisaation tavoitteet osaamisen
kehittdmiselle ja sitd kautta koulutuksille olivat yhtenevia. Hankkeen jarjestamat
koulutukset integroituivat osaksi Satakunnan hyvinvointialueen koulutuskokonaisuutta ja
taydensivat sita vaikuttavuuden ja tiedolla johtamisen osalta. Hankkeen jarjestamien
koulutusten kokonaiskuvan laatiminen yhdessa osaamisen kehittdmisen palvelujen
kanssa ei aiemmin ollut ndin systemaattista, mutta nyt aloitettu yhteisty6 koettiin erittain
tarkedksi ja molempia osapuolia hyodyttavaksi.

Kouluttajat valikoituivat vaikuttavuusasiantuntijuuden seka kansallisissa ja alueellisissa
verkostoissa saadun kokemuksemme perusteella. Koulutukset kasittelivat muun muassa
vaikuttavuutta sosiaali- ja terveydenhuollossa, vaikuttavuutta eri tieteenalojen
nakokulmasta sekd hairiokysyntaa sosiaali- ja terveydenhuollossa. Myos
kustannusvaikuttavuudesta jarjestettiin koulutusta. Tavoitteenamme oli, etta kasitteiden
maarittely, yhteinen ymmarrys ja avoin keskustelu loi perustan vaikuttavuustiedon
hyodyntamiselle. Hankkeen edetessa kiinnostus vaikuttavuutta ja vaikuttavuuden
osoittamista kohtaan lisdantyi. Koulutuksiin osallistuneet laajensivat
vaikuttavuuskeskustelua organisaatiossa, mika lisasi tietoisuutta vaikuttavuudesta ja sen
merkityksesta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa.

Hankeaikana toteutettu tietojohtamisen arviointi vahvisti nakemysta siita, milla tasolla
Satakunnan hyvinvointialueen tiedon ja tiedolla johtaminen talld hetkellda on.
Vastausprosentti oli 31,6 %. Arviointimalli toteutettiin lahes identtisend aiempien
vastaavien Kkyselyjen kanssa, joten sen avulla pystyttiin vertailemaan tapahtunutta
muutosta tietojohtamisen tilanteessa. (Liite 32.) Huomioitavaa on kuitenkin se, etta tama
kysely oli ensimmainen, joka oli suunnattu hyvinvointialueen johdolle ja esihenkildille.
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Kehittamistydn yhteydessa tunnistettiin myds keskeisia rakenteellisia haasteita, jotka
liittyvat vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuustiedon saatavuuteen ja kayttoon. Naita
olivat tietojarjestelmien hajanaisuus, kirjaamisvirheet, ohjeiden epayhtenaisyys seka
resurssien niukkuus. Nama haasteet heikensivat tiedon laatua ja vaikeuttivat sen
hyodyntamista paatdksenteossa ja toiminnan ohjauksessa. Lisaksi tunnistettiin tarve
yhtenaisille mittaristoille jarjestajatason kokonaiskuvan varmistamiseksi.

Hankkeen kehittdmistyd kohdistui erityisesti heikossa ja haavoittuvassa asemassa
oleviin hyvinvointialueen asukas- ja asiakasryhmiin. Kehittamistydssa huomiointiin
hyvinvointialueen asiakkaat ja asukkaat, silla jarjestajan tehtadvana on suunnitella, mita
tavoitetta kohti hyvinvointialuetta tulevaisuudessa kehitetdédn ja miten palveluita
jarjestetaan. Tahan tarpeeseen vastattiin vaikuttavuusraporteilla.

Tiedolla johtamisen kehittamistyon tueksi, jarjestdjatason johtamisen ja ohjauksen
tydvalineeksi sekd vaikutusten ja vaikuttavuuden osoittamiseksi toteutettiin
vaikuttavuusperusteisen ohjausmallin periaatteiden mukainen vaikuttavuusprojekti.
Projektin avulla tuotettiin tietoa vaikuttavuusperustaisen ohjauksen tueksi, kehitettiin
raportointia ja tiedolla johtamisen valmiuksia sek& vahvistettiin tiedon hyédyntamista
paatoksenteossa ja palveluiden ohjauksessa. Hyvinvointialueen johdolla oli
mahdollisuus vaikuttaa ohjausmallin periaatteisiin maarittamalla yhteiset pitkan aikavalin
tavoitteet ja lopputuloksena syntyvat raportit. Tietopohjan vahvistamisen suunnittelussa
ja karkitavoitteiden asettamisessa hyodynnettin myés THL:n arviointiraportteja,
kansallista ohjeistusta, hyvinvointialueen strategiaa ja muita dokumentteja.

Tietovarastointiratkaisut ja raportoinnin kehittdminen laajensivat aiempia tietosisaltoja, ja
valmiit raporttikokonaisuudet julkaistiin hyvinvointialueen Power Bl -jarjestelmassa (Liite
10). Tavoitteena oli saada vaikuttavuusraportit helpottamaan johdon ty6ta, mutta
samalla myos koko hyvinvointialueen henkiloston kayttéon avoimuuden ja tiedolla
johtamisen kulttuurin  vahvistamiseksi. Uusien mittareiden ja raporttien avulla
jarjestajataso pystyy seuraamaan, arvioimaan, ennakoimaan ja kehittdmaan
kokonaisuutta: resurssien kohdentumista, palveluiden vaikutuksia, vaikuttavuutta ja
kustannustehokkuutta.

Vaikuttavuusraporttien kayttéonottoa tuettiin valmennusten ja jarjestettyjen koulutusten
avulla (Liite 9), ja nain varmistettiin niista saatavan tiedon hyddyntamisen mahdollisuus
heti raporttien julkaisun jalkeen. Valmennus toteutettiin videoiden, kohdennetun
koulutuksen ja kaytdnnon esimerkkien avulla. Ajantasaisen, yhteismitallisen ja
luotettavan tiedon avulla voidaan jatkossa kehittda ja tarjota palveluja, jotka ovat
asiakkaille vaikuttavia, oikea-aikaisia ja saavutettavissa saumattomasti. Tavoitteena on
vaikuttavuustiedon avulla tuottaa Satakunnan hyvinvointialueen asiakkaille parasta
mahdollista hyvinvointia, terveyshyttya ja toimintakykya kaytettavissa olevilla
resursseilla muuttuva toimintaymparistd huomioiden. Raporttindkymien aiheeksi nousi
viisi keskeista teemaa: nopeasti palveluun palanneet asiakkaat, paljon palveluja
tarvitsevat asiakkaat, monipalveluasiakkaat sosiaali- ja terveydenhuollossa, vaesttn
hyvinvointi ja terveys seka strategiset jarjestamisen kustannukset.

Vaikuttavuutta voidaan osoittaa kehitettyjen raporttien ja mittareiden avulla (Liite 33) .
Mittareita voidaan integroida osaksi palvelukokonaisuuksien ja -ketjujen ohjausta. Tama
on mahdollista, kun hyvinvointialueella palvelukokonaisuudet, palvelupolut ja —ketjut on
maaritelty ja ohjauksen sekd seurannan vaatima kehitystyd on edennyt riittavasti. Talla
hetkelld Satakunnan hyvinvointialueella on kuvattu 10 palveluketijua (mm.
muistiasiakkaan ja aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju), ja ne on
raportoitu Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen investoinnin 1 toimesta.

Luodut vaikuttavuusraportit (Liite _33) ovat merkittdva alku kohti systemaattista ja
jatkuvaa vaikuttavuuden arviointia Satakunnan hyvinvointialueella. Raportit tukevat
jarjestajatason paatoksentekoa ja vahvistavat yhteisty6td yli toimialueiden.
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Vaikuttavuuteen perustuvan toiminnan jatkaminen edellyttda, ettd raporttien
hyodyntamisesta tulee osa arjen johtamista ja kehittdmistd. Power Bl-raportit ovat
luoneet perustan vaikuttavuusperustaiselle paatoksenteolle. Edellytyksena toimivalle
paatoksenteolle on, etta keratty tieto on laadukasta, ja tietoa kaytetaan systemaattisesti
yli toimialueiden. Hankkeen aikana havaittu kehittdmistyon vaikuttavuus kohdistui
hyvinvointialueen toimintakulttuurin ja osaamisen muutoksiin. Henkilokeskeiseen
tietomalliin siirtyminen syventaa jatkossa analyysia, ja tuo asiakasnakokulman entista
vahvemmin osaksi vaikuttavuuden arviointia. Lopulta vaikuttavuus rakentuu kirjaamisen
kehittdmisesta, tiedolla johtamisesta, dialogista ja yhteistydsta. Naihin tarvitaan jatkossa
panostusta ja resursseja, jotta Satakunnan hyvinvointialue voi tuottaa palveluja, jotka
ovat seka vaikuttavia, ettd kustannusvaikuttavia ja tuottavat arvoa ihmisille,
organisaatiolle ja yhteiskunnalle.

Vaikuttavuusperustaista ohjausmallia kehitettiin koko hankkeen ajan. Ohjausmallin
kehittdmisen ja vaikuttavuuden ymmarryksen lisdamisen taustalla on tuntemus vaestén
hyvinvoinnin ja terveyden tilasta. Hyvinvointialueen resurssit ja prosessit vaikuttavat
siihen, millaisia tuotoksia, hyotyja ja vaikutuksia saadaan aikaan. Vasta taman jalkeen
on mahdollista osoittaa vaikuttavuutta ja hyvinvointinydtyd vaestdn terveyserojen
kaventamiseksi. (Vaikuttavuusperusteinen ohjausmalli, Satakunnan HVA (RRP, P4,13) |

Innokyla.)

Hankkeen aikana yhteisty6td ohjausmallin kehittamiseksi laajennettiin YTA-alueelle ja
muille hyvinvointialueille sekd Vaikuttavuuskeskukseen. STM ja THL:n kanssa yhdessa
selvitettiin, oliko ohjausmallin kehittamiselle asetettu kansallista tavoitetta.
Lopputuloksena oli, ettd kaikki RRP-hankkeessa ohjausmallia kehittavat
hyvinvointialueet valitsevat oman nakdkulmansa ohjausmallin 1&htdkohdiksi, ja kehittavat
malliansa sen suuntaisesti. Lopullisten ohjausmallien synergiaa voidaan kayttaa hyvaksi
RRP-hankkeen paattyessa mahdollisen kansallisen ohjausmallin luomisessa.

Jarjestgjatason tehtdvana Satakunnassa on varmistaa palvelurakenne, jota ohjaamalla
hyvinvointialueen operatiivinen toiminta tuottaa asiakkaille vaikuttavia palveluja.
Satakunnan  hyvinvointialueella  kehitettiin  jarjestdjan  vaikuttavuusperustaisen
ohjausmallin mukaisia prosesseja, tietosisaltdja ja mittareita, joiden avulla pyrittiin
vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon sekd hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuustarpeisiin. Ohjausmallina toimii
vaikuttavuusperustaisen ohjausmallin  kasikirja (K&sikirjia 31.12.2025.pptx), joka
suunnattiin jarjestajatasolle, ja jonka tavoitteena on kuvata ohjausprosessiin kuuluvat
elementit kokonaiskuvan saamiseksi.

Hankkeen edetessd organisaatiossa vahvistui ymmarrys vaikuttavuudesta,
kustannusvaikuttavuudesta, tiedolla johtamisesta ja tiedon hyédyntamisesta tavoitteiden
saavuttamiseksi. Kehitetty ohjausmalli keskittyy jarjestajatasolle, mutta sen vaikutus
ulottuu informaatio- ja resurssiohjauksen kautta koko organisaatioon aina
asiakasrajapintaan saakka. Jarjestajan seuraamat tiedot hoidon vaikuttavuudesta,
palveluiden toteutumisesta, tasalaatuisuudesta ja kustannusten hallinnasta ovat
jaettavissa ja  hyOdynnettavissa  paatoksenteossa. Varsinainen  palvelujen
asiakasvaikuttavuus ja kustannushyodyt tulevat nakyviin viiveella, kun luotuja mittareita
ja nyt kehitettyd ohjausmallia kaytetdan pidempaan. Hankkeen aikana todennettu
vaikuttavuus  nakyi  organisaation tiedolla  johtamisen  kyvykkyyden ja
vaikuttavuusosaamisen kasvuna.

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd hankkeen aikana tunnistetut kehitys- ja tietotarpeet
littyivat  vaikuttavuuden ja kustannusvaikuttavuuden ymmartamisen vahvistamiseen,
tiedolla johtamisen rakenteiden kehittamiseen, mittariston ja raportoinnin parantamiseen
seka tiedon laadun ja  kaytettavyyden  varmistamiseen. Perustamalla
vaikuttavuusverkosto, jarjestamallda saanndllisesti (vuosikello) hyvinvointialueella
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yhteisen  keskustelun yllapitamiseksi “vaikuttavuusareena” ja jalkauttamalla
vaikuttavuutta koko organisaatioon luodaan perusta vaikuttavuusajattelun juurtumiselle
osaksi Satakunnan hyvinvointialueen toimintaa.

Vaikuttavuusperusteinen ohjausmalli on kuvattu Innokylassa:

Vaikuttavuusperusteinen ohjausmalli, Satakunnan HVA (RRP, P4,13) | Innokyla

Mita tuotoksial/johtopaatoksia hankkeesta saatiin, mita opittiin?

Satakunnan hyvinvointialueella Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen investoinnin 3
tavoitteena on ollut vahvistaa vaikuttavuusperustaista ohjausta ja tiedolla johtamista
tilanteessa, jossa ennusteen mukaan vaeston ikdantymisen myo6ta palvelutarve tulee
kasvamaan resurssien ollessa rajalliset. Tavoitteena on tarjota vaikuttavia ja
kustannusvaikuttavia palveluita, jotka tuottavat parhaan mahdollisen hyédyn asiakkaille
ja asukkaille, ja luopua vahahyotyisista toimintamalleista.

Onnistuakseen vaikuttavuusajattelu tarvitsee seuraavia huomioita:

o Kasitteiden yhtenainen ymmartaminen on edellytys vaikuttavuustiedon
hydédyntamiselle. Tata tuetaan jatkuvalla koulutuksella, vaikuttavuusajattelun
kytkemisella perehdytysohjelmaan, yhteisella keskustelulla ja oppimisella. Myds
vaikuttavuustutkimusta tulee pitda hyvinvointialueella esilla ja yhteisty6ta
korkeakoulujen ja muiden hyvinvointialueiden kanssa on vahvistettava.

o Vaikuttavuus ja kustannusvaikuttavuus seka tiedolla johtaminen tulee sisaltya
kehitteilld olevaan strategiaan ja se tulee jalkauttaa ymmarrettavasti koko
organisaatioon.

e Hyvinvointialueiden valinen yhteisty0d tuo arvokkaita kokemuksia, hyvia kaytanteita
ja tukee kansallisia vaikuttavuustavoitteita. Verkostojen jarjestaytyminen
hyvinvointialueella ja kansallisella tasolla tukee vaikuttavuusperustaisuuden
jalkauttamista.

¢ Organisaatiokulttuurin  muutos on kaynnistynyt keskustelun, osallistumisen ja
rakenteiden kehittdmisen kautta. Muutos vaatii johtamista, aikaa ja jatkuvaa
vuoropuhelua.

o Kirjaamiskaytantdjen yhtenaistaminen on tarkeaa tiedon laadun, ajantasaisuuden,
kaytettdvyyden ja vertailtavuuden varmistamiseksi. Kirjaamisen ja tilastoinnin avulla
saavutetut tulokset tulee jalkauttaa hyddyn osoittamiseksi asiakasrajapinnalle

e Vaikuttavuustavoitteiden ja mittareiden seurantaa varten otetaan kayttoon
vuosikello, joka integroidaan osaksi strategista johtamista. Vuosikellon, seurannan,
arvioinnin ja keskustelun avulla toimintaa ohjataan kohti vaikuttavampia palveluja.

o Asiakaslahtoisyys on keskeinen periaate toiminnan kehittdmisessa ja asiakkaan
mahdollisuus vaikuttaa hyvinvointialueen toimintaan tulee mahdollistaa jaetun tiedon
avulla.

Tyoikaisten sosiaalipalvelujen pilotti:

Pilotti kaynnistettiin kartoittamalla ty6ikaisten sosiaalipalvelujen toimijoiden ja erityisesti
sosiaalisen kuntouksen ohjaukseen ja koordinointiin liittyvia tieto- ja kehitystarpeita.
Selvityksessa nousi esiin, ettd tydikaisten sosiaalihuollon tietopohjaa tulee laajentaa,
jotta palvelujen vaikuttavuutta ja kustannusvaikuttavuutta voidaan arvioida paremmin
sekd vahvistaa tiedolla johtamisen edellytyksia. Tarve tiedolla johtamista tukevien
raporttien lisdamiseen seka oikean tiedon I6ytamiseen ja hyodyntamiseen on tunnistettu
laajasti kaikissa sosiaalipalveluissa, ei vain tydikaisissa.
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Hankesuunnitelmaan kirjattua sosiaalisen kuntoutuksen korvauksen mallia, jossa
palvelujen tuottamisesta maksettava korvaus riippuu palvelun tuottamista vaikutuksista,
ei hankeaikana paasty kokeilemaan. Sosiaalisen kuntouksen ulkopuoliset palveluostot
Sata-alueella lopetetiin hankeaikana. Todettin myds, ettd palveluna sosiaalisen
kuntoutuksen jarjestaminen etsii viela omaa paikkaansa hyvinvointialueella, joten STM:n
ja THL:n kanssa kaytyjen neuvottelujen jalkeen pilotti kohdennettiin laajemmin
tydikaisten sosiaalipalveluihin yhden sosiaalipalvelun eli sosiaalisen kuntoutuksen
sijaan. ZekkiPron pilotointi laajennettin myéhemmin koskemaan myds toiminnallista
kuntoutusta, jossa yhtend palveluna tarjotaan sosiaalista kuntoutusta. ZekkiPron
pilotointi ei kuitenkaan johtanut sen kayttoonottoon hankkeen paatyttya.

Tietopohjaa ja vaikuttavuustietoa vahvistettiin pilotissa pilotoimalla ja ottamalla kayttéon
sosiaalihuollon vaikuttavuusmittareita. Tyoikaisten sosiaalipalveluihin  soveltuvia
mittareita selviteltiin aluksi kansallisella tasolla, jolloin paadyttiin 3x10D:n/ZekkiPron ja
AVAIN-mittariin. ZekkiPro-elamantilannemittaria pilotoitiin tydikaisten sosiaalipalvelujen
tiimissa ja toiminnallisessa kuntoutuksessa. Sata-alueella otettiin hankeaikana kayttoon
yhtendinen asiakastietojarjestelma, joka tuki AVAIN-mittarin yhtenaistd kayttdonottoa
(Liite 34). Asiakastietojarjestelmassa tyoikaisten asiakassuunnitelma -asiakirjaan on
sisallytetty AVAIN-mittari. Pilotissa AVAIN-mittarin kayttdonottoa tuettiin tyodikaisten
asiakassuunnitelmia laativan henkildston kanssa.

Pilotin my6ta on kehitetty erityisesti tyoikaisten sosiaalipalvelujen toimintamalleja ja
lisatty vaikuttavuusperusteisuutta. Hankkeen aikana sosiaalihuollon kiinnostus tiedolla
johtamiseen, vaikuttavuustiedon ja kustannusvaikuttavuuden tuottamiseen seka
mittareiden kayttdonottoon on kasvanut merkittavasti. Seka ZekkiPro- ettd AVAIN-
mittaria tydossaan kayttaville laadittiin kayttajakyselyt, joiden tuloksista saatiin lisatietoa
mittarien kayttdonotosta ja kaytettavyydesta tydikaisten sosiaalipalveluissa.

Tyoikaisten sosiaalipalvelujen pilotti yhdessa tietojohtamisen kehittamisen kanssa on
lisdnnyt ymmarrysta siitd, mita tiedolla johtaminen tarkoittaa kaytanndssa ja miten se
hyodyttaa kaikkia toimijoita, kuten asiakkaita, ammattilaisia ja johtoa. Pilottien avulla on
tuettu yhteisen kielen, ymmarryksen ja toimintamallin muodostumista hyvinvointialueella.
Hankkeen aikana havaittiin, etta mittarien kayttdoonotto vaatii odotettua enemman aikaa
ja mittarien kayttdonottoon seka tiedon hyddyntamisen tulee kohdentaa laajasti tukea
esihenkildille, paallikdille ja johdolle.

ZekkiPron kayttajat perehdytettiin mittarin kayttdéon, ja pilotoinnin aikana jarjestettiin ns.
valitsekkeja/tilannekatsauksia. Kaikkiaan pilotin aikana ZekkiPro -
elamantilannemittarikysely lahetettiin 200 asiakkaalle, ja vastauksia saatiin 135. AVAIN-
mittarin kayttdonottoa on tuettu Moodle-kurssin avulla (Liite 34) seka kertomalla
mittarista ja koulutuksesta tarkemmin tyoyhteiséille. Tydikaisten sosiaalipalvelujen
asiakassuunnitelma ja AVAIN-mittari Moodle-kurssin on suorittanut 67 henkil6a
Satakunnan hyvinvointialueelta. Moodle-kurssi jaa Satakunnan hyvinvointialueen
kayttédn myods hankkeen jalkeen. Tydikaisten sosiaalisen kuntoutuksen ja toiminnallisen
kuntoutuksen paallikdille seka esihenkilbille jarjestettiin ZekkiPro- ja muun arviointitiedon
hyodyntamisesta tyopaja. Kayttoonotossa kohdattiin myos odottamattomia haasteita,
kuten AVAIN-mittarin yhteensopimattomuus asiakastietojarjestelmassad Sosmetan
kanssa. Naitd haasteita selvitettiin yhteistydssa Varsinais-Suomen hyvinvointialueen
kanssa.

Jarjestelmana ZekkiPro ei jaanyt hankkeenpaatyttya hyvinvointialueen kayttéon.

Otsikkoon liittyviat todenteet:



o Liite 32. Tiedolla johtamisen kehittdminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus
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todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon liittyen hyvinvointialueen sisaisilla

verkkosivuilla
o Liite 33. Tiedolla johtamisen tyopoyta MS PowerBi raportointi nakyma.
o Liite 34. AVAIN-Mittari Moodle-kurssi

6.3.2 Miten vaikuttavuusperusteisen ohjauksen ja tiedolla johtamisen pilotointi on
vahvistanut vaikuttavuutta ja kustannusvaikuttavuutta koskevan tiedon
hyddyntamista sosiaali- ja terveydenhuoltoon liittyvassa paatoksenteossa,
suunnittelussa, ohjauksessa seka palvelutuotannossa?

Pilotti: Tiedolla johtamisen kehittaminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus:

Vaikuttavuusperustaisen ohjausmallin tarkoituksena on tiedolla johtamisen avulla tuoda
jarjestajatasolle yhtendinen ndkemys mm. siitd, mitd tavoitteita tukevia tunnuslukuja
vaikuttavuuden ja  kustannusvaikuttavuuden  osoittamiseksi  talla  hetkella
hyvinvointialueella on saatavilla. Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen
mahdollistamat ja vaikuttavuusprojektissa kehitetyt raportit taydensivat aiempia
hyvinvointialueen raportteja tuottamalla eri tietosisallbistd koottuja vaikuttavuuden
raportointiratkaisuja. Henkilokeskeisen tiedon raportointiratkaisuja kehittamalla
paastaan pureutumaan asiakaskohtaiseen tietoon, jolloin hoitoketjujen vaikuttavuuden
ja kustannusvaikuttavuuden arvioiminen mahdollistuu aiempaa paremmin ja todelliset
asiakkaalle tapahtuneet muutokset voidaan osoittaa. Talla hetkella saatavan tiedon
avulla se ei vield ollut mahdollista.

Vaikuttavuusraportit vahvistivat tietopohjaa ja edistivat koulutusten ja valmennusten
avulla tiedolla johtamisen valmiuksia seka tukivat osaamisen kehittymista ja
integraatiota. Tietoon perustuvan paatoksenteon ja suunnittelun tietopohjan
kehittdmiselld seka tiedon analysoinnilla saadaan nyt kattavampaa kuvaa sosiaali- ja
terveydenhuollon nykytilanteesta valittujen teemojen osalta. Raporttien toivotaan myds
herattavan laajempaa keskustelua hyvinvointialueen toiminnasta ja yhdistavan sosiaali-
ja terveyspalvelut pohtimaan vaikuttavaa toimintaa asiakaslahtdisesti. Aiemmin
vastaavaa tietoa ei ole ollut mahdollista yhdistdd hajanaisten asiakas- ja
potilastietojarjestelmien vuoksi.

Seuraavista Innokylan linkistd paasee tutustumaan vaikuttavuusperusteiseen
ohjausmalliin (Vaikuttavuusperusteinen ohjausmalli, Satakunnan HVA (RRP, P4,13) |
Innokyld), vaikuttavuusraporttien sisaltdihin: Vaikuttavuusraportit -25 0.docx seka
konkreettisesti mittarisisaltoihin (Liite 10).

Kustannusvaikuttavuuteen liittyvassa raportoinnissa tavoitteena oli tuoda vahvemmin
esiin toimialueiden valisen yhteistydn ja yhdyspintojen kehittdminen ja kansalliset
tavoitteet. Strategisten kustannusten avulla pyritddn osoittamaan ja tukemaan
varhaiseen puuttumiseen ja ennaltaehkaisyyn tahtddvia palveluita ja ehkaisemaan
raskaampien palveluiden tarve. Taman raportin avulla sosiaali- ja terveyspalveluiden
jarjestajan ja myos muiden asiasta kiinnostuneiden, on mahdollista arvioida, vertailla ja
kehittaa eri alueiden palveluja tietoon perustuen. Hyvinvointialueen voimavaroja voidaan
nain kohdentaa palveluihin ja toimenpiteisiin, jotka tuottavat vaikuttavuutta ja samalla
parannetaan palveluiden saatavuutta ja karsitaan ei-vaikuttavia palveluita.

Asiakkaat tarvitsevat ja kayttavat palveluita yli toimialueiden, jolloin strategisissa
kustannuksissa paadyttiin tarkastelemaan toiminnan ja kustannusten kokonaisuutta
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asiakasnakokulmasta asiakkuussegmentittdin. Sairaanhoito ja suun terveydenhuolto
jaettiin yhteiseksi kaikille eldmankaarisegmenteille.

Hyvinvointialueen kaikki palvelut jaettiin kustannusten sijaan asiakkaan palvelutarpeen
mukaisesti:

e ennaltaehkaisevan tyon ja varhaisen tuen palveluihin
e saanndllisen tuen tarpeeseen tai lyhytaikaiseen palveluun
e vaativiin tai ymparivuorokautisiin palveluihin

Taman tarkastelun avulla voidaan arvioida asiakkuuksien ja henkildomaarien siirtymia
strategisesti tavoiteltuun suuntaan seka maarittaa ne strategiset tavoitteet, jotka tukevat
parhaiten asiakaslahtoisia ja asiakkaan tarpeita huomioivia toimenpiteitd. Vaikuttavat,
laadukkaat ja kustannusvaikuttavat palvelut rakennetaan sektorirajat ylittavalla
yhteistydlla osaoptimointia valttden. Taloudellisesti kestavan hyvinvointialueen
edellytyksend on kustannus- ja vaikuttavuustietoon perustuva paatdksenteko ja
johtaminen.

Ohjausmallin  kehittdmiseen liittyvien raporttien julkaisun jalkeen jarjestettiin
valmennusta ja koulutusta raporttien kaytosta ja hyodyntamisesta. Valmennusten ja
koulutusten avulla pyrittin vastaamaan kansallisiin vaatimuksiin ja hyvinvointialueen
tavoitteisiin vaikuttavuuden seka kustannusvaikuttavuuden osalta tietojohtamisen
keinoin.

Keratyn tiedon hyoddyntamistd vaikuttavuuden osoittamiseksi voidaan osoittaa myos
laaturekistereilld. Hyvinvointialueella ei ollut kokonaiskuvaa laaturekisterien (ml.
kansalliset laaturekisterit) kaytdsta ja niiden hyddyntamisesta, vaan niiden kaytto ja
hydédyntaminen oli  pistemaistd. Myods perusterveydenhuollon  puuttuminen
laaturekistereista koettiin haasteena, silla sote-uudistuksen tavoitteena on lisata
yhteistyota perus- ja erikoistason kanssa. Hanke edisti tietoisuutta laaturekistereista
hyvinvointialueella jarjestamalla THL:n kanssa yhteisen tilaisuuden, jossa kaytiin Iapi
tiedon kerdamisen prosessia ja tiedon hyddyntamistd. Ottamalla laaturekisterit esille
hyvinvointialueella hanke edisti vaikuttavuusperustaista ohjausta ja johtamista
ajantasaisen ja kansallisesti vertailtavan tiedon avulla luoden mahdollisuuksia
konkreettisille ja vaikuttavuutta parantaville toimille.

My6s hoidon laatu ja vaikuttavuus haluttiin osoittaa laaturekisterien avulla johdolle,
hoitoon osallistuville ammattilaisille ja muille asiasta kiinnostuneille. Aluksi lahdettiin
selvittamaan laaturekisterien kayttoa ja niiden hyddyntamista hyvinvointialueella.
Kyselykierros laaturekistereja hyddyntavilla terveydenhuollon vastuualueilla osoitti
tarpeen laajalle selvitystyolle ja laaturekisteritiedon kokoamiselle sekd keratyn tiedon
laajemmalle hydédyntamiselle. Kansainvalisen mittariston, kuten ICHOM, kayttd tulee
ottaa hyvinvointialueella esille heti sen jalkeen, kun vaikuttavuusajattelussa on paasty
eteenpain ja perusta tiedon hyddyntamiselle kansallisten jarjestelmien avulla on luotu.
Myés sosiaalipalvelut toivoivat vastaavia laaturekistereita kayttoon; tata viestia vietiin
eteenpain.

Hankkeen aikana kansallisesti valitun geneerisen PROM-mittarin kayttdonoton
kehittamistyo ei viela edennyt riittavasti, jotta sen avulla saatua tietoa olisi pystytty
hyodyntamaan vaikuttavuuden osoittamiseen ja kansalliseen vertailuun. Kestavan
kasvun Satakunta 2- hankkeen investoinnissa 4 on kehitetty asiakaspalautteen
keraamista ja hyddyntamista. Suunnitelmia myds sosiaalipalveluiden
asiakaspalautteen keraamisen aloittamiseksi on tehty.
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Sote-integraatio on huomioitu paatdksenteossa ja ohjauksessa tekemalla yhteisty6ta
palvelupolkujen ja -ketjujen kokonaisuuksien osalta: paljon palveluita tarvitsevien
asiakkaiden ja monipalveluasiakkaiden tilannekuva nostettiin esiin raportoinnin keinoin
ja ratkaisua etsitddn toimivista palvelupoluista, uudenlaisesta ajattelusta ja
horisontaalisesta yhteistyosta. Tiedon avulla voidaan toimintatapoja yhtenaistaa ja
levittdd parhaita kaytantdja alueellisesti ja kansallisesti yhteisen tavoitteen
saavuttamiseksi.

Viestinnan avulla on tietoa vaikuttavuudesta ja kustannusvaikuttavuudesta viety laajasti
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston tietoisuuteen ja kiinnostus
niihin on lisdantynyt. Tiedon ja tiedon hyodyntamisen tarve on selkeasti noussut esiin
hankkeen aikana. Samassa yhteydessa on nostettu esille kirjaamisen ja tilastoinnin
merkitys vaikuttavuustiedon laadun parantamiseksi ja tiedon saamiseksi. Tata tavoitetta
on edistetty investointimme toisessa tyopaketissa. Keskusteluilmapiiri vaikuttavuudesta
ja kustannusvaikuttavuudesta on positiivisempi ja organisaatiokulttuurin heraaminen
muutokselle on ollut selvasti havaittavissa.

Hankkeen aikana kehitetty vaikuttavuus, kustannusvaikuttavuus ja tiedolla johtaminen
ovat osana Satakunnan hyvinvointialueen toimintaa, ja niiden kehitystyo jatkuu edelleen.
Vaikuttavuusraportoinnin  kehittyessa hyvinvointialueen tilannekuva vaikuttavuuden
suhteen tulee paranemaan ja tiedon systemaattinen hyddyntaminen toiminnan eri
tasojen ohjauksessa tulee helpottumaan.

Tiedolla johtamisen ja vaikuttavuusperustaisuuden ottamiseen osaksi osaamisen
kehittamista, strategiaa ja paivittdisjohtamista hankkeen paattyessa arvioidaan
jarjestajan tasolla. Tama prosessi tulee olemaan monivaiheinen ja nyt hankkeen avulla
on tehty vaikuttavuuden pohjaty6ta. Uuden strategian ja johtamisjarjestelman
kehittamistyon keskeneraisyyden vuoksi, tarkempia toimia tai suunnitelmia ei tassa
vaiheessa hankkeessa pystytty tekemaan. Tarkeaa on saada vaikuttavuuden prosessille
omistaja, Kiinnittdd vaikuttavuus asiaa edistavalle tyéryhmalle ja etsia
vaikuttavuusagentit muutoksen turvaamiseksi. Vaikuttavuustutkimus on edennyt
hankeaikana, joten tutkimustietoa saadaan hankkeen jalkeen hyddynnettyd seka
terveyden- ettd sosiaalihuollon palveluiden kehittdmiseksi ja vaikuttavuuden
osoittamiseksi.

Tyoikaisten sosiaalipalvelujen pilotti:

Pilotin aikana otettiin kayttdon uusia menetelmia tyodikaisten sosiaalipalvelujen
vaikuttavuuden mittaamiseen ja arviointin. Tama on herattanyt kiinnostusta
vaikuttavuuden arvioinnista sosiaalipalveluissa ja edistanyt siirtymista
vaikuttavuusperusteiseen ajatteluun, jossa painopiste on palvelujen lopputuloksissa ja
asiakkaan kokemassa hyodyssa, ei pelkastaan palvelun tuottamisessa.

Pilotissa kayttéonotettujen vaikuttavuusmittareiden, ZekkiPron ja AVAIN-mittarin, lisdksi
on edistetty tiedon hyddyntamisen kaytantdja sosiaalihuollossa. Pilotin aikana
kehitettyjen mallien avulla sosiaalipalvelujen vaikuttavuutta on voitu seurata
systemaattisemmin. Vaikuttavuusmittarien ja erityisesti ZekkiPron avulla vaikuttavuuden
arviointiin on tuotu vahvemmin mukaan asiakasnakdkulma, jossa asiakkaan kokema
hyoty ja palvelun sopivuus ovat keskeisia arviointikriteereja. Pilotin aikana luotiin myos
vaikuttavuuden mittarien arviointikehikko, jonka mukaisesti organisaation eri tasojen
tietoja yhdistdmalla voidaan seurata palvelujen vaikutuksia ja kdyda laajempaa dialogia
vaikuttavuudesta hyvinvointialueen tasolla. Linkista paasee tutustumaan hankkeessa
luotuun vaikuttavuuden mittarien arviointikehikkoon: Vaikuttavuuden mittarien
arviointikehikko hyvinvointipalveluihin.pdf



https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-10/Vaikuttavuuden%20mittarien%20arviointikehikko%20hyvinvointipalveluihin.pdf
https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-10/Vaikuttavuuden%20mittarien%20arviointikehikko%20hyvinvointipalveluihin.pdf
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Vaikuttavuusperusprojektissa luotuja vaikuttavuusraportteja voidaan hyédyntda myos
tyoikaisten sosiaalipalveluissa. Strategiset kustannukset-raportin avulla tydikaisten
sosiaalipalveluissa voidaan tarkastella palvelujen painopisteita
kustannusvaikuttavuuden nakdkulmasta. Kokonaisuutena nama tiedot tukevat tietoon
perustuvaa paatoksentekoa, joka parantaa palvelujen laatua ja tuloksellisuutta.

AVAIN-mittarin osalta Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on antanut asiakastietolain
(703/2023) nojalla maarayksen sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen rakenteista ja
asiakasasiakirjoihin merkittavista tiedoista. Julkisten organisaatioiden tulee ottaa
kayttédon tydikaisten AVAIN-tietosisallot sisaltdvad asiakassuunnitelma viimeistdan
1.9.2026. AVAIN-mittarin kayttdonottoa jatketaan Satakunnan hyvinvointialueella.
Hankeaikana hyvinvointialueella kaytiin linjauskeskusteluja  AVAIN-mittarin
kayttddnotosta. Lansi-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus jatkaa AVAIN-mittarin
kayttoonoton tukemista alueella hankkeen paatyttya.

ZekkiPron-digitaalisen  elamantilannemittarin  kaytté ei jatku  Satakunnan
hyvinvointialueella  ulkopuolisen  palveluntuottajan  digitaalisella  jarjestelmalla.
Vaikuttavuusmittari on todettu kuitenkin sopivaksi erityisesti toiminnallisessa
kuntoutuksessal/sosiaalisessa kuntoutuksessa, joten 3x10D mittarin kayttéd muulla
tavoin hyvinvointialueella selvitetdan. Sosiaalihuoltoon toivotaan terveydenhuollon
tavoin lisdd kansallista ohjausta ja paatoksid geneerisestd PROM-mittarista. 3x10D
mittari voisi talla tietoa toimia yhtena tallaisena mittarina.

Seka AVAIN-mittarin kayttdonotosta ettd ZekkiPron pilotoinnista on tehty kayttajakyselyt.
Molemmissa kayttajakyselyissa korostuu, ettd seka ZekkiPro ettda AVAIN-mittari
tarjoavat hyodyllisia rakenteita ja tietoa tyén tueksi, mutta niiden kaytdéssa on selkeita
haasteita, jotka liittyvat erityisesti kaytettavyyteen, soveltuvuuteen arjen asiakastyohon
ja koulutuksen riittavyyteen. ZekkiPro-kyselyyn vastasi 14 henkilda, joista 71 %
tydskentelee toiminnallisessa kuntoutuksessa ja 29 % tydikaisten sosiaalipalveluissa.
Kayttédnoton helppous arvioitiin keskiarvolla 8,2/10, kayttdéohjeiden tukevuus 8,0/10 ja
tekninen toimivuus 8,1/10. Kyselyjen tuki tydssa sai keskiarvon 6,8/10, jatkokayton
todenndkdisyys 7,0/10 ja suositteluhalukkuus 6,9/10. Kehitystoiveina nousivat esiin
viestinnan ja kayttoliittyman selkeyttaminen seka tulosten hyddyntamisen helpottaminen.
AVAIN-mittarin  kyselyyn vastasi 13 henkil6a, joista 54 % tyOskentelee
sosiaalipalveluissa ja 31 % toiminnallisessa kuntoutuksessa. Mittarin vahvuutena
pidettiin rakenteisuutta ja vaikuttavuuden seurantaa, mutta haasteina koettiin kankeus,
kuormittavuus ja soveltumattomuus kaikkiin asiakastilanteisiin. Osa vastaajista ei ollut
kayttanyt mittaria asiakasty0ssa, ja kirjaaminen koettiin aikaa vievaksi seka
paallekkaiseksi. Molemmissa kyselyissd nousi esiin tarve selkedlle ohjeistukselle,
koulutukselle ja kaytdn tukemiselle seka toive siita, etta tyévalineet tukisivat paremmin
arjen kiireista tyota ja olisivat joustavampia erilaisissa asiakastilanteissa. Yhteenvetona
kayttajakyselyista voidaan todeta, ettd ZekkiPro ja AVAIN-mittari tuovat ammattilaisten
kayttddn arvokkaita rakenteita ja tietoa, mutta niiden kaytettavyyden ja soveltuvuuden
kehittaminen on keskeista, jotta ne aidosti tukevat asiakastyota ja palvelujen
vaikuttavuuden arviointia.

6.3.3 Miten pilotti on edistéanyt hyvinvointialueen jarjestdjan oman ja/tai hankitun
palvelutuotannon ohjaamista vaikuttavuusperusteisesti?

Pilotti: Tiedolla johtamisen kehittdaminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus:

Hankkeen aikana on vahvistettu sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuutta ja
kustannusvaikuttavuutta tukevaa tietopohjaa tuottamalla uusia raportteja ohjauksen ja
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aiempien raporttien tueksi. Vaikuttavuusperustaista ohjausta on mallinnettu kasikirjan
avulla ja sen toivotaan lisdavan tietoisuutta vaikuttavuusperustaisesta ohjauksesta ja
johtamisesta sekd lisdavan jarjestajatason vaikuttavuuden Kkypsyysastetta kohti
johdettua ja kehittyvaa vaikuttavuutta.

Tassa kehittamistydssa hyvinvointialueen ohjausta on tarkasteltu jarjestajatasolla ja
pyritty tuottamaan sitd hyodyntavaa tietosisaltda. Kehitetyn raportoinnin avulla on
mahdollista osoittaa mm. muutosta hyvinvointialueen uusien palveluiden ja
toimintamallien vaikuttavuudesta. Pidemman aikavalin mahdollistama tarkastelu ja
vaikuttavuuden osoittaminen auttaa jarjestajad ennakoimaan tulevaa kehitysta. Nyt
tuotettu data kertoo syksyn 2025 tilanteen. Visualisoidun ja avoimesti esilla olevan tiedon
hyédyntamisen avulla koko organisaation on mahdollista kehittda toimintaa
hyvinvointialueen tavoitteiden mukaisesti: vaikuttavasti, kustannusvaikuttavasti ja
asiakaslahtoisesti.

Hankkeen aikana on pyritty luomaan pohjaa hyvinvointialueen vaikuttavuustyélle.
Keskustelu ja ymmarrys vaikuttavuudesta on vield eritasoista poliittisten paattajien,
hallinnon, palveluiden ja eri sidosryhmien valilla. On tarkeda laajentaa keskustelua
hyvinvointialueella yli toimialueiden seka sidosryhmien kanssa yhteisen ymmarryksen
saavuttamiseksi. Vaikuttavuuden ekosysteemissa kaikkien toimijoiden merkitys ja
yhteistyd huomioidaan yhteisen tavoitteen, vaikuttavuuden, saavuttamiseksi.

Pilotti: Tyoikaisten sosiaalipalvelujen pilotti:

Tyoikaisten sosiaalipalvelujen pilotti on tuonut hyvinvointialueen toimintaa kohti
vaikuttavuusperusteista ajattelua. Pelkan palvelun tuottamisen sijaan keskitytaan
laajemmin vaikutuksiin, lopputuloksiin seka asiakkaan kokemaan hyotyyn. Tama
lahestymistapa ohjaa sekd hyvinvointialueen itse tuottamaa, ettd ulkoisilta
palvelutuottajilta hankimaa palvelutuotantoa kohti tavoitteita, jotka ovat suoraan
kytkOksissa asiakkaiden hyvinvointiin. Vaikuttavuusmittareista, ZekkiProsta ja AVAIN-
mittarista, saadaan aiempaa luotettavampaa, nayttéén perustuvaa ja vertailtavampaa
tietoa palvelujen vaikuttavuudesta ja asiakkaiden elamantilanteesta. Pilotilla on edistetty
oman palvelutuotannon kypsyytta seurata palvelujen vaikuttavuutta, jota voidaan
jatkossa hyodyntdd oman palvelutuotannon lisaksi myos hankitun palvelutuotannon
vaikuttavuuden arviointiin ja ohjaukseen.

6.3.4 Miten hyvinvointialue on osallistunut kansalliseen verkostoyhteistyohon, ja miten se
on tukenut vaikuttavuusperusteisuuden ohjauksen ja tiedolla johtamisen
kehittamista alueella?

Pilotti: Tiedolla johtamisen kehittaminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus:

Satakunnan hyvinvointialue ja Kestavan kasvun Satakunta 2-hanke ovat aktiivisesti
osallistuneet sosiaali- ja terveysministerion (STM) alueiden vaikuttavuusverkoston
toimintaan. Verkoston kautta on saatu arvokasta tietoa, osaamista ja vertaistukea, jotka
ovat tukeneet alueellista kehittamistyota ja vahvistaneet sen asemaa osana kansallista
kokonaisuutta.

Verkoston toiminta on mahdollistanut kehittamistyon nakyvyyden lisddmisen seka RRP-
hankkeen asemoimisen osaksi kansallista kehittamiskokonaisuutta. Lisaksi se on ollut
tarked kanava yhteistydlle ja tiedonvaihdolle muiden hyvinvointialueiden kanssa. seka
tarjonnut vertaistuellista vuorovaikutusta. Verkoston kautta on voitu jakaa ja hyddyntaa
hyvia kaytantoja ja samalla tunnistaa kansallisia suuntaviivoja ja tulevaisuuden
kehittamiskohteita
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Yhteistyd on ulottunut vaikuttavuusverkostossa yli hyvinvointialueen ja YTA-rajojen.
Yhteistyd on koettu tarkeaksi myos jatkokehittamisen kannalta. Verkostosta saatua
tietoa on jaettu laajasti eteenpdin hyvinvointialueella mm. ohjausryhmissa ja
vaikuttavuuteen liittyvissa julkaisuissa. Saatua tietoa on hyddynnetty konkreettisesti
myo6s omassa kehittdmistyossa.

Kansallinen  vaikuttavuuskeskustelu on  auttanut linjaamaan  Satakunnan
hyvinvointialueen vaikuttavuustyéta ja peilaamaan kansallista tietoa suhteessa omaan
toimintaan. Tama on vahvistanut vaikuttavuusperustaisen ajattelun juurtumista osaksi
Sata-alueen toimintaa, johtamista ja paatoksentekoa ja herattanyt keskustelua
vaikuttavuuden merkityksesta.

Kansallisia ohjausta ja koordinaatiota yhteistydlle ja sen jatkumiselle odotetaan.
Hyvinvointialueella vaikuttavuustyon jatkamisen osalta on kayty neuvotteluja, mutta
virallista paatosta ei ole niiden osalta viela tehty.

Pilotti Tyoikadisten sosiaalipalvelujen pilotti:

Alueiden vaikuttavuusverkoston lisaksi pilotissa on tehty vahvaa YTA-alueista
yhteisty6td Varsinais-Suomen ja Pohjanmaan hyvinvointialueiden kanssa erityisesti
ZekkiPron pilotoinnissa. Varhan kanssa yhteistyotd on tehty myos AVAIN-mittarin
kayttdédnoton tukemisessa. AVAIN-mittarin Moodle-kurssi on luotu yhteistydssa, ja
samoin kayttajakyselyt molempien mittarien osalta on tehty niin, ettad hyvinvointialueiden
valisia tietoja on mahdollisuus verrata. Varhan kanssa on yhteistyossa selvitetty myos
asiakastietojarjestelmiin liittyvia haasteita AVAIN-mittariin liittyen. AVAIN-mittarin osalta
YTA-alueiden yhteisty0 tulee jatkumaan sosiaalialan osaamiskeskuksen johdolla.
ZekkiPron jatkosta on pohdittu yhdistavia hankesuunnitelmia, joissa mittarin pilotointia
voisi jatkaa, jotta vaikuttavuudesta kertyvaa tietoa saataisiin kerattya pidempi aikaisesti.

7 Investointi 4: Otetaan kayttoon hoitotakuuta edistavat palvelumuotoillut digitaaliset
innovaatiot

Kayttéonotetut digitaaliset ratkaisut ja niitd tdydentavat todenteet:

Tekoalykdannospalvelu (Liite 35)

Sata-alusta BCB integraatio (Liite 36)

Sosiaalihuollon tekoalyassistentti (Liite 37)

BCB Omavointikyselyn muutokset (Liite 39)

Digitaalinen asukasraati (Liite 40)

Uoma (Liite 42)

Sahkdisen ajanvarauksen laajentaminen (AVPH) (Liite 43)

Mobiiliapuri; Kardiologia, gastroenterologia, sydpataudit, lastentaudit, ortopedia,
endokrinologia, silmataudit, palliatiivinen hoito, ihotaudit ja neurologia. (Liite 45)
Digitaaliset lomakkeet (Liite 48)

Chat-palveluiden laajennus (Liite 49)

Oikopolut verkkosivuille (Liite 50)

Coc-indeksin liittyvat todenteet (Liite 51)

T3-lukuun liittyvat todenteet (Liite 52)
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Hankkeessa pilotoidut, mutta ei pysyvaan kayttoon jaavat digitaaliset ratkaisut

Palvelutarpeen ennakoinnin PoC (Liite 38)
Palvelussuhdeasioiden botti (Liite 41)
Toiminnallinen etakuntoutus (Liite 46)
Sata-alueen tekoalypohjainen chatbot (Liite 44)
Etakonsultaatio (Liite 47)

7.1 Digitaalisten ratkaisujen kayttoonoton vaikutukset

7.1.1 Miten hankkeessa kayttoon otetuilla ja/tai alueelle laajennetuilla digitaalisilla
ratkaisuilla on lisatty palvelutuotannon resurssitehokkuutta ja edistetty palvelujen
saatavuutta?

Kestavan kasvun Satakunta 2- ja Omalaakari 2.0- hankkeissa kayttdéon otetut ja
laajennetut digitaaliset ratkaisut ovat lisdnneet palvelutuotannon resurssitehokkuutta ja
parantaneet palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta. Ratkaisut ovat nopeuttaneet
hoidontarpeen arviota ja hoitoon ohjausta seka mahdollistaneet sairauksien
etadiagnostiikkaa, -seurantaa ja -hoitoa entista laajemmin. Hoidonperusteet.fi:n kaytén
laajentaminen alueellisiin sisaltopaivityksiin on helpottanut ammattilaisten arkea
tarjoamalla nopeasti saatavilla olevat, luotettavat, yhtenaiset ja ajantasaiset hoidon
tarpeen arvioinnin perusteet sekd omalle alueelle raataldidyt ohjausohjeet, mika
nopeuttaa paatdksentekoa ja varmistaa potilaan ohjautumisen oikeaan palveluun.
Hoidonperusteet.fi lisda resurssitehokkuutta, koska se yhtenaistaa hoidon tarpeen
arviointia, vahentaa turhia kaynteja ja paallekkaista tyota seka ohjaa potilaat oikeaan
hoitopaikkaan jo ensikontaktissa.

Sahkdisen ajanvarauksen laajentaminen (Liite 43) 23 uuteen palveluun on vahentanyt
ammattilaisten tydkuormaa, kun asiakkaat voivat itse hoitaa ajanvaraukset, peruutukset
ja muutokset. Satakunnassa asiakkaat tekevat vuosittain noin 14 000 digitaalista
ajanvarausta. Digihoitopolkuja pilotoitiin kymmenella erikoisalalla, joista kahdeksan
digitaalista hoitopolkua jai kayttoon, ja niilla on noin 250 kayttajaa kuukaudessa.
Digihoitopolut ja digitaaliset lomakkeet (Liite 48) ovat vapauttaneet ammattilaisten
aikaa ja sujuvoittaneet asiointia. Esimerkiksi chat-palveluiden (Liite 49) kayttéonotto on
mahdollistanut joustavan palvelutuotannon ja vahentanyt asiakkaiden
matkustustarvetta. Monipalvelujarjestelman pilotointi toiminnallisessa
etdkuntoutuksessa (Liite 46) paransi palvelujen saavutettavuutta erityisesti
syrjaseuduilla ja koettiin helppokayttdiseksi ja tavoitteita tukevaksi. Hyvinvointimajakka,
digitaalinen perhekeskus ja hyvinvointialueen verkkosivujen (Liite 35, Liite 50)
kehittdminen ovat lisdnneet ennaltaehkaisevien palvelujen 16ydettavyytta ja
vahentaneet ammattilaisia sitovien asiointikanavien kuormitusta.

Tekoalyratkaisut ovat tuoneet merkittavia hyotyja. Henkilostopalveluiden tekoalyagentti
nopeutti vastausten saamista ja paransi HR-palveluiden saatavuutta ja
saavutettavuutta. Pilotissa jopa 99 prosenttia vastauksista arvioitiin selkeiksi ja oikeiksi.
Sosiaalihuollon tekoadlyavusteinen kirjaamisen assistentti puolitti kirjaamiseen kaytetyn
ajan, paransi kirjausten laatua ja vapautti sosiaalihuollon ammattilaisten aikaa
enemman kaytettavaksi varsinaiseen asiakastyéhodn. Tekoalyratkaisu sai erittain
myonteisen vastaanoton, ja sen kayttoa paatettiin jatkaa hyvinvointialueella.
Asiakaspalautteiden systemaattinen keraaminen ja kasittely seka
kehitystoimenpiteiden hyddyntaminen ovat lisdnneet asiakaslahtoisyytta, mika tehostaa
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palvelutuotantoa, kun asiakkaat saavat tarpeitaan vastaavaa palvelua.
Asiakaskokemuksen mittaamisen toimintamalli otettiin hyvinvointialueella kayttoon.

Vaikutusten todennettavuus perustuu useisiin mittareihin. Sdhkdisten ajanvarausten
maara, digihoitopolkujen kayttdgjamaarat ja etakuntoutuksen osallistujat osoittavat
digitaalisen asioinnin kasvua Satakunnan hyvinvointialueella. Asiakaskokemuksen
mittaukset ja palautteet digitaalisista palveluista ovat olleet pagosin myonteisia.
Tekoalyratkaisujen kustannusvaikuttavuusarviot osoittivat investointien nopeaa
takaisinmaksua ja merkittdvaa ammattilaisten ajansaastéa. Digitaalisen asioinnin
lisdantymista on seurattu jarjestelmien kayttdonottojen ja asiakasmaarien perusteella,
ja digitaalisesti asioivien maara on kasvanut merkittdvasti hankeaikana. Naiden
ratkaisujen avulla on saavutettu merkittava parannus resurssitehokkuudessa ja
palvelujen saatavuudessa, mika tukee hyvinvointialueen strategisia tavoitteita.

7.1.2 Miten hankkeessa kayttoon otetuilla ja/tai alueelle laajennetuilla digitaalisilla
ratkaisuilla on tuettu ongelmien varhaista tunnistamista ja lisatty ennaltaehkaisevien
palvelujen kaytt6a?

Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeessa kayttéon otetut digitaaliset ratkaisut ovat
tukeneet osaltaan ongelmien varhaista tunnistamista ja lisdnneet ennaltaehkaisevien
palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta. Digitaalisen palvelutarjottimen,
Hyvinvointimajakan (Investointi 2) ja Digitaalisen perhekeskuksen (Investointi 1)
kayttéonotto on parantanut Satakunnan asukkaiden mahdollisuuksia edistda omaa
terveyttaan ennaltaehkaisevasti tarjoamalla helpon tavan |16ytaa tietoa ja ohjeita seka
hyvinvointia ja terveytta edistavia palveluja. Verkkosivujen saavutettavuuden
parantaminen, kuten tekodlykaanndspalvelun (Liite 35) lisddminen, tekoaly
ominaisuuden lisadminen haku- tai suosittelutoimintoon ja rakenteen selkeyttaminen,
on madaltanut kynnysta hakea tietoa esimerkiksi rokotuksista ja muista terveytta
tukevista palveluista. Lisaksi verkkosivuilta |0ytyy tietoa, ohjeita ja videoita itsehoitoon,
jolloin alueen asukkaat voivat tukea omaa terveytta ja hyvinvointiaan laajasti.
Lomakkeiden digitalisointi (Liite 48), kuten sosiaalihuollon sahkdinen huoli-ilmoitus, on
helpottanut ja nopeuttanut ilmoitusten tekemista. Lisaksi se on parantanut
tiedonkulkua, mika tukee varhaista puuttumista tilanteisiin, joissa asiakkaan hyvinvointi
on vaarantumassa. Hankkeessa on lisdksi selvitetty, miten itse- ja omahoidossa
syntyvia tietoja voidaan hy6dyntaa palvelutarpeen arvioinnissa (Liite 55). Tama
selvitystyd luo pohjan ratkaisuille, joilla riskitekijoitd voidaan tunnistaa varhaisessa
vaiheessa. Chat-palvelut (Liite 49) tarjoavat matalan kynnyksen neuvontaa ilman
tunnistautumista, mika ohjaa asiakkaita nopeasti oikean tiedon lahteille ja vahentaa
vaaran tiedon riskid. Hankkeessa on myods edistetty digitaalisen vertaistukipalvelu
Toivon kayttoa aktiivisella viestinnalla ja markkinoinnilla, mika vahvistaa osallisuutta ja
yhdenvertaisuutta seka tukee ennaltaehkaisevia palveluja erityisesti heikossa ja
haavoittuvassa asemassa oleville asiakasryhmille, jotka hyotyvat vertaistuesta.

Tavoitteen toteutumista on seurattu kavijamaarien ja palveluhakujen volyymin,
digitaalisten lomakkeiden kayttdasteen, chat-palvelun (Liite 49) kontaktimaarien, Toivo-
palvelun kayttajamaarien seka asiakaspalautteen avulla. Mittarit osoittavat, etta
digitaaliset ratkaisut ovat lisdnneet ennaltaehkaisevien palvelujen kaytt6a ja
parantaneet varhaisen tunnistamisen edellytyksia. Lisaksi selvitykset itse- ja
omahoidossa syntyvien tietojen hyddyntamisesta tukevat jatkokehitysta (Liite 55), jonka
avulla palvelutarpeita voidaan tunnistaa ja kohdentaa tukea entista oikea-aikaisemmin.
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7.1.3 Miten hankkeessa kayttoon otetuilla ja/tai alueelle laajennetuilla digitaalisilla
ratkaisuilla on mahdollistettu moniammatillisten palvelujen laajempi tarjonta ja
erityisosaamisen jakaminen eri alueiden ja palvelujen jarjestajien kesken?

Kestavan kasvun Satakunta 2- ja Omalaakari 2.0- hankkeissa kayttoon otetut
digitaaliset ratkaisut ovat luoneet edellytyksia moniammatillisten palvelujen
laajentamiselle ja erityisosaamisen jakamiselle yli alue- ja organisaatiorajojen.
Ortopedian digitaalinen hoitopolku yhdisti terveydenhuollon perustason ja erityistason
sairaanhoidon tiedot ja mahdollisti asiakkaan hoidon tarkastelun yhtenaisena
kokonaisuutena. Ratkaisun avulla ammattilaiset pystyivat hydédyntamaan toistensa
kirjaamia tietoja, mika vahensi palvelun siiloutumista organisaation eri osiin ja paransi
hoidon jatkuvuutta. Vaikka pilotti jai rajalliseksi eika jatkoa paatetty toteuttaa kyseisella
jarjestelmalla, sen opit ja dokumentaatio tukevat jatkokehitysta. Etdkonsultaatiopilotti
(Liite 47) perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon valilla osoitti mallin
potentiaalin erityisosaamisen jakamisessa ja turhien lahetteiden vahentamisessa.
Pilotin palaute korosti suunnitelmallisen valmistautumisen merkitysta ja toi esiin, miten
etakonsultaatio voisi parantaa hoidon sujuvuutta ja ammattilaisten yhteisty6ta.

Satakunnan hyvinvointialueella osittaisessa kaytdssa oleva toiminnanohjausjarjestelma
Uoman laajentaminen (Liite 42) vahvisti moniammatillista yhteisty6ta, silla
jatkohoitojarjestelyihin osallistuvat nyt seka erityistason, etta perustason hoito-osastot
yhdessa keskitetyn asiakas- ja palveluohjauksen seka yhteisten palveluiden kanssa.
Kun tiedonsiirto tapahtuu yhden yhteisen alustan kautta ja toimintamallit yhtenaistyvat,
eri ammattiryhmien valinen yhteistyd tiivistyy ja siirtopaatokset tehdaan samasta,
lapinakyvasta tiedosta. Tama mahdollistaa sujuvamman tyénjaon, vahentaa
paallekkaista selvittelya ja varmistaa, etta potilaan jatkohoitoa suunnitellaan aidosti
moniammatillisesta nakdkulmasta hyddyntaen kaikkien toimijoiden osaamista.
Moniammatillisuus nakyy kaytannéssa nopeampana reagointina, yhteisen tilannekuvan
muodostumisena ja potilaan hoitopolun ehedmpana jatkumona.

Tavoitteen toteutumista on seurattu pilottien toteutumisella, kayttomaarilla ja
palautteilla. Ortopedian hoitopolun pilotista keratty palaute oli mydnteista hoidon
jatkuvuuden ja tiedon hyédyntdmisen osalta. Etdkonsultaatiopilotissa (Liite 47)
toteutettiin vain vahan konsultaatiota, joten maarallisia vaikutuksia ei voitu todentaa,
mutta laadullinen palaute toi esiin toimintamallin hyddyt ja kehittdmistarpeet. Uoman
laajennuksen (Liite 42) vaikutuksia on arvioitu siirtopaatésten nopeutumisella ja
ammattilaiskyselyilla, joissa korostui tiedonsiirron luotettavuus ja kuormituksen
vaheneminen. Asiakaspalautejarjestelman kayttdonotto koko hyvinvointialueella
mahdollistaa palautteiden kasittelyn ja vertailun yli yksikkdrajojen, mika tukee
palvelujen kehittdmista ja moniammatillista yhteisty6ta. Lisaksi lihavuuden ja
litdnnaissairauksien PoC (Liite 38) tuotti arvokasta dokumentaatiota ja tilastollisen
analyysin, joka ohjaa jatkokehitysta kohti ennakoivaa, monialaista tiedolla johtamista.

7.1.4 Miten hankkeessa kayttoon otetuilla ja/tai alueelle laajennetuilla digitaalisilla
ratkaisuilla on mahdollistettu asiakkaiden roolin vahvistaminen ja sita kautta
tehostuminen ja vaikuttavuuden kasvu?

Kestavan kasvun Satakunta 2- ja Omalaakari 2.0- hankkeissa kayttdéon otetut
digitaaliset ratkaisut ovat vahvistaneet asiakkaiden roolia ja sitd kautta tehostaneet
palvelutuotantoa seka kasvattaneet vaikuttavuutta. Digitaalinen asukasraati (Liite 40)
on tarjonnut matalan kynnyksen kanavan osallistua palvelujen kehittdmiseen ja tuoda
asiakasnakokulmaa myos paatdksentekoon. Sahkoisen ajanvarauksen (Liite 43)
laajentaminen 23 palveluun on lisannyt asiakkaiden itsehallintaa, kun ajan voi varata,
siirtaa ja peruuttaa omatoimisesti ajasta ja paikasta riippumatta. Tama on sujuvoittanut
asiointia ja siirtanyt hallinnollista kuormaa pois ammattilaisilta asiakkaiden hyvaksi.
Digitaaliset hoitopolut Mobiiliapurissa (Liite 45) ovat parantanut asiakkaiden
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tiedonsaantia ja ennakointimahdollisuuksia omassa hoidossaan, silla asiakas saa itse
tarvitsemansa tiedon silloin kun sita tarvitsee, ymmartaa mita hoitopoluilla tapahtuu ja
pystyy valmistautumaan tuleviin vaiheisiin. Verkkosivuston rakenteen selkeyttaminen
(Liite 50) ja digitaalisen palvelutarjottimen kayttéonotto ovat helpottaneet tiedon
etsimista ja I6ytamista seka tukeneet ohjautumista oikeisiin palveluihin yhdella
yhteydenotolla. Toivo-vertaistukisovelluksen kayttoonotto palveluohjauksessa on
lisdnnyt saavutettavaa vertaistukea ajasta ja paikasta riippumatta ja vahvistanut
osallisuutta. Etdkonsultaatioiden (Liite 47) pilotti nosti esiin asiakkaan aktiivisen roolin
mahdollisuuden konsultaatiotilanteissa; kaytannon toteutus jai vahaiseksi, mutta
pilotista saatu oppi kuvasi kulttuurisen muutoksen tarpeen ja potentiaalin
asiakasosallisuuden vahvistamiseksi. Lisaksi ammattilaisten digiosaamisen
vahvistaminen (perehdytykset, Digiosaaja 1.0 ja 2.0-kurssit) (Liite 53, Liite 54) on
parantanut kyvykkyytta hyddyntaa digipalveluja asiakaslahtoisesti, mika oletettavasti
tukee asiakkaiden aktiivista roolia, palvelujen sujuvuutta ja kokonaisvaikuttavuutta.

Tavoitteen toteutumista on todennettu seurantamittareilla ja tuloksilla, jotka osoittavat
asiakkaiden roolin vahvistumisen ja siitd seuraavan tehostumisen. Sahkoisen
ajanvarauksen kaytté on kasvanut selvasti: vuoden 2024 ensimmaisella neljanneksella
tehtiin noin 1 200 ajanvarausta laajennettujen digitaalisten palveluiden kautta ja vuoden
2025 toisella neljanneksellad noin 3 700 ajanvarausta. Toivo-sovelluksen aktiivisuus on
lisdantynyt valtakunnallisesti, mika tukee saavutettavan vertaistuen kasvua
(kvartaaleittain 1 064—1 425 uutta nimimerkkia ja enimmillaan yli 10 800 chat-viestia
yhdessa kvartaalissa). Tarmoan digitaalisen palvelutarjottimen pilotissa kirjattiin
kaynteja (Satakunta 80; Suomessa 4 581), ja palautteet kuvasivat selkeyden ja
helppokayttdisyyden vahvuuksiksi seka kehittamistarpeet paikallisen sisallon,
hakulogiikan ja kaytettavyyden osalta. Asiakaspalautteiden keruu on yhdenmukaistettu
hyvinvointialueella, ja palautemaarien kasvu (esim. tekstiviestipalautteet ~5 000
Q4/2024 ja ~8 200 Q3/2025; verkkopalautteita ~2 000 kayttéonoton jalkeen) osoittaa,
etta asiakkaiden aani valittyy jarjestelmallisesti. Ammattilaisten digiosaamisen
mittareissa Digiosaaja 1.0 -kurssin (Liite 53) suoritti 4 002 ammattilaista (tyytyvaisyys
3,5/5) ja Digiosaaja 2.0:n (Liite 54) ensimmaisen kuukauden aikana 154 ammattilaista
(tyytyvaisyys 4,0/5; vastaavuus osaamistarpeisiin 3,7/5); ammattilaiskyselyjen
perusteella suositteluhalukkuus (NPS) parani -22:sta -6:een, kuormitus ja epavarmuus
vahenivat ja perehdytyksen koettu laatu parani. Nama tulokset osoittavat, etta
asiakkaiden mahdollisuudet toimia aktiivisesti omassa palveluprosessissaan ovat
vahvistuneet ja ammattilaisten kyky tukea tata roolia on parantunut, mika yhdessa lisaa
palvelujen sujuvuutta ja vaikuttavuutta. Etakonsultaatioiden mittareita, kuten
I&hetteiden mahdollinen vdheneminen, ei pystytty todentamaan vahaisen kayttémaaran
vuoksi, mutta laadullinen palaute toi esiin toimintamallin hyddyt ja jatkokehityksen
edellytykset asiakasosallisuuden vahvistamiseksi.

7.2 Sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston ja kansalaisten osaamisen tukeminen ja
digitaalisten ratkaisujen kayton tuki

7.2.1 Miten sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston osaamisen tukemista ja digitaalisten
ratkaisujen kayton lisaamista on edistetty?

Satakunnan hyvinvointialueella otettiin kayttdon Ammattilaisen digituki -toimintamalli,
joka perustuu perehdytykseen, koulutukseen ja digivastaavatoimintaan. Mallin
tavoitteena oli vahvistaa sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléston digiosaamista,
parantaa digiasenteita ja tukea organisaatiokulttuurin kehittymista. Kehittamisessa
huomioitiin kansallisesti tunnistetut osaamistarpeet ja kohdennettiin sisalto erityisesti
sote-ammattilaisille ja heidan esihenkiléilleen.
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Kehittamistydn tavoitteena oli luoda digiperehdytys ja koulutuskokonaisuus, joka
vastaa kansallisia maarittelyja, lisdd ammattilaisten digiosaamista ja vahvistaa
esihenkildiden johtamistaitoja digivastaavatoiminnan tueksi. Tavoitteiden
saavuttamiseksi toteutettiin Digiosaaja 1.0- (Liite 53) ja Digiosaaja 2.0 (Liite 54) -
verkkokurssit, jotka sisallytettiin perehdytykseen ja koulutukseen. Digiosaaja 1.0 (Liite
53) keskittyi perusosaamiseen, kuten tietosuojaan, intranetin kayttéon seka IMS- ja
ESS-jarjestelmien hallintaan. Digiosaaja 2.0 (Liite 54) syvensi osaamista
asiakaslahtdisissa digipalveluissa, eettisissa periaatteissa ja hairiokysynnan
vahentamisessa.

Tavoitteiden toteutumista seurattiin kurssipalautekyselyilld ja ammattilaisille tehdyilla
kyselyilla. Digiosaaja 1.0 (Liite 53) -kurssin suoritti yhteensa 4 002 ammattilaista, mika
on merkittdva maara verrattuna alueen muuhun verkkokurssitarjontaan. Kurssin
suorittaneiden tyytyvaisyys kurssiin oli keskiarvoltaan 3,5 asteikolla 1-5. Digiosaaja 2.0
(Liite 54) julkaistiin marraskuussa 2025, ja ensimmaisen kuukauden aikana sen suoritti
154 ammattilaista. Alustavien palautteiden mukaan tyytyvaisyys kurssin sisaltéon oli
erinomainen (keskiarvo 4,0) ja kurssin vastaavuus osaamistarpeisiin hyva (keskiarvo
3,7). Lisaksi toteutettiin kolme laajaa kyselyd ammattilaisten digipalvelukokemuksista
edellisen vuoden aikana. Tulokset osoittivat, etta digipalveluiden suositteluhalukkuus ja
koettu hyoty kasvoivat, kuormittavuuden kokemus vaheni ja asenteet muuttuivat
myonteisemmiksi. Naiden perusteella voidaan todeta, ettd ammattilaisten
digiosaaminen on lisaantynyt ja tavoitteet padosin saavutettiin.

Kehittamistyon tuotoksina syntyivat kaksi verkkokurssia, jotka tukevat perehdytysta ja
jatkuvaa osaamisen kehittdmista. Hyodyt nakyvat laajasti organisaatiossa:
digiosaaminen on parantunut, suhtautuminen digipalveluihin on myonteisempaa ja
organisaation kyky hyodyntaa digipalveluita asiakaslahtdisesti ja tietoturvallisesti on
vahvistunut. Digiosaaja 2.0:n (Liite 54) laajempi kayttdonotto on vielad kesken, mutta
ensimmaiset tulokset ovat lupaavia ja osoittavat, etta tarve syvemmalle digiosaamiselle
on olemassa.

Hyvinvointialueen terveyspalveluiden ammattilaisille, kuten laakarit, hoitajat ja muut
terveyspalveluissa tydskentelevat, jarjestettiin kaksi samansisaltoista tydpajaa, joiden
tavoitteena oli tarjota ammattilaisille tietoa hoidon jatkuvuuteen ja siihen yhteydessa
oleviin digitaalisiin ratkaisuihin liittyen. Tydpaja osallisti ja kannusti ammattilaisia
kehittdmiseen, tuki heitd muutoksessa seka antoi ajatuksia, ideoita ja tytkaluja
kehittdmistydhdn. Tydpajaan osallistui paikan paalla ja etdyhteyksin yhteensa 180
ammattilaista.

Aiheeseen liittyvat toimintamalli Innokylassa:

¢ Ammattilaisen digituen ja -osaamisen kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue (
RRP, P4, 14) | Innokyla

7.2.2 Miten kansalaisten ymmarrysta ja osaamista digitaalisten palvelujen kaytosta
terveyden ja hyvinvoinnin tukena on edistetty?

Satakunnan hyvinvointialueella kansalaisten digiosaamista on edistetty yhtenaisella
digituen toimintamallilla, joka kattaa puhelin- ja chat-palvelut (Liite 49), ikdantyneiden
chatin, OLKA-pisteet, jalkautuvan digituen (esim. Funteeraamo, lkdkeskuksen pysakki),
tapahtumat ja kiertueet, verkkosivujen “Asioi digitaalisesti” -kokonaisuuden seka
ohjevideot ja viestintdmateriaalit. Tukea tarjotaan kaikissa yksikdissa kaytdssa oleviin
digipalveluihin, ja yhteistyota tehdaan kirjastojen, kansalaisopistojen ja jarjestojen
kanssa.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/ammattilaisen-digituen-ja-osaamisen-kehittaminen-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i4
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/ammattilaisen-digituen-ja-osaamisen-kehittaminen-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i4
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Tavoitteena oli luoda selkea ja yhtenainen digituen malli, parantaa saavutettavuutta ja
yhdenvertaisuutta, vahvistaa luottamusta digipalveluihin, lisata digiosaamista ja
selkeyttaa toimijoiden rooleja. Tavoitteet saavutettiin padosin: malli otettiin kayttoon ja
saatavuutta parannettiin monikanavaisesti.

Toimenpiteiden tuotoksina syntyi digituen kokonaisuus, parantunut tietoisuus
digipalveluista, monikanavainen tuki ja vahvistunut verkostoyhteisty6. Hy6tyina ovat
paremmat edellytykset digipalvelujen kayttoon erityisesti ikdantyneilla ja haavoittuvissa
ryhmissa. Ammattilaisten digiosaamisen kehittaminen on tukenut kansalaisten
osaamista, erityisesti digituen tarpeen tunnistamisessa, ohjaamisessa ja alueen
digipalvelujen hyddyntamisessa.

Lisaksi hankkeissa tuotettiin digipalveluiden kayttdéa tukevia opastus- ja ohjevideoita,
jotka kasittelivat seka digitaalista asiointia, hyvinvointialueen kaytdssa olevia asiakkaan
kaytdssa olevia jarjestelmia, ettd digitaalisessa toimintaymparistdssa toimimista.
Videoiden tavoitteena oli tarjota asiakkaille selkeaa, saavutettavaa ja luotettavaa tietoa
digipalvelujen hyddyntamisesta arjessa. Naiden materiaalien avulla asiakkaita tuettiin
digitaalisten palvelujen kaytoén eri vaiheissa, ja ne madalsivat kynnysta ottaa digitaalisia
ratkaisuja kayttdon itsenaisesti. Videot julkaistiin osana laajempaa viestintaa ja
ohjausmateriaaleja, mika vahvisti asiakkaiden osaamista seka lisasi ymmarrysta
digitaalisten asiointikanavien mahdollisuuksista ja turvallisesta kaytdsta koko
hyvinvointialueella.

Toteutumista seurattiin asiakaspalautteen, henkiléstokokemusten, koulutus- ja
tilaisuusosallistujien seka viestinnan tavoittavuuden avulla. Tuloksina mm. yli 80
osallistujaa henkilostdinfoissa, tallenteiden 49 katselukertaa, yleiséluennon
tavoittavuus 356 henkil6a ja digituen esitteiden laaja jakelu. Toimintamalli julkaistiin
Innokylassa.

Aiheeseen liittyvat toimintamalli Innokylassa:

e Asiakkaiden digituen malli, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 1, 14) | Innokyla

Otsikkoon 7.2.2 liittyvat todenteet:
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Digitaalisten palveluiden ohjevideot

e Johanna nakee kansan koko kuvan ja vastaa arvostavasti jokaiselle — "Mikaan
kysymys ei yllata, eika jaa selvittamatta”

7.3 Kansalaisten digitaaliset palvelut

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke on osallistunut asiakaspalautteen keruun
kansalliseen kehittamistydhdn koko hankekauden ajan. Satakunta ei ole osallistunut
kansallisen tiedonkeruu- ja raportointiratkaisun pilotointiin. Hankkeen aikana otettiin
kayttoon maaliskuusta 2025 alkaen koko Satakunnan hyvinvointialueen laajuinen
asiakaspalautejarjestelma (jarjestelmaa ei rahoitettu hankkeesta). Asiakaspalautetta
kerataan verkkosivuilla olevalla palautelomakkeella, tekstiviestitse, QR-koodilla,
paperilomakkeella ja suullisesti. Kaikki palautteet tallennetaan yhteen ja samaan
jarjestelmaan. Verkkopalaute kattaa kaikki toimialueet ja kohdistuu
palveluyksikkotasolle. Tekstiviestipalautetta keratdan erikoissairaanhoidossa,
laboratorion ja kuvantamisen palveluissa seka paivystyksessa, ja sen laajentaminen
perusterveydenhuoltoon, suun terveydenhuoltoon ja sosiaalipalveluihin on valmisteltu.


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/asiakkaiden-digituen-malli-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1i4
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/asioi-digitaalisesti/digitaalisten-palveluiden-ohjevideot/?_rt=OHwxfGRpZ2l8MTc2ODQ2MTYyMw&_rt_nonce=061628734b
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/05/johanna-nakee-kansan-koko-kuvan-ja-vastaa-arvostavasti-jokaiselle-mikaan-kysymys-ei-yllata-eika-jaa-selvittamatta/?_rt=M3wxfGRpZ2ktaHRhfDE3Njg0NjY3ODM&_rt_nonce=e14647cf27
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/05/johanna-nakee-kansan-koko-kuvan-ja-vastaa-arvostavasti-jokaiselle-mikaan-kysymys-ei-yllata-eika-jaa-selvittamatta/?_rt=M3wxfGRpZ2ktaHRhfDE3Njg0NjY3ODM&_rt_nonce=e14647cf27

74(92)

Palautetta kerataan ja raportoidaan sosiaali- ja terveyspalveluissa kansallisesti
sovituilla mittareilla.

Tavoitteena oli parantaa toiminnan asiakaslahtdisyyden, laadun ja vaikuttavuuden
johtamista ja kehittamista yhtenaiselld, vertailukelpoisella ja sdanndllisella
asiakaskokemuksen mittaamisella. Yhtenainen mittaaminen toteutui
asiakaspalautejarjestelman seka yhtenaisen toimintatavan avulla, ja sdanndllisyys
toteutuu palveluissa, joissa tekstiviestipalautetta keratdan. Tekstiviestipalautteen
laajentaminen koko alueelle ei toteutunut teknisten valmiuksien vuoksi, silla
hyvinvointialueen tietoallasprojekti viivastytti jarjestelman laajennusta. Yhtenainen
toimintamalli on kuvattu ja otettu kayttoon. Asiakas- ja henkilostokokemuksen
rinnakkainen mittaaminen ei toteudu viela taysimaaraisesti, mutta hankkeen aikana
maariteltiin yhteys prosessien valille, mika luo pohjan tulevalle jatkokehitykselle.

Tavoitteiden toteutumista seurattiin palautemaarilla ja koulutusten toteutumisella.
Tekstiviestipalautteiden maara oli vuoden 2024 viimeisella neljanneksella noin 5 000 ja
vuoden 2025 kolmannella neljanneksella noin 8 200. Verkkopalautteita kertyi
kayttoonoton jalkeen noin 2 000 palautetta. Asiakaspalautteen keruuseen liittyvia
koulutuksia jarjestettiin yhteensad kymmenen. Koulutuksiin osallistui noin 100 henkilda.
Palautemaarien kasvu osoittaa, etta asiakkaat ovat I0ytaneet palautteen antamisen
kanavat. Hankkeen tuotoksina syntyi yhtenaiset asiakaspalautteen seka
henkildstokokemuksen kerddmisen, kasittelyn ja hydédyntamisen toimintamallit.
Hyotyina ovat asiakaslahtdisyyden ja laadun johtamisen parantuminen seka pohjan
luominen tiedolla johtamisen kokonaisuudelle.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:

e Asiakaskokemuksen mittaaminen, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla
e Henkilostokokemuksen mittaaminen, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla

7.3.1 Miten asiakaspalautteen keruun kehittaminen on edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke on osallistunut asiakaspalautteen keruun
kansalliseen kehittdmistydhon koko hankekauden ajan. Satakunta ei ole osallistunut
kansallisen tiedonkeruu- ja raportointiratkaisun pilotointiin. Hankkeen aikana otettiin
kayttoon maaliskuusta 2025 alkaen koko Satakunnan hyvinvointialueen laajuinen
asiakaspalautejarjestelma (jarjestelmaa ei rahoitettu Kestavan kasvun Satakunta 2-
hankkeesta). Hankkeen toimesta on luotu hyvinvointialueelle yhteinen, kansallisia
linjauksia noudattava asiakaspalautteiden keruun toimintamalli. Asiakaspalautetta
kerataan verkkosivuilla olevalla palautelomakkeella, tekstiviestitse, QR-koodilla,
paperilomakkeella ja suullisesti. Kaikki palautteet tallennetaan yhteen ja samaan
jarjestelmaan. Verkkopalaute kattaa kaikki toimialueet ja kohdistuu
palveluyksikkotasolle. Tekstiviestipalautetta keratédan erikoissairaanhoidossa,
laboratorion ja kuvantamisen palveluissa seka paivystyksessa, ja sen laajentaminen
perusterveydenhuoltoon, suun terveydenhuoltoon ja sosiaalipalveluihin on valmisteltu.
Palautetta kerataan ja raportoidaan sosiaali- ja terveyspalveluissa kansallisesti
sovituilla mittareilla.

Tavoitteena oli parantaa toiminnan asiakaslahtoisyyden, laadun ja vaikuttavuuden
johtamista ja kehittamista yhtenaisella, vertailukelpoisella ja saanndllisella
asiakaskokemuksen mittaamisella. Yhtenainen mittaaminen toteutui
asiakaspalautejarjestelman seka yhtenaisen toimintatavan avulla, ja sdanndllisyys
toteutuu palveluissa, joissa tekstiviestipalautetta keratdan. Tekstiviestipalautteen
laajentaminen koko alueelle ei toteutunut teknisten valmiuksien vuoksi, silla
hyvinvointialueen tietoallasprojekti viivastytti jarjestelman laajennusta. Yhtenainen


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/asiakaskokemuksen-mittaaminen-satakunnan-hva-rrp-p4-i4
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toimintamalli on kuvattu ja otettu kayttéon. Asiakas- ja henkildstokokemuksen
rinnakkainen mittaaminen ei toteudu viela taysimaaraisesti, mutta hankkeen aikana
maariteltiin yhteys prosessien valille, mika luo pohjan tulevalle jatkokehitykselle.

Tavoitteiden toteutumista seurattiin palautemaarilla ja koulutusten toteutumisella.
Tekstiviestipalautteiden maara oli vuoden 2024 viimeisella neljanneksella noin 5 000 ja
vuoden 2025 kolmannella neljanneksella noin 8 200. Verkkopalautteita kertyi
kayttoonoton jalkeen noin 2 000 palautetta. Asiakaspalautteen keruuseen liittyvia
koulutuksia jarjestettiin yhteensd kymmenen. Koulutuksiin osallistui noin 100 henkilda.
Palautemaarien kasvu osoittaa, etta asiakkaat ovat Ioytaneet palautteen antamisen
kanavat. Hankkeen tuotoksina syntyi yhtenaiset asiakaspalautteen seka
henkilostokokemuksen keraamisen, kasittelyn ja hydédyntamisen toimintamallit.
Hyotyina ovat asiakaslahtdisyyden ja laadun johtamisen parantuminen seka pohjan
luominen tiedolla johtamisen kokonaisuudelle.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:

e Asiakaskokemuksen mittaaminen, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla
e Henkilostokokemuksen mittaaminen, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla

Otsikkoon 7.3.1 liittyvat todenteet:
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Hyvinvointialue saa 50 000 asiakaspalautetta vuodessa ja jokainen kasitellaan —
mita sitten tapahtuu? - Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

Kuvakaappaukset sisdisesta verkossa olevasta koulutuksesta.

Satakunnan
hyvinvointialue

Lihelld sinua Satakunnan hyvinvointialueen
N asiakaspalaute
2ol
Oikopolut Lisaksi
v QR-koodit

v Paperinen lomake / Suullinen palaute

Uusi verkkosivupalautelomake otetaan kayttoon viikolla 11.

6.3.2025 e - mmbos! [ oo - 10
hyvinvointialue b

Kuva.1 Linkki Satakunnanhyvinvointialue asiakaspalautteeseen Sata.fi-sivustolla (jarjestelmaa tai
sen kayttda ei ole rahoitettu RRP rahalla, vaan toimintamallin luonti)



https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/asiakaskokemuksen-mittaaminen-satakunnan-hva-rrp-p4-i4
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https://satakunnanhyvinvointialue.fi/
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O O 0O 0o o 0O o o o o o
Lahettaja: Sata
palvelussamme X | 4
Kerro kokemuksesi
saamastasi
palvelusta http NWW.
akaspalaute/

Vaihtuvat vaittamat (7 THL ja 2 omaa):

Sain apus, kun s

arvitsin

nusta valitettiin

Henkilokunta oli osaavaa ja amma thitaitoista

Minut kohdattiin ystavallisest

/ palvelun hyodylliseksi

Tekstiviestipalautteen kerdaminen ESH:n osalta on siirtynyt uuteen jarjestelmaan.
Tekstiviestipalautteen laajennusta koko HA:n alueelle kaynnistetaan asteittain vuoden 2025 aikana

Satakunnan Foar s e
A - : ‘:n‘ s A aaa ks
hyvinvointialue ok 1m /19 0]

Kuva 2. Tekstiviestipalautteen keraaminen. Kuva koulutuksesta. Jarjestemaa ei ole rahoitettu
kestavan kasvun hankkeista.

7.3.2 Miten sahkoisen ajanvarauksen kehittaminen on edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeessa on edistetty sahkdisen ajanvarauksen
kehittamista (Liite 43) erityisesti terveyspalveluiden osalta. Hankkeen aikana
sahkdinen ajanvaraus on otettu kayttédn laajasti lasten, nuorten ja perheiden
toimialueella, aikuisten palvelujen toimialueella seka erityis- ja sairaalapalveluissa.
Sosiaalipalveluihin ajanvarausta ei saatu laajennettua hankkeen aikana, mutta naihin
palveluihin tehtiin selvitys- ja maarittelytydta tulevaa kayttéénottoa varten.

Satakunnan hyvinvointialueella kdytdssa oleva sahkoinen ajanvarausjarjestelma
noudattaa kansallisia maarittelyja. Jarjestelma on otettu kayttodn seuraavissa 25
palvelussa: lastenneuvolan maaraaikaistarkastukset, koululaisten
maaraaikaistarkastukset, siimanpohjakuvaukset, HPV-tarkastukset, kutsunnat,
opiskelijaterveydenhuollon tarkastukset, ehkaisyn aloituskaynnit, ehkaisyn
kontrollikaynnit, influenssarokotukset, koronarokotukset, perhevalmennus,
tekonivelpotilaan ensitietopaiva, suun terveydenhuollon tarkastukset, diabeteshoitajan
vastaanotto, astmahoitajan vastaanotto, reumahoitajan vastaanotto, muistineuvolan
ajanvaraus, mielenterveys- ja paihdepalvelujen ajanvaraus, neuvolapsykologin
vastaanotto, toimintaterapeutin arviointi, fysioterapeutin arviointi, puheterapeutin
arviointi, sosiaaliohjauksen ajanvaraus, vammaispalvelujen neuvonta ja tydikaisten
palveluohjauksen ajanvaraus.

Hankkeen tavoitteena oli, ettd sdhkdinen ajanvaraus olisi mahdollisimman laajasti
kaytdssa kansallisten maarittelyjen mukaisesti vuoden 2025 loppuun mennessa.
Tavoite saavutettiin padosin. Laajentamista hidasti ja hankaloitti asiakas- ja
potilastietojarjestelmien samanaikainen kayttoonotto ja sen linkittyminen
ajanvarausprosessiin.

Tavoitteiden toteutumista on seurattu kahdella mittarilla: sahkdisten
ajanvarauspalveluiden maaralla ja varattujen aikojen maaralla. Vuoden 2024
ensimmaiselld neljannekselld sdhkoisten palveluiden kautta tehtiin noin 1 200 varausta,
ja vuoden 2025 toisen neljanneksen aikana maara nousi noin 3 700 varaukseen.
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Sahkdisen ajanvarauksen laajentaminen on tuottanut merkittavia hyoétyja. Se on
lisannyt hyvinvointialueen palvelutuotannon resurssitehokkuutta, kun ammattilaisten ei
tarvitse hoitaa ajanvarauksia, peruutuksia tai muutoksia. Asiakkaat voivat tehda
ajanvarauksia digitaalisesti haluamanaan ajankohtana, siirtda ja peruuttaa aikoja seka
seurata omia ajanvarauksiaan asiointipalvelussa.

Otsikkoon 7.3.2 liittyvat todenteet:

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla
verkkosivuilla (eteneminen vaatii asiakkuuden, vahvan tunnistautumisen ja
ajanvarausoikeuden):

e Digitaalinen ajanvaraus - Satakunnanhyvinvointialue

7.3.3 Miten mobiilisovellusten ja digitaalisten palvelujen arviointimallin kehittaminen on
edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2-hanke on osallistunut kansalliseen kehittdmistyohon.
Hankkeesta on osallistuttu Kelan koordinoimien tydpajaehdotusten valmisteluun
kesalla 2023. Tyopajoissa maariteltiin keskeisia teemoja, kuten tietomallien
yhtenaistaminen, rajapinnat ja kayttajapolut, jotta itse- ja omahoidossa syntyvat tiedot
voidaan tallentaa Omatietovarantoon ja luovuttaa sote-ammattilaisille tietoturvallisesti.
Satakunnan panos oli tuoda alueellinen nakékulma ja kaytanndn tarpeet esiin,
erityisesti liittyen integraatioon paikallisiin jarjestelmiin (esim. LifeCare ja Sata-sovellus)
seka varmistaa, ettd kansallinen ratkaisu tukee asiakasohjausta ja palvelutuotantoa.

Vuoden 2024 aikana Omatietovaranto oli esilla Kanta-palveluiden yhteisty6palaverissa.
Tammikuussa 2025 selvitettiin lisdd Omatietovarannon integraatiomahdollisuuksia.
EHDS-asetuksen vaikutukset eivat olleet selkeitd, joka vaikutti siihen, ettei
Omatietovarannon tietojen hyddyntamista voitu edistda ennen kansallisen linjausten ja
ohjeiden valmistumista.

Satakunnan hyvinvointialueella on toteutettu asiantuntijaselvitys, jonka avulla
maariteltiin itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyédyntdmismahdollisuudet osana
palvelutuotantoa ja asiakasohjausta (Liite 55). Selvityksessa kartoitettiin nykyiset
tiedonkeruutavat ja asiakkaiden itse tuottamia tietoja, niiden hyddyntaminen
palveluprosesseissa seka yksikot ja yhteyshenkilot, joissa tietoja kaytetdan. Lisaksi
tehtiin hyvinvointialuelaajuinen tarveselvitys muiden itse- ja omahoitotietojen osalta,
laadittiin prosessikuvaus tiedon keraamisesta ja hyodyntamisesta Sata-sovelluksessa
seka toteutusehdotus sovelluksen kehittdmiseksi. Selvitystydn tuotoksena syntyi
kuvaus itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyddyntamisesta osana
palvelutuotantoa (Liite 55).

Selvityksen perusteella tietoja hydédynnetaan jo useissa palveluissa, erityisesti
erikoissairaanhoidossa ja pitkdaikaissairauksien seurannassa. Tietoja kaytetaan
esimerkiksi urologian, keuhkopoliklinikan, sisatautien ja kardiologian yksikoissa. Tiedot
tukevat hoidon suunnittelua ja asiakasohjausta.

Tavoitteena oli kansalaisten itsensa tuottamien tietojen hyédyntaminen palveluissa ja
sujuvat kansalaisten asiointiprosessit. Tavoitteeseen paastiin siten, etta kansalaisten
itsensa tuottamien tietojen hyodyntaminen palveluissa maariteltiin sujuvoittamaan
kansalaisten asiointiprosessia. Kaytannon toteutus Sata-sovelluksessa edellyttaa
jatkokehitysta, joka toteutetaan toisella rahoituksella.

Toteutumista on seurattu selvitystyon etenemisen ja tuotosten valmistumisella.
Tuotoksina syntyivat prosessikuvaukset seka toteutusehdotukset.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/asioi-digitaalisesti/digitaalinen-ajanvaraus/
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7.3.4 Miten itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyodyntamisen kehittaminen on
edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2-hanke on osallistunut kansalliseen kehittamistyohon.
Hankkeesta on osallistuttu Kelan koordinoimien tyépajaehdotusten valmisteluun
kesalla 2023. Tybpajoissa maariteltiin keskeisia teemoja, kuten tietomallien
yhtenaistaminen, rajapinnat ja kayttajapolut, jotta itse- ja omahoidossa syntyvat tiedot
voidaan tallentaa Omatietovarantoon ja luovuttaa sote-ammattilaisille tietoturvallisesti.
Satakunnan panos oli tuoda alueellinen nakdkulma ja kaytannon tarpeet esiin,
erityisesti liittyen integraatioon paikallisiin jarjestelmiin (esim. LifeCare ja Sata-sovellus)
seka varmistaa, ettd kansallinen ratkaisu tukee asiakasohjausta ja palvelutuotantoa.

Vuoden 2024 aikana Omatietovaranto oli esilla Kanta-palveluiden yhteisty6palaverissa.
Tammikuussa 2025 selvitettiin lisda Omatietovarannon integraatiomahdollisuuksia.
EHDS-asetuksen vaikutukset eivat olleet selkeita, joka vaikutti siihen, ettei
Omatietovarannon tietojen hyddyntamista voitu edistaa ennen kansallisen linjausten ja
ohjeiden valmistumista.

Satakunnan hyvinvointialueella on toteutettu asiantuntijaselvitys, jonka avulla
maariteltiin itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyédyntamismahdollisuudet osana
palvelutuotantoa ja asiakasohjausta. Selvityksessa kartoitettiin nykyiset
tiedonkeruutavat ja asiakkaiden itse tuottamia tietoja, niiden hyddyntaminen
palveluprosesseissa seka yksikot ja yhteyshenkilot, joissa tietoja kaytetaan. Lisaksi
tehtiin hyvinvointialuelaajuinen tarveselvitys muiden itse- ja omahoitotietojen osalta,
laadittiin prosessikuvaus tiedon kerdamisesta ja hyddyntamisesta Sata-sovelluksessa
seka toteutusehdotus sovelluksen kehittamiseksi. Selvitystyon tuotoksena syntyi
kuvaus itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen hyddyntamisesta osana
palvelutuotantoa. (Liite 55.)

Selvityksen perusteella tietoja hydédynnetaan jo useissa palveluissa, erityisesti
erikoissairaanhoidossa ja pitkdaikaissairauksien seurannassa. Tietoja kaytetaan
esimerkiksi urologian, keuhkopoliklinikan, sisatautien ja kardiologian yksikoissa. Tiedot
tukevat hoidon suunnittelua ja asiakasohjausta.

Tavoitteena oli kansalaisten itsensa tuottamien tietojen hyddyntaminen palveluissa ja
sujuvat kansalaisten asiointiprosessit. Tavoitteeseen paastiin siten, etta kansalaisten
itsensa tuottamien tietojen hydédyntadminen palveluissa maariteltiin sujuvoittamaan
kansalaisten asiointiprosessia. Kaytannon toteutus Sata-sovelluksessa edellyttaa
jatkokenhitysta, joka toteutetaan toisella rahoituksella.

Toteutumista on seurattu selvitystydn etenemisen ja tuotosten valmistumisella.
Tuotoksina syntyivat prosessikuvaukset seka toteutusehdotukset.

7.3.5 Miten kansalaisten etédpalvelujen kehittaminen on edennyt?

Digipalveluiden kehittamista on tehty osallistumalla kansalliseen yhteiskehittamiseen
seka yhteistyossa toisten hyvinvointialueiden kanssa, muun muassa
benchmarkkaamalla ja vertaiskehittamalla.

Hankkeen avulla on lisatty digitaalisia hoitopolkuja (Liite 45). Hoitopolkuja on pilotoitu
kymmenella erikoisalalla (Kardiologia, gastroenterologia, syépataudit, lastentaudit,
ortopedia, endokrinologia, silmataudit, palliatiivinen hoito, ihotaudit, neurologia).
Erikoisaloista kahdeksan on jaanyt pilotoinnin jalkeen pysyvaan kayttoon ja niissa
kayttdjia on yhteensa noin 250 kuukausittain. Satakunnan hyvinvointialueella kaytossa
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olevan ratkaisuun (Mobiiliapuri) kayttajakokemukset olivat padosin positiivisia niin
ammattilaisten kuin asiakkaidenkin arvioimana.

Hankkeessa on otettu kayttoon etatapaamiset ja chatit (Liite 49) mahdollistava
jarjestelma ja avattu uusia chat-palveluita (riippuvuus- ja paihdechat, erochat,
ikdantyneiden chat, nepsy-chat, lapsiperheiden ja nuorten chat, terveyspalvelu chat)
(Liite 49). Ikdantyneiden chat -jarjestelman kayttéonotto tuki investoinnissa 1 kehitettya
ikédantyneiden palveluiden chat -toimintamallia. Muut chatit ovat jaaneet kayttoon,
mutta erochat on lopetettu. Palvelua tarjoava jarjestelma on hyvinvointialueella
vaihtunut. Chattien kayttajakokemukset olivat padosin positiiviset.

Hankkeessa on otettu kayttoon etavastaanotot, joissa asiakkailla on mahdollisuus
asioida terveyskeskuksessa hanelle nimetyn tiiminsa ammattilaisten kanssa myds
videovastaanotolla silloin, kun lahivastaanotolle ei ole ladketieteellista tai toiminnallista
tarvetta. Videovastaanottoja toteuttavat muun muassa hoitajat, 1aakarit ja
fysioterapeutit asiakkaan tilanteen ja tarpeen mukaisesti. Kayttéénoton myoéta
palveluiden saavutettavuus on parantunut, ja asiointi on joustavampaa seka
asiakaslahtdisempaa. Videovastaanotot ovat vahentaneet tarpeettomia kaynteja
toimipisteissa, saastaneet asiakkaiden ja ammattilaisten aikaa seka tehostaneet
resurssien kayttéa. Lisaksi ne ovat mahdollistaneet tiivimman seurannan ja
nopeamman yhteydenoton ammattilaiseen, mika on parantanut hoidon jatkuvuutta ja
tukemista erityisesti tilanteissa, joissa fyysinen tutkimus ei ole valttdmatonta.

Verkkosivuilla on otettu kayttdon digitaalinen ratkaisu asiakasohjauksen tueksi.
Tarkoituksena on, etta kayttajat saadaan tekoalyavusteisesti ohjattua suoraa sen
palvelun tietoihin nopeasti ja sujuvasti, jota han on verkkosivuilta tullut etsimaan (Liite
50). Kayttajien maara on ollut pilotoinnin ajan nouseva, lokakuussa 2025 asiakkaat
ohjautuivat palvelukanavaan 16 636 kertaa, keskimaarainen kaytetty aika oli 23,6 s ja
itsepalveluun ohjautui 80 % kayttdjistd. Suosituimmat kanavat, joihin ohjauduttiin tdman
kautta, olivat Kausirokotusten 2025 ajanvaraus, influenssarokotukset-info,
kausirokotukset-info, laboratorion ajanvaraus ja Sata-sovellus (Satakunnan
hyvinvointialueen asiointiportaali). Verkkosivujen asiakasohjauksen tuen digitaalisesta
ratkaisusta kysyttiin palautetta Satakunnan hyvinvointialueen asiakasraadilta.
Asiakasraati koki jarjestelman parantavan palvelun |0ydettavyytta ja kehuivat selkeytta,
erityisesti mobiilissa.

Verkkosivuilla on kayttdonotettu ja pilotoitu myds tekoalykaannds- ja
aaneenlukupalvelu (Liite 35). Palvelu kdantaa verkkosivujen tekstit kymmenelle eri
kielelle. Tama palvelu tukee etenkin heikossa ja haavoittuvassa asemassa olevien,
kuten nakdrajoitteisten ja kielellisten vahemmistojen, verkkosivujen kayttoa.

Hankkeessa kayttéonotettiin 30 sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin liittyvaa
digitaalista lomaketta (Liite 48). Projektin lopussa lomakkeiden tayttémaara oli noin
3500 / kk. Palvelua tarjoava jarjestelma on hyvinvointialueella vaihtunut hankkeen
aikana. Lomakkeiden kayttdonottojen yhteydessa tehtiin kysely ammattilaisille ja
vastanneista suurin osa (n=18) hyddynsi lomakkeita paivittain tai viikoittain. Kayttajat
kokivat lomakkeet hyddylliseksi ja tyta helpottavaksi (n=20), mutta toivat esiin myos
useita kehittdmistarpeita (n=14).

Asukkaiden sujuvaa siirtymista eri jarjestelmien valilla on edistetty toteuttamalla
integraatioita (Sata-sovellus — BCB Omavointikysely, Mobiiliapuri — BCB laaturekisteri)
seka toteuttamalla selvitysty® Mobiiliapurin ja lomakejarjestelman valisen integraation
hyddyllisyydesta tukemaan mahdollisen integraation toteuttamisen paatéksentekoa
(Liite 36, Liite 39, Liite 48).

Asukkaiden osallisuutta lisddmaan on kehitetty digitaalinen asukasraati (Liite 40).
Digitaalisessa raadissa on noin 450 jasenta (11/2025). Ensimmaiseen asukasraadille
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Iahetettyyn kyselyyn vastasi 253 asukasta. Chatbot-pilottiin (Liite 44) asukasraadista
saatiin rekrytoitua 90 testaajaa. Digiraadin asiakaskyselyyn vastasi 181 henkil6a ja
heidan mielestdan digiraati toimi helpolla ja mielekkaalla tavalla.

Digitaalisten jarjestelmien kayttamisen tueksi tuotettiin ohjevideoita 20 kpl. Satakunnan
hyvinvointialueen asiakaskasraadin palaute oli, etta videot olivat selkeita. Positiivista oli
lisdksi se, etta videot oli toteutettu kaikki pddosin samalla kaavalla. Digitaalinen
asukasraati (Liite 40) antoi lisaksi kehittdmisehdotuksia.

Tyo6paketin ja koko investoinnin tavoitteena oli lisata sahkdisten kontaktien osuutta
kaikista kontakteista seka edistaa palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta ottamalla
kayttoon kansalaisille suunnattuja yhdenmukaisia etapalveluita. Lisaksi tavoitteena on
sujuvoittaa asiakasprosesseja siten, etta asiakkaalle tarjotaan ensi sijassa digitaalisia
palveluita. Tavoitteiden toteutumista mitattiin kansalaisten digipalvelujen teknisten
ratkaisujen kayttdonottojen ja pilottien maaralla, kayttajamaarilla, kayttajakokemuksilla
seka kansalaisten kayttoonottoa tukevilla koulutuksilla eli videoiden maaralla.
Tavoitteeseen padosin paastiin Sata-alueella.

Toimenpiteet ovat lisdnneet sahkoisten kontaktien osuutta, parantaneet palvelujen
saatavuutta ja saavutettavuutta, sujuvoittaneet asiakasprosesseja seka vahvistaneet
asukkaiden osallisuutta. Kayttajakokemukset ovat olleet paaosin positiivisia, ja
ratkaisut tukevat yhdenmukaisten etapalveluiden kayttdéa hyvinvointialueella.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:
e Digitaalinen asukasraati, Satakunnan hyvinvointialue (RRP 2, P4, 14) | Innokyla

e |kadantyneiden palveluiden chat, Satakunnan hyvinvointialue, (RRP, P4, 11,14) |
Innokyla

Otsikkoon 7.3.5 liittyvat todenteet:

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Digiraati: Asiakasohjauksen keskiossa selkeys, sujuvuus ja inhimillisyys -
Satakunnanhyvinvointialue

e |kdantyneiden asiakasohjauksen chat - Satakunnanhyvinvointialue

7.3.6 Miten ty6- ja toimintakyvyn digitaalisen itsearviointivalineen kehittaminen on edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke on osallistunut ty6- ja toimintakyvyn digitaalisen
itsearviointivalineen kansalliseen kehittdmistydhon. Hyvinvointialueen ja hankkeen
henkildstd on ollut mukana DigiFinland Oy:n jarjestamissa tydpajoissa,
infotilaisuuksissa ja ohjausryhmatydskentelyssa. Valinetta pilotoitiin elo—joulukuussa
2024 kahdessa kohteessa: tyottdmien terveystarkastuksissa Eurassa seka
digitaalisena itsearviointityokaluna hyvinvointialueen verkkosivustolla. Pilotoinnin
jalkeen valinetta ei ole otettu kayttéon Satakunnassa.

Hankkeen tavoitteena oli asiakkaiden tuottaman tyd- ja toimintakykytiedon
hydédyntaminen hyvinvointialueen palveluissa sekéd asiakkaiden itsensa
hyodynnettavaksi. Pilotoinnin erityistavoitteina oli selvittaa tyoikaisten asiakkaiden
kykya hyoddyntaa digitaalisia itsearviointivalineita seka arvioida valineen
kayttdkelpoisuutta ammattilaisten tydssa. Valineen oli tarkoitus tarjota asiakkaalle


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/digitaalinen-asukasraati-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-2-p4-i4
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/ikaantyneiden-palveluiden-chat-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1i4
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/ikaantyneiden-palveluiden-chat-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1i4
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/15/digiraati-asiakasohjaus/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/12/15/digiraati-asiakasohjaus/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/10/10/ikaantyneiden-asiakasohjauksen-chat/
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mahdollisuus arvioida omaa tyd- ja toimintakykyaan, ja ammattilaisille ennakkotietoa
asiakkaan tilanteesta palvelun suunnittelun tueksi.

Tavoitteet saavutettiin vain osittain. Tavoitteiden toteutumista seurattiin
kayttajamaarilla, kayttdéajan keskiarvolla seka asiakkailta ja ammattilaisilta kerattyina
laadullisina palautteina. Tyottdmien terveystarkastuspilotissa valinetta ohjattiin
kayttamaan viidelle asiakkaalle, joista kaksi kaytti valinetta osittain. Kayton esteiksi
tunnistettiin kohderyhman heikot digitaidot, motivaation puute seka digitaalisen
ratkaisun koettu monimutkaisuus. Tavoitetta asiakkaiden tuottaman tiedon
hyddyntamisesta palveluissa ei saavutettu.

Itsearviointiin pilotissa ollutta digitaalista ratkaisua kaytti 20 henkil6a. Keskimaarainen
kayttdaika oli 11 minuuttia. Kayttajat olivat padosin tyotikaisia satakuntalaisia, joiden
toimintakyky oli kohtalainen, ja jotka eivat valttamatta tarvinneet ammattilaisen tukea,
vaan hyétyivat itsehoitomenetelmista.

Pilotoinnin tuotoksina syntyivat prosessikuvaukset, pilotointiraportti, esitteet ja
infograafit. Vaikka osallistujamaarat jaivat vahaisiksi, pilotointi tuotti alueelle arvokasta
kokemusta ja valmiuksia mahdolliseen tulevaan kayttdonottoon. Osallistuminen
valineen kehittdmiseen ennen pilotointia oli tarkea vaihe alueellisille kehittgjille, ja
yhteistydmahdollisuuksia kartoitettiin laajasti. Hyvinvointialueen organisoituminen,
samanaikaiset kehittdmistoimet ja henkiléstdmuutokset vaikuttivat pilotoinnin
onnistumiseen.

Jatkokehittamisen kannalta itsearviointivalineen sisaltda tulisi tarkentaa, jotta se tukisi
paremmin esimerkiksi tyottdomien terveystarkastusprosessia. Omavire soveltuisi
erityisesti nivelvaiheisiin, kuten siirtymiin oppilaitoksesta tai pitkalta sairauslomalta
tydelamaan, henkildille, joilla on vahintaan kohtalaiset digitaidot ja kiinnostus oman
toimintakyvyn arviointiin. Lisaksi valineella olisi potentiaalia toimia moniammatillisen
tiimin yhteisena tyovalineena.

Aiheeseen liittyva toimintamalli Innokylassa:

e Digitaalinen tyo- ja toimintakyvyn itsearviointivaline Omavire/Satakunnan
hyvinvointialue (RRP, P3, P4, 14) | Innokyla

Otsikkoon 7.3.6 liittyvat todenteet:
Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Omavire kayttoon Satakunnassa - Satakunnanhyvinvointialue

e TyoO- ja toimintakyvyn itsearviointivaline Omavireen pilotointi paattyy joulukuussa -
Satakunnanhyvinvointialue

7.3.7 Miten hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kansallisen palvelukonseptin
digitaalisen ratkaisun kehittaminen on edennyt?

Satakunnan hyvinvointialue on ollut mukana kansallisessa kehittamistydssa
osallistumalla THL: koordinoimaan valtakunnalliseen tydskentelyyn, kansallisten
kriteerien maarittelyyn sekd Tarmoa-palvelun kehittdmiseen ja pilotointiin. Satakunnan
hyvinvointialueella on digitaalinen palvelutarjotin osana hyvinvointialueen verkkosivuja
(Hyvinvointimajakka). Digitaalinen palvelutarjotin on toteutettu Kestavan kasvun
Satakunta 2-hankkeen investoinnin 2 toimenpiteena ja raportoitu kyseisen investoinnin
loppuraportissa.



https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/digitaalinen-tyo-ja-toimintakyvyn-itsearviointivaline-omaviresatakunnan
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/digitaalinen-tyo-ja-toimintakyvyn-itsearviointivaline-omaviresatakunnan
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2024/08/19/omavire-kayttoon-satakunnassa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/tyo-ja-toimintakyvyn-itsearviointivaline-omavireen-pilotointi-paattyy-joulukuussa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/tyo-ja-toimintakyvyn-itsearviointivaline-omavireen-pilotointi-paattyy-joulukuussa/
https://hyvinvointimajakka.satakunnanhyvinvointialue.fi/
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Tavoitteena oli ottaa kayttéon hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen monialainen
digitaalinen palvelutarjotin, joka kokoaa alueelliset ja kansalliset palvelut yhteen.
Tavoitteeseen on paasty. Satakunnan hyvinvointialueella on digitaalinen palvelutarjotin
kaytdssa. Se on kehitetty osaksi hyvinvointialueen omia jo kaytdssa olevia
verkkosivuja. Tavoitteen toteutumista on seurattu hankesuunnitelman mukaisella
palvelutarjottimen kayttdonoton toteutumisella (Mittari: otettu kayttoon / ei otettu
kayttoon).

Kehittamistydn tuloksena Satakunta on osallistunut kansallisen Hyte-palvelukonseptin
ja digitaalisen palvelutarjottimen kehittdmiseen ja pilotointiin. Pilotointi toteutettiin 8.2.-
4.4.2024. Palvelutarjottimen kayttddnotto on parantanut palveluiden I6ydettavyytta ja
saavutettavuutta sekd helpottanut ammattilaisten asiakasohjausta. Asiakkaat ja
ammattilaiset ovat hyotyneet keskitetysta tiedonhallinnasta ja monipuolisista
digitaalisista palveluista.

Pilotin aikana Tarmoa-palvelussa oli kaynteja 80, kun koko Suomessa kaynteja oli koko
pilotointi aikana yhteensa 4 581. Ammattilaiset kokivat, etta digitaalinen palvelutarjotin
helpottaa hyvinvointi- ja terveyspalveluiden I6ytamista ja voi tehostaa asiakasohjausta
tulevaisuudessa (n=13). Palvelun selkeys, helppokayttdisyys ja laaja palvelutarjonta
nahtiin vahvuuksina. Palvelusta puuttui paikallisia ja ajantasaisia tietoja, hakutulokset
olivat valilld epaloogisia ja kaytettadvyydessa oli haasteita. Asiakkaiden kayttajapalaute
(n=24) ja ammattilaisten avoimet vastaukset toivat esiin mm. vaikeudet 10ytaa
alueellisia palveluja, hakutulosten satunnaisuus ja tiedon puutteet. Asiakkaat ja
ammattilaiset olivat kuitenkin kiinnostuneita palvelusta ja nakivat sen kehittamisen
tarkeana, vaikka palvelu kaipaa vield parannuksia.

Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen investoinnissa 2 on kehitetty jo olemassa
oleville verkkosivuille digitaalinen palvelutarjotin, jonka Satakunnan hyvinvointialueen
Sote-operatiivinen johtoryhma on paattanyt ottaa kayttéén hoitotakuun toteutumista
vahvistamaan ennaltaehkaisyn ja ongelmien varhaisen tunnistamisen tueksi.
(11/2024). Se on raportoitu jo aiemmin toisessa investoinnissa.

Otsikkoon 7.3.7 liittyvat todenteet:

Todenne paatoksesta toimintamallin kaytosta:

e Digitaalisen palvelutarjottimen paatds on raportoitu osana Kestavan kasvun
Satakunta 2-hankkeen investointi 2:n loppuraporttia. (Hankesuunnitelman

mallipohja (fi))

7.3.8 Miten digitaalisten vertaistukipalvelujen kehittaminen on edennyt?

Hankkeessa ei kehitetty uutta digitaalista vertaistukipalvelua, vaan kartoitettiin jo
olemassa olevia valtakunnallisia ja alueellisia, jarjestolahtoisia palveluja. Kartoituksen
perusteella valittiin Toivo-vertaistukisovellus, joka kokoaa eri jarjestdjen vertaistuen
yhteen ja tarjoaa sen matalalla kynnyksella ajasta ja paikasta riippumatta. Sovellus
tukee hyvinvointialueen palveluja, ja on linkitetty Satakunnan hyvinvointialueen
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen digitaaliseen palvelutarjottimeen,
Hyvinvointimajakkaan, osallisuus ja yhteisollisyys -teeman alle. Hyvinvointialueen
henkilostd on ottanut Toivo-sovelluksen suosittelun kayttoon palveluohjauksessa, mika
vahvistaa sen asemaa osana hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintamalleja.

Hankkeessa edistettiin Toivo-sovelluksen kayttéonottoa markkinoimalla sita jarjestaille,
henkilostolle ja asukkaille tilaisuuksissa, tapahtumissa ja sosiaalisessa mediassa, seka
tarjoamalla neuvontaa ja ohja vertaistukijatoiminnasta kiinnostuneille. Lisaksi

jarjestettiin infotilaisuuksia ja kyselyja sote-jarjestoille. Sovelluksen tunnettuus lisdantyi


https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-11/Suomen%20kest%C3%A4v%C3%A4n%20kasvun%20ohjelma%C2%AC%20Kest%C3%A4v%C3%A4n%20kasvun%20Satakunta%202%20-hanke_Ty%C3%B6kykyohjelman%20laajentaminen%20ja%20Pilari%204%20investointi%202_Loppuraportti_20.2.2025_0_0.pdf
https://www.innokyla.fi/sites/default/files/2025-11/Suomen%20kest%C3%A4v%C3%A4n%20kasvun%20ohjelma%C2%AC%20Kest%C3%A4v%C3%A4n%20kasvun%20Satakunta%202%20-hanke_Ty%C3%B6kykyohjelman%20laajentaminen%20ja%20Pilari%204%20investointi%202_Loppuraportti_20.2.2025_0_0.pdf
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ja sen kayttd palveluohjauksessa vahvistui. Sovelluksessa on mukana satakuntalaisia
toimijoita, kuten yhdistys ja vertaistukijoita.

TyOpaketin tavoitteena oli, etta jarjestojen tarjoamia digitaalisia palveluja hyddynnetaan
osana hyvinvoinnin ja terveyden edistamista ja sote-palvelujarjestelmaa. Tavoitteeseen
paastiin, silla Toivo-vertaistukisovellus otettiin kayttéén palveluohjauksessa, ja sen
tunnettuus lisaantyi. Vertaistukisovellus kiinnittyi osaksi hyvinvointialueen digitaalista
palvelutarjotinta.

Toivo-vertaistukisovelluksen kaytt6a seurattiin nimimerkkien ja chat-viestien maaralla.
Vuoden 2025 aikana sovellukseen luotiin kvartaaleittain 1064—1425 nimimerkkia. Chat-
viesteja lahetettiin enimmilldan yli 10 800 viestia yhdessa kvartaalissa (Q2/2025).
Sovelluksen dataa ei voitu kohdentaa hyvinvointialueittain, mutta maarien kasvu
valtakunnallisesti viittaa aktiivisuuden lisdantymiseen myos Satakunnan
hyvinvointialueella. Ammattilaispalautteen perusteella sovellusta pidettiin hyddyllisena
vertaistuen saatavuuden parantamisessa, ja sita suositeltiin palveluohjauksessa.

Hankkeen tuotoksina syntyivat digitaalisten vertaistukisovellusten kartoitus, Toivo-
sovelluksen viestintdmateriaalit ja ohjeistus henkildstolle. Hyotyind voidaan todeta
vertaistuen saatavuuden paraneminen, tietoisuuden lisdantyminen ja sovelluksen
kiinnittyminen osaksi hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toimintamalleja.

Otsikkoon 7.3.8 liittyvat todenteet:

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla
verkkosivuilla:

e Matalan kynnyksen vertaistukea Toivo-sovelluksen kautta - Hyvinvointimajakka

e Tutustu Satakunnan hyvinvointialueen uusiin digitaalisten palvelujen ohjevideoihin -
Satakunnanhyvinvointialue

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla:

Vertaistuki osaksi asiakastyota — vinkkaa Toivo-sovelltiKsesta asiakkaallesi

Julkaistu 8.4.2025 - 1 minuutin lukuaika

Satakunnassa on kaytossa valtakunnallinen Toivo-vertaistukisovellus, jota ammattilaiset voivat
suositella asiakkaille osana matalan kynnyksen mielenterveyden ja jaksamisen tukemista. Sovellus Euroopan unionin rahoittama -
on maksuton ja toimii anonyymisti — eika vaadi tunnistautumista tai lahetetta. NextGenerationEU

Toivo-sovellus taydentad erinomaisesti tilanteita, joissa asiakas:

o kokee yksindisyytta tai kaipaa kuulluksi tulemista

on kriisitilanteessa tai toipumassa sairaudesta

» hyotyisi vertaistuesta, mutta ei ole valmis ryhmaan tai kasvokkaiseen tapaamiseen

etsii tukea omaan tahtiin, omaan arkeensa sopivalla tavalla TO IVO
Sovelluksessa koulutetut vapaaehtoiset vertaistukijat tarjoavat keskusteluapua kokemuksen kautta. _
Kayttaja voi valita itselleen sopivan tukijan ja keskustella viestilla tai sopia ajan reaaliaikaiselle

keskustelulle.

°
Toivo-sovellus on ladattavissa ilmaiseksi Android- ja iOS-laitteille.
Lisatietoa 16ydat myos verkkosivuiltamme

Katso myos Toivo-info ammattilaisille: Digitaalinen vertaistuki ja Toivo-sovellus: infotilaisuus sote-
ammattilaisille

& |

g

®

5

Kuva 3. Sisainen tiedote. Toivo-vertaistukisovellus osaksi asiakasty6ta. Sovellusta ei
ole kehitetty hankkeen rahoituksella, joten siina ei ole rahoittajan logoa.


https://hyvinvointimajakka.satakunnanhyvinvointialue.fi/palveluhakemisto/matalan-kynnyksen-vertaistukea-toivo-sovelluksen-kautta/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/14/tutustu-satakunnan-hyvinvointialueen-uusiin-digitaalisten-palvelujen-ohjevideoihin/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/14/tutustu-satakunnan-hyvinvointialueen-uusiin-digitaalisten-palvelujen-ohjevideoihin/
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7.4 Ammattilaisten digitaaliset jarjestelmat

7.4.1 Miten ammattilaisten digitaalisten tyovalineiden kehittaminen on edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2 — ja Omalaakari 2.0-hankkeet ovat olleet mukana
ammattilaisten digitaalisten tydvalineiden kansallisessa kehittamistydssa osallistumalla
muun muassa THL:n tilaisuuksiin, digisotekeskus- ja tekoalyverkostoihin seka
jarjestamalla benchmarking-tapaamisia muiden hyvinvointialueiden kanssa. Yhteistyo
on ollut aktiivista ja sen avulla on voitu hyédyntaa kansallisia linjauksia ja jakaa oppeja
alueiden kesken. Hankkeessa on pilotoitu ja otettu kayttéén useita ammattilaisten
digitaalisia tyovalineita.

Sosiaalihuollon kirjaamisen assistentti (Liite 37) on tekoalypohjainen ratkaisu, jota
pilotoitiin lastensuojelun jalkihuollossa. Testaajia oli yhteensa seitseman
hyvinvointialueen sosiaalihuollon ammattilaista. Assistenttia kaytettiin 200
asiakastilanteen kirjaamisen apuna. Laatuarviointi oli 3,83 (asteikko 1-5), ja kaikki
testaajat suosittelivat tydkalua. Kayttajakokemukset olivat 100 % positiivisia.
Kirjaamiseen kaytetty aika vaheni 50-70 %. TyOstressin koettiin vahentyneen
merkittavasti. Asiakaskokemukset olivat valillisesti positiivisia, ja kokeilu johti
paatdkseen jatkaa kayttda ja laajentaa ratkaisua. Teknisen ratkaisun lisaksi tehtiin
myo0s toimintamalli. (Sosiaalihuollon kirjaamisen assistentti, Satakunnan hyvinvointialue
(RRP, P4, 14) | Innokyla)
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Kuva 2. Ammattilaisen ndkyma sosiaalihuollon tekoalyassistentin kaytdsta kirjaamisen
apuna. Rahoittajan logo nakyy tehtava palkissa ylhaalla oikealla.

Edelliseen tekstiin liittyvat todenteet:

e Tekodlyavusteinen kirjaaminen sujuvoittaa jalkihuollon arkea -
Satakunnanhyvinvointialue

o Tekodly tulee toihin — hankkeessa testataan, missa tekoaly voi auttaa -
Satakunnanhyvinvointialue

Lisaksi toteutettiin Mobiiliapurin (digitaaliset hoitopolut) minimikontekstinhallinnan
jatkototeutus, jonka tavoitteena on parantaa ammattilaisten tyon sujuvuutta
Mobiiliapurin ja potilastietojarjestelman valilla. Ratkaisun my6ta LifeCare-jarjestelmasta
voidaan siirtya Mobiiliapuriin myds ilman erikseen tehtavaan potilasvalintaa, jolloin


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/sosiaalihuollon-kirjaamisen-assistentti-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i4
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/sosiaalihuollon-kirjaamisen-assistentti-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i4
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/19/tekoalyavusteinen-kirjaaminen-sujuvoittaa-jalkihuollon-arkea/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/11/19/tekoalyavusteinen-kirjaaminen-sujuvoittaa-jalkihuollon-arkea/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/30/tekoaly-tulee-toihin-hankkeessa-testataan-missa-tekoaly-voi-auttaa/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/30/tekoaly-tulee-toihin-hankkeessa-testataan-missa-tekoaly-voi-auttaa/
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kayttaja ohjautuu suoraan Mobiiliapurin “Potilaat’-sivulle. Tama vahentaa virheellisia
potilasvalintoja, tukee tietosuojaa ja nopeuttaa tydnkulkuja.

17212 w e
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18.12.2025, Eldménlaatu-kysely

Téyta hoitoosi liittyva kysely
klikkaamalla alla olevaa painiketta
Kiitos!

Kuva 3. Kuvakaappaus Mobiiliapuri-jarjestelmasta, jossa toteutus ja rahoittajan logo
nakyy.

Ammattilaisten digiosaamista vahvistettiin digivastaavatoiminnalla, perehdytyksilla ja
Digiosaaja-koulutuksilla. Digiosaaja 1.0-kurssin (Liite 54) suoritti 4 002 ammattilaista ja
Digiosaaja 2.0-kurssin (Liite 54) 154 ammattilaista. Palautteiden keskiarvot olivat
Digiosaaja 1.0:lle (Liite 54) 3,5 ja Digiosaaja 2.0:lle (Liite 54) 4,0 (asteikko 1-5), mika
osoittaa koulutusten vastanneen oppimistarpeisiin hyvin. (Toimintamalli Innokylassa:
Ammattilaisen digituen ja -osaamisen kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue ( RRP,
P4, 14 ) | Innokyld). Todenne digiosaamisen vahvistamisesta Satakunnan
hyvinvointialueen verkkosivuilla: Sata-alue kehittdd ammattilaisten digiosaamista

Tyo6paketin tavoitteena oli digiosaavat ammattilaiset hyvinvointialueella. Vuoden
mittainen seuranta ja hankkeen toimenpiteet osoittavat, etta tavoitteeseen on paasty.
Ammattilaiset kokevat digitaaliset tyovalineet aiempaa hyoddyllisemmiksi, kuormitus ja
epavarmuus ovat vahentyneet, perehdytys ja tuki ovat parantuneet ja
osallistumismahdollisuudet kehittdmiseen ovat lisdantyneet. Tama kertoo, etta
hankkeen toimet ovat onnistuneet tukemaan digiosaamista ja luomaan myonteista
kulttuuria digitaalisten ratkaisujen ymparille.

Terveyspalvelu chatissa pilotoitiin tekoalyavusteista kirjaamisen lisamoduulia, eli
tekoalyapuria, joka integroitiin digiasiointialustaan. Tekoalyapuri kaytti chat-
keskusteluja ja alykasta oirearviokyselya muodostaakseen potilastietojarjestelmaan
siirrettavaa kertomustekstia, mika vahensi ammattilaisen manuaalista kirjoittamista ja
vapautti enemman aikaa asiakastydhon. Pilotti tarjosi arvokasta tietoa siita, miten
tekoalyavusteinen kirjaaminen voi tukea ammattilaisten tyota, tehostaa tiedonkasittelya
ja parantaa potilasturvallisuutta. Tekoalyapurin kayttoa ei jatkettu hankkeen paatyttya.
Naita oppeja voidaan hyddyntaa tulevissa digitaalisissa kehitysprojekteissa ja tuotetta
voidaan mahdollisesti tulevaisuudessa skaalata.

Sata-alueella testataan tekoélypohjaista chatbottia - Satakunnanhyvinvointialue

Ammattilaisten digitaalisten tydvalineiden kayttdonottojen tavoitteet saavutettiin.
Toteutumista seurattiin mittareilla, kuten Digiosaaja-kurssien suoritusmaarilla,
ammattilais- ja asiakaspalautteilla, kehitystoimenpiteiden maaralla seka digiosaamisen
kasvun arvioinnilla. Pilotit ja kokeilut ovat tuottaneet arvokasta tietoa jatkokehitysta ja
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laajempaa kayttéonottoa varten sekd vahvistaneet digitydvalineiden kaytannon hyétyja.
Digiosaamisen vahvistaminen on mahdollistanut sujuvamman asioinnin ja parantanut
palvelujen laatua. Ammattilaiskyselyjen perusteella suositteluhalukkuus on kasvanut
merkittavasti (NPS noussut -22:sta -6:een), kuormitus ja epavarmuus ovat
vahentyneet, ja perehdytyksen seka tuen kokemus on parantunut selvasti.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:

e Sosiaalihuollon kirjaamisen assistentti, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 14) |
Innokyla

e Ammattilaisen digituen ja -osaamisen kehittdminen, Satakunnan hyvinvointialue (
RRP, P4, 14 ) | Innokyla

Ei kayttoon jaavat digitaaliset ratkaisut tai toimintamallit

Hankkeessa pilotoitiin erilaisia digitaalisia ratkaisuja. Digitaalisten ratkaisujen lisaksi
kuvattiin toimintamalleja. Kaikki investointi 4:n digitaaliset ratkaisut eivat johtaneet
pysyvaan tuotantokayttoonottoon. Vaikka digitaaliset ratkaisut eivat jaaneet kayttéon
hyvinvointialueelle, niin toimintamallit ja kehittamisesta jaaneet opit jaivat
hyvinvointialueen kayttoon.

Palvelussuhdeasioiden botti (Liite 41) tukee henkil6st6a HR-asioissa, kuten tydajoissa,
lomissa ja palkkauksessa. Se on ollut pilotissa hyvinvointialueen esihenkilGilla ja sen
tavoitteena on ollut vdhentad HR:n kuormitusta, parantaa tiedonsaantia, nopeuttaa
palvelua ja tukea itsepalvelua. Mittareina kaytettiin testaajien maaraa ja kysymysten
kokonaismaaraa seka vastausten laatua. Pilotin aikana testaajia oli yhteensa 127 ja
kysymyksia kertyi yli 630. Hyvien vastausten osuus nousi kehitystoimenpiteiden jalkeen
67 prosentista 99 prosenttiin, mika ylitti asetetun tavoitteen (85 %). Palautteiden
perusteella botti nopeutti tiedonhakua ja vapautti HR-henkildston tyontekijaresursseja
vaativampiin tehtaviin. Tata digitaalista ratkaisua ei tulla hyvinvointialueella ottamaan
kayttédon. Palvelussuhdeasioiden botti, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa kehitettiin sosiaalihuollon toiminnallista
etdkuntoutusta (RRP2 investointi 1) ja tdssa investoinnissa (RRP2 investointi 4) sita
tukeva digitaalinen jarjestelma (Liite 46), joka mahdollisti Iahitapaamisia ja etaryhmia
seka digitaalinen kuntoutuspolku. Pilotissa oli mukana 52 asiakasta, joista osa osallistui
yksilOlliselle polulle, osa etaryhmiin ja osa molempiin. Tavoitteena oli pilotoida
saavutettava, kaytettava ja vaatimukset tayttava digitaalinen asiointialusta, joka vastaa
asiakkaiden ja ammattilaisten tarpeeseen. Tavoite paaosin saavutettiin. Asiakkaat
olivat paaosin tyytyvaisia tabletin kayttdon ja sen digitaalisiin sisaltéihin. Ratkaisu
paransi palvelujen saavutettavuutta, tuki asiakkaan yksildllisia tavoitteita ja vastasi
teknisiltd ominaisuuksiltaan vaatimuksia. Pilotoitu kaupallinen digitaalinen ratkaisu ei
jaa hyvinvointialueelle kayttoon. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnallisen
etdkuntoutuksen kehittdminen, Satakunnan HVA (RRP P4, 11, 14) | Innokyla

Etakonsultaatiot (Liite 47) mahdollistivat perusterveydenhuollon l1dékareiden
videokonsultaatiot erikoissairaanhoidon sisatautilaakarin kanssa. Pilotissa toteutettiin
13 etdkonsultaatiota, mutta jarjestelman kayttéonottoa ei jatkettu teknisten ja
toiminnallisten haasteiden vuoksi. Mittareita, kuten |ahetteiden maaran vahenemista, ei
pystytty todentamaan vahaisen kayttémaaran takia, mutta pilotti antoi viitteitd mallin
hyodyista jatkokehitykselle. Etdkonsultaatioiden toimintamalli, Satakunnan HVA (RRP,
P4, 14 ) | Innokyla
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Hankkeessa pilotoitiin asiakasohjauksen ja palveluprosessien kehittdmista
hyoédyntamalla Microsoft-ekosysteemiin integroitua Sotekavija-ratkaisua, joka tunnisti
automaattisesti useita paivystyskaynteja tehneet asiakkaat ja tuki heidan kohdennettua
ohjaustaan. Pilotissa ammattilaiset pystyivat tarkistamaan asiakkaiden tiedot, luomaan
tarvittaessa yhteydenottopyyntdja SOTE-keskukseen asiakkaan antaman
suostumuksen mukaisesti seka hydodyntamaan tunnistettuja tietoja jatkokasittelyssa.
Vaikka ratkaisu ei jaanyt pysyvasti kayttoon, pilotista saatiin arvokkaita kokemuksia
asiakasohjauksen kehittdmisesta. Pilotti tarjosi kdytannon tietoa siita, miten
teknologiaratkaisut voivat tunnistaa ja kohdentaa asiakkaita tehokkaasti, tukea
ammattilaisten paatdksentekoa ja tehostaa palveluprosesseja. Naita oppeja voidaan
hyoédyntaa hyvinvointialueen tulevissa digitaalisissa kehitysprojekteissa, mika
mahdollistaa paremman asiakasohjauksen, sujuvammat prosessit ja tiedolla
johtamisen kaytannon soveltamisen.

Hankkeessa pilotoitiin Omavointi-polkua tukevaa ratkaisua, jonka tavoitteena oli
kehittda asiakkaiden ohjausta sote-keskuksen kaynneilla oikeaan palveluun ja tukea
palvelu- ja hoitosuunnitelmien koostamista, tarkastelua sekd hyvaksyntaa osana
hoidon jatkuvuuspolkua. Pilotti auttoi tarkentamaan tarpeita hyvinvointialueen
palveluiden tuottamiseksi ja kehittamiseksi, varmistamaan sujuvan tietovirran eri
jarjestelmien ja toimijoiden valilla seka toteuttamaan suostumus- ja tietosuoja-
asetukset. Lisaksi se tarjosi tietoa siita, miten eri vaestoryhmat ja palvelun kayttajat
hyotyvat jarjestelmista, erityisesti paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat, ja edisti
yhdenvertaisesti saavutettavien, asiakaslahtdisten ja suunnitelmallisten palveluiden
kehittamista. Vaikka Omavointi-polkua tukevia ratkaisuja ei otettu pysyvasti kayttéon,
pilotti tuotti arvokasta tietoa ammattilaisten tydskentelyyn ja palveluprosessien
kehittdmiseen. Pilotti auttoi hahmottamaan, miten hoitajat voivat hyddyntaa digitaalisia
tydkaluja asiakkaiden ohjaamisessa.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:
Palvelussuhdeasioiden botti, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnallisen etakuntoutuksen kehittdminen,
Satakunnan HVA (RRP P4, 11, 14) | Innokyla

Etakonsultaatioiden toimintamalli, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14 ) | Innokyla

7.4.2 Miten asiakas- ja palveluohjauksen digitaalisten ratkaisujen kehittaminen on edennyt?

Hankkeessa pilotoitiin erilaisia digitaalisia ratkaisuja. Digitaalisten ratkaisujen lisaksi
kuvattiin toimintamalleja. Kaikki investointi 4:n digitaaliset ratkaisut eivat johtaneet
pysyvaan tuotantokayttdonottoon. Vaikka digitaaliset ratkaisut eivat jadneet kayttdon
hyvinvointialueelle, niin toimintamallit ja kehittamisesta jaaneet opit jaivat
hyvinvointialueen kayttoon.

Palvelussuhdeasioiden botti (Liite 41) tukee henkildstoa HR-asioissa, kuten tydajoissa,
lomissa ja palkkauksessa. Se on ollut pilotissa hyvinvointialueen esihenkildilla ja sen
tavoitteena on ollut vahentdd HR:n kuormitusta, parantaa tiedonsaantia, nopeuttaa
palvelua ja tukea itsepalvelua. Mittareina kaytettiin testaajien maaraa ja kysymysten
kokonaismaaraa seka vastausten laatua. Pilotin aikana testaajia oli yhteensa 127 ja
kysymyksia kertyi yli 630. Hyvien vastausten osuus nousi kehitystoimenpiteiden jalkeen
67 prosentista 99 prosenttiin, mika ylitti asetetun tavoitteen (85 %). Palautteiden
perusteella botti nopeutti tiedonhakua ja vapautti HR-henkildston tyontekijaresursseja
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vaativampiin tehtaviin. Tata digitaalista ratkaisua ei tulla hyvinvointialueella ottamaan
kayttoon. Palvelussuhdeasioiden botista on toimintamalli Innokylassa:
Palvelussuhdeasioiden botti, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14) | Innokyla

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa kehitettiin sosiaalihuollon toiminnallista
etakuntoutusta (RRP2 investointi 1) ja tdssa investoinnissa (RRP2 investointi 4) sita
tukeva digitaalinen jarjestelma (Liite 46), joka mahdollisti Iahitapaamisia ja etaryhmia
seka digitaalinen kuntoutuspolku. Pilotissa oli mukana 52 asiakasta, joista osa osallistui
yksil6lliselle polulle, osa etaryhmiin ja osa molempiin. Tavoitteena oli pilotoida
saavutettava, kaytettava ja vaatimukset tayttava digitaalinen asiointialusta, joka vastaa
asiakkaiden ja ammattilaisten tarpeeseen. Tavoite paaosin saavutettiin. Asiakkaat
olivat paaosin tyytyvaisia tabletin kayttéon ja sen digitaalisiin sisaltéihin. Ratkaisu
paransi palvelujen saavutettavuutta, tuki asiakkaan yksil6llisia tavoitteita ja vastasi
teknisiltd ominaisuuksiltaan vaatimuksia. Pilotoitu kaupallinen digitaalinen ratkaisu ei
jaa hyvinvointialueelle kayttéon. Mielenterveys ja paihdepalveluiden toiminnallisen
etakuntoutuksesta ja on toimintamalli investointi 1:n kanssa yhteinen toimintamalli
Innokylassa: Mielenterveys- ja pdihdepalvelujen toiminnallisen etédkuntoutuksen
kehittdminen, Satakunnan HVA (RRP P4, 11, 14) | Innokyla

Etakonsultaatiot mahdollistivat perusterveydenhuollon Iaakareiden videokonsultaatiot
erikoissairaanhoidon sisatautilddkarin kanssa. Pilotissa toteutettiin 13
etdkonsultaatiota, mutta kayttéonottoa ei jatkettu teknisten ja toiminnallisten haasteiden
vuoksi. Mittareita, kuten lahetteiden maaran vahenemista, ei pystytty todentamaan
vahaisen kayttomaaran takia, mutta pilotti antoi viitteita mallin hyddyista
jatkokehitykselle. Etdkonsultaatioiden toimintamalli, Satakunnan HVA (RRP, P4, 14 ) |

Innokyla

Hankkeessa pilotoitiin asiakasohjauksen ja palveluprosessien kehittamista
hyédyntdmalla Microsoft-ekosysteemiin integroitua Sotekavija-ratkaisua, joka tunnisti
automaattisesti useita paivystyskaynteja tehneet asiakkaat ja tuki heidan kohdennettua
ohjaustaan. Pilotissa ammattilaiset pystyivat tarkistamaan asiakkaiden tiedot, luomaan
tarvittaessa yhteydenottopyyntdja SOTE-keskukseen asiakkaan antaman
suostumuksen mukaisesti seka hyddyntamaan tunnistettuja tietoja jatkokasittelyssa.
Vaikka ratkaisu ei jaanyt pysyvasti kayttoon, pilotista saatiin arvokkaita kokemuksia
asiakasohjauksen kehittamisesta. Pilotti tarjosi kdytannon tietoa siita, miten
teknologiaratkaisut voivat tunnistaa ja kohdentaa asiakkaita tehokkaasti, tukea
ammattilaisten paatdksentekoa ja tehostaa palveluprosesseja. Naita oppeja voidaan
hyoddyntaa hyvinvointialueen tulevissa digitaalisissa kehitysprojekteissa, mika
mahdollistaa paremman asiakasohjauksen, sujuvammat prosessit ja tiedolla
johtamisen kaytanndn soveltamisen.

Hankkeessa pilotoitiin Omavointi-polkua tukevaa ratkaisua, jonka tavoitteena oli
kehittaa asiakkaiden ohjausta sote-keskuksen kaynneilla oikeaan palveluun ja tukea
palvelu- ja hoitosuunnitelmien koostamista, tarkastelua seka hyvaksyntaa osana
hoidon jatkuvuuspolkua. Pilotti auttoi tarkentamaan tarpeita hyvinvointialueen
palveluiden tuottamiseksi ja kehittamiseksi, varmistamaan sujuvan tietovirran eri
jarjestelmien ja toimijoiden valilla seka toteuttamaan suostumus- ja tietosuoja-
asetukset. Lisaksi se tarjosi tietoa siita, miten eri vaestdoryhmat ja palvelun kayttajat
hyotyvat jarjestelmista, erityisesti paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat, ja edisti
yhdenvertaisesti saavutettavien, asiakaslahtdisten ja suunnitelmallisten palveluiden
kehittdmista. Vaikka Omavointi-polkua tukevia ratkaisuja ei otettu pysyvasti kayttoon,
pilotti tuotti arvokasta tietoa ammattilaisten tyoskentelyyn ja palveluprosessien
kehittamiseen. Pilotti auttoi hahmottamaan, miten hoitajat voivat hyodyntaa digitaalisia
tydkaluja asiakkaiden ohjaamisessa.
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7.5 Johtamisen ratkaisut

7.5.1 Miten toiminnanohjauksen (palveluketjujen ohjaus ja koordinaatio) kehittaminen on
edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeessa toiminnanohjauksen kehittaminen on
edennyt suunnitelmallisesti. Hanke osallistui kansalliseen kehittamistydhon muun
muassa THL:n valtakunnallisessa toiminnanohjausjarjestelmien selvityksessa ja
verkostoyhteistydssa seka teki yhteistydta alueellisten toimijoiden kanssa Satakunnan
hyvinvointialueen ratkaisujen kehittamiseksi.

Satakunnan hyvinvointialueella on talla hetkella kaytossa useita
toiminnanohjausjarjestelmia sosiaali- ja terveydenhuollossa. Kehittdmistyon aikana
laadittiin toiminnanohjausjarjestelmien nykytilan selvitys (Liite 56), maariteltiin tavoitetila
ja arvioitiin erilaiset ratkaisuvaihtoehdot. Selvityksen perusteella suositellaan siirtymista
yhteen laaja-alaiseen toiminnanohjausjarjestelmaan, joka kattaa kaikki palvelut ja
palveluketjut. Lyhyella aikavalilla hyddynnetaan edelleen jo kaytdssa olevaa
toiminnanohjausjarjestelmaa, jonka toiminnallisuuksia on laajennettu hankkeessa
tukemaan paremmin asiakkaiden siirtymia, yksikdiden valista koordinointia ja
strukturoituja asiakasprosesseja.

Tyo6paketin tavoitteena oli hyvinvointialueen palvelukokonaisuuksien laadukkaampi
ohjaus ja tavoite saavutettiin. Toteutumista seurattiin mittareilla, kuten laadittujen
palveluketjujen maaralla (yhdeksan palveluketjua kuvattu hankkeessa), Uoman (Liite
42)(kaytdssa oleva toiminnanohjausjarjestelma) laajennettujen yksikdiden maaralla (23
yksikkda) ja potilassiirroilla (kaikkiaan 2 206 siirtoa, lisdys 463 siirtoa eli +26,6 %).
Lisaksi toteutettiin ammattilaiskysely, johon vastasi yhteensa 208 henkilda.
Kayttokokemukset olivat paaosin myonteisia: Uoman kayttd koettiin loogiseksi ja
selkedksi (KA 3,9), tiedonsiirto Uoman kautta luotettavammaksi kuin puhelimitse (KA
3,8) ja kuormitus vahentyneeksi (KA 3,7). Ammattilaisten antama NPS oli keskimaarin
7,8, suosittelijoiden osuus 47 %, passiivisten 32 % ja arvostelijoiden 21 %, mika kuvaa
ratkaisun vastaanoton olevan paaosin myonteinen, mutta ei vield vahvasti suosittelua
painottava.

Mittarit osoittavat, etta kehittdmistyota on tehty jarjestelmallisesti kohti pidemman
aikavalin tavoitteita ja alueen valmiudet kohti yhtenaista toiminnanohjausta ovat
parantuneet. Uoma-alustan laajennukset ovat tukeneet hyvinvointialueen yksikoéiden
valisia potilas- ja asiakassiirtymien hallintaa seka vahentaneet viiveita yksikdiden
valisessa koordinoinnissa, mika parantaa asiakasprosessien sujuvuutta ja tukee
palvelukokonaisuuksien laadukasta ohjausta.

7.5.2 Miten palvelutarpeen ennakoinnin edistyneiden tietojohtamisen ratkaisujen
kehittaminen on edennyt?

Kestavan kasvun Satakunta 2 — ja Satakunnan omalaakari 2.0-hankkeissa on tehty
kehittdmisyhteisty6td muiden hyvinvointialueiden ja toimijoiden kanssa edistyneiden
tietojohtamisen ratkaisujen osalta benchmarking-tapaamisten kautta. Lisaksi
hankkeessa on osallistettu Satakunnan hyvinvointialueen asiantuntijoita, kuten
neuvolapalvelujen ja tietojohtamisen toimijat, jotta ratkaisu olisi siirrettavissa myos
muille alueille. Kehitetty palvelutarpeen ennakoinnin ratkaisu ei ole viela kaytossa
operatiivisessa toiminnassa. Se kohdistuu neuvolapalveluihin ja sen kayttétapaus on 4-
vuotiaiden lasten ylipainon ja litdnnaissairauksien riskin ennakointi 5. luokalla. Mallin
tarkoitus on tukea paatdksentekoa asiakassegmenttitasolla, ei yksittaisen
neuvolakaynnin tasolla.
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Asetettu tavoite oli kehittda tietojohtamisen menetelma ja valine, jota voidaan
my6hemmin skaalata hyvinvointialueen ja myds toisten hyvinvointialueiden kayttoon,
seka maaritella ja mahdollisuuksien mukaan toteuttaa PoC-toteutus (Liite 38)
lihavuuden ja sen liitAnnaissairauksien palvelutarpeen ennakoinnissa hyédyntaen
tekoalya. Tavoite on edennyt suunnitellusti maarittely- ja analyysivaiheisiin, mutta
kayttoonotto ei ole toteutunut dataketjujen pituusvaatimusten ja teknisten reunaehtojen
vuoksi. Vaiheen 3 toteutussuunnitelma on valmis ja luo pohjan mallin rakentamiselle ja
pilotoinnille.

Tavoitteiden toteutumista on seurattu mittareilla, jotka kuvaavat toimintamallin
valmistumista, PoC-toteutuksen etenemista, datan soveltuvuutta, teknista
toteutuskelpoisuutta, paatdksenteon kayttdkelpoisuutta ja jatkokehityksen edellytyksia.
Datan osalta arvioitiin neuvola- ja kouluterveydenhuollon tietojen eheytta ja todettiin
tarve 7—11 vuoden pituisille dataketjuille, minka perusteella laadittiin priorisoitu
datavaatimuslista. Teknisen toteutettavuuden osalta varmistettiin Azure-ympariston
kyvykkyydet, arkkitehtuurin toimivuus ja tietosuojavaatimusten tayttyminen DPIA:n
valmistumisella. Kayttokelpoisuutta paatdksenteossa tarkasteltiin demotyyppisen
analyysin ja Power Bl -visualisointien avulla, jotka havainnollistivat ratkaisun
mahdollisuuksia segmenttitason ennakointiin. Jatkokehityksen edellytyksia seurattiin
etenemispolun, resurssiarvion ja regulaatiovaatimusten maarittelylla, jotka luovat
pohjan varsinaisen ennakointimallin toteutukselle vaiheessa 3.

Omalaakari 2.0 -hankkeen aikana kehitettiin uusi niin kutsuttu johdon tyopdyta, johon
kerataan oleellisia palvelutuotantoa kuvaavia mittareita. Mittareilla seurataan laadun eri
ulottuvuuksia eli vaikuttavuutta, tehokkuutta, turvallisuutta, potilaskeskeisyytta, oikea-
aikaisuutta ja oikeudenmukaisuutta seka tyoviihtyvyytta. Johdon tyopoydan mittareita
ovat asukasmaara laakaria kohden, erikoissairaanhoidon lahetteiden maara
laakarivastaanottoja kohden, COC-indeksi (Liite 51), suoritteet, diagnostiikkakulut,
diagnoosien kirjaamisprosentti, T3-aika (Liite 52), potilastyytyvaisyys seka
turvallisuusmittarit eli Haiprot, muistutukset ja kantelut.

Johdon ty6pdyta on otettu laajasti kayttddn seka paivittaisjohtamisessa etta
vastuualuetasoisessa strategisessa suunnittelussa ja seurannassa. Mittareiden avulla
luodaan kattava kuva kaikkien sote-keskusten toiminnasta, ja niita voidaan hyddyntaa
palveluketjujen suunnittelussa ja palveluiden yhdenmukaistamisessa.

Hoidon saatavuutta seurataan seka kansallisella hoitoon paasyn mittarilla, etta T3-
luvulla. Nama kaksi mittaria yhdessa tarjoavat luotettavimman ja kattavimman kuvan
hoidon todellisesta saatavuudesta. T3-luvusta (Liite 52) hankittiin uusi raportti, jonka
kautta lukua voidaan tarkastella eri palveluyksikkotasoilla jatkuvasti, eika laskentaa
tarvitse jatkossa tehda kasin erillispoimintana. 15.12.2025 T3-aika on hyvinvointialueen
sote-keskuksissa 14 paivaa. Alkuvuonna 2025 T3-ajat vaihtelivat sote-keskuksissa
noin tasolla 11-31 paivaa. Marraskuussa 2025 hoitoon paasy kaynneista 67 prosenttia
toteutui 7 vuorokauden kuluessa.

Hankkeessa on seurattu my0s asiakas- ja henkilostotyytyvaisyytta. Asiakaspalautetta
on keratty toistaiseksi verkkolomakkeella, ja perusterveydenhuollossa aloitettiin NPS-
luvun seuranta maaliskuussa 2025. Vuoden 2025 asiakastyytyvaisyyden NPS on
vaihdellut huomattavasti, ja vastausmaarat ovat jaaneet hyvin pieniksi — kaikista
hyvinvointialueen sote-keskuksista palautetta on kertynyt enimmillaankin alle 30
vastausta kuukaudessa. Asiakaspalautteen keraamista tehostetaan parhaillaan
hyvinvointialueen tasolla.

Henkilostotyytyvaisyytta on hankkeessa seurattu kuukausittain kaikissa sote-
keskuksissa verkkopohjaisella kyselylomakkeella. Vastauksia on keratty erikseen
|aakareilta ja hoitajilta, jotta henkildéstdon kokemuksista saadaan mahdollisimman tarkka
ja vertailukelpoinen tilannekuva. Niissad kolmessa sote-keskuksessa, joissa uuden



91(92)

hoidon jatkuvuuden toimintamallin mukainen tyéskentely alkoi marraskuun alussa, on
tyotyytyvaisyys parantunut alkuvuoden noin 6.8-tasosta joulukuussa tasolle 7.6
(asteikolla 0—10).

Hankkeen tuotoksina syntyivat ennakointimallin maarittely neuvolapalveluille,
toimintamallikuvaus ja jatkokehityssuunnitelma, tietosuojavaikutusten arviointi seka
demotyyppinen analyysi ja visualisoinnit, joiden avulla johto ja palveluiden kehittajat
voivat suunnitella ennaltaehkaisevaa tyota ja resurssien kohdentamista. Hyotyina
voidaan todeta parantunut kokonaiskuva datavaatimuksista, selkea tavoitetila,
konkreettiset suositukset etenemiseksi ja siirrettdvissa oleva toimintamalli, joka tukee
vastuullista ja vaikuttavaa tiedolla johtamista.

Hankkeessa toteutettiin tietoallasintegraation selvitysty0, jossa selvitettiin tiedolla
johtamisen tukemista mallintamalla digiasiointialustaratkaisun
raportointimahdollisuuksia seka toteuttamalla tarvittavat tiedonsiirron integraatiot.
Selvitystydn avulla hahmotettiin, mita tietoa sote-keskusten palveluntuotanto tarvitsee
tiedolla johtamisen seka asiakas- ja potilasasioiden hoitamisen tueksi, ja miten
kyseinen tieto voidaan tuottaa ja hyédyntaa kaytannossa.

Aiheeseen liittyvat toimintamallit Innokylassa:

Vaeston palvelutarpeen ennakointi -Case Ennakointitiedolla vaikuttavampaa
neuvolatyotd, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 14) | Innokyla

Satakunnan omalaakari 2.0, Satakunnan hyvinvointialue (RRP, P4, 11, 14) | Innokyla

Otsikkoon 7.5.2 liittyvat todenteet:

Todenne toimintamalliin tai sen toimeenpanoon hyvinvointialueen ulkoisilla verkkosivuilla:

e Tekoaly tulee t6ihin — hankkeessa testataan, misséa tekoaly voi auttaa


https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/vaeston-palvelutarpeen-ennakointi-case-ennakointitiedolla-vaikuttavampaa-neuvolatyota
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/vaeston-palvelutarpeen-ennakointi-case-ennakointitiedolla-vaikuttavampaa-neuvolatyota
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/satakunnan-omalaakari-20-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-p4-i1-i4
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/2025/04/30/tekoaly-tulee-toihin-hankkeessa-testataan-missa-tekoaly-voi-auttaa/?_rt=M3wxfGxhc3RlbiB5bGlwYWlub3wxNzY4NDgyMzAx&_rt_nonce=cf142e8772

Liite 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026
Todenteessa Sote-operatiivisen ryhman paatds hyvaksya Kestavan kasvun Satakunta 2

hankkeessa ja Satakunnan Omalaakari 2.0 -hankkeissa kehitetyt 31 toimintamallia kayttoon
hyvinvointialueella hankkeen jalkeen.

Satakunnan Sote-operatiivinen ryhma 2026
hyvinvointialue

Sote-operatiivinen ryhma 2025

Aika Perjantai 23.1.2026 klo 12.30-13.00
Paikka A6 Sote-johtajan huone/Teams
Lasna Rantanen Sari (T), sote-johtaja, puheenjohtaja

Markki Hanna-Leena (T) saapui klo 12:45, toimialuejohtaja
Lahtinen Pia (T), toimialuejohtaja

Hohtari Saila (T), toimialuejohtaja,

Mannikko Jaana (T), toimialuejohtaja

Aija Valo (T), johdon assistentti, sihteeri

Kutsutut Aarinen Aku (T), kohta 2. poistui klo 15:53

(T)=paikalla, (-)=poissa
1. Kokouksen avaus
Paatosehdotus: Puheenjohtaja avaa kokouksen.

Kasittely: Puheenjohtaja avasi kokouksen

Kuva 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026. Kokoustiedot
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2. Kestdvan kasvun Satakunta 2- ja Satakunnan Omal&aékari 2.0- hankkeissa kehitettyjen
toimintamallien kayttoonotto

Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeen investointi1 toimintamallit. (1).pptx

Aku Agrinen; Kasittely:

Kestavan kasvun Satakunta 2 ja Satakunnan Omaléaakari 2.0 -hankkeissa on kehitetty yhteensa 32
toimintamallia, jotka on tarkoitus ottaa pysyvasti kayttéén Satakunnan hyvinvointialueen
palveluissa vuoden 2026 alusta. Toimintamallit sijoittuvat lasten, nuorten ja perheiden palveluihin,
aikuisten palveluihin, ikdantyneiden palveluihin seka sairaala- ja erityispalveluihin. Osaan
toimintamalleista liittyy myos koulutusta, ja palvelutuotanto voi tapahtua asiakkaan itseasiointina,
asiointina paikan paalla tai digitaalisissa palveluissa. Paatos tukee hyvinvointialueen strategista
tavoitetta taata saavutettavat ja saatavilla olevat palvelut yhdenvertaisesti, laadukkaasti ja
kustannustehokkaasti.

Soten palvelutuotannon alaisuuteen kuuluvat Kestavan kasvun Satakunta 2- ja Satakunnan
Omalaakari 2.0- hankkeissa kehitetyt toimintamallit ovat seuraavat:

1. Aikuisten psykososiaaliset menetelmat ja Terapiat etulinjaan -toimintamalli, Satakunnan
hyvinvointialue

2. Hammashoidon digitaalisen mallintamisen ja proteettisen tyon toimintamalli, Satakunnan
hyvinvointialue

3. Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointialue

Satakunnan hyvinvointialue, Y-tunnus 3221304-3

www.sata.fi

Kuva 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026. Asiankasittely 1/3
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Satakunnan Sote-operatitvinen ryhma 2026
hyvinvaintialue

4. Hykke -toimintamalll, mielenterveys- ja paihdepalvelut, Satakunnan HVA
3. |kdkeskuksen pysakki, Satakunnan hyvinvointialue

6. Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku Woisen asteen oppilaitloksassa ja sen wki ja
wirvaaminen, Satakunnan HWVA, Sujuvat palvelut valmennus

7. Kotikoidon koordinaatiokeskus, Satakunnan hyvinvointialue

8. Kotona asuvien kdantynelden nopea kotiutuminen, Satakunnan hyvinveintialue

9. Lasten ja nuorten psykososiaalisen Wwen ja hoidon porrasteinen malli, Satakunnan HVA
10. Liikkuva niytteenatto, Satakunnan hyvinvolntilue

11. Luotsi - Ahisuhdevakivallan tunnistaminen ja pubseksiolto, Satakunnan HVA

12 Mielentervaye- ja pdihdepalvelujen toiminnalisen etikunioutuksan kehittiminen,
Satakunnan HVA

13. Neuropsykiatrisen valmannuksen malli, Satakunnan hyvinvointialue

14. Meuropsykiatrisia piirteitd omaavien palvelut, Satakunnan hyvimsointialue
15. Satakunnan omalddkan 2.0

16 Perheintensivitydn tolmintamalll, Satakunnan byvinvolnbialwe

17 . Perhekeskusten alaikaisten paihdetydn malli, Satakunnan HVA

18. Paivyatyksellisten tlanteden tunnistaminen ja hallinta ikddntynelden palveluissa,
Satakunnan hyvinvointialue

19, Paivystyksen psykiatrisen saifaanhoitajan et3konsultaatio ja etivastaanotto, Satakunman
Hva

20. Soslaalisen hywimoinnin huomiolminen, Satakunnan hywinvolntialue
21.Systeemisan tydolleen laajentaminen perhekeskuksiin, Satakunnan hyvinvointialue
22 Terapiat Etulinjaan toimintamalli / lapset ja nuoret, Satakunnan hyvinvointalue

23_Tydlkaisten mislenlerveys- ja pdihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiTu) kehittaminen,
Satakunnan HVA

24_Salkkuvastaanatio suun lerveydenhuollossa, Satakunnan hyvinvointalue

25 Vaikuttava asiakaskohtaamirnen kaantyneiden palveluissa, Satakunnan hyvinvointialue
26_Vanhemmuuwden varhaksen tuen malll perhekeskuksissa, Satakunnan hyvinvolntialue
27 . Yhtetstyomalli (case manager), Satakunnan hyvinvointialue

28 Yhtendinen holdon tarpeen arviolntl, Satakunnan hyvinvodntialue

289, Teams-agenttien verkosto, Satakunnan hyvimvointialue

30. Nuorten ja lapsiperhelden tarna-auttaminen {Zoturi) ja verkkcauttaminen, Satakunnan
hywinvaintialue

31.Digitaalisen perhiekeskuksen kehittaminen, Satakunnan hyvinvointialoe

Satalunnan fyvimointialees, ¥onmus 3221304-3
ww sta.fi

Kuva 3. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026. Asiankasittely 2/3
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Satokunnan Sote-operatitvinen ryhma 2026
hyvinveintialue

32 Ikaddntyneiden palveluiden chat, Satakunnan hyvinvointialue

Padtdsahdotus:

Sote-johtoryhma padttad ottaa kiyidon Kestdavin kasvun Satakunta 2 ja Satakunnan Omalakari
2.0 -hankketssa kehitetyt 32 toimintamallia Satakunnan hyvimsointialueen palveluissa 1.1.2026
alkaan. Teimintarmallit sliftyvat pysyviksl osaksl hyvinvelntialueen palvelutuoctantoa ja nilden
toteutlamisesta vastaaval aslanomaiset palvelualeesl Lisiksl otetaan kayitden avustetun puolesta
asioinnin tolmintamalll seka asiakkalden digituen toimintamalli.

Kisittely: Padttsehdotus hyvaksytliin yvksimielisest.

Kuva 4. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 23.1.2026. Asiankasittely 3/3
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Todenteena Sote operatiivisen johtoryhman muistio asiakohta: 2.4: Palveluketjut. Todenteessa
kuvataan paatds palveluketjujen kayttéonotosta, vastuuhenkildiden nimeamisesta ja kehittamisen
jatkamisesta. Tama muistio sisaltda paatdkset seuraavista hankesuunnitelman mukaisista
palveluketjuista. Aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju, Aikuisten
mielenterveyspalveluketju hyvaksytaan, Aikuisten paihdepalveluketju, Ikdantyneiden kotona
asumisen tukemisen palveluketju seka Opas ja palveluketjumallit. Lisaksi todenteessa on
kuvakaappaus ylatason palveluketjuista. Jokaisesta ketjusta on Word dokumentti, jossa ketjun
vaiheet on kuvattu tarkemmin. Kaikessa viestinndssa on huomioitu rahoittajan EU-logo.

Satakunnan Sote-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Sote-operatiivinen ryhma 2025

Aika Maanantai 17.11.2025 klo 12.30-16.00
Paikka A6 neuvotteluhuone/Teams
Lasna Rantanen Sari, sote-johtaja, Teams

Markki Hanna-Leena, toimialuejohtaja, Teams
Lahtinen Pia, toimialuejohtaja, poissa

Horkkod Sohvi, vastuualuejohtaja

Hohtari Saila, toimialuejohtaja, puheenjohtaja
Mannikkd Jaana, toimialuejohtaja, Teams
Hagman Eija, sihteeri, poistui 14.00

Valo Aija, sihteeri klo 14.00-16.00, Teams

Kutsutut  Lehtonen Heidi, kohta 2.1 klo 12.30-13.00
Tunttunen Katri, kohta 2.2 klo 13.00-13.15, Teams
Méakela Anna, kohta 2.3 klo 13.15-13.45
Levonen Mari, kohta 2.3 klo 13.15-13.45
Laakso-Santavirta Auli 2.3 klo13.15-13.45
Haavisto Antti 2.3 klo 13.15-13.45
Kuromaa Anna 2.3 klo 13.15-13.45
Talvensuu Taru, kohta 2.4 klo 14.10-14.58
Bragge Taisa, kohta 2.5 klo 14.59-15.18, Teams

Kuva 1. Kokouksen tiedot
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2.4 Palveluketjuasiat

Esittelijat: Projektipaallikké Taru Talvensuu, Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke,
palveluketjut

Sotejory_1711_Talvensuu.pptx

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeessa (RRP2) on mallinnettu palvelutuotannolle
jarjestetyissa tydpajoissa 10/2024--10/2025 hankesuunnitelmaan sisaltyneet palveluketjut.
Palveluketjut on kuvattu yhtendisesti kuviolla ja tekstina. Palvelutuotanto on lopuksi
tarkistanut ketjujen sisalldt. Osa palveluketjuista kasiteltin 27.10., jolloin paatettiin, etta
ketjuille valitaan omistajat joihin hanketyontekijat ovat yhteydessa, iahettavat palveluketjut

Satakunnan Fpvnveinbalue. Yaaunnus 32213042
wwwesta§

Satakunnan Sota-aparatilvinen ryhmii 2025
hyvinvointialue

ja kehittamistarvelistat seka sopivat palaverit, joissa ketjut ja listat kaydaan lapi. Sote-
joryssa 27.10. valittiin omistajat kuudelle palveluketjulle, loput nelja palveluketjua seka
opas palveluketiujen mallintamiseen kasitellaan 17.11. Palveluketjuasiat

Ehdotus: Keskustellaan palveluketjuisia ja valitaan niille omistajat palvelutuotannosta.
Keskustellaan palveluketjuoppaasia ja valitaan sille omistaja palvelutuotannosta.
Kehittamistyon tulee jatkua.

Kasittely:
- Alkuisten neuropsykiatristen hairdiden palveluketju hyvaksytaan.
= Omistajat palvelutuotannosta Matti Jarvinen, vastuualuejohtaja mielenterveys- Ja
paihdepalvelut ja Jukka Karkkainen, vastuualuejohtaja sairaalapalvelut.
- Aikuisten mielenterveyspalveluketju hyvaksytaan, tyola pitaa viela jatkaa,
= Omistajat palvelutuotannosta Matti Jarvinen, vastuualuejohtaja mielenterveys- ja
paihdepalvelut ja Jukka Karkkainen, vastuualuejohtaja sairaalapalvelut.
- Alkuisten paihdepalveluketju hyvaksytaan, tysta pitas vield jatkaa.

< Omistajat palvelutuotannosta Matti Jarvinen, vastuualuejohtaja mielenterveys- ja
paihdepalvelut ja Jukka Karkkainen, vastuualuejohtaja sairaalapalvelut.

- |k&antyneiden kotona asumisen tukemisen palveluketju hyvaksytaan, omistajat
jatkavat kehittamista, palveluketjun liitteena olevan kehittamislistan mukaan

= Omistajat palvelutuotannosta Henna-Riikka Seppald, vastuuyksikon pasilikko,
Taina Juvonen, vasluualuejohtaja ja Krista Virtanen-Olejniczak/Kati Nordlund-
Luoma, professiojohlaja sosiaalityd (sosiaalitydn osa-alueen vastuu)
- Opas ja palveluketjumalli hyvaksylaan, palveluketjujen mallintaminen jatkossa vaatii
viela paljon tysla
= Omistajat palvelutuotannosta kaikki professiojohtajat, ovat mukana muidenkin

palveluketjujen eteenpain viemisen ja kehittamisen tukena. Varmistavat osaltaan
palveluketjujen kehittamisen edistymisen.

Tiedoksi: Aku Aarinen, Matti Jarvinen, Jukka Kérkkainen, Henna-Riikka Seppala, Taina
Juvenen, Krista Virtanen-Olejniczak, Kati Nordlund-Luoma, Kristiina Puolakka, Pia
Lahtinen

Kuva 2. Asian kasittely.
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T Aikuisten mielenterveyspalveluketju ==

2. Tukea verkosta 3. Ehkaiseva tyd ja 4. Palveluihin ohjaaminen ja 5. Hoito ja palvelut
puheeksiotto yhteistyo

Miel | | | saaal | | p— Perusterveydenhuollon ja
ielenterveystalo ata-alueen sote-palvelut Sata-alueen sosiaali- ja sosiaalihuolion palvelut

. . terveyspalvelut
| Omahoito-ohjelmat Sata-alueen HYTE-tyd | . — | Vastaanottopalvelut
Oirekyselyt | Asiakkaat ja laheiset |

| Toiminnallinen kuntoutus

Tyoterveyshualto | |

i Jarjestot ja seurakunnat
| Mieli ry A muoea | _ | | Asumispalvelut
Kriisipuhelin ja tsivé nuori :\o‘gg _]a gﬂuu kuntien | Tydterveyshuolto |
kriisichat ty —
: — | TyGvoimapalvelut | Erikoissairaanhoito
Tukisuhde Jarjestot | )
= [ KELA | Aikuispsykiatrian poliklinikat ja
Resisusielurymat ja Seurakunnat | — ) osastot

ryhmachatit | Paliisi ja Rikosseuraamuslaitos

1. Kiireellinen hoidon tai palvelun tarpeen arviointi

Kuva 3. Kuva palveluketjuista Aikuisten mielenterveyspalveluketju (Esityslistalla).

S Aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju ==

o 4

09 v

1. Tunnistaminen ja ohjaus 2. Kartoitus ja diagnosointi 3. Hoito ja kuntoutus 4. Tuki

& Yli 22 vuotiaat

7 5 | ADHD: psykososiaa- Opiskelu- 3 . x : Ege v's
Asiakas itse =] Hsah b uez yksikkd h\’:olto tai l ADHD:n nettiterapia ] Hyvinvointialueen tuki ja
Autismikirjon hairiot: || tydterveys neuvonta
Mielenterveys-ja 8066 kaekiy ' | Psykososiaalinen tuki |
paihdepalvelut psykososiaalisen SYROSCHOCHEA I | Ohjaamo |
tuen yksikkd
Muut sosiaali- ja || Psykiatria Laakitys
terveyspalvelut l ‘ [ I I Sedy vy I
18-22 vuotiaat
Peykiatra Lastenjanuorten || Opiskeluhuoto | | Tomintaterapia | [ Tukrankary |
paihde- ja mielen- tai tyoterveys
terveyspalvelut S . .
- Aﬁ - | I Oma Vayla -kuntoutus ] I FinFami Satakunta ry I
e T S P 5
| Nuorisopsykiatria l
5.0mahoito [ Omahoito-ohjelmat I

I
Kuva 4. Kuva palveluketjuista Aikuisten neuropsykiatristen hairididen palveluketju(Esityslistalla).
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P omee
rcree

% Aikuisten paihdepalveluketju

1. Ehkaiseva tyo ja puheeksiotto 2. Palveluihin ohjaaminen 3. Hoito ja palvelut

Sata-alueen sote-palvelut I Sata-alueen sosiaali- ja terveyspalvelut Vastaanottopalvelut l

Toiminnallinen kuntoutus l

Sata-alueen HYTE-tyo ‘ I Asiakkaat ja laheiset

| Tyoterveyshuolto Jarjestot ja seurakunnat

I Etsiva nuorisotyd ja muu kuntien HYTE-tyo l Tyoterveyshuolto Psykiatria

l Jarjestot ja seurakunnat I Tybvoimapalvelut

| KELA

|
&
|
|

|

|

| Poliisi ja Rikosseuraamuslaitos

4. Yhteistyo

5. Jarjestot ja tukea verkosta

Kuva 5. Kuva palveluketjuista Aikuisten paihdepalveluketju (Esityslistalla).

& &

3. Palveluiden

% Ikasntyneiden kotona asumisen tukemisen palveluketju

1. Tiedonhaku ja 2. Hyvinvointia 4. Arviointi ja 5. Kotona asumista
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LIITE 3. Aikuisten psykososiaaliset menetelmat toimintamallin todenteet

Todenteessa kuvataan Satakunnan hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla olevia tiedotteita
Aikuisten psykososiaaliset menetelmat ja Terapiat etulinjaan -toimintamalliin liittyen. Viimeinen
kuva todentaa toimintamallin juurtumista sen tiedottamisen muodossa asiakkaille. Todenteessa
nakyy, ettd EU-logo on huomioitu.

TIEDOTTEET

Jo yksi kaynti voiriittaa!

Julkaistu 6.10.2023 - 2 minuutin lukuaika

JO YKS| KAYNTI

Satakunnan hyvinvointialueella jarjestetddn Kaynti kerrallaan -mallin koulutuskokonaisuus sote- -
VOI RIITTAA!

ammattilaisille. Kaynti kerrallaan -malli tukee varhaista puuttumista seka yhdenvertaistaa ja
parantaa hoitoon paésya ja asiakaslahtoisyytta. Kaynti kerrallaan -malli perustuu tutkimuksissa
saatuun tulokseen, ettd yli puolet erilaisiin mielenterveyspalveluihin hakeutuvista ihmisista on
saanut toivomansa avun 1-3 tapaamisesta silloin, kun tydskentely on toteutettu mallin mukaisesti.
Keskeista on pyrkia vahvistamaan asiakkaiden omaa toimijuutta, kykyja ja vahvuuksia tilanteensa
korjaamisessa.

Koulutuksen tavoitteena on vahvistaa ammattilaisten osaamista niin, ettd he osaavat tyéskennelld
mallin mukaisesti ja se vakiintuu osaksi Satakunnan hyvinvointialueen vaikuttavien menetelmien
valikoimaa. Kaynti kerrallaan — mallin kdytté6notto tukee ja taydentaa Terapiat etulinjaan —
toimintamallia, ja se sopii yhteen myds toipumisorientaation viitekehyksen kanssa.

Euroopan unionin rahoittama -
Koulutus koostuu kahdesta etdyhteydelld pidettavista koulutuspéivistd, joiden jalkeen NextGenerationEU

koulutusprosessi jatkuu neljslla etdayhteydelld pidettavalla tydnohjauksella. Koulutukselliset
tyénohjaukset kuuluvat olennaisesti koulutuskokonaisuuteen. Koulutuspéivien ja tynohjausten
jalkeen pidetdan puolen péaivan mittainen tehostekoulutus lahitapaamisena.

Koulutukset toteutetaan 20 hengen ryhmissd, jotka téytetadn ilmoittautumisjérjestyksessa.
Erityisesti ryhmissd 5, 6 ja 1 on vield tilaa. Valitse itsellesi sopivat koulutuspdivit ja ilmoittaudu
ryhmaan hankekoordinaattori Elina Santalalle elina.santala@sata.fi.

Kuva 1. Sisainen tiedote: Kaynti kerrallaan-koulutuskokonaisuus sote-ammattilaisille.

Ryhmé-+ 5162352341023 klo-9-00-1530 SIIRRETTY ENSI KEVAASEEN

Ryhmaé 2: 11.10.23 ja 1.11.23 klo 9.00-15.30 ilm. p&aattynyt

Ryhmaé 3: 15.11.23 ja 12.12.23 klo 9.00-15.30 ilm. 6.11. mennessa

Ryhmé 4: 10.1.24 ja 6.2.24 klo 9.00-15.30 ilm. 20.12. mennessa

Ryhmaé 5: 16.1.24 ja 13.2.24 klo 9.00-15.30 ilm. 20.12. mennessa

Ryhmaé 6: 25.1.24 ja 19.3.24 klo 9.00-15.30 ilm. 20.12. mennessa

Ryhma 1: 12.3.24 ja 16.4.24 klo 9.00-15.30 ilm. 4.3.24 mennessa

Kéynti kerrallaan —mallin koulutuskokonaisuus on osa Kestavan kasvun Satakunta 2 —hankkeen
kehittamisty6ta. Hanketta rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisvalineestd (Next Generation

EU).

Lisatietoja koulutuksesta antaa Elina Santala hankekoordinaattori Kestavan kasvun Satakunta 2 —
hanke, puhelin 050 468 5830 tai sdhképostitse etunimi.sukunimi@sata.fi.

Kuva 2. Sisainen tiedote: Kaynti kerrallaan-koulutuskokonaisuuden paivamaarat EU logo
edellisessa kuvassa.
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LIITE 3. Aikuisten psykososiaaliset menetelmat toimintamallin todenteet
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Par-ntervention Bpikayneet Jand Yi-Mattits ja Laura Halko Bysivirt kadokssssa olisen yideycen, “PREA mutstan bakata®, on heldin mottonss

Takaisin samassa veneessa

Keinottomuus katkaisi Janin ja Lauran tunneyhteyden. Lusikat eivat ulvilalaisperheessa
menneetkaan jakoon, vaan tilalle tuli suhdetta lujittava tapa.

olmavarst olivat
loppu. Losikat ja-
koon tai apua.

Sillotn meied alkavat ohjata muut
voimat. Titd kohtan me tarkas-
telemme”, kisvatus- ju perhe-

Aatabiil

e koekak

Jand Yl iha
Laura Haiko tun-
wistivat, eoted heillk ofbet tytika-
Iagja tai volmavaroja kiydd pa-
risuhdetta Baastavia ssioita lipi
omin avuin. He misttivit, oisio
pari-interventioats apua yhiey-
den pelauttamiseen.
"Ajattelimooe, et1d on.”
Laowra Ja Jani ovat offoet yhdes-
=i kymmenen vuotta. Takana oli
kuneinittava samjakso,
“Oll riitaisos alksa. Kommuss
kointi e Soimimet, Lopealts nesrvo-
Iseesa ladtettiin prdetin paticimdlin *

Uuvuttava negatilvinen kehi
Tunoekeskeisen pari-interven-
tion idesna an luoda ymmiirms-
i puolisolden valille ja korjata
heiddn vililleen muodostumed-
ta katkoskohtia. Keskelstii on
wegatitvisen kebin kisite. Sitd
Lawra ju Jamikin ofivat sjastu-
meet kiertimiin,

“Meilli of aika klasssta kis-
sa-hilet delkkik Syytettiis, hyd.
kiittiin ja vetaydyttiin vuoron
putiin.”

Parisubde oo kiintymyssubde

ikuisten vililli, Kum subte
tapahtuu katkoskohtia, se saa

an laality
Laura Viertola kuvaa

Yhteys poikki
Pari-interventiosss avataan
viisi kertaa viikon tal kahden
vilein, Tagoamisissa pureudo-
taan nlihéin hetkiin, jolloln puo-
limot repgoivat toissins yhiet-
13 hajortavalls tavalbe. Jotkut
syvitiivie, raivoavat, houtavat
Ja vantivat vastauksin, Toiset
muuttavat mykikst, vethytyvilt
Juovat kndmiin oloisia. Molem-
missa tarkoitus on Viertolan
mukaan hyvi: palauttaa yh-
leys.

“Autamme parejn nidkembidn,
i pooliso tarkoittan tlanteis-
sa hyvik, mutta hinelll ¢ ole
ketnoa yllapitias ybteytta, Olem-
e hoadkki adka keinottonmis li-
A eSS

pari-interventio

W yksl knsvahus- (o parhe-
N ONN Lydemucto pari-
suhteen byvimoinnin vah
vistarmisnksl [y ongelmien
ratkasemisaisi

W maksuton, viiden kiyn-
nn mittanen tawotiealinen
tydakentotyjakso

® iz non 80 mnuutin p
TUsla 1DERmiss sreratt-

MAINOS

tai iy

vaan k ol M sanoitt
In oscatta, ettd se, miti sanot, on  toivoon
manulle tirkedi®, Laurs Vierto-  Tunnelsskeinen pari-intervstio
In Jutkaa, an maksuton matalan kynnykses
pabvelu lageapercheille,
Huomaamisen voima “Dhond past pubws thone tulles-

Laura & Jani kitvivit pari-inter-
vention Eipé vilme keviiind. He
analysolvat myt banstavia adko-

saan erosta. Kun on saatu sinoi-
tetuksi, miks meiti vaivas, onkin
tilalle tullut tolvoa, Paishinstil-

Jwan armollsemmin ja ymmiirti-  sestd kaikda parit ot kokenset

it til oy syltl  tydskentelyjeksan hyddsilisend ja

paremmin, parisshdetyytyvaisyyden Fsiiin-
“Patho-elisdih pinisé ppdriniel  tyneen,”

yhdessi. Lootsasionme kuitenkin Lauran ja Janin perbosssi nega-

betnnat o vessttii vhitwisen
veneen sijaan. Meemme kohdao

lisen Manssa et Soisiarmme, Kumpgpen 8 hoo-
tta. Tell stirendiltyd, koska

LR ] per- !
'-.-nmmm aiiein ,,:_m ol molemet omisss venes-

¥0 B30-10.30, 02 €23 1112 sRmme.”

Laura ja Jami opettelivat undel-
lewm smtaarmiane tois@leen huomints,
"Rildellessli Laura oa heskles “Totsth ketlin tollessa otetaan

ti togjunet minut, Opin, ettd s5-
0k tilantoessa hiin micloumsin-

Fapeet vieli muuttaval pari-
suhteen dynamitkan. Se haas-
taa suhteen tunneyhteyden,”

Pubeviyld suki

Pari-istervention svulls Lanrs
Ja Jand oppivat tunnistamaan
arjessa tilamivet, joista kehiin
olisl ollut helppo Juksua. Ta-

meidat hitasint tlaan,
“Hermostollisesss hiititilassa
el endd osata todmia jarkevisti,

P harjoitedtiin keino-
i, Joilla krtittiset ristiriitatilan-
teet pysiytetian,

pieni hetki toisillemme, Katsotzn
silosdin ja halstaan. Sitven vasta Eib-

¥im baluaisi minem tulevan tykd  detisin uotsaamann yhoeistd venet-
i Hamen reagoiolin-  Gija Trenmions lgeslle.
sa onkin avunhuuto, silld Laa- Halauksen votma yilinti. Se on
ran on ollot vaike poytas spua”,  havaitto toimivaked asekos sl
Janl kertoo, loinkin.

"Tapsamsissa oli kiva koulla, "Niinkin pieni assn kuim Somen

mitd Jani Kertoi omests sgatok-
sistnan”, jatkaa Laara.

“Se omkin s jutto. Parkt suscan
pohumaas keskesdhn ja nkin y)
Tpitimian yhteytti anessa. Toi-
nens keantedee, mitii puoliso sa-
noittaa tarvitsevans, Ei torppoa

halanmisen tyiipiivin jilkeen
muutt] meith pabion. Kus tuntee-
ni [ibtevit kierroksille, Jani tun-
nistaa tilasteen ja saattna tode
ta, ettd voitaisiinko Balata. Se on
vihiin Sesyttiviih, svetta tolmil®,
Laura naursa,

tiivinems kehi e Eildo paviciniin
niln useds kuln eomen.

“Koen, ettii tunseybteytemme
palautud”, Linra sasoo.

“Kannatti kiyds. Arjessa on
ededlonn baoemitustokdniti, o~
ta tilanne on perempt kuin keviidl-
18", Jani Tisds,

Yhteyttd yiliipidetdiin nyt ar-

Je,

“Yhdessd on byvic Ja pinkii soels-
taa halata®, sammaa Laura,

Mt Magandier trint

Vesa Samve sou

Ewrocpan wnionin
- raaama
Tunnekmskmnen par-imenectio on
ona Keatiwin kasvun Satakunta 2
-hankety, Manketis mhotetasn
LN ertaucn et el -
Inoests (Nest Generation EU)

Kuva 3. Mainos Satakunnan kansassa.




Liite 4. Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa todenteet

Todenteessa kuvataan hammashoitovaunu Hampulin toiminnasta ja kayttéonotosta. Todenteet
ovat Satakunnan hyvinvointialueen sisaisia tiedotteita ja asiakkaille suunnattu Satakunnan
Kansassa julkaistu mainos. Todenteessa nakyy, ettd EU-logo on huomioitu.

TIEDOTTEET

Tutustu hammashoitovaunu Hampuliin

Julkaistu 19.2.2025 - 1 minuutin lukuaia

Sata-alueen uusi hammashoitovaunu on saanut nimen Hampuli. Nimi valittiin henkilostolle
jarjestetyn nimikilpailun ehdotusten joukosta. Nimikilpailu oli avoinna 22.1.-29.1.2025 ja se kerasi
yhteensa 135 nimiehdotusta.

- Kitamme kaikkia nimikilpailuun osallistuneita oivaltavista ja hauskoista ehdotuksista. Hampuli-
nimelle oli useampi ehdotus, ja nimi on mielestdimme sopivan lyhyt, napakka ja helppo muistaa,
kertoo suun terveydenhuollon vastuuyksikdn paallikko Katja Lepistd.

Nimikilpailuun liittyneen arvonnan voittajalle on ilmoitettu henkilokchtaisesti.

Millainen on hammashoitovaunu Hampuli?

- Hammashoitovaunu on moderni, taysin varusteitu yksikko, joka sisaltda kaikki tarvittavat tilat
tehokkaaseen ja turvalliseen hammashoitoon, kertoo Lepistd.

Vaunun varusteluun kuuluu odotustila, vesipisteet, iimastointi- ja Iammitysjarjesteimat seka

rontgenlaitteisto. Esteettdomyys on huomioitu rampin avulia. Vaunussa voidaan tehda

perushammashoitoa, tarkastuksia ja rontgenkuvauksia. Vaunua ei varustella kirurgisia toimenpiteita

varten, vaan ne suoritetaan hammashoitolassa. MyOs vaunun ajanvarausjarjesteima integroituu .

saumattomasti hyvinvointialueen olemassa olevaan jarjesteimaan. Nimikilpailuun fiittyvan arvonnan suorittivat suun

terveydenhuclion vastuuyksikon paalikks Katia Lepistd seka
ylihoitaja Sirja Peftoniemi. Voittajalie on iimoitettu

henkilckohtaisesti

Lepistdn mukaan hoitovaunussa tyoskentelee monipuolinen tiimi, joka koostuu hammasladkareista,
hammashoitajista ja suuhygienisteista.

- Henkilosto on koulutettu vaunun erityisvaatimuksiin, mika takaa tehokkaan ja turvallisen
toiminnan, kertoo Lepisto.

Missa Hampuli sijaitsee?

Hammashoitovaunulla on mahdollista tuoda palveluita alueille, joilta kiinteitd hammashoitoloita on
Jjouduttu sulkemaan. Hammashoitovaunu tuo palvelut myds kouluille ja oppilaitoksille
ennaltaehkadisevan hoidon tueksi. Hammashoitovaunun pilotointi kevaalla 2025 tarjoaa arvokasta
tietoa ja kokemusta siita, kuinka liikkkuva hammashoitopalvelu voisi osaltaan turvata laadukkaat
suun terveydenhuollon palvelut alueeliisesti.

Hampulin aikataulut on talla hetkellad julkaistu ajalle helmikuu-syyskuu 2025, jolioin vaunu pysahtyy
Kankaanpaassa, Siikaisissa, Pomarkussa, Jamijarvella, Satasairaalassa, Luvialla, Eurassa ja Sakylassa.
Hampulin aikatauluihin ja pysdhdyspaikkoihin voit tutustua verkkosivuillamme sata.fi,

Hammashoitovaunu Hampuli

satskunnanbyvirnoirgiohue §

Hampulin aikataulut ja pysahdyspaikat Ioydat sata fista

Hammashoitovaunua esitellddn keskiviikkona 19.2. Kankaanpadssd erikseen jarjestettdvassa
mediatiloisuudessa, sekd kaikille avoimessa yleisotiloisuudessa (ks. giempi Satasen uutinen). Vaunua sE e
ovat esittelemdssa suunterveydenhuollon vastuuyksikon padaliikké Katia Lepistd ja - Euroopan unionin

hankekoordinaattori, suuhygienisti Topi Nyman. Lahojnam? i
extGeneratontt U

Kuva 1. Siséainen tiedote: Hammashoitovaunu Hampuli



Liite 4. Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa todenteet

Psst... Joko kuulit? Hammashoitovaunu on valmistunut

Julkaistu 17.2.2025 - 1 minuutin lukuaika

Sata-alueen hammashoitovaunu on valmistunut.

Yleisolla on mahdollisuus tutustua hammashoitovaunuun keskiviikkona 19.2.2025 klo 12-15.
Tervetuloa tutustumaan uuteen suun terveydenhuollon likkkuvaan yksikkoomme!

» Paikka: Kankaanpaan hammashoitolan piha, lhanakallionkatu 4, 38700 Kankaanpaa

« Esittelijat: Suun terveydenhuollon vastuuyksikon paallikko Katja Lepisto ja
hankekoordinaattori Topi Nyman

Esittelytilaisuuden jalkeen vaunu varustellaan asiakasvastaanottoja varten, jotka kaynnistyvat
maanantaista 24.2.2025 alkaen. Vaunuun on mahdollista tutustua myos myohemmin kevaalla
Jarjestettavissa tilaisuuksissa, kun vaunu siirtyy etela-Satakunnassa muihin pilottikohteisiinsa. Naista
tiedotamme lisaa myohemmin.

Seuraa uutisointiamme, silla kerromme vaunusta pian lisad. Julkistamme télla viikolla myds vaunun
nimikilpailun tulokset.

Hammashoitovaunun kehittdminen on osa Kestdvan kasvun Satakunta 2 -hanketta, jota rahoitetaan
EU:n kertaluonteisesta elpymisvalineestd (Next Generation EU).

Lisatietoja:
Katja Lepistd ; Topi Nyman . Sirja Peltoniemi
vastuuykskon paalikcd " suuhygieniti ¥V ylihcitaia

Minna Westergard
sairasnhoitaja

Kuva 2. Sisainen tiedote: Hammashoitovaunu on valmistunut




Liite 4. Hammashoitovaunu suun terveydenhuollossa todenteet

Lauantaina 2. elokuuta 2025 = Satakunnan Kansa Lansi-Suoml A7

MAINOS:; SATA-ALUE MAINOS

ovat olleet tyytyviisid

Ihmiset ovat sidon uteliai

ja tekevat il L

ennen hoitotuoliin istahtamista”, suuhygienisti Topi Nyman kertoo,

Jesse ja Vilma testasivat
uuden Hampulin

Hampulin tuliterat suupeilit ja sondit ovat valmiina. Nyt pureudutaan hammashuollon lahi-
palvelun ytimeen. Palvelu paranee, pitdaké paikkansa? Onnistuuko tarkastus tai paikkaus?
Enta paljonko vetta vaunuun kannetaan paivittain?

uvialainen pariskunta

Jesse Salonen ja Vil-

ma Virtanen istah-

ti suuhygienisti Topi

Nymanin hoitotuoliin
vilkiviikollaan.

“Kun kiintest pabvelut siirtyiviit
Eurajoen keskustaan, olen oikein
iloinen tisti uudesta Bhipalve-
lusta”, Jesse kertoo.

Ensikokemus Hampulista sai
kiitettiivat arvasanat.

“Istuessani penkissii lasit sil-
milla en mitenkiiin huomannut
eroa tavalliseen hoitohuonee-
seen”, hiin kuittan.

Tarkistuksen jah ki

Hymya u

Jasse

ja Vima

poiston lisiksi Vilma tsekk
ti samalla myis purentakiskon-
sa kannon.

"Olen Porissa toissh ja asun Lu-
vialla, joten Burajoelle hoitoon
lihteminen on than viirfiiin suun-
taan menemisti.”

Pelosta pé eroon
Vilma antoi vield eritytskiitok-
set Topille.

osulvat

“Itselleni on jdanyt Turan-vuo-
siltani hammashoitopelko, ensim-
mdinen viisaudenhampsanpols-
to oli kova kokemus, Hampulin
ammattilaisten kilsissd el onnek-
sl pelota ollenkaan.”

hesdian ha

sdmme pdivittain, joten kerro
pelostasi avoimesti, N&in me
osaamme ottaa sen huomi-
oon, ja voimme yhdessi
keskustella ja miettis, miten
pelko saadaan halvenemdidn,

[ k' i ! ul 'I’OP‘ 1
pelkoon vakavasti.
“Pelonhoito on mukana tyds-

Holto help elviitkd pelko-
tarinat endit siiery vosille suku-
polville.”

Palvelut tuodaan lihelle
Toph on ylped uudesta Hampu-
lista. Holtovaunussa onnistovat
hammaslikiivien ja suuhygie-
nistien perushammashoidon
palvelut kaikenikiiisille. Aino-
astaan kirurgiset ja ensiaputoi-
menpiteet tehdiian toisaalla.

“Moni kiittelee siita, etta pal-
velut tuodaan libelle,”

Kaikki laitteet ja instrumen-
tit ovat uusia ja tyétilat tarkasti

iteftuia jn niita kehitetia

adelleen. Helteisiin villennysta ja
pakkasiin lampia teoe ilmalim-

papumppu.
"Siihkot vedetiiin lihiraken-
3 ja vesi tuodaan hoito-  Har

Hampulin aikataulu

30.6.-59. Eura
11.8.-20.10. Saiyla
3.11.-20.11. Sukainen
24.11.-18.12, Pomarkiu

Alarwaraus tahdaan tuttuun ta-
PAAN SUUN tarveydanhuolosta;
satakunnanhyvinvointialue, i/
palvelut/suun-tarveydanhuoito

Eurcopan unionin

rahoittama
U Hampula on

tilaan pulloissa.”

Joutuuko pulloja tiyttamiian
tAmiin tdstii?

"Ehei. Vesi tulee laitteista ohu-
ena sumuna, joten méalirallisesti
sitid el paljon kulu, Muutama pul-
lo rittli koko piilviksl.”

Madju Junko tesst
Vesa Saivo uva

kehitetty Satakunnan hyvinvoin-
tighugen Kastaviin kasvun Sata-
kunta 2 -hankkeessa tivilssl yh-
taistydasd suun terveydenhuol-
on ja hankinapalvelujen kanssa
Hanke on oea Suomen kestivin
kasvun oheimas (RAP), jonka ra-
hoitus tukee EUN keraluonicises-
ta elpymisviiinessts (Next Gens-
ration EU).

Kuva 3. Mainos Satakunnan Kansassa 2.8.2025.




Liite 5. Hykke-toimintamallin todenteet

Todenteessa kuvataan Hykke-toimintamallin tiedotusta toimintamallin laajentamisesta
hyvinvointialueella seka kuvataan asiakaskokemuksia. Kuvat ovat naytto kuvia verkkosivuista,
joten EU-logo nakyy sivuilla asian yhteydessa, mutta kuvakaappauksissa se nakyy vain yhdess-
Lisaksi dokumentissa on varmistettu EU-logon asianmukainen huomiointi.

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Hykke-toiminta laajenee Raumalle

Julkaistu 1.2.2024 - 1 minuutin lukuaika

Hykke-toiminta on mielenterveys- ja padihdepalvelua tydikéisille asiakkaille, jotka ovat siirtymé&ssa
psykiatrian palveluista peruspalveluihin. Hykke sis&lta4 tavoitteellista ryhmé&toimintaa ja - Euroopan unionin rahoittama -

yksildtapaamisia. NextGenerationEU

Asiakas saa tukea ja apua kuntoutumiseen yksiléllisen suunnitelman mukaan ja toimintaa ohjaa
toipumisorientaation viitekehys. Tavoitteena on yhdesss asiakkaan kanssa |6ytas sopiva jatkopolku,
joka voi olla tydeldm&an suuntautumista tai oman hyvédn eldman tasapainon |8ytymistd. Palvelu on

asiakkaalle maaraaikaista.

Raumalla ryhmd kokoontuu Tukitalo Merituulessa. Asiakkaaksi hakeudutaan ottamalla yhteytta
ryhmaén ohjaajiin. Yhteydenoton tekee sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilainen asiakkaan
suostumuksella. Yhteydenotossa sovitaan haastattelukdynnists, johon osallistuvat asiakas,
asiakkaan omatyontekija sekd Hykke-ryhman ohjaaja.

Toimenpide on osa Kestdvin kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittimistystd, jonka rahoitus tulee
EU:n elpvmisvalineestd (Next Generation EU).

Kuva 1. Sisainen tiedote: Hykke-toiminta laajenee Raumalle

TIEDOTTEET 7~ "; Y v | ‘ N~

Mielenterveys- ja ;;éiihéepzlvélujen Hykke-toiminta Iaa_|en‘ee‘ Eur:

Huittisiin ja Kankaanpaahan

Julkaistu 18.12.2024 - 1 minuutin lukuaika

Hykke-toiminta on tarkoitettu tydikdisille asiakkaille, jotka ovat siirtyméssa pois

erikoissairaanhoidosta tai muista psykososiaalisista palveluista. Toiminta on tavoitteellista Euroopan unionin rahoittama -
ryhmatoimintaa ja tarvittaessa yksilétapaamisia. NextGenerationEU

Asiakas saa tukea ja apua kuntoutumiseen yksilsllisen suunnitelman mukaan ja toimintaa ohjaa
toipumisorientaation viitekehys. Tavoitteena on yhdess4 asiakkaan kanssa |6ytda sopiva jatkopolku,
joka voi olla tydeldmé&an suuntautumista tai oman hyvan eldman tasapainon |6ytymistd.

Eurassa ryhmd kokoontuu Pajurannassa, Harjavallassa Haikumussa, Huittisissa Kipindssa ja
Kankaanpéaassa Toimintakeskus Tahdessa.

Asiakkaaksi hakeudutaan ottamalla yhteyttd Hykken tyontekijsihin.

Yhteydenoton tekee hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilainen asiakkaan
suostumuksella. Yhteydenotossa sovitaan alkutapaamisesta.

Kuva 2. Sisédinen tiedote: Hykke-toiminta laajenee Euraan, Harjavaltaan, Huittisiin ja
Kankaanpaahan



Liite 5. Hykke-toimintamallin todenteet

Hykke auttaa miepa-asiakkaita rakentamaan tulévaisuuttaan

Julkaistu 14, - 2 minuutin lukuaika

Hykke on mielenterveys- ja paihdepalveluiden toiminnallisen kuntoutuksen palvelu, joka on
tarkoitettu erityistason ja muista palveluista pois siirtyville asiakkaille, jotka tarvitsevat pitkaaikaista
tukea sairauden kanssa. Hykke on tavoitteellista toimintaa, jossa asiakas osallistuu aktiivisesti oman
jatkopolkunsa suunnitteluun.

Raumalla Hykke-toiminta alkoi vuoden 2024 alusta. Toiminta koostuu viikoittain jérjestettavasta
ryhmdtoiminnasta sekd asiakkaan tarpeen mukaan yksiltapaamisista, puhelinkontakteista sekd
kotikaynneista. Ryhmatoiminta tarjoaa asiakkaille vertaistukea ja mahdollisuuden jakaa kokemuksia
muiden kanssa. Eréds asiakas kuvaa ryhmaétoimintaa néin:

“Ryhmdtoiminta on antanut minulle mahdollisuuden jakaa kokemuksiani muiden kanssa, jotka
ymmirtavét mitd kdyn ldpi. Se on auttanut minua tuntemaan, etten ole yksin ongelmieni kanssa”

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Hykke-tyontekijat
Merituuli, Rauma:

Henna Ahlqgvist 050 3006404
Karoliina Tuomola-Heino 050 5284248

Asiakkaita rohkaistaan l6ytamaan itselle tarkeita ja voimaannuttavia asioita, jotka tuovat

merkityksellisyyden kokemuksia. Ryhmatoiminnassa ja yksiltapaamisissa rakennetaan asiakkaiden

polkua sekd mielen hyvinvointia. Turvallinen ja luottamuksellinen ilmapiiri on tydskentelyssa
tarkedd.

"Olen saanut tilaa jakaa ajatuksiani ja tunteitani turvallisessa ympdiristéssd, ja yhteisdn tuki ja
yhdessdolo ovat tuoneet voimaa ja energiaa arkeen.”

Positiimi, Pori:

Anna Oulujérvi, anna.oulujarvi@sata.fi puh.
044 701 2665

Anna Krannila, anna.krannila@sata.fi 044 701
0783

Pajuranta, Eura:

Kuva 3. Sisdinen tiedote: Hykke-toimintamallin asiakaskokemuksia, osa 1/2.

“Yksildkeskustelussa olen saanut asiantuntevaa ohjausta ja minua on kuunneltu ja tuettu
henkilskohtaisella tasolla. Luottamuksellinen ympiirists on mahdollistanut avautumisen ja olen
saanut konkreettisia tydkaluja omien haasteiden kdsittelemiseen. Yksilokeskustelut ovat toimineet
myiés suunnanndyttdfind, joka on auttanut [Bytamédn selkeytti ja rohkeutta tehdd tulevaisuuden
valintojani”

Asiakkaiden tulevaisuuden suunnitelmat ja jatkopolut ovat hyvin erilaisia. Tarkeaa on |éytad toivoa,
tyskaluja seka itselle merkityksellisia asioita, Hykkestd asiakkaita on siirtynyt muun muassa
jérjestotoiminnan pariin, tydelamaan, toiminnalliseen kuntoutukseen seka kuntouttavaan
tyStoimintaan.

Toimintaa on Porissa, Raumalla, Kankaanpaassa, Harjavallassa, Eurassa ja Huittisissa.
Asiakkaaksi hakeudutaan ottamalla yhteyttd Hykken tydntekijgihin. Yhteydenoton tekee
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuaollon ammattilainen asiakkaan suostumuksella.
Yhteydenotossa sovitaan alkutapaamisesta.

Lisatietoa

Sisko Jahnsson, sisko.jahnsson@sata fi puh.
044 422 4405
Laura Lehtonen, lauralehtonen@sata.fi puh.
044 422 4326

Haikumu, Harjavalta

Hanne Suckman, hanne.suckman@sata.fi puh.
044 422 4406

Kirsi Aman-Muotio, kirsi.aman-muotio@sata.fi
puh. 040 488 6236

Marjaelina Janhunen,
marjaelinajanhunen@sata.fi puh. 040 488
3968

Sonja Lymy, sonjalymy@sata.fi, puh. 044 432
5246

Kipind, Huittinen:

Jaana Arffman-Lihteenoja jaana.arffman-
lahteenoja@sata.fi 044 772 8361

Pdivi Kuusela paivikuusela@sata.fi 040 488
6237

Toimintakeskus Tahti,
Kankaanpaa:

Milla Ihalainen-Leivo milla.ihalainen-
leivo@satafi puh. 040 6524210

Jane Kortteus, jane kortteus@sata.fi puh.040
652 4202

Maija Lahtonen, maija.lahtonen@satati puh.
040652 4203

Kuva 4. Sisédinen tiedote: Hykke-toimintamallin asiakaskokemuksia, osa 2/2.



LIITE 6. Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen tuki ja
turvaaminen toimintamallin todenteet

Todenteessa esitelldan lastensuojelun jalkihuollossa olevien nuoren toisen asteen oppilaitoksessa
opiskelevan opiskelupolku-toimintamalli, THL:n Lapimurtovalmennuksen voitto ja pilotoinnin
toteutus seka liitteena oleva posteri Jalkihuollossa olevan toisen asteen opiskelijan tukemisesta.
Lisdksi dokumentissa on varmistettu EU-logon asianmukainen huomiointi.

TIEDOTTEET

THL:n Lapimurtovalmennuksen voitto Satakuntaan

etenee suunnitellusti

lulkaistu 12.9.2024 - 2 minuutin lukuaika

Satakunnan hyvinvointialueella on aloitettu toimintamalli, joka tukee ja suojaa jalkihuoltonuorten
opiskelupolkua toisen asteen oppilaitoksissa. Jalkinuollon asiakkaat ovat ialtaan alle 23-vuotiaita Euroopan unionin rahoittama -
nuoria, joilla on taustallaan sijaishuollon asiakkuus. NextGenerationEU

Toimintaa on ldhdetty kehittdmdidn, koska toisella asteella opiskelevilla
Jjélkihuollossa olevilla nuorilla on erilaisten haasteiden vuoksi suurempi riski
keskeyttdd opinnot, kertoo jilkihuollon pddllikké Mira Lahdenranta.

Toimintamallin tavoitteena on selkeyttds nuoren opiskelupolkua niin, ettd hin kokee saavansa
tukea ja tunnistaa tukimahdollisuuksia.

Ammattilaisten tuki on tirkeds, silld jalkihuoltoikdiset eivit saa aina tarvitsemaansa tukea omasta
|ahipiiristaan tai tukiverkostot ovat muuten heikkoja.

Usein yhteistyd eri viranomaisten vililla on kuitenkin osin puutteellista ja
jasentymatontd. Tarkoituksena on yhteistyéin parantuminen eri toimijoiden valilld yli sektorirajojen.

Kuva 1. Sisainen tiedote: THL:n Lapimurtovalmennuksen voitto Satakuntaan.

Toimintaa on pilotoitu Porissa ja Ulvilassa

Toimintamallia on aloitettu pilotoimaan valikoiduissa Porin ja Ulvilan 2. asteen oppilaitoksissa.
Toiminnan kehittdminen on tapahtunut THL:n Lapimurtovalmennuksessa. Kokemukset
toimintamallista ovat olleet positiivisia ja se on tarkoitus jalkauttaa hyvinvointialueelle
laajemminkin.

Valmennukseen on kuulunut, ettd kokemusasiantuntija on ollut mukana koko kehittdmisprosessin
ajan. Liséksi kehittdmisen aikana on hy&dynnetty vahvasti jélkihuollon asiakasraadin kokemuksia.

Valmennuksen paatospaiva huipensi hankkeen

Valmennuksen pa&&tdspéiva pidettiin Turussa 28.8. Pa&tspéivassd ympéri Suomea tulleet
kehittajatiimit esittelivat omia kehitystsitaan ja naiden pohjalta tehtyja postereitaan. Postereilla
kuvattiin hankkeen kehittdmismatkaa ja kehittdmistysn tuloksia. Péivén lopuksi kehittajatiimit ja
THL:n valmentajat d4nestivét parhaan toimintamalliesityksen/posterin. Satakunnan
hyvinvointialueen kehittdjaryhma danestettiin voittajaksi.

Inspiraation l&hteend posterissa Satakunnan kehittdmisryhmé kéytti Porin Yyterin rantaa. Posteriin
on kuvattu nuoren opiskelupolku alkaen erilaisista haasteista suunnaten kohti edessé siintdvaa
ulappaa. Polulla kuvataan toimintamallia, joka on kehitetty hankeen aikana parantamaan
yhteisty&ta jélkihuollon ja 2. asteen oppilaitosten valilla, jotta nuori saa tarvitsemaansa tukea oikea-
aikaisesti. Tlld toimintamallilla tuetaan nuoren opiskeluja, jotta hdan valmistuisi tai etenisi niissa
suunnitellusti.

Posterin ndet alla tai tarkemmin t3alt4.

Kuva 2. Siséainen tiedote: Toimintamallin pilotoinnin vaiheita seka posterin teko.



LIITE 6. Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku toisen asteen oppilaitoksessa ja sen tuki ja
turvaaminen toimintamallin todenteet
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Kuva 3. Jalkihuollossa olevan nuoren opiskelupolku-posteri.



Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.

Todenteena 27.10.2025 Sote operatiivisen johtoryhman muistio asiakohta: 2.1: Palveluketjut.
Todenteessa kuvataan paatods palveluketjujen kayttdonotosta, vastuuhenkildiden nimeamisesta ja
kehittdmisen jatkamisesta. Tama muistio sisaltaa paatokset seuraavista hankesuunnitelman
mukaisista palveluketjuista: Nuorten mielenterveyden tuen palveluketjut, Terveyssosiaalitydn ja
LaNuPe palveluketju, Alle kouluikaisen tarkkaavaisuus palveluketju, Koululaisten ja opiskelijoiden
tarkkaavaisuus ja ADHD palveluketju, Alaikaisten paihdepalveluketju seka muistiasiakkaan
palveluketju. Todenteessa kuvat palvelukejuista (kokousmateriaalista).

Satakunnan Sote-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Sote-operatiivinen ryhma 2025

Aika Maanantai 27.10.2025 klo 12.30-16.00
Paikka A6 neuvotteluhuone/Teams
Lasna Rantanen Sari, puheenjohtaja

Markki Hanna-Leena, toimialuejohtaja, Teams
Lahtinen Pia, toimialuejohtaja, Teams
Hohtari Saila, toimialuejohtaja
Ménnikké Jaana, toimialuejohtaja
Puolakka Kristiina, hoitotyén professiojohtaja
Virtanen Krista, sosiaalityén professiojohtaja
Adgrinen Aku, hankejohtaja
Aromaa Anna, henkildstén edustaja, Teams
Gahmberg Sini, viestintapaallikkd
Hagman Eija, sihteeri

Kutsutut ~ Talvensuu Taru, kohta 2.1 klo 12.30-13.30
Aéarinen Aku, kohta 2.1 klo 12.30-13.30

Oksanen Pauliina, kohta 2.1 klo 12.30-13.30

Kuva 1. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025. Kokoustiedot.



Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.

2.1 Palveluketjut ja niiden omistajuus

Projektipaallikkd Taru Talvensuu, hankekoordinaattori Pauliina Oksanen ja hankejohtaja
Aku Agrinen:

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeen (RRP2) palveluketjut -tydpaketissa on
mallinnettu palvelutuotannolle jarjestetyissa tyopajoissa 10/2024-10/2025
hankesuunnitelmaan siséltyneet palveluketjut. Palveluketjut on kuvattu yhtenaisesti
kuviolla ja tekstina. Palvelutuotanto on lopuksi tarkistanut ketjujen sisallét. Osa
palveluketjuista kasitellaén 27.10.2025, loput palveluketjut ja ohje kasitellaan 24.11.2025.

Ehdotus: Keskustellaan palveluketjuista, valitaan niille omistajat palvelutuotannosta ja
paatetaan, miten ketjujen kayttéonotossa edetaan.

Kasittely:  Kuultiin esitys ja kaytiin keskustelua palveluketjuista. On myés tarkeaa, etta
palveluketjut tallennetaan IMS:iin. IMS:iin tehd&an palveluketjuille oma kansio, jonne
tallennetaan kaikki palveluketjut. Vastuualueiden ja/tai yksikéiden kansioihin tehdaan
linkitykset palveluketjutiedostoon.

Nimettiin omistajat palvelutuotannosta. Omistajat vastaavat palveluketjuista hankkeen
paatyttya.

1. Nuorten mielenterveyden tuen palveluketju
« omistaja Anna Kuromaa
2. Terveyssosiaalityon & LaNuPe-palveluiden ketju

* omistaja Katriina Peltomaa / Piia Pihlajamaki. Tarkennettiin, etta terveyssosiaalityd
on sairaal; tehtavaa sosiaalityota

Kuva 2. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025. Asia kohta 2.1. Palveluketjut ja niiden
omistajuus 1/2

3. Alle kouluikaisten lasten tarkkaavaisuus-ketju
e omistaja Anna Kuromaa
4. Koululaisten ja opiskelijoiden tarkkaavaisuus/ADHD-ketju

¢ |so rooli kouluterveydenhoitajilla. Omistajaa ei voi nimeta viela tassa vaiheessa.
Perustetaan tydryhma ketjun selkeyttamiseksi seka tekemaan tarvittavat paatokset.
Tyéryhméaan nimetdan Anna Kuromaa ja Anssi Luoma seka Anna Makela, Veera
Makitalo-Hautala ja Auli Laakso-Santavirta.

5. Alaikaisten paihdepalveluketju

¢ On kolmen vastuualueen yhteisty6ta. Omistajat; padvastuu Anna Kuromaa, muut
vastuulliset Mari Levonen ja Anssi Luoma.

6. Muistiasiakkaan palveluketju

o Omistajat, paavastuu Taina Juvonen, tyéparina Ulla Jalonen.

Satakunnan hyvinvointialue, Y-tunnus 3221304-3

www sata fi

Satakunnan Sote-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Taru ja Pauliina ottavat omistajiin yhteyttd marraskuun aikana, toimittavat palveluketjut
litteineen heille ja sopivat palaverit, joissa nama kaydaan lapi.

Kuva 3. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.2025. Asiakohta 2.1. Palveluketjut ja niiden
omistajuus 2/2.



Liite 7. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 27.10.

S Nuorten mielenterveyden tuen palveluketju

1. Hyvinvoinnin tukeminen

2. Tietoa mielenterveydesta

ruokavalio | masennus |
uni || ahdistus |
ihmissuhteet | | paihteet |
harrastukset | kiusaaminen |
some ‘

3. Omahoito ja matalan 4. Hyvinvointialueen
kynnyksen palvelut palvelut
‘ omahoito-ohjelmat ‘ l opiskeluhuolto
‘ chatit lasten ja nuorten
mielenterveys- ja
| jarjestdjen palvelut paihdepalvelut

seksuaaliterveys-
neuvola

Kuva 4. Kuva palveluketjusta Nuorten mielenterveyden tuen palveluketjusta (Esityslistalla).

[Tp—

% Sairaalassa tehtévan sosiaalityén ja lapsiperheiden sosiaalipalveluiden palveluketju =

1. Sairaalan sosiaalitydon
asiakkaaksi tulo

Potilaan tai omaisen
yhteydenotto,
sosiaalityontekijan oma
aloite

Tydntekijdiden tai
viranomaisten yhteydenotto

Moniammatillisen
tydskentelyn kautta

Sairaalan sosiaalitytn
tytntekijdiden konsultointi

2. Arviointi ja suunnittelu

Eldméntilanteen arvio

Palvelutarpeen arviointi

3. Sosiaalityo ja palvelujen koordinointi

3.1 Psykososiaalinen tuki
Moniammatillinen hoito- ja palvelusuunnittelu
Palvelujen koordinointi ja verkostotyd
Monialainen kuntoutussuunnittelu

Omaistyo

Sosiaalihuoltolain mukaiset paatokset

3.2 Ohjaus ja yhteistyo viranomaisten ja
" 3. sektorin kanssa

3.3 | Yhteisty hyvinvointialueen sote-palveluissa

Kuva 5. Kuva palveluketjusta Sairaalassa tehtavan sosiaalityén ja lapsiperheiden
sosiaalipalveluiden palveluketjusta (Esityslistalla).
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% Sairaalassa tehtévan sosiaalityén ja lapsiperheiden sosiaalipalveluiden palveluketju [ e

1. Sairaalan sosiaalitydn 2. Arviointi ja suunnittelu 3. Sosiaality ja palvelujen koordinointi
asiakkaaksi tulo

3.1 Psykososiaalinen tuki
Paotilaan tai omaisen Eldmintilanteen arvio .
yhteydenotto, Moniammatillinen hoito- ja palvelusuunnittelu
sosiaalityontekijan oma Palvelutarpeen arviointi : — .
aloite Palvelujen koordinointi ja verkostotyd
Tydntekijdiden tai Monialainen kuntoutussuunnittelu
viranomaisten yhteydenotto
Omaistyo
Moniammatillisen
tydskentelyn kautta Sosiaalihuoltolain mukaiset paatokset
Sairaalan sosiaalitytn

tydntekijdiden konsultointi 3.2 Ohjaus ja yhteistyo viranomaisten ja
" 3. sektorin kanssa

3.3 | Yhteisty hyvinvointialueen sote-palveluissa

Kuva 6. Kuva palveluketjusta Nuorten mielenterveyden tuen palveluketjusta(Esityslistalla).

% Keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden sekd ADHD:n palveluketju, alle kouluikaiset M=

o
o\

1. Huoli heraa 2. Alkukartoitus 3. Ohjaus ja tukitoimet 4. Haasteita tukitoimista
huolimatta
| Perhe | Neuvola | | Varhaiskasvatuksen tukitoimet | | Neuvola
| Varhaiskasvatus | Lapsiperheiden sosiaalipalvelut | | Laakari
| Esiopetus | | Kasvatus- ja perheneuvonta l | Neuvolaterveydenhoitajat | | Erikoissairaanhoito

Sosiaali- ja terveyspalvelut | Omahoito-ohjelmat

| Kasvatus- ja perheneuvonta |

| Lapsiperheiden sosiaalipalvelut |

Lasten ja nuorten
kuntoutuspalvelut

| Neuropsykiatrinen valmennus |

| Vertaistuki ja neuvonta, jarjestét |

Kuva 7. Kuva palveluketjusta Keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden sekd ADHD:n
palveluketju alle kouluikaisille (Esityslistalla).
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T Keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden sekd ADHD:n palveluketju, koululaiset ja opiskelijat =
1. Huoli heraa 2. Alkukartoitus 3. Ohjaus ja tukitoimet 4. Haasteita tukitoimista 5. Tutkimukset ja 6. Kuntoutus ja hoito
huolimatta diagnosointi

| Perhe | | Opiskeluhuolto | Koulun tukitoimet | Koulu- ja opiskelu- | Koululaaksri Psykoedukaatio
= . . terveydenhoitajat
Opettajat Lapsiperheiden Perhekeskuslaakari Neuropsykiatrinen
| sosiaalipalvelut ] Opiskeluhuolto 1| valmennus

Sosiaali- ja

terveyspalvelut Kasvatus- ja Lapsiperheiden | Erlkoissairaznhoito
perheneuvonta sosiaalipalvelut
= Lastenneurologia o
miglenterveys- ja perheneuvonta Lastenpsykiatria sopeutumisvalmennus-
péihdepalvel —

L § . —_— kurssit
Lasten ja nuorten mielen- Nuorisopsykiatria _
terveys- ja paihdepalvelut - :
Vertaistuki ja nauvonta,
kuntoutuspahvelut
Neuropsykiatrinen
wvalmennus
Vertaistuki ja neuvonta,
janestot

Kuva 8. Kuva palveluketjusta Keskittymisen ja tarkkaavuuden haasteiden sekd ADHD:n
palveluketju kouluikaisille ja opiskelijoille (Esityslistalla).

S Muistiasiakkaan palveluketju -,
@ Q
1. Varhainen tunnistaminen 2, Muistitutkimukset 3. Diagnosointi 4. Kuntouttava
ja perusselvittelyt ja ohjaus hoito ja seuranta
Yh 65 -vuotiaat
=y Muistipolikinikat e Muistipolikinikat
Geriatriset y (
[ Perusterveydenhuoko —4, polikinikat ek — Kotihoito "F—* Kotihoito
muistipolikinikat : SO
[ Erikoissairaanhoito = Ikadntyneiden asumispalvekst =+ Ikadntyneiden asumispalvelut
1
| Psysavia == 1l Ase 65 -vuotiaat
[ Ikaantyneiden paivekt ' Perusterveydenhuolto
{ Tyoterveyshuolio }—-—",' Neurologian polikiinikka }—~ Neurologian polikiinikka -——0{ Tyoterveyshuoko
[ Muistipolikinikat / muistihoitajat
7
Ikikeskuksen lerveyttd ja Muistiliitto |  Omahoito-ohjeimat
5. Aivoterveyden hyvinvointia edistaval [ - L J
tukeminen& jarjestot ryhmat | Satakunnan omaishoitajat ]

Kuva 8. Kuva palveluketjusta Muistiasiakkaan palveluketjusta (Esityslistalla).



LIITE 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli- toimintamallin
todenteet

Todenteessa kuvataan Lasten ja nuorten psykososiaalisten menetelmien ja Terapiat etulinjaan-
toimintamalliin liittyvasta asioista tiedottaminen sisaisilla verkkosivuilla. Todenteessa on huomioitu
Rahoittajan EU-logo.

TIEDOTTEET

Nuorten navi on digitaalinen tydviline nuoren psyykkisen voinnin arviointiin

Jullzistu 21.8.2024 - 2 minuutin lukuala

Mikd nuorten navi?
Euraopan unionin rahoittama
Interventionavigaattori eli Nuorten navi on digitaalinen tydviline, jonka avulla oikean tuen pariin MextGenerationEL
pdasy nopeutuu ja hoitojen vaikuttavuus vahvistuu. Se on suunnattu 13-19 vuotiaille nuorille,

joiden psyykkisestd voinnista on herdnnyt huoli joko nuorella itselldan tai jollain toisella.

Mavi soveltuu kaikille opiskeluhuallon seka mielenterveysyksikdissd toimiville SOTE-ammattilaisille,
Jjotka tapaavat tydssdan mielenterveyden cireista karsivia nuoria, ja joiden tehtdviin kuuluvat tuen
tarpeen arviot,

Mavi auttaa valttamaan pasllekk3isid arviointiprosesseja ja nopeuttaa tukitoimien aloittamista. Sen
avulla karteitetaan nuoren oireita lagjasti usean eri mittarin ja aveinten kysymysten muodossa
keraten nuoresta riittévat tiedot ammattilaisen padtoksen tueksi joko varhaisen intervention
aloittamisesta ja/tal intensiivisemman hoidon tai tutkimuksen tarpeesta. Navin voi tayttad myds
nuaren vanhempl, nuoren niin halutessa, sekd ammattilainen.

Muorten navi Sata-alueella

Mavin toiminta kytkeytyy koko hyvinvointialueen palveluiden jarjestdmiseen ja sen vuoksi
kdyttbonotto on valmisteltava hyvin, Sata-alueella on laadittu lasten ja nuorten hoidonportaat
Terapiat Etulinjaan menetelmists kevdalld 2022 yhieistydssd perustason ja erikoissairaanhoidon
kanssa, tamad on selkiyttanyt menetelmien asettumista oikealle portaalle.

Pohjatuulen alue valikoitui Mavin pilotointiin syksylla 2023, jolloin ammattilaiset aloittivat myds
nuarten ahjatun omaheiden koulutuksen. Alemmin heistd monella oli jo IPC-M (interpersoonallinen
ohjanta) menetelmakoulutus.

Téh&n mennessi Sata-alueella on tehty 40 navia Ja ndistd oppilashucllossa on hoidettu 24 nuorta,
perustason mielenterveysyksikdissa 13, sosiaalihuoltoon on ohjattu yksi ja vain kaksi
erikoissairaanhoitoon.

Kuva 1. Sisainen tiedote: Nuorten navi on digitaalinen tyévaline nuoren psyykkisen voinnin
arviointiin, osa 1/2.



LIITE 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli- toimintamallin
todenteet

Paatospalaverin kommentteja Nuorten navista:

Nuorten navi on selkeyttdnyt nuoren tilannetta sekd tydntekijalle itselleen etté
nuorelle ja hinen vanhemmilleen, ei perustu vain ammattilaisen ndkemylkseen

Mavin avulla véltytadn turhilta lahetteiltd psykiatriselle sairaanhoitajalle seké
erikoissairaanhoitoon

Nuoret, ammattilaiset sekii vanhemmat ovat huomanneet, ettd nuoren tilanne
ei olekaan niin paha, mitd ailemmin on ajateltu ja sen vuoksi sddstetdidn aikaa

Koulutukset jatkuvat — vield mahtuu mukaan

Maviin on koulutetiu kevddseen 2024 mennessa kansallisesti 2535 ammattilaista seitsemalla e
hyvinvointialueella.

Leuraavat kaksi samansisdltdistd navi-koulutusta jarfjestetddn Satakunnassa lokakuussa,

Koulutuksiin mahtuu 40 ammattilaista koko hyvinvointialueelta, Suuri osa paikoista on jo taytetty.
14.10. Ko 13 - 16 jarjestetiavassd koulutuksessa on vield tilaa. limoittautumiset voi 1dhettaa
sahkdpostilla tiina.ilola@sata.fi.

Lisdtietoa
Tiina lola
paylaatinen samanhoiaja
M 2 henkilda tykikdsi titd (] Kormmentt ‘G 432 naytiokertaa [ Tallenna rriyShempas k3yttad varen

Kuva 2. Sisdinen tiedote: Nuorten navi on digitaalinen tyovaline nuoren psyykkisen voinnin
arviointiin, osa 2/2.



LIITE 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli- toimintamallin
todenteet

Suomen ensimmaiset nuorisopsykiatrian kognitiivisen lyhytterapian osaajat

koulutettiin Sata-alueella

Julkzizta 2912025 - 1 minuutin hikuaia

Sata-alueella on jalleen otettu askel nuorten mielenterveyden hairididen hoidossal Tammikuussa
Satasairaalassa valmistuivat Suocmen ensimmaiset nuorien kanssa tydskentelevat kognitiivisen
yhytterapian osaajat

Euroopan unlonin rahoittama -
MextGenerationEL

KLT-M ESH eli Erikoissairaanhoidon kognitiivinen lyhytterapiakoulutus on osa erikoissairaanhoidon
kehittamists ja se antaa osaamisen ja tyovilineet maarémittaisten ja strukiurcitujen hoitajen
toteuttamiseen erikoissairaanhoidossa. Koulutuksen antaza taidot terapeuttizen
vuorovaikutussuhteen rakentamiseen ja yllapitdmisen sekd osuvan tapausjasennyksen tekemiseen,
Jjotka ovat vaikuttavan terapiatyon edellytyksia. Lisaksi omaksutaan nayttddn perustuvia
hoitornalleja ahdistuksen, masennuksen, sosiaalisten tilanteiden pelon, paniikkihdirion,
uneftomuuden ja riippuvuuksien hoitcon seka tyokaluja jatkuvan kehittymisen ja oman jaksamisen
vaalimiseen. Kognitiivinen lyhytterapia on sopivaa ja oikea-aikaista hoitoa keskivaikeissa
mielenterveyden hairidissa sekd tietyn edellytyksin myds vakava-asteisten oireiden haoidossa.

Kognitiivisen lyhytterapian koulutuksessa painotetaan terapian rakenteellista toteutusta seka
potilaan tarpeisiin mukautuvaa fyoskentelyd,. Téma mahdollistaa tehokkaiden ja joustavien
hoitornallien kdyttddnoton erityisesti erikoissairaanhoidossa.

Valmistumistilaisuudessa keskusteltiin innokkaasti menetelman hyddyista ja valmistuneet
olivat yhtd mielta siita, ettd hoitomalli soveltuu erinomaisesti keskivaikeiden oireiden
hoitoon poliklinikkatydssa.

Heitomallin kaytté on ollut valmistuneiden mukaan palkitsevaa. Muorten vointia seurataan
tydskentelyn aikana Ja osa nuorista on itsekin tyytyvaisind hdmmastellyt ndhdessaédn,

kuinka omasta voinnista piirtyva seurantakayra on tosiaan muuttunut positiiviseen suuntaan.
Valmistuneiden mukaan hoitomalli tuo tydskentelyyn tervetullutta hoitoa ohjaavaa rakennetta ja
ennakolta maariteltyja menetelmia.

Onnittelut kaikille valmistuneille ja kiitos tdrkedstd panoksestaan hoidon kehittamisessa!

Kognitiivisen lyfyfterapion koulufus on osa Kestdvdn kosvun Satakunta 2 -hanketta, jota rahoitetaon
Elin kertoluanteisesta elpymisvdlinessid (Mext Generation EL).

Lisdtietoa
Q Tiina llola
paykistrinen saimanhoitaja

Kuva 3. Sisainen tiedote: Ensimmaiset KLT osaajat koulutettu Satakunnassa.



LIITE 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli- toimintamallin
todenteet

TEDSTTEET

ALIn avulla puututaan lasten ja nuorten ahdistukseen varhaisessa vaiheessa

Ju Bty PECHILAEN ¢ 2 mmirwubin Lo seks

Sata-alueella aloitetin sphoylla 2023 lasten ja nuorien kognitivinen hytimenventio -meneteiman
(ALY kaAythoonotio, joka on osoftaurhnut teholkaai=i menetemais lasten ja nuorten ahdistuksen
varhaisesa hoidossy

Euroogpan ungnin mhoditams -
Mannirssial el

ALl on 7-17-wuotiaiden lasben ja nuorten ahoistus- ja pelko-oreiden warhaiseen hoitoon kehtetty
3§ kayrtikemran tyoskamehgakso. S on ussin rittaa bukd lieviin ahdistus- ja pelioo-pinssin
tilarmteessy, jossy lapsen tai nuanen yleinen toimrtalgdny on fyva

ALl on fafkoretu tyakaluks oppilas- ja opskeubunlon ammattilasile ja gieikoille, joiden
tehtavana on mielentenseyen hainoiden hoito ja enraltsshizisg: Mensteima on sopra esimeridksi
ko hrterveydenhunltcan seka sellisiin lasten, nuorten o perbesiden mielenteneepspabaeluibing joibin
woil halteubua ilman lahetetta

Ammattilaiset tyytyvaisida menetelmaan

ALl woi toteuttaa mensteimaan kouluttarhert sosaali- tai terveydenbucllon ammattilainen

Opizkelitereydenhucl s koubatulzmen kohderyhmans ot tereyderhoitsjat, koulupsialogi
2 kurzattarit. Lahes punlet Sata-ahussn oppiakshuciion ammattilassta on woden uluessa
koo brtethy mersteiman kagttoon ja koulutukeet ket yha

ALI-mreneteimad hypocyntaneet ammattilizet cvat tyytyeasia meneteimasn ja huomanneet sen
tehokkaaks menetelmaksi rucrten ahdistus ja pelko-cireissa. Ali-tarjoaa oppilshucllon
ammattilaisille strkturcicin merstelman, joka 2uttss j@eertamaan tlarmnetta o tarjoameen apua.

Menstelma perusbuu kognitiivsen kayttaytymisberapian vitekehyimesn. Albsa tydskennallaan
fokusoidusti valitun ongelman parissa. Inbeneentio sisaltaa tyokalcsiot pelojen bohtzamiseen,
itsevarmuuden sahvistamseen, muneshtimsen vahentamisesn @ panikin rauhoittamisesn, josta
i valitaan tyaskenbefyn kofeeksi Imterventioon sisaltyy lapsen ilataso buomiciden mypas
tyaskenbelya ja yhieydenpitoa vanhemman kanssa.

ALl ollut riittdvd menetelma puolissa tapauksista

Vuoden 2024 aikana Sata-alueela on kattu 53 ALl-intersentiota. Puclessa tapauissta AL
menetelma on oliut fttavd intervertio s ahdistus oinsst ceat helpottanest s=n awilla. Keskimaanin
ahdistui=en helpottaminen on edelhatamyt vitta tapsamiskertan Muits tapauksia on kasiteity
penustason pelveiuEsa muutamalla Eyntierralla. Yieersa kouluss toimvan peykistrisen
sairaanhpitajsn vastaenatolly Erikoissiraanhoitoon on l@hetetty win kolme asiakasta,

Mensteima on sita vailutavampi, mita varhassmmesss vaiheessa sita pystytaan tagoemaan
Parhaimmessa tapauise=ss varhamen hoito estaa tai pysayttas ongelmien

wakavnitumizen. Perusedellytyls=na on laacuios ammattilsisen @ asialdosan valinen yiteistpasubde.
Lasfen jr nuorien kogaiiivinen Sy tirtonanho -meneteimdn kdytioonottoon on oo Kechavan
dsvun Satmiounto 2 —hankettn. Horketfo rofoitetoan ELn kerfmivonieivestn afpprminailineesta (e
Generation ELIL

Lisatictoa

Tara Bols
LT AN S

Kuva 3. Sisédinen tiedote: ALI menetelman kayttéonotto.



Liite 8. Lasten ja nuorten psykososiaalisen tuen ja hoidon porrasteinen malli- toimintamallin
todenteet

Kuva 20.3 Siséinen tiedote: Nuorten navi on digitaalinen tyévaline nuoren psyykkisen voinnin
arviointiin, osa 3.

TIEDOTTEET

Ohjattu omahoito tukee mielenterveytta Satakunnan hyvinvointialueella

Jullzistu 17 - 2 milnuutin lulasika

Satakunnan hyvinvointialueella on kdytdssd ohjattu omahoito, joka on osoittautunut tehokkaaksi
menetelmiksi mielenterveyden tukemisessa. Ohjattu omahoito tarjoaa yksiléllista tukea erilaisiin

mielenterveyden haasteisiin yhdistamalld asiakkaan itsendisen tydskentelyn ja sote-ammattilaisen
ohjauksen.

Euraopan unionin rahaittama -
NextGenerationEL

Ammattilaisia on koulutettu ohjatun omaheoidon ohjzajiksi kevdastd 2023 alkaen.

Toiminta laajenee koko ajan

Kevdilld 2023 hyvinvointialueen ammattilaisille jirjestettiin ensimmaiset ohjattu omahoitaja -
koulutukset. Hyvinvointialueen ammattilaiset kokevat, ettd menetelman myoté on helpompaa ottaa
mielenterveyden haasteet puheeksi ja ohjata asiakkaita konkreettisiin tukitaimiin,

Omahoito chjelmat on koottu Mielenterveystalo.fi-sivustolle, jonne ammattilainen voi ohjata
asiakkaan. Ohjelmia on réataloity eri-ikdisille: pienille lapsille, nuorille ja aikuisille.

Pienten lasten ohjattu omahoito - selked tyckalu
ammattilaisille

Ohjattu omahoito on erityisen hyddyllinen perustason ammattilaisten, kuten terveydenhoitajien ja

kuraattorien tySkaluna. Se tarjoaa selkedn ja helppokiyttbisen tydskentelymallin, joka sisdltdd 1-3,
tarvittaessa jopa 5, kontaktikertaa asiakkaan kanssa.

Terveydenhoitajat ja voivat hySdyntda ohjattua omahoitoa esimerkiksi terveystarkastusten
yhieydessa esiinnousseiden hairididen hoidossa. Pienilld lapsilla ohjattu omahoito soveltuu
esimerkiksi unettomuuteen ja kdyttdytymisen haasteisiin.

Pienten lasten ohjatun omahoidon keskeizet elementit ovat:

» Huoclen tai ongelman médrittely vanhemman kanssa, tunteiden ja ajatusten ymmartiva
kuuleminen.

¢+ Muutostavoitteiden yhteinen asettaminen asizkkaan tilanteeseen sopivaksi,
+ Yhieinen harjoitteleminen, jossa vanhemmat saavat tukea uusien toimintatapojen opetteluun.

s Vaikuttavuuden seuranta tydskentelyn etenemisen varmistamiseksi.

Kuva 4. Sisdinen tiedote: Ohjattu omahoito. Osa 1/2.
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todenteet

Tehokkaita tuloksia eri-ikéisilld

Ohjattu omahoito soveltuu erityisesti lievien ja keskivaikeiden mielenterveyden hiirididen hoitoon.
Esimerkiksi pienten lasten ohjatun omahoidon piirissd clleista 31 asiakkaasta vain neljd on tarvinnut
jatkohoitoa muualle perustason palveluihine Nuorten rynméssa noin puolet ohjelmaan
osallistuneista on ohjattu cppilashuollon piidin, kun taas toiselle puolelle ohjattu omahoito on ollut
rirttava tuki.

Vanhemmat ovat antaneet erityisen mydnieistd palautetta lasten omahoito-ohjelmista. He kokevat
saaneensa hyddyllisid tydkaluja esimerkiksi vuorovaikutuksen parantamiseen, unihdirididen
hallintaan ja kdytiaytymisen haasteiden kdsittelyyn.

Nopeaa ja vaikuttavaa apua

Ohjatun omahoidon erityisend etuna on, ettd se voidaan aloittaa nopeasti, eikd |a3karin arviota
tarvita. Menetelma on todettu tehokkaaksi myds silloin, kun oireet ovat vakavampia ja muuta
hoitoa el ole vield saatavilla.

Satakunnan hyvinvointialue jatkaa ohjatun omahoidon kehittdmistd ja seurantaa. Toimintamallin
laajentaminen osaksi e palveluja vahvistaa alueen mielenterveyspalveluja ja tarjoaa tehokkaita
keinoja mielenterveyden tukemiseen niin yksilgille kuin perheillekin.

Lisdtietoa
Tiina lola Mari Rakkolainen
peykitinen saimanhoitaja peykistrinen saizanhaitaja

Kuva 5. Sisdinen tiedote: Ohjattu omahoito. Osa 2/2.
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Sunnuntaina 21 syyskuuta 2025 Satakunnan Karsa Linsi-Svomi A9

Joona sal tietoa vuodet

“Halusin Stind oftaa vastaan tukea psen ja koko perheen hyvinvoinnin parantamisoksl™

Kehu paivassa pitaa
lapsen kiukun kurissa

Jaana Hakalan perheessa kiukku vaistyi, kun kehut lisaantyivat.
Alle kouluikaisen kaytoshairidihin on saatavilla tukea nyt kaikista perhekeskuksista.

eliveotiaan kiukko
alkoi ohjata koko

maan sith, e kiinmittamain luo-
méota vain mustoksia vaativiin

perhetts. H
sai herkasti vain
kinkutteleva lapsi.

Lihtérilantetssa kalkills off pin-

na kirehllh. Aiti Janna Hakala

totesi tarvitsevansa tukea van-
hemmunuteen.

"Oliverilia on aina ollut erit-
tiin vakva tahto, Kiukku on tal-
ot beekisti, Himen kiytiiksewnsdi
ol kiinnitetty boamiota jo piivii-
kodissa. Lopelta kysyln neuvo-
lasta apua”

Jaana sai tietoa Thmeelliset
vuodet -menetelmisti. Hinella
oli 3itini habo ottan vastaun tukes
lapsen ja koko perbeen hyvin-
volnnin paramamisekss

Opi huomaamaan
hyvi lapsessa
Ihmesdliset vuodet on menetel-

asioihin, Memetelmissa kannus-
tetsan kehuwmasn bsta teoisss,
Joissa hiin comistun”, keroo kas-
tensnojelun sehostetus perhegytin
ju perhekuntoatuksen esthen-
kilé Minna Elo.

Jaana osallistui ryhmdiin, joka
kokoontui kerran vilkossa poin
nelFin kuukausden ajan, Sitou-
Lumista helpotti s, etti kagail-

Ihmeelliset vuodet
-menetelma
® Ale 8-vuctiaiden lasten

varheenemile, kun kspean
Kifytds aine i TuoRa

le oli ohjelosan pai Jhehs-
tetty hoito tapsamisten ajaksl.

Jaanan miclesth oli arvokasta
sanda kasvatusammattilaisten
appe ja jakaa arjen :
maiden perheiden kanssa,

“Al teilkikin oo Gimmoists -gja-
T3 s hokeoshan, ettei obe haas-
tavien asiolden kanssa vksin,”

Uusia keinoja
kasvatuspakkiin
L

ksellisissa ryh

mi, joka tukee vanhempia ja aut-
taa heita livtamain omia voima-

joetaan Betos ja vertaiskokenk-

YATOR
Kasvatukson keinvin.
“anh i

sin, Vanl saavat kotiteh-
Laviid ja objsajat soittavat van-
h

mean h,\'m'lqm;aa Ja vabnista-

ille joks vidkko.
“Kysymme vanhemanilts, mi-

tilanteen arjesta, jossa ryhimiis-
53 opittua punmittiin,

"Kerran palautin lasts pooli-
0ists tstia evahoittumispaikal-
b Ollin hiestii nsdekii, Yonmiireiin
nyt, otth kesthvil mautos tapah-
tud, kun jaksoln stink tilantees-
sa pitilh pidni ja toimia jobdon-

kaisesti. Jos en alisi toimi

hes olematonta. Nyt kehun lap-
st huomsattavasti enemmiin, péi-
vittiin. Hoomaan, et sen myoed
karikki perbesn lapset Kiyttivay-
Vit paemimis. Kehiia osatsan syt

i odottan.”

Mitil Oliverille ja perheelle
kuulau nyt?

“Hyviia. Kiukkutil an
huomsattavasti vabemmin ja niis-
b plidstiin help i yli., Jodkari-

& Rybendmuctoinen ofyel- pEittiviiseti, voisimme taistella
. jas3A opetaliaan mydn- saoman b 4 Jedloen.”
toisen Kasvatuksen keinoja

LE! saikissa Sata- Saatavilla

kunnan k i

® Miten mukaan?

Ohjedma on nyt lasjentunut

v Satakunnan kaikddin perhekes-
Ky=y Is83: neuvola, perhe- = < TR
neuvonts, Bstensaomb s h“"!f‘. “".m"' e e
hankekoordinason rvhimi jokaisella alueeils vikin-
Anea-Maijo Helkia, tisiin kerran vuodessa, g
anna-maja fi “Vashempi ssa nvhimiissd kas-

vitustydikalujen Bsiksi itsetunnon
kohotaksen, Tusteen, etth mini

san vanhemoma pitiis kv ti-
ek objebma B, estel oogelnsia
edes syntylsl”

Mila Majander tossti
Vesa Saivo huve

Ewoapan sniorsn
raboittams
OIS e )
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Kuva 5. Mainos Satakunnan kansa. Kehupaivassa pitada lapsen kiukunkurissa.




Liite 9: Liikkuvan naytteenotto toimintamallin todenteet

Todenteessa kerrotaan liikkuvan naytteenoton toiminnasta seka siihen liittyvasta kehittamistyosta:
Viimeisena on my®ds liikkuvan naytteenoton asiakastiedote. Todenteessa ndkyy myds, ettd
rahoittajan EU-logo on huomioitu.

S -
TIEDOTTEET __ S

Laboratorion ndytteenottoauto on valmistunut =tervetuloa tutustumaan

Julkaistu 9.5.2024 - 2 minuutin lukuaika

Hyvinvointialueen laboratorion naytteenottoauto on valmistunut, ja sen pilotointi alkaa toukokuun
alussa. Ennen pilotointia ndytteenottoauto kiertaa esittaytymassa useilla hyvinvointialueen Euroopan unionin rahoittama -
paikkakunnilla. NextGenerationEU

Laboratorion néytteenottoauton esittelykierros alkaa Porista, Satasairaalasta 22.4.2024, ja sen
jélkeen naytteenottoauto kiertdd maakunnassa seuraavan aikataulun mukaisesti. Autoa ovat
esittelemassé néytteenottajat Satu Vanhatalo ja Hanna Peltola.

Laboratorion néytteenottoauto on osa uusien liikkkuvien palveluiden kehittdmistd, ja se mahdollistaa
uudenlaisen joustavan, ketterdn ja asiakasystavéllisen naytteenottopalvelun.

Kuva 1: Sisdinen tiedote: naytteenottoauton valmistuminen ja tutustumismahdollisuus. Osa 1
Pilotointi on osa uusien toimintamallien kehittamista

Esittelykierroksen jilkeen toukokuussa alkaa naytteenottoauton pilotointi. Pilotoinnilla tuotetaan
tietoa ja kokemuksia uuden palvelun toimivuudesta ja mahdollisista haasteista ennen
kaytttdnottoa osaksi normaalia naytteenottopalvelua.

Ensimmdisessd vaiheessa arvioidaan auton varustelua verindytteiden ottamiseen, ndytteiden
kasittelyyn, sailyttamiseen sekd kuljettamiseen Satasairaalan laboratorion analysoitavaksi. Toisessa
vaiheessa tarkastellaan lilkkuvan néytteenoton toimivuutta asiakkaille tarjottavana
ndytteenottopalveluna; ajanvarausaikojen saatavuutta, suunniteltujen aikojen tdsmallisyytts,
naytteenottotilan varustelua asiakkaan ja ndytteenottajan nakskulmasta.

Pilotoinnin jélkeen selvidd, miten naytteenottoauto tulee osaksi laboratorion toimintaa ja missé se
tulee likenndimaan.

Laboratorion ndytteenottoauto on pitkdaikaisen kehittamistydn tulos

Laboratorion néaytteenottoautoa on kehitetty Satakunnan hyvinvointialueen Kestavan kasvun
Satakunta 2 —hankkeessa tiiviissd yhteistydss3 laboratorion, hankintapalvelujen ja kuljetuspalvelujen
kanssa.

Hanke on osa Suomen kestévian kasvun ohjelmaa (RRP), jonka rahoitus tulee EU:n kertaluontoisesta
elpymisvilineests (Next Generation EU).

Kuva 2. Sisainen tiedote: Naytteenottoauton pilotointi ja kehittamistyd. Osa 2

Liikkuvien palveluiden kehittaminen on vauhdissa

Hyvinvointialue on tehnyt hankintapaattksen toisesta liikkkuvan palvelun yksikdsts,
terveyspalveluajoneuvosta. Terveyspalveluajoneuvossa on hoitajavastaanotto ja laakarin
konsultointimahdollisuus etdyhteydelld. Ajoneuvo on esteetdn, ja siihen paéasee esimerkiksi
pyoratuolilla. Alustavan arvioin mukaan terveyspalveluajoneuvo voidaan ottaa kaytté6n vuoden

lopulla.

Liséksi suunnitteilla on suun terveydenhuollon vaunu, joka siséltaa taydellisen hoitoyksikén.
Vaunussa tydskentelee hammaslaékari ja hammashoitaja.

Kaikki suunnitellut liikkuvat palvelut tulevat toimimaan lahtékohtaisesti ajanvarauksella.

Kuva 3. Sisédinen tiedote: Liikkuvien palveluiden kehittdmistydn jatkosuunnitelma



Liite 9: Liikkuvan naytteenotto toimintamallin todenteet

Naytteenottoauton toiminta tiiviisti:

* autossa otetaan verinaytteita ja vastaan asiakkaan
kotona itse ottamia naytteita

¢ auto pysahtyy ennalta maaritellyilla paikkakunnilla

¢ toimii ajanvarauksella

* naytteenottoon paasee Satakunnan
hyvinvointialueen lahetteella

Ajan voi varata:

* netista laboratorion ajanvarausjarjestelman kautta
* taisoittamalla laboratorion ajanvarausnumeroon
02-627 6410 (arkisin klo 10-15)

Kuva 4. Laboratorion naytteenottoauto — mainos.



Liite10. Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksiotto-toimintamallin todenteet

Todenteessa kuvataan sisaisissa tiedotteissa Luotsi toimintamallista ja koulutuksista viestintaa.
Todenteessa nakyy myos, ettd EU-logo on huomioitu.

Infotilaisuus Luotsi-toiminnasta 14.11. - tule linjoille!

Julkaistu 7.171.2023 - 1 minuutin lukuaika

Satakunnan hyvinvointialueelle jalkautetaan lahisuhdevikivallan tunnistamisen ja puheeksi
ottamisen Luotsi-toimintamalli. Luotsitoiminta on alkanut vuoden mittaisella pilotilla, jonka aikana Euroopan unionin rahoittama -
Satakuntaan koulutetaan 80 Luotsia. Koulutukseen voivat hakeutua kaikki lasten, nuorten ja NextGenerationEU

perheiden parissa tyoskentelevit lahisuhdevakivallan ehkaisytydsta kiinnostuneet hyvinvointialueen
ammattilaiset kaikilta toimialoilta.

Tervetuloa info-tilaisuuteen kuulemaan lisgal

Aika ja paikka
14.11.23 klo 13.00-14.00 Teams

Ohjelma

Klo 13.00 Luotsi ~toimintamallin pilotointi, Elina Santala, Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke

Klo 13.15 Luotsi —toiminnan koulutuksen sisaltd, Jaana Taimiola-Nieminen ja Maritta lliman, Porin
ensi-ja turvakoti

Klo 13.40 Kokemuksia Varsinais-Suomesta, Katja Theresa Arling, AVI

Klo 13.50 Yhteistd keskustelua

Liity mukaan linjoille

Ei erillista ilmoittautumista. Voit liittyd mukaan taman linkin kautta Liity mukaan tasta
Lisdtietoja antaa

M



Liite10. Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksiotto-toimintamallin todenteet

Haku auki

Luotsi -koulutukseen

Hae 7.6.23 klo 16 mennessa

Satakunnan hyvinvointialue hakee
lahisuhdevékivallan ehkaisytyosta
kiinnostuneita hyvinvointialueella lasten,
nuorten ja perheiden parissa toimivia
ammattilaisia kaikilta toimialoilta.

Satakuntaan jalkautetaan lahisuhdevakivallan
puheeksiottamisen Luotsi-toimintamalli.
Luotsitoiminnan avulla tuodaan valineita
asiakkaan turvallisuuden ja turvattomuuden
kohtaamiseen ja ammattilaisen omaan
jaksamiseen. Luotsitoiminta aloitetaan vuoden
mittaisella pilotilla, jonka aikana Satakuntaan
koulutetaan yhteensa 80 Luotsia. Luotsit

ovat tyoyhteisbissdan henkilsita, joilla

Haku syksyn ryhmiin auki 23.5.23-7.6.23 kio 16. syvempaa osaamista lahisuhde-

Koulutukset jarjestetadn saman sisaltdisesti ja perhevakivallasta. Luotsit jakavat omaa

Ryhma 1: osaamistaan tyOyhteison kayttoon mm.

1i 5.9.23 kio 12.30-16.00, Harjavallan sote-keskus perehdyttamalla, tiedottamalla ja toimimalla

ti 19.9.23 klo 12.30-16.00, Porin Ensi- ja turvakoti tukena lahisuhdevakivallan puheeksi

1i 10.10.23 kio 12.30-16.00, Harjavallan sote-keskus ottamisessa.

Ryhm 2: e

ke 13.9.23 kio 12.30-16.00, Rauman sairaala, Koulutukseen osallistujilta edellytetazn

luentosali kiinnostusta ja sitoutumista Luotsina

ti 26.9.23 klo 12.30-16.00, Rauman sairaala, toimimiseen. Sovithan osallistumisestasi

luentosali koulutukseen esihenkilosi kanssa, koska

ti 17.10.23 klo 12.30-16.00, Rauman sairaala, koulutus jarjestetaan virka-aikana ja Luotsina

luentosali toimiminen sisaltyy omaan tybaikaan. Nyt voit
hakea ryhmiin 1 ja 2, haku ryhmiin 3 ja 4

Kaikille ryhmille (1, 2, 3 ja 4) jarjestetaan lisaksi yksi avataan syksylla 2023.

yhteinen koulutuspaiva kevaalls 2024,

Mikali kiinnostuit Luotsina toimimisesta ja

) lahisuhdevékivallan ehkaisytyosta, tayta

% Hak: koulutukseen linkin tai QR- hakulomake. Hakemusten tulee olla perilla
HOOCHS Kcte viimeistazn 7.6. kio 16.00.

Hakemusten perusteella koulutuksiin valitaan

yhteensa 20 henkiloa/ryhma.

Lisédtietoja antaa:

Minna Westergard
Hankekoordinaattori, Kestavan kasvun
Satakunta 2 -hanke

minna.westergard@sata.fi
puh. 050 440 5180

Koulutuksen jarjestas Kestavan kasvun Satakunta 2 -
hanke yhteistydssa Satakunnan tulevaisuuden sote-

kus ~hankkeen Koulutus on osallistujille
maksuton
A Eurcopan unionin 1/ )
Satokunnan vorsrrs v rahoittam: 5 J —— ;
: = Aluehallintovirasto
h tiakue
yvinvoin! NomtGereoratonE L

Kuva 2. Hakuilmoitus Luotsi -koulutukseen. limoitus Satasessa 23.5.2023



Liite 10. Luotsi - Iahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksi otto-toimintamalliin todenteet

Lahisuhdevakivalta on kansallinen hapea, johon etsitaan ratkaisua muun muassa

Luotsi-toiminnasta

2 st hokuslics

Luotsi-koulutukset kaynnissa Satakunnassa

Lahisuhdevakivallan ehkasyn Luots-koulstukeet ovat kaynnistyneet Satakunnan
hypvinvaintalueella. Luotsi-toimintas pilatoidaan aluksi ksten, nuorten ja perheiden parisss
toimivien ammattisisten panin. Koulutukset ovat nyt kaynnissa Hagavalliesss ja Raumalia
Plottnaiheessa koulutetaan 80 luotsia neuvaloista, perhekeskuksista fa kouluista. Jatkossa
toimintaa lsyennetaan musdenkin asiskasryhmien kanssa tyoskentelevin, esimerkilst ikaantynesden
pakeluibin

“Luotsi-koulutuksessa ammattilsinen oppil ottarmaan puberksi Bheuhdeaknalian asakkaden
kaneza ja pystyvat omissa yksikotssaan perehdyttamasn muita ammattilssia ja oppivet ofjasamaan
Rahisuhdevalivalian kohdanneita alkean avun piriin®, kertoo Luctsejs koukuttave kris-

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationkl)

hsuhdevaiovaitatyonteksa Jaana Taimiola-Nieminen Porin ensi- ja turvakoti yhdistyksesta Luotsi-koulutukset
kiynnissa
Luotseists koottavan verkaston kautta luotsit saxvat toisitaan tukea ja tyovalineita tychonsa myos Satakunnassa

Jatkossa,
Miksi Luotsi-toiminta on tarkeaa?
Suom on Ishisuhdevakivallassa Euroopan karamanta. Joka kolmas nainen kokee

Rhisuhdevakivaitas ja e on kansalinen hapea. Lahisuhdevakivaita sheuttss pafon karsimysta ja
yhtesskunnallset valastukset ovat vaitavat.

“Kentalla tarvitaan lisaa tietoa ja ymmarrysta sita, kuinka yieista bhzubdevaknalta on @ miten
tarkeaa puhesksiottaminen on. Se vaatii tyortekizaits kustenkin ossamista ja rohkeutta. Asakksan
vastaus sasttas esmerkiksi pelottan, kaska o tiedeta miten hanen kobtaamansa valivallan kanssa
tulisi toimia”, Taimioks-Nieminen kertoo,

Lahisuhdevakivallasts pubumisen tuls olia yhta normaalia kun paihteista kysyminen jo on. Jos
pubesksiottamnen on vaikesa, niin kyssiylomakkeen kayttaminen tuo tukes tyohon

“Kysely itses=3an on jo interventio ja sen pohjaita voi ohjata oikes avun pirin. Se, etta tyortekia
kayttas hetken aikaarsa Rhisuhdevakivallan puheeksiottoon, voi pidemmalia tahtaimela vailuttan
yhsilon-, perheen hyvirvantiin ja rain ollen seka kansantalouteen etta -tenveyteen. Kohtasaminen
ammattils=en karasa voi olla ensimmainen kerta, bun asiakas uskaitaa ottan vakivallan pubeeksi”

Erilaisiin lahisuhdevakivallan puhesksioton menetelmiin asalistuncet ammattilaiset kertovat, etta
koulstukset ovat tuoneet tietos nhisuhdevakivallasta ja luottamusta omasan cssamiseen seka
sihen, etta uskaltas ottss pubeeksi ja vieda osaamistaan omaan tyopistasseen.

MHelmi- jo maaliskuusso koulutetoan koksi Luatsi-ryhvnae Ponssa. Koulutuspaivia an kalme per
tieddotetoan Satasessa.

Luotsi-koulutukset ovat osa Kestavan kosvun Satokunta 2 -harsetta, joto rafoitetaan EUtn
kertoruontoisesto elpyrmsrahastosta (Nextgenetarion EUL

Lisatietoa toiminnasta ja koulutuksista antaa:

Ura Sartxs
AN St

Kuva 3. Sisainen tiedote: Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksiotto



Liite 10. Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksi otto-toimintamalliin todenteet

Luotsi-messut lahestyvat

Julkaisty 1222025 - 1 minuutin ukuaia

Luotsi-messut 26.3.2025 Satasairaalan N2 auditoriossa klo 9.00-15.00
Euroopan unionin rahoil

— < . ’ o e o NextGenerationEU
Kohtaatko tyOssasi haastavia erotilanteita tai niiden mukanaan tuomia iimidita, kuten

lahisuhdevakivalitaa? Luotsi-messuilla saat ajankohtaista tietoa ja konkreettisia keinoja puuttua
haastaviin tilanteisiin. Lisaksi opit tunnistamaan ja kasittelemaan omien haastavien kokemusten
vaikutuksia asiakassuhteisiin,

Aamupaéivan ohjelma

* 9.00 aamukahvi, verkostoitumista ja paikalla cleviin naytteilleasettajiin tutustumista

e 930 Tervetuloa, Hanna-Leena Markki toimialuejohtaja Lasten, nuorten ja perheiden palvelut
Satakunnan hyvinvointialue

* 9.40-10.45 Haastavissa erotilanteissa iimeneva vakivallan uhka ja lasten tapaamisoikeuksien
arvioiminen, Laura Koskinen kardjatuomari Satakunnan kardjaoikeus & Sini Stolt johtava
asiantuntija THL

e 10.45-11.00 tauko

* 11.00-12.00 Ammattilaisten omat traumat ja niiden heijastuminen asiakassuhteeseen, Johanna
Linner-Matikka YTM, vaitoskirjatutkija

e 12.00-13.00 omakustanteinen lounas

litapéivan ohjelma, ainoastaan Luotseille:

* 13.00-14.00 case-tapaukset ja pienryhmatydskentely

© 13.00-13.25 Haastava erotilanne ja perheessa iimeneva |lahisuhdevakivalta TAl Nuorten
seurusteluun liittyva Iahisuhdevakivalta, sisaitaen digitaalisen Iahisuhdevékivallan (valitse
iimoittautumisen yhteydessa vain toinen)

o 13.25-13.35 tauko

© 13.35-14.00 Sisarusten valinen lahisuhdevakivalta TAl Kunniaan liittyva lahisuhdevakivalta
(valitse iimoittautumisen yhteydessa vain toinen)

e 14.00-1445 case-tapausten ja pienryhmatydskentelyn yhteinen koonti

e 14.45-15.00 loppupuheenvuoro ja messujen paatos, Jenni Krogell erityisasiantuntija THL

Messut ovat maksuttomat. Messuilla mukana naytteilleasettajia esittelemassa toimintaansa.

Kahvitarjoilun vuoksi iimoittautuminen messuille 19.3.2025 mennessd Webropolissa, kerro
iimoittautumisen yhteydessd mahdollinen erityisruokavaliosi.

Kuva 4. Sisainen ilmoitus: Luotsi- messut mainos



Liite 10. Luotsi - lahisuhdevakivallan tunnistaminen ja puheeksi otto-toimintamalliin todenteet

50 uutta Luotsia koulutettu

Julkaistu 30.4.2024 - 1 minuutin lukuaika

Satakunnan hyvinvointialueelle on syksyn -23 ja kevaan -24 aikana koulutettu 50 Luotsia, eli
lahisuhdevakivallan tunnistamisen ja puheeksi ottamisen sote-ammattilaista. Yhteistydssa Porin
ensi- ja turvakodin kanssa jarjestetty 3-pdivainen koulutus on saanut kiitosta osallistujilta ja sen
antamat opit on otettu kaytantoon.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

24.4. Maantiekadun auditoriossa jarjestetyssa iltapaivatilaisuudessa kuultiin Tukikeskus Varjon
vdkivaltatyon asiantuntijoiden luento eron jalkeisestd vakivallasta ja vainosta seka Varsinais-
Suomen hyvinvointialueella toimivan Luotsin kokemuspuheenvuoro. Tilaisuuden lopuksi vaihdettiin
ajatuksia ja kokemuksia kahvittelun lomassa sekd jaettiin todistukset kaydystad koulutuksesta.

Luotsi-koulutukset jatkuvat ensi syksynd ja koulutetuille Luotseille on avattu oma Teams-kanava
yhteydenpitoa ja tiedottamista varten. Lisaksi Luotseille jarjestetadn vuosittain yhteisia tapaamisia
seka kasvokkain, etta etana, jotta yhteys lahisuhdevakivallan tunnistamisen ja puheeksi ottamisen
ammattilaisten kesken sailyy.

Koulutukset ovat osa Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittGmistyota, jonka rahoitus tulee
EU:n elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Lisatietoa
@ Elina Santala
sairaanhoitaja

Kuva 5. Sisainen tiedote 3: 50 uutta Luotsia koulutettu.



Liite 11. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus toimintamalliin liittyvat
todenteet

Todenteessa kuvataan mielenterveys- ja paihdepalveluiden toiminnallisen etdkuntoutuksen
pilotoinnista, THL:n viiden tdhden tulosaamussa mukana olosta seka asiakkuuksista. Todenteessa
nakyy myos, ettd EU-logo on huomioitu.

TIEDOTTEET

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus —pilbtti‘ alkanut

Pohjois- ja Keski-Satakunnassa

Julkaistu 18.12.2024 - 2 minuutin lukuaika

Sata-alueen mielenterveys- ja paihdepalveluissa pilotoidaan toiminnallista etdkuntoutusta, joka
monipuolistaa kuntoutuspalveluja. Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Mika toiminnallinen etakuntoutus?

Toiminnallinen etdkuntoutus on asiakkaan kuntoutumista tukeva, kolmen kuukauden
kuntoutumispolku, joka koostuu lahitapaamisista (1-3 kayntia), etaryhmatapaamisista seka
digitaalisesta kuntoutuspolusta. Kuntoutuksessa hyddynnetddn myds Mielenterveystalon sisaltoja.
Kuntoutuspolun sisalté raatalsidaan kullekin asiakkaalle hanen yksilélliset tarpeensa huomioiden.
Toiminnallisen etdkuntoutuksen toimintaa ohjaa toipumisorientaation viitekehys, eli diagnoosit
eivat maarita ihmistd, mielekéds elaméa onnistuu sairauksista huolimatta ja asiakas on oman
eldméansd asiantuntija.

Kenelle?

Palvelu on tarkoitettu ensisijaisesti 18-50 -vuotiaille, paljon palveluita kdyttaville mielenterveys- ja
paihdekuntoutujille, pitkaaikaistysttomille, kotiin jaaneille ja huonosti palveluihin paaseville
asiakkaille. Asiakkaan haasteiden tulee padasiassa olla sellaisia, ettd niihin pystytdan vastaamaan
etayhteydelld. Syitd palveluun hakeutumiseen voi olla esim. sosiaalisten tilanteiden pelko,
masennus, ahdistus, yksindisyys, tuen tarve opintoihin tai tydeldmaan palaamiseen. Toiminnallisen
etakuntoutuksen avulla parannetaan kuntoutuksen saavutettavuutta ja lisétaan saatavuutta.

Kuva 1. Sisainen tiedote: Toiminnallinen etakuntoutus-pilotin aloittaminen. Osa 1/2.

Asiakkuus

Toiminnallisen etdkuntoutuksen asiakkaaksi hakeudutaan ottamalla yhteyttd oman alueen
tyéryhmaan. Yhteydenoton voi tehdé asiakas itse tai hanen laheisensd, viranomainen, 3. sektori,
kunta tai oppilaitos. Yhteydenoton jalkeen tehd4an palveluntarpeen arvio ja pa4tss toiminnallisen
etakuntoutuksen aloittamisesta.

Etdkuntoutusjakson ajaksi asiakkaalle nimetaan yhteystydntekija ja asiakas saa lainaksi tabletin, joka
mahdollistaa digikuntoutuspolulla itsenéisesti suoritettavien tehtéavien lisaksi yksils- ja
ryhmétapaamiset etana.

Asiakkaan kanssa tehdaan asiakassuunnitelma, jossa asiakas itse maarittelee yksilélliset
tavoitteensa etdkuntoutusjaksolle. 3 kuukauden etdkuntoutusjakson jélkeen asiakkaan on
mahdollista jatkaa 3 kuukauden jatkokuntoutusjaksolle. Asiakkuus alkaa etdkuntoutusjaksolla,
mutta voi myShemmin jatkua esim. osallistumisena paikan paalla toiminnallisen kuntoutuksen
yksikdissé toteutettavaan ryhmétoimintaan.

Asiakkaisiin ja palveluun liittyvat yhteydenotot:

Keski-Satakunta (Nakkila, Harjavalta, Kokemaki, Sakyla):

projektisuunnittelijat Merja Kivimaki puh. 050 431 6103 & Riina Mikkola, puh. 050 564 5831,
toiminnallisen kuntoutuksen esihenkilé Armi Perttu puh. 050 471 0252. Séhk&posti muotoa:
etunimi.sukunimi@sata.fi.

Pohjois-Satakunta (Kankaanpaa, Honkajoki, Jamijarvi, Karvia, Pomarkku,
Siikainen):

projektisuunnittelijat Johanna Kyyhkynen, puh. 044 711 4354 & Saara Sarmeen, puh. 050 438 2787,
toiminnallisen kuntoutuksen paallikké Jaana Salonoja, puh. 044 7013 290. Sahk&posti muotoa:
etunimi.sukunimi@sata.fi.

Kuva 2. Sisdinen tiedote: Toiminnallisen etakuntoutuksen asiakkaaksi hakeminen. Osa 2/2.



Liite 11. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus toimintamalliin liittyvat
todenteet

Toiminnallinen etakuntoutus mukana THL:n Viiden tahden tulosaamussa

Julkaistu 17.10.2025 - 1 minuutin lukuaika

Satakunnan hyvinvointialueen mielenterveys ja paihdepalveluiden toiminnallinen etakuntoutus on
viiden tdhden esimerkkina onnistuneesta palvelukehittamisesta Terveyden ja hyvinvoinnin Euroopan unionin rahoittama -
laitoksen tulosaamussa. NextGenerationEU

Tilaisuudessa esitelldan, miten alueet ovat uudistaneet hoitoon padsys, digitaalisia palveluita ja
mielenterveyspalveluita asiakasldhtéisemmiksi ja tehokkaammiksi.

Tulosaamu jédrjestetddn perjantaina 24.10.2025 klo 9-11.30.
Satakunnan osalta esittelyssa on mielenterveys ja paihdepalveluiden Toiminnallinen etakuntoutus,

jota esittelevat projektipaallikké Milla Lappalainen ja hankekoordinaattori Elina Santala.

Viiden tahden tulosaamut kokoavat yhteen parhaat sote-kehittamisen kaytannot, joita myds muut
alueet voivat hyddyntdsd omassa toiminnassaan.

Kuva 3. Sisainen tiedote: Toiminnallinen etdkuntoutus mukana THL:n viiden tahden tulosaamussa.

Toiminnallisessa etakuntoutuksessa alkamassa Unettomuus-etaryhma

Julkaistu 11.8.2025 - 1 minuutin lukuaika

Unettomuus-etdaryhma on: B
Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

* Asiakkaille, joilla on mielenterveys- tai paihteidenkaytdn haasteiden lisdksi unettomuutta
(nukahtamisvaikeutta, unessa pysymisen vaikeutta, varhaista heradmists tai virkistamatonta
unta)

* Mahdollisuus keskustella, esittdaa kysymyksia ja jakaa kokemuksia, saada ymmarrysta ja tukea
muilta samankaltaisessa tilanteessa olevilta

5 tapaamista verkossa, ryhmaéléiset saavat tabletit lainaksi ryhman ajaksi

¢ Ryhmé&an mahtuu max 8 asiakasta

Teemat

* Hyvan unen elementit

¢ Unettomuus

¢ Unettomuuden hallinta

* Riskit ja itsemyd&tatunto unettomuuden kanssa

o Evéita parempaan uneen

¢ Ryhmé kokoontuu torstaisin klo 12.00-14.00, tapaamiset 21.8., 28.8., 4.9, 11.9. ja 18.9.

Etaryhméan osallistuminen on maksutonta, eiké vaikuta asiakkaan saamiin muihin palveluihin.

Kuva 4. Sisainen tiedote: Toiminnallisen etdkuntoutuksen Unettomuus-etaryhma.



Liite 11. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen Toiminnallinen etakuntoutus toimintamalliin liittyvat
todenteet

MAINOS: SATA-

MAINOS

Akl W oman elaman haltuunctossa.

jo kesaa ja yorddya. T an

Aki, 24, ottaa elam

aansa

haltuun tavoite kerrallaan

Kokemakelaiselld Aki Vuorisella on hyvia kokemuksia Suomessa taysin uudenlaisesta
toiminnallisesta etakuntoutuksesta, joka aloitetaan omien tavoitteiden listaamisella.
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tykseen ja opette-  toehto monestakin syysti. belpoin tapa saada b i+ toripyoriikortin ajaminen. Aki
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Kuva 5. Mainos Satakunnan Kansa. Aki, 24, ottaa elamaanséa haltuun tavoite kerrallaan
(Toiminnallinen etédkuntoutus)
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Todenteessa neuropsykiatrisen valmiennukseen liittyvia mainoksia ja tiedotteita.

aamutoimet

aksyjsniteno tydssaoppiminen
oman huoneen siivoaminen
ymmarrysta nepsypiirteisiin

kuorimittuminen sosiaaliset tilanteet

muistia vaativat asiat o
koulunkaynti rahan kayttd

Kenelle?

4-22 -vuotiaille asiakkaille, joilla on
toiminnanohjauksen, tarkkaavuuden, aistisaatelyn tai

sosiaalisen vuorovaikutuksen haasteita.

Satakunnan Euroopan unionin
T ivaniave [ e

Kuva 1. Mainos asiakkaille toiminnallisesta etakuntoutuksesta.
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Neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti kaynnistyi myos aikuisten palveluissa

Julkaistu 25.3.2025 - 1 minuutin lukuaika

Neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti on kdynnistynyt sosiaalipalveluiden ja tydkyvyn tuen
palveluissa. Pilotissa aloitti maaliskuun alussa nelja tydntekijaa, jotka toteuttavat valmennuksia
0sana omaa tyttaan. Mybhemmin pilotti laajenee mielenterveys- ja paihdepalveluiden
asumispalveluihin seka toiminnalliseen kuntoutukseen.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Neuropsykiatrinen valmennus tarjoaa kaytannonlaheista ja tavoitteellista tukea asiakkaille, joilla on
neuropsykiatrisia piirteita tai diagnooseja. Se keskittyy erityisesti arjen hallinnan ja
toiminnanohjauksen tukemiseen. Pilotissa valmennusta toteutetaan seka yksilo- etta
ryhmémuotoisesti. Tavoitteena on kehittdd toimivia ja vaikuttavia valmennuskaytantojd, jotka
voidaan juurruttaa osaksi palvelurakennetta.

Jopa viidennekselld vaestdsta arvioidaan olevan neuropsykiatrisia piirteita, jotka vaikeuttavat arjen
sujumista. Monet heista kokevat jaavansa palvelujarjestelmassa valiinputoajiksi, eivatka saa
tarvitsemaansa tukea,

Neuropsykiatriset haasteet vaikuttavat merkittavasti arkeen, opiskeluun ja tydelamaan. Pilotti on
tarkea askel kohti parempaa tukea, silla valmennus auttaa I6ytamaan keinoja toiminnanohjauksen
ja arjen hallinnan tueksi. Se on ennaltaehkaiseva ja oikea-aikainen tukimuoto, joka voi vahentaa
raskaampien palveluiden tarvetta.

Liitteena on pilotin esite, josta 10ydat myos pilotissa aloittaneiden valmentajien yhteystiedot.

Kuva 2. Tiedote Satasessa 10.10.2024.

TIEDOTTEET

Neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti perhekeskuksissa

Julkaistu 10,10.2024 . 1 minuutin lukuaika

Sata-alueen perhekeskuksissa kaynnistyi lokakuussa neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti, joka

Jatkuu huhtikuun 2025 loppuun asti. Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Neuropsykiatrinen valmennus on varhaisen tuen palvelu, jossa tehdaan t5ita arkisten asioiden
parissa. Valmennus on ohjauksellinen menetelma, jolla tuetaan neuropsykiatrisia piirteitda omaavan
asiakkaan arjenhallintaa, koulu- ja opiskelutaitoja, ihmissuhteita ja ikdtasoisia toiminnanohjauksen
taitoja.

Neuropsykiatrisia piirteitd omaavat asiakkaat ovat yliedustettuina monissa lasten ja nuorten
palveluissa. Siksi palveluiden pitad muotoutua asiakkaiden tarpeisiin.

Pilotista saadaan tietoa siitd, missa perhekeskusten tydtehtavissa voidaan hyGdyntaa
neuropsykiatrista valmennusta. Tavoitteena on asiakkaiden toiminnanohjauksen ja arjenhallinnan
vahvistumista, ja sits kautta eldmanlaadun paranemista ja palveluiden tarpeen véhenemists.

Pilotin asiakkaat ovat 4-22-vuotiaita lapsia ja nuoria, joilla on arjen eri osa-alueilla haittaavia
neuropsykiatrisia piirteita. Tydskentelylle asetetaan 1-3 konkreettista tavoitetta, joihin voidaan
vastata valmennuksen keinoin. Tydskentely on rajoitettu sovittuun maardaikaan.

Pilotissa tydskentelee seitseman erilaisissa tyGtehtdvissa tydskentelevaa perhekeskusammattilaista.
He toteuttavat pilotissa neuropsykiatrista valmennusta osana tydtddn oman asiakaskuntansa
kanssa. Pilotti ei kata koko lapsivdestoa Satakunnassa, mutta antaa tietoa, jonka perusteella
toimintaa voidaan laajentaa pilotin tulosten mukaan.

Ohessa olevasta esitteestd I6ydat pilottitydntekijdiden yhteystiedot ja asiakaskohderyhmat. Heihin
voi olla suoraan yhteydessa, jos sinun asiakkaasi voisi hydtya neuropsykiatrisesta valmennuksesta.

Pilotti on osa Kestdvidn kasvun Satakunta 2 -hanketta. Hanketta rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta
elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 3. Sisainen tiedote: Neuropsykiatrisen valmennuksen pilotti
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lImoittaudu nepsyvalmentajapankkiin

Julkaistu 18.9.2025 - 1 minuutin lukuaika

Hei sind LNP-palveluissa tydskenteleva nepsyvalmentaja!
Euroopan unionin rahoittama -
Oletko hankkinut koulutuksesi neuropsykiatriseksi valmentajaksi omakustanteisesti ja haluaisit NextGenerationEU

pédstd hyddyntdmaan sita enemman tydssasi? llmoittaudu Sata-alueen nepsyvalmentajapankkiin.

Nepsyvalmennus pyritdan lasten nuorten ja perheiden palveluissa jérjestiméaén jatkossa omana
palvelutuotantona ja sita koordinoidaan keskitetysti nepsyvalmentajapankin kautta. Kun lapselle tai
nuorelle myénnetadn nepsyvalmennusta, pankista etsitdan hanelle parhaiten sopiva valmentaja
toteuttamaan valmennuksen. Pankkiin ilmoittautuminen edellyttdd mahdollisuutta kahden
valmennuksen toteuttamiseen vuodessa. Asiakkaat pyritdan kohdentamaan valmentajille, jotka ovat
luontevasti hdnen toimintaymparistossaan.

Jos haluat liittyd nepsyvalmentajapankkiin tai tahdot saada aiheesta lisstietoa, laita viestia
nepsykoordinaatio@sata.fi.

Kuva 4. Sisainen tiedote: Nepsyvalmentajapankkiin ilmoittautuminen.

Onko sinulla'nepsy-valmentaja-koulutus kaytyna?

Julkaistu 31.1.2024 - 1 minuutin lukuatka

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeessa kehitetddn neuropsykiatrisia piirteitd omaavien
asiakkaiden palvelupolkuja ja palveluita kaikissa ikékaaren vaiheissa. Neuropsykiatrisia piirteita Euroopan unionin rahoittama -
omaavien palvelut ovat myds osa muutosohjelmaa. NextGenerationEU

Osana kehittdmistyon alkukartoitusta haluamme |6ytéa ne hyvinvointialueella tydskentelevat
henkilét, jotka ovat suorittaneet nepsy-valmentajan koulutuksen. Vastauksia toivotaan kaikilta
koulutuksen kdynneilts, vaikka talla hetkelld tydkuvaan ei liittyisikddn asiakasty&ta.

Haluamme tietd4, miten osaaminen jakaantuu eri toiminnoissa ja miten osaamista hyddynnetdan
télla hetkella. Haluamme myds tunnistaa olemassa olevat voimavarat ja kiinnostuksen tyéskennella
nepsy-piirteisten asiakkaiden palveluissa tai palveluiden kehittdmisessa.

Kyselyyn vastaaminen kestda 5-10 minuuttia.

Kyselyyn voi vastata 29.2.2024 asti.

https://link.webropolsurveys.com/S/AF59ECB139450E9F

Toimenpide on osa Kestdviin kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittdmistystd, jonka rahoitus tulee
EU:n elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 5: Sisainen tiedote: Nepsy-valmentaja-koulutukseen liittyva kysely.
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Joka viidennella on arkea haittaavia neuropsykiatrisia piirteita

Julkaistu 9.9.2024

Neuropsykiatristen héirididen diagnosointi ovat lisddntyneet 2000-luvun aikana runsaasti.
Véhintaan 10% vdestdstd on saanut neuropsykiatrisen diagnoosin (ADHD, autisminkirjo, Touretten Euroopan unionin rahoittama -
oireyhtyma, kehityksellinen kielihairio...) ja arviolta joka viidennella suomalaisista on neurokirjon NextGenerationEU

piirteitd, jotka haittaavat arjessa selviamista. Neurokirjon piirteitd omaavat asiakkaat tarvitsevat

monia palveluita ja ovat yliedustettuina muun muassa mielenterveys- ja pdihdepalveluissa,

lastensuojelussa ja perhesosiaalitydssa.

Koska neurokirjon piirteita on vaestélla niin runsaasti, kohtaa jokainen asiakastyota tekeva
hyvinvointialueen tyéntekija piirteitd omaavia asiakkaita ty6ssaan jatkuvasti. Asiakkaat hyotyvit
parhaiten kohtaamisista, joissa heidan erityisyytensa osataan ottaa huomioon.

Sata-alueen henkildstda koulutetaan neuropsykiatrisia piirteita omaavien asiakkaiden
kohtaamiseen ja palveluihin. OSSissa on juuri nyt avoinna Lasten, nuorten ja perheiden toimialueen
henkilostslle koulutukset lasten neurokirjon alkukartoituksesta ja palveluohjauksesta sekd Aikuisten
toimialueen henkilsstélle kahden pdivan Mininepsy-koulutukset. Lisdd koulutuksia avautuu syksyn
ja talven aikana, joten kannattaa seurata OSSia saannéllisesti.

Alta 16ydat kymmenen pientéd askelta nepsy-piirteisen kohtaamiseen. Koko esitteen voit ladata
innokyldsta.

Neuropiirteisten palveluita kehitetidn osana Kestdvéin kasvun Satakunta 2 -hanketta. Hanketta
rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisviilineesti (Next Generation EU).

Kuva 6. Sisdinen tiedote: Joka viidennelld on arkea haittaavia neuropsykiatrisia piirteita.

Nepsy-asiantuntijatyoryhman konsultaatiomahdollisuus 2025

Julkaistu 1.10.2025 - 1 minuutin lukuaika

Nepsy-asiantuntijatydéryhman konsultaatio mahdollisuus Eurcopan umionin rahottama -
Lasten, nuorten ja perheiden alueella lokakuusta 2025 alkaen NextGenerationEU

= Lasten, nuorten ja perheiden toimialueella on mahdollista saada nepsy-asiantuntijaty&ryhmdn
konsultaatio tukea haasteellisissa neurokehityksellisissd kysymyksissd lokakuusta 2025 alkaen,
kerran kuukaudessa.

= Tiimid on mahdollista konsultoida LMP-alueen psykologit, laakarit, puhe- ja toimintaterapeutit,
miepd psykiatriset sairaanhoitajat sekd sosiaalityéntekijat.

« Tiimid voi kensultoida neuropsykiatrisissa potilas/asiakas tapauksissa, joihin i ole |Gydetty
paikallisista palveluista riittavaa apua ja lahiympéristan tuesta huolimatta vaikeudet jatkuvat.

Konsultaation voi tehda:

Lapsen kanssa tytiskentelevd

= Laakari

* Psykologi

* Puhe- ja toimintaterapeutti
* Miepa psyk.sairaanhoitajat
= Sosiaalityontekijs

Kuva 7. Sisainen tiedote: Nepsy-asiantuntijatydryhman konsultaatiomahdollisuus osa 1/3.
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Konsultaatiota antavat asiantuntijat:

 Lastenpsykiatri Antti Haavisto

o L&akari Elina Falt

* Neuropsykologi Péivi Ylikoski

¢ Psykiatrinen sairaanhoitaja, nepsyvalmentaja Sari Hellman

» Toimintaterapeutti Saana Vaherluoto

* Puheterapeutti, kuntoutus Noora Burjam

¢ Koordinaattori, nepsyvalmentaja, sosiaalialan edustus, Outi Veijonaho

Tyoryhmaa paaset konsultoimaan vuoden 2025 aikana nain:

Ammattilainen
tekee selkean Koordinaat Konsultaatio
Ammattilainen konsultaatiopy -tori toteutuu
pyytaa ja kirjaa ynnon kokoaa ja padsaan-
asianomaisten salatulla alkataulut toisesti
aa Teams:ilia,
pyynnot jossa pyytaja

Hoitovastuu
ja kirjaukset
on
konsultoinni

Sovitaan
Konsultaation jatkotoimenpi
alka teista tai
15-30 min konsultaatio
paattyy

Tiimin
jasenel
tutustuvat
pyyntdihin
etukateen

n tehneella
taholla koko
prosessin
ajan

suullisen séhkopostilla
suostumuksen tiimin
konsultaatioon yhteiseen kuukausit esittelee
sahkopostioso tain tapauksen
iteeseen

Kuva 8: Sisainen tiedote: Nepsy-asiantuntijatydryhman jasenet seka konsultaatiokaytantd osa 2/3.

Lisatiedot, kysymykset ja konsultaatiopyynnét vuoden 2025 ajan:

¢ Konsultaatiota antava asiantuntijaryhma kokoontuu 3 kertaa loppuvuoden aikana ja ajat
konsultaatioon on varattavissa viikkoa ennen, jattamalla konsultaatiopyynnén salatulla
séhképostilla osoitteeseen nepsykoordinaatio@sata.fi. Pyynnén jélkeen koordinaattori ottaa
sinuun yhteytt4 ja sopii yhteisen ajan.

» Konsultaatiopyynndssé tulee ilmoittaa potilaan/asiakkaan henkilstiedot, tehdyt tutkimukset ja
selvitykset, asianomaisten suostumus ja selke& kysymys siitd, mihin toivotaan vastausta
konsultaation avulla.

Konsultaatio aika on varattavissa:

e 14.10.24 (klo 10-12.00 vélisena aikana). Pyynt& 7.10. mennessa
* 11.11.24 (klo 10-12.00 vélisena aikana). Pyynto 4.11. mennessa
e 9.12.24 (klo 10-12.00 vélisend aikana). Pyyntd 2. 12. mennessa viimeistaan.

Kuva 9. Sisainen tiedote: Konsultaation lisatiedot osa 3/3.
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A,

Nepsy-chat palvelee tiistaisin asukkaita ja ammattilaisia

Julkaistu 17.4.2024 - 1 minuutin lukuaika

Nepsy-chat monipuolistaa hyvinvointialueen chat-tarjontaa tuomalla erityisosaamisen
neuropsykiatrisia piirteitd omaavien kanssa toimimisesta kaikkien saataville. Chat on tarkoitettu niin
asiakkaille kuin ammattilaisille. Nepsy-piirteinen tai hanen laheisensa voi olla yhteydessa chatiin
héanta mietityttévissa asioissa ja nepsy-piirteisen kanssa tydskenteleva ammattilainen voi
konsultoida nepsy-osaajaa tyohon liittyvissa asioissa. Chatissa vastaajina toimivat ovat
neuropsykiatrisia valmentajia.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kehityksellisten neuropsykiatristen hairiiden tunnistaminen on kehittynyt 2000-luvulla, jonka
seurauksena myds diagnosoinnin tarve on lisaantynyt. Vahintaan 10% vaestosta karsii
neuropsykiatrisista piirteistd, jotka vaikuttavat paivittdiseen eldmaan. Neuropsykiatrisia piirteits voi
ilmetd myds henkilsillg, joiden piirteet eivat taytd diagnostisia kriteereja. Tasta huolimatta piirteet
vaikuttavat paivittéiseen eldmaén. Varhaisessa vaiheessa oikean avun l6ytéminen vahentda palvelun
tarvetta ja mahdollistaa, ettei piirteet tee eldmasts liian haastavaa.

Nepsy-chat palvelee tiistai-iltapaivisin klo 14-17. Chatin 18ydat hyvinvointialueen
nettisivuilta: www.sata.fi

Chat on osa Kestdviin kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittdmistyétd, jonka rahoitus tulee EU:n
elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 10: Sisdinen tiedote: Nepsy-chat.
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Tutustumismatkan tavoite: Janne 2.0

Janne Anttila otti nelikymppisena niskalenkin omista nepsy-piirteistaan.
Neljan lapsen isa kavi valmennuksen, joka antoi pohjan uudelle alulle.
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o eliimisen tabtia patkittiiseksi, J la d halintan Reelisibe- ten pilkkoa imists pieniksi  da Taanssa
“Koaos vi et vaio kerran,  SaNNE pselleen: m“um‘" oo vahwoae,  Daloiksi ja Ballits myve sosisa-  keskustelha. Viestini itsellen on:
varn viisl kertsa, kun Joka kerta Joku vei nyt isilta I oa,:amsll 2 Tista konarmas. Nykyin toen sen .\Iﬁ iti mlull_mil lnnim aman
Jeaknunobtn. Tavaroltakividii,  sen energian, joka ¥ amba
valkka juuri ne ollvat kidessi™ kuului sinulle.” kunalolttaen.* Mink on Jansen thmiin hetken
Janwe piitti osallistua neuro- g hiistd. Jos menndin misnukselle,  Jaro kehuu Jannen aivalluk-  tiskein projekti.
peykiatriseen (nepey) valmennuk- pitd viimeist¥in tehdi korjass.™  sia )1 monvumm "Kinvtan patjon aikaoni itseeni
seen, Han tapasi sosisaliohmaja Jaro ets valmennettavalleen i olet bavai il- i Tavoite on voida
Jaro Kunnarin 20 kertsa En-  vilineiti jo \zmvu,wlh auttai-  Sisdinen motivaatio s, ettd sinulle tirkeintd on yli-  tebuda Lots, joka on minulle hy-
win msetittiin yhdessi, mitk sivat Jasnes b haas- Jsoemittumisen vlrtiminen, Olet v jo jota jakssn tehdd,”
Janoen haastent, joihin bin toi-  titsan. Janne otti erilaisla - Janme aboitti uinii sohi.ynd m opplnut mnnlmmun. milloin Mitts Marjandee brexti
voo mustosta. Jannelle kirkas-  kaluja kiytitnsd. kib- ja dhaa olla Nikea Nyt Vieks Sk ks
tul, mitd hiin tasvitsee. 'Kanlutchtdvih vasten on tod nnnddnpmm Hin plti nzpsy sinalla on keinot hallita sitd.”
"Tukea arkeen, rutiinethin joa  mint, . Seindl-  valmennuksen lipikiiyntil tar-
omien voimavarcjen hahmotta-  lion mym paperilappuja, joikin  keiinii ennen opintojen aloitta-  Tunne itsesi, voi paremmin Eurcopan enlordn
miseen. Tarvitsin apuvilineen,  perheenjisenet meckitseviit pis-  mista. Nepsy-piirteits tunnistetaan myt rahoittama
Jolla ssxn pysiivtettydi itseni ja lmn.mrlm memee, Miten kapsi voi, “Olen ifimisend sosssalinen, mut- in, kuin vield 70- tai NextGawaidd
Kiyriikseni ® miten k § voi, miten mi- b tidostan sosisalisten anteiden  So-kevuilla, Val sin veti-
néi voin jx miten Inu(lrymonjml kuoemittavwadon, \ai&\milmuu- N6 daeo Kunnarin nwkasn mo-  photti on osa Kestivin kssen Sats-
Yksilollinen tuki arkeen ta. Thmi keino auttaa t u.“' nelle oo help kuulla, mistih bt 2 -rankatin Hankatia rhoite-
fkuisdll psy-  maan todmi i ja karj Jondunnlihdmnn, Jaikki kummalliset oirect lapsus-  taan EUN kértaluomebasta oy
kiatrinen valmennus on mata-  sitd jo ennen kuin on lian myé- mlnne)lk:an dessa ja nuorundessa jobtuval.  vilineesta Next Gereration ELIL

Kuva 11. Mainos Satakunnan Kansa. Tutustumismatkan tavoite, Janne 2.0. (Nepsy valmennus)




LIITE 14. Satakunnan Omalaakari 2.0 -toimintamallin todenteet

Todenteessa kerrotaan Satakunnan Omalaakari 2.0 -hankkeen pilotoinnista seka kehittamisen
etenemisesta ja toimintamallin kayttddnotosta Satakunnan hyvinvointialueella. Todenteessa nakyy

myos, ettd EU-logo on huomioitu.

ittaminen etenee — tavoitteena parempi asiakaskokemus

ja tyoviihtyvyys

Julkaistu 2.6.202 minuutin lukuaika

Vuoden 2025 aikana Sata-alueella keskitytaan perusterveydenhuollon hoidon jatkuvuuden
parantamiseen. Tavoitteena on siirtya nykyisesta hoitajavetoisesta tavasta kohti pitkdjanteisempaa
potilas-ladkarisuhdetta, erityisesti toistuvaa palvelua tarvitsevien potilaiden kohdalla. Ndin pyritdan
varmistamaan, etta toistuvaa palvelua tarvitsevat potilaat asioisivat mahdollisimman usein
entuudestaan tuttujen ammattilaisten kanssa.

Yleisesti ajatellaan, etta yhdella laakarilla voisi olla vastuullaan noin 1200-1500 asukasta,
huomioiden vaeston ikarakenne ja sairastavuus. Fakta kuitenkin on, etta julkisen sektorin nykyisilla
resursseilla ei ole mahdollista saada nimettya omaldakaria koko vaestolle. Siksi my6s Satakunnassa
etsitdan vaihtoehtoisia tapoja varmistaa hoidon jatkuvuus.

- Meidan on yhdessa mietittava, milla keinoin voimme parantaa hoidon jatkuvuutta nykyisilla
resursseilla. Potilas-laakarisuhteen jatkuvuutta ei voida erilaisen tehtavankuvan vuoksi korvata
hoitajasuhteella, vaikka omahoitajamallit toimivatkin monin paikoin hyvin, kertoo laakari Anniina
Virkku Satakunnan omalaakari 2.0 -hankkeesta.

Yhtena ratkaisuvaihtoehtona on esitetty ammattilaisten valistd yhteisty6ta, joka raataloitaisiin
kunkin sote-keskuksen arkeen ja tarpeisiin sopivaksi. Hanke tarjoaa sote-keskuksille alustavat
raamit, tukea ja resursseja kehittamistyohon, mutta ratkaisut syntyvat paikallisesti, yhteistyossa
henkilOston kanssa. Tavoitteena on jakaa hyvid kaytantdja ja kehittaa uusia toimintatapoja, jotka
sopivat yksikoiden arkeen.

- Kehittamistyd on kuin yhteista ongelmanratkaisua: jaetaan hyvat, toimivat kaytanteet ja
pohditaan, mika meidan yksikkdmme arjessa voisi toimia. Sote-keskukset ovat erilaisia, mutta usein
niiden ongelmat ovat samantyyppisid. Yhteinen keskustelu tarjoaa oivalluksen paikkoja,

kertoo hankekoordinaattori Tuula Liipo.

Ty6 uusien toimintatapojen kehittamiseksi kaynnistyi Lansi-Porin ja Kankaanpaan sote-keskuksissa
aiemmin tana vuonna. Tavoitteena on, ettd uudet tavat toimia otettaisiin ndissa kahdessa
pilottikohteessa kayttodn jo tulevana syksyna. Toisena tavoitteena on, etta vuoden loppuun
mennessa jokaisessa Satakunnan sote-keskuksessa on aloitettu hoidon jatkuvuuden kehittamistyd.
Tyon tueksi rakennetaan parhaillaan itseohjautuvaa verkostoa sote-keskusten ammattilaisista.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kestavan kasvun Satakunta 4 -hanketta rahoitetaan
EUin kertaluonteisesta elpymisvalineesta (Next
Generation EU).

Kuva 1. Sisédinen tiedote: Hoidon jatkuvuuden kehittdmisen eteneminen. Osa1/2
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Kehittdmistydhon on osallistunut jo lahes 200 sote-keskusten ammattilaisista eri puolilta
Satakuntaa. Tydn keskidssa ovat asiakastyytyvaisyyden, hoidon laadun ja ammattilaisten
tyoviihtyvyyden parantaminen.

- On ollut hienoa saada sote-keskusten ammattilaiset mukaan suunnittelutyéhén. Se ei ole
itsestaanselvyys, silla muutosten keskella aikaa ja energiaa ei aina riita kehittamistydlle.
Kehittamistyon keskellakin haluamme huolehtia henkiloston jaksamisesta. Toivommekin
henkildkunnan aktiivisesti vastaavan henkilostotyytyvaisyyskyselyihin, jotta henkil6stén kokemus
Jjaksamisesta tulee aidosti ilmi, muistuttavat hankekoordinaattorit Reetta Jussinoja ja Senni Makela.

Hoidon jatkuvuuden kehittaminen henkilostoinfon aiheena pe
6.6.

Henkilostoinfoissa pureudutaan henkilostolle ajankohtaisiin asioihin perjantaiaamuisin klo 10.
Infoissa on mahdollisuus kysyé ja kommentoida pdivan aihetta. Perjantain 6.6. infon aiheena on
hoidon jatkuvuuden kehittaminen.

Katso lisdtiedot Satasen tapahtumakalenterista ja liity mukaan infoon.

Lisitietoja
Anniina Virkku = Tuula Liipo #) Reetta Jussinoja Senni Makela
terveyskeskuslaikar sairaanhostaja projektipdsllikkc sairaanhoitaja
Meiju Paunu . Simo Rehunen
projektipasilikis ) ¢ 5 vastuualusjohtajs

Kuva 2. Sisdinen tiedote: Hoidon jatkuvuuden kehittdmisen eteneminen osa 2/2.
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UUTISET

Hoidon jatkuvuudesta: Kankaanpaan kokemuksia kehittamistyosta

Julkaistu 26,12.2025 - 2 minuutin lukuaika

Kankaanpaan sote-keskuksessa Hoidon jatkuvuus -hankkeen kdynnistys sujui vauhdikkaasti ja toi Vuodenvaihteessa paattyvd Satakunnan
mukanaan seka haasteita etta uusia mahdollisuuksia. Tiimeja muodostettaessa on pyritty Omaladkari 2.0. -hanke on jatkoa
huomioimaan niin henkildston tydkokemus kuin erityisosaaminen. Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeelle ja osa

EU:n elpymisrahastosta rahoitettua
kehittamistyotd. Sen taustalla vaikuttaa
Omalaakari 2.0 -selvitys. Hankkeen yhteydessa
otettiin kdyttoon toimintatapa, jossa asiakkaan
hoitoa tukee moniammatillinen tiimt.

Hoidon jatkuvuus -hankkeen kaynnistys oli Kankaanpaassa pulahdus syvaan paahan. Hanketyo
paastiin starttaamaan vasta syyskuun alussa, ja tiimit aloittivat toimintansa marraskuussa,
Hanketydlle ei tuntunut riittavan aikaa muilta t6ilta, ja alkua varjostikin kiireen tuntu. Lisaksi
mielissd painoi aiemmin epaonnistunut tiimimalli.

Alun epavarmuus on kuitenkin vaihtunut Kankaanpaassa varovaiseksi optimismiksi. Palaute
henkilostoitd on ollut hyvad, mutta myods keskustelua ja parannusehdotuksia on noussut esiin.

- Olemme pitaneet tarkeana sita, ettd toimintamallia kehitetaan yhdessa. Viikkopalavereissa sana
on vapaa, eli kaikki paasevat osallistumaan kehittamiseen, hankkeen parissa kehittgjana
tyoskenteleva sairaanhoitaja Henna Maki kertoo.

Kankaanpaassa kiitellaan sita, ettei tiimimalliin ole annettu liian tiukkoja raameja ylhaalta pain, vaan
jokainen sote-keskus saa luoda itselleen parhaiten sopivat kaytanteet.

— Keskustelimme kehittajan roolia pilotoineen Kristiina Valimden kanssa, ja saimme hyvia vinkkeja
Ja esimerkkejd, joiden avulla paasimme eteenpdin omassa kehitystydssamme, myds kehittdjana
tyoskenteleva sairaanhoitaja Nina Peltoniemi sanoo.

My6s tykokemus huomioidaan ©

Kankaanpaassa reilun 20 000 hengen vaestd on jaettu kahdelle tiimille. Kankaanpaan sote-
keskuksen ohella alueella palvelee nelja sote-pistetta. Karvian, Jamijarven, Pomarkun ja Siikaisten
sote-pisteiden ohella tiimien vastuulle on siirtynyt nyt my6s Lavian postinumeron asukkaat.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Palveluiden jarjestamisessa on tapahtunut jo pidemman aikaa suuria muutoksia, ja Kankaanpaassa
useat sote-pisteet ja terveyspalveluauto haastoivat tiimien muodostusta.

Kuva 3. Sisainen tiedote: Kankaanpaan kokemuksia hoidon jatkuvuuden kehittamisesta osa 1/2

— Hoitajat on jaettu tiimeihin niin, etta jos on aiemmin tyoskennellyt karvialaisten kanssa, jatkaa Juttusarjan aiemmat osat:

tiimissd, johon Karvian potilaat on jaettu. Kankaanpadssa passsantdisesti tytiskennelleet vastaavat

taas kankaanpaslaisista. Nain olemme jo nyt saaneet hoidon jatkuvuutta parannettua, kun tutut Holdon jatkunuudesta: hoftotiimi lisinnyt
hoitajat palvelevat potilaita suurista muutoksista huolimatta, Peltoniemi kuvailee, a ammattiyipeytts linsi-Porissa

Tiimien jaossa on lisaksi pyritty huomioimaan henkildstdn tytkokemus ja erityisosaaminen. Hoidon jatkunudesta: hoitotiimeists hyBtyudt
Diabeteshoitaja ja jalkaterapeutti ovat molempien tiimien kaytSss3, ja tiimilaZkari palveles S LI potilaat kuin henkildkuntakin, Hulttisten...
molempia tiimeja. Kaytossa on myos tiimihuoneet, jolloin kollegoiden konsultointi on aiempaa

helpompaa.

Hoidon jatkuvuutta tutulla henkildstélla =

Sen lissksi, ettd Kankaanpain sote-keskuksen henkilokunta py&rittds myds sote-pisteits ja
terveyspalveluautoa, arkea kuormittaa kiirevastaanotto. Tavoitteena on hoitaa mahdollisimman
paljon potilaita saman katon alla, jotta valtytaan matkoilta Satasairaalaan.

Potilaan nakokulmasta jatkuvasti vaihtuvat hoitajat ja laakarit synnyttavat usein negatiivista
palautetta. Hoitotiimien tavoitteena on, ettd potilaan ei aina tarvitsisi “aloittaa alusta®, kun
hakeutuu hoitoon, vaan tuttu hoitohenkildkunta ottaisi homman haltuun ketterésti,

— Pitkaaikaiset tytsuhteet vahvistavat hoidon jatkuvuutta omalta osaltaan, parikymmentd vuotta
talossa tydskennellyt Peltoniemi toteaa.

Tiimimallin kehitykselle toivotaan Kankaanpaassa johdon tukea myos jatkossa, vaikka itse hanke
paattyykin.

— Mythan me olemme paasseet vasta vauhtiin!

Lisatietoja:
Henna Maki Mina Peltoniemi Reetta Jussincja
sairaanhcraja akkeenmadriimishoitaia v projektipaaliiccs

Kuva 4. Sisainen tiedote: Kankaanpaan kokemuksia hoidon jatkuvuuden kehittdmisesta. Osa 2/2.
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TIEDOTTEET

Hoitotiimit kayttoon my&s'Harjavallan, Huittisten ja Ulvilan soté-keskuksissa

Julkaistu 11122025 - 2 minuutin lukuaika

Sata-alueella marraskuussa kdynnistetty sote-keskusten toimintatapa laajenee

joulukuussa Harjavallan, Huittisten ja Ulvilan sote-keskuksiin. Jatkossa asiakkaan hoitoa tukee
moniammatillinen tiimi. Toiminta kaynnistyy Harjavallan sote-keskuksessa maanantaina 15.12. ja
Huittisten ja Ulvilan sote-keskuksissa keskiviikkona 17.12.

Tavoitteena on, etta asiakas saa mahdollisimman usein apua tutulta ammattilaiselta. Tiimi tuntee EU foopa nunionin ra
asiakkaansa tilanteen ja vastaa hoidon suunnittelusta seka toteutuksesta, jolloin asiointi sujuvoituu .
Ja asiakas saa apua oikea-aikaisesti. N eXtGe n erat| on E U

Tiimin kokoonpano vaihtelee sote-keskuksittain, mutta jokaisessa tilmissa on vahintaan omista
asiakkaistaan vastaava laakari ja sairaanhoitaja. Naiden lisaksi tiimiin voi kuulua esimerkiksi
fysioterapeutti, diabetes- tai hengityshoitaja, sosiaaliohjaaja tai muita asiantuntijoita tarpeiden

mukaan.
ERelpratta: e —_— .
b4 Y

Harjavallan sote-keskuksessa asukkaat on jaettu tiimeihin asuinpaikan postinumeron satakunnanhyvinvointalua i

perusteella: Hortotiimit Sata-alueella on otettu kayttdon uusi

« Tiimi 1: Kokemaki (postinumerot 32800 Kokemaki, 32920 Kauvatsa, 32910 Kauvatsa as, 32860 founintatape, Joka tuo konkrectin huutpesia siakden
N L a . asiointiin tietyissa sote-keskuksissa. Jatkossa asiakkaan
Korkeao;a, 32810 Pe'POhJa- 32830 Riste). hoitoa tukee moniammatillinen timi. Timin kokoonpano
o Tiimiin 1 kuuluvat asukkaat voivat saada kiireetontd lahipalvelua ajanvarauksella myos vaihtelee sote-keskuksittain...

Kokemaen sote-pisteelta.

o Tiimi 2: Harjavalta (postinumero 29200 Harjavalta)
o Tiimi 3: Nakkila (postinumerot 29250 Nakkila, 29270 Hormisto, 29280 Jarvimaa)

Kuva 5. Sisainen tiedote: Hoitotiimien kayttéonotto laajenee Harjavallan, Huittisten ja Ulvilan sote-
keskuksiin. Osa1/2
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Huittisissa asukkaat on jaettu tiimeihin sukunimen perusteella:
e Tiimi 1: A-Mik
e Tiimi 2: Mil-O
» Poikkeuksena ovat asiakkaat, joilla on olemassa jo oma hoitovastaava. Nimettyyn
hoitovastaavaan ollaan yha yhteydessa suoraan hanen puhelinnumeroonsa.

Ulvilassa asukkaat on jaettu tiimeihin sukunimen perusteella:

o Tiimi 1: A - Ht

e Tiimi 22 Hu-Leh
Tiimi 3: Lei — Rim
Tiimi 4: Rin -0

Asiakkaalle on automaattisesti nimetty tiimi, joka vastaa hoidon suunnittelusta ja toteutuksesta.
Poikkeuksena ovat asiakkaat, joiden hoitosuhteen jatkuvuus turvataan parhaiten sijoittamalla heidat
eri tiimiin kuin mitd sukunimen perusteella maaraytyisi. Naita tilanteita on vahan, ja ratkaisut
tehdaan tapauskohtaisesti.

Toimintatapaa laajennetaan I&hitulevaisuudessa kaikkiin Sata-alueen sote-keskuksiin.

Miten ottaa yhteytta omaan tiimiin?
Harjavallan sote-keskuksen asiakkaat voivat ottaa yhteytta tuttuun keskitetyn ajanvarauksen
puhelinnumeroon 02 677 3922.

Huittisten sote-keskuksen asiakkaat voivat edelleen ottaa yhteyttd tuttuun ajanvarauksen
puhelinnumeroon 044 772 8420.

Ulvilan sote-keskuksen asiakkaat voivat edelleen ottaa yhteytta tuttuun keskitetyn ajanvarauksen
puhelinnumeroon 02 621 5000.

Ajanvarausnumeroon soittaessa asiakasta pyydetaan valitsemaan puhelussa oma tiiminsa tai
postinumeronsa. Tiimijaot voi tarkistaa verkkosivuilta sata.fi, oman sote-keskuksen sivuilta.

Sata-sovellus palvelee kaikkia satakuntalaisia ajasta ja paikasta riippumatta. Sovellus tarjoaa
helpon ja turvallisen tavan asioida digitaalisesti silloin, kun se itselle parhaiten sopii.

Hoidon jatkuvuutta on kehitetty Sata-alueella RRP4 — Satakunnan Omalddkdri 2.0 -hankkeessa.
Hanketta rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisvalineestd (Next Generation EU).

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEL

Kuva 6. Sisainen tiedote: Hoitotiimien kayttéonotto laajenee Harjavallan, Huittisten ja Ulvilan sote-
keskuksiin. Osa 2/2.
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rieDoTTEET

Kohti pysyvampia hoitosuhteita — hoidon jatkuvuuden pilotointi starttaa

marraskuussa

Julkaistu 7.10.2025 - 2 minuutin lukuaika

Hoidon jatkuvuuden kehittaminen etenee Sata-alueella kohti kdytannon toteutusta. Marraskuussa
kaynnistyy pilotti Kankaanpaan ja Maantienkadun sote-keskuksissa seka sote-keskus Cottonissa,
joissa otetaan kayttoon uudenlainen tiimimalli hoitosuhteiden vahvistamiseksi.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Uudessa tiimimallissa sote-keskusten asiakkaat jaetaan pienempiin ryhmiin, joista kukin kuuluu
tietyn ammattilaisista koostuvan tiimin vastuulle. Tiimi huolehtii ryhmansa hoidon jatkuvuudesta ja
pyrkii sithen, etta asiakas saa hoitoa mahdollisimman usein tutulta ammattilaiselta. Jatkuva
hoitosuhde tukee potilaan hyvinvointia, vahentaa turhia kaynteja ja helpottaa hoidon

suunnittelua seka toteutusta. Pitkdn aikavalin tavoitteena on hyodyntaa omalaakarimallia
laajemmin, mikali laakariresurssit tulevaisuudessa paranevat. Talla hetkella resurssit eivat
mahdollista omalaakarin nimeamista jokaiselle satakuntalaiselle.

Hoidon jatkuvuuden kehittamisty6ssa painottuvat hoitosuhteen
vahvistaminen, monialainen tiimityd ja hyvien kdytanttjen jakaminen. Digipalvelut, kuten Sata-
sovellus, tukevat tata tyota tarjoamalla uusia asiointitapoja perinteisten rinnalle.

Hoidon jatkuvuuden kehittamisty6hdn on osallistunut Iahes 200 sote-keskusten ammattilaista eri
puolilta Satakuntaa. Heidan osaamisensa ja nakemyksensa ohjaavat kehittamista kohti
asiakaslahtoisia, toimivia ratkaisuja. Hoidon jatkuvuus ei ole vain jarjestelmauudistus, se on tapa
huolehtia satakuntalaisten hyvinvoinnista pitkajanteisesti ja yhdessa.

Kuva 7. Sisainen tiedote: Toimintamallin pilotoinnin aloitus.

Koulutuspdivassa huomio asiakkaan palvelu- ja
hoidontarpeen arviointiin

Tiistaina 30.9. RRP4-hanke jarjesti koulutuspaivan, jossa syvennyttiin hoidon jatkuvuuden ja
digitaalisten palveluiden kehittamiseen. Tilaisuus kokosi yhteen noin 250 ammattilaista eri puolilta
Satakuntaa, yhteisena tavoitteena vahvistaa perustason sosiaali- ja terveyshuollon hoitosuhteita ja
parantaa asiakaskokemusta.

Koulutustilaisuuden avannut toimialuejohtaja Saila Hohtari muistutti, etta hoidon jatkuvuuden
kehittamisen lahtokohtana on aina asiakkaan palvelu- ja hoidontarpeen arviointi. Satunnaisesti
asioivan ja toistuvaa palvelua tarvitsevan asiakkaan tarpeet eroavat, ja siksi myds tyokalujen on
oltava erilaisia. Kehittamistyossa tarvitaan vaikuttavia ja resurssitehokkaita ratkaisuja, jotta voidaan
saavuttaa todellisia hyvinvointi- ja terveyshy6tyjd. Kaiken perustana on yhteisty6: hoidon
jatkuvuutta rakennetaan yhdessa.

Koulutuksessa korostettiin, etta hoidon jatkuvuudessa on kyse henkilokohtaisesta hoitosuhteesta,
hoidon laadun parantamisesta seka potilaan ja ammattilaisten arjen helpottamisesta. Hoidon
Jjatkuvuus rakentuu toimivan henkilokohtaisen hoitosuhteen lisdksi seka tiedollisesta etta
hallinnollisesta jatkuvuudesta, jotka tukevat pitkdjanteista hoitoa.

Koulutuspaivassa kuultiin informatiivisia puheenvuoroja hoidon jatkuvuudesta, hoitaja-laakari -
tyoparityoskentelysta, keskitetyn digiklinikan mallista seka etalaaketieteen, hoidon jatkuvuuden ja
digipalvelujen hyodyntamisesta toistuvaa palvelua tarvitsevilla asiakkailla. Tilaisuuden kouluttajina
toimivat ylilaakari Emil Heinaaho (LUVN), projektisuunnittelija Teija Lopakka (Pohde), digitaalisten
terveyspalveluiden asiantuntija Satu Vuorio (Eloisa) seka vastaava lagkari Mikko Vesamaki
(Pihlajalinna).

RRP4 Satakunnan Omalaakari 2.0 -hanke kiittaa kaikkia koulutukseen osallistuneita.

Lisatietoja:
Meiju Paunu ) Simo Rehunen Hanna Lindroos Anniina Virkku
projektipaatikics ? vastuuslugjohtaja osastonhoitaja. muu terveyskeskuslaskar

4 Tuula Liipo #) Reetta Jussinoja g ‘} Senni Mikeld [+ Tapio Lipsanen
sairaanhoitaja B projektipasilikks ’ sairaanhoitsjz yiil3akan

Kuva 8. Sisainen tiedote: Hoidon jatkuvuuden ja digitaalisten palveluiden kehittdmisen
koulutuspaiva.
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Tyopajoista kehittdjaverkostoon — hoidon jatkuvuuden kehittaminen muuttaa
arkea sote-keskuksissa

Jullasty 3 5 - 1 minuutin lulouaika

Vuoden vaihteessa paattyva, hoidon jatkuvuutta kehittéanyt Satekunnan omalddkdri 2.0 -hanke on
tuonut konkreettisia muutoksia sote-keskusten toimintaan.

Syksylla 2024 kaynnistynyt hanke on edennyt tyGpajoista ja pilottien valmistelusta
kehittajdverkoston perustamiseen, digitaalisten ratkaisujen suunnitteluun ja asiakkaan
hoitopolkujen kehittamiseen.

Hankkeen aikana on jarjestetty tydpajoja eri ammattiryhmille, linjattu kehittamisen suuntaviivat ja
vahvistettu yhteistyota kansallisissa verkostoissa sekd muiden hyvinvointialueiden kanssa.
Alkuvaiheessa lanseerattu Sata-sovellus tukee asiakkaiden ja ammattilaisten valista yhteydenpitoa
Jja helpottaa palveluihin ohjautumista digitaalisesti.

Hankkeessa tehdyt sisdiset valmistelutydt ovat olleet lagjoja: tydtyytyvaisyyskyselyjd, vilkoittaisia
tapaamisia pilottikohteina toimineiden sote-keskusten kanssa ja kehittamiskiertueita Satakunnan
sote-keskuksiin ja -pisteisiin. Tyoskentelytapoja on hiottu hoidon jatkuvuutta tukeviksi, laadittu
mittaristo tiedolla johtamiseen ja selvitetty asiakasyhteydenottojen syitd henkilGstokyselylla.

Kehittamistyon tuloksena syntynyt hoitotiimien toimintatapa kdynnistettiin marraskuussa 2025
kolmessa sote-keskuksessa. Nyt uusi hoitotiimimalli on kdytdssa jo Harjavallan, Huittisten,
Kankaanpaan, Porin ja Ulvilan sote-keskuksissa, ja laajenee I3hitulevaisuudessa kaikkiin sote-
keskuksiin,

Syksylla 2025 kaynnistetty kehittdjaverkosto jatkaa tydta myos hankkeen paattymisen jalkeen.
Verkosto on ollut avainasemassa hoitopolkujen suunnittelussa, digiratkaisujen kehittamisessa ja
toimintaohjeiden laatimisessa. Lisaksi on luotu tydkalu, joka auttaa tunnistamaan paljon
paivystyksessd asioivia potilaita. Tdma on konkreettinen askel kohti parempaa hoidon jatkuvuutta.

Hankkeen raportti julkaistaan Innokylassa, ja ty6 jatkuu: tavoitteena on juurruttaa malli arkeen ja
varmistaa, etta hoidon jatkuvuus toteutuu entista paremmin kaikissa sote-keskuksissa. Hoidon
Jjatkuvuuden kehittaminen jatkuu ja pitkan aikavalin tavoitteena on omaldakéri koko vaestolle.

Lammin kiitos hankkeen kehittdimistyohon osallistuneille!

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEl

Lisatietoja:
Reetta Jussinoja n Anniina Virkku n Senni Mikeld
projeltipaaliido - terveykeckusd asion - sairsanhoitaja

Tuula Liipo Hanna Lindroos Meiju Paunu
saraanhostaja oeastonhoitaa, mu projektipaallien

Kuva 9. Sisainen tiedote: Hoidon jatkuvuuden kehittdminen muuttaa arkea sote-keskuksissa.
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UUTISET

Hoidon jatkuvuudesta: hoitotiimi lisannyt ammattiylpeytta lansi-Porissa

Julkaisty 21.12.2025 - 2 minuutin lukuaika

Lansi-Porin sote-keskus on toiminut Hoidon jatkuvuus -hankkeen pilottiyksikkdnd, Uudet hoitotiimit
on otettu vastaan positiivisella asenteella. Keskeinen oppi hanketiimille on oliut osallistamisen
merkitys.

Lansi-Porin sote-keskuksessa on ollut kiireinen syksy. Tilamuutosten ja toisinaan vaivanneen
1&8karipulan keskella on tehty kehittdmistydta Hoidon jatkuvuus -hankkeen merkeissé jo yli vuoden
ajan. Varsinainen hoitotiimien pilotointi alkoi marraskuussa 2025, Hanketyd on sujunut lansi-Porissa
kiireesta huolimatta erinomaisesti. Uusia ideoita ja ajatuksia on saatu koko henkilostoita.

- Vauhti on vuoden aikana kiihtynyt. Olemme osallistaneet henkilost6d paljon, minka myota he
ovat my0s sitoutuneet muutokseen. Muutoksen tydyhteisdssa synnyttamaa epavarmuutta ja
tunnekuormitusta on lievitetty avoimella keskustelulla ja |apindkyvalld paatoksenteolia, hankkeen
parissa tyoskentelevat osastonhoitaja Anne Lehtonen seka sairaanhoitaja ja osastohoitajan
varahenkild Satu Tiljander iloitsevat,

Muutosten keskella hankkeen paamaara on pysynyt koko ajan kirkkaana mielessa.

- Meilla kaikilla on halu tehda laadukasta perusterveydenhuoltoa, ja kaikki osallistuvat siihen omalla
pancksellaan, yliladkari Elina Heinild kiteyttaa,

Jokainen kantaa oman kortensa kekoon

Lansi-Porin sote-keskuksessa on yhteensa nelja hoitotiimia, joista yksi on Pihlavan sote-pisteessa.
Jokaisessa tiimissd on neljasta viiteen sairaanhoitajaa, kaksi terveydenhoitajaa, kaikissa tiimeissa
yhteisesti toimiva laakkeenmaaraamishoitaja ja lahihoitajia seka laakareita. Kaytettavissa on myos
etaladkariresurssi,

Tiimiytyminen on sujunut Lansi-Porissa hyvin, Isojen muutosten keskelld on rakennettu uudenlaista
toimintakulttuuria, jossa asioita pohditaan yhdessa. Myds tunteille on annettu tilaa.

- Haluamme, etta tyGyhteisd on turvallinen tila, jossa saa myds kertoa, jos jokin ahdistaa,
hankkeessa pilottikehittajana ja elokuusta alkaen muutoskoordinaattorina toimiva Kristiina
Valimaki selventaa.

Samalia yhdessa tekemisen meininki ja yipeys omasta tyosta ovat liséantyneet.

- Henkilostd ottaa entista enemman vastuuta tyostdan, ja hakee ongelmiin aktiivisesti ratkaisuja
seka itsendisesti etta tiimin kesken, Valimaki ja Lehtonen pohtivat,

Hydtyja nahtavissa jo nyt

Vaikka uutta hoitotiimimallia on pilotoitu vasta lyhyen aikaa, sen hyddyt ovat alkaneet jo
konkretisoitua, Henkiloston vahvuudet ja erikoisosaaminen ovat paasseet paremmin esille tiimeissa,
vaikka varsinaisia tiimitiloja ei vield ole edes saatu kayttoon. Myds asiakkaan tarpeen yhdistaminen
oikeanlaiseen ajanvaraukseen on ketterditynyt.

- Ylimaaraisten yhteydenottojen tarve seka asiakkaalta terveysasemalle etta ammattialisiita
asiakkaalle on jo nyt vahentynyt, ja asiakkaat saavat tarvitsevansa palvelun nopeammin, Valimaki
iloitsee.

Ty6 on vaatinut pilottiryhmaita sisukkuutta, silla valilla on jouduttu myos pakittamaan.

- Kiitos kuuluu koko henkilokunnalle, joka on jaksanut osallistua palavereihin, tydpajoihin ja muihin
tilaisuuksiin! Valimaki kiittaa.

Vuodenvaihteessa padttyva Satakunnan
Omalaakari 2.0. -hanke on jatkoo
Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeelle jo osa
EU:n elpymisrahastosta rohoitettua
kehittamistyotd. Sen toustalla vaikuttoo
Omalddkari 2.0 -selvitys. Hankkeen yhteydessd
otettiin kdyttoon toimintatapa, jossa asiakkaan
hoitoo tukee moniammatiliinen tiimi.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kuva 10. Sisainen uutinen: Hoitotiimi lisdnnyt ammattiylpeytta Lansi-Porissa.
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Hoitotiimit kayttoon myos ita-Porin sote-pisteessa

Julkasty 1.122025 - 1 minuutin lukuaika

Sata-alueella marraskuussa kaynnistetty sote-keskusten toimintatapa laajenee joulukuun alussa ita-  Mttpsv/satakunnanhyvinvointialue fifhoitotimiv
Porin sote-pisteeseen, Keskiviikosta 3.12, alkaen asiakkaan hoitoa tukee moniammatillinen tiimi.

Tavoitteena on, ettd asiakas saa mahdollisimman usein apua tutulta ammattilaiselta. Tiimi tuntee Lue lis3a hoitotiimeista osoitteessa
asiakkaansa tilanteen ja vastaa hoidon suunnittelusta seka toteutuksesta, jolloin asiointi sujuvoituu sata fi/hoitotiimit

ja asiakas saa apua oikea-aikaisesti. satakunnanbyvrvortisie §

Tiimin kokoonpano vaihtelee sote-keskuksittain, mutta jokaisessa tiimissa on vahintdaan omista
asiakkaistaan vastaava |adkari ja sairaanhoitaja. Ndiden lisaksi tiimiin voi kuulua esimerkiksi
fysioterapeutti, diabetes- tai hengityshoitaja, sosiaaliohjaaja tai muita asiantuntijoita tarpeiden
mukaan,

Asiakkaat jakautuvat ita-Porissa tiimeihin seuraavasti:

e Tiimi 1: A-Ma
e Tiimi 2: Mb-O

Asiakkaalle on automaattisesti nimetty tiimi, joka vastaa hoidon suunnittelusta ja toteutuksesta.
Asiakas ohjautuu oikealle tiimille ollessaan yhteydessa ajanvaraukseen. Poikkeuksena ovat
asiakkaat, joiden hoitosuhteen jatkuvuus turvataan parhaiten sijoittamalla heidat eri tiimiin kuin
mita sukunimen perusteella maardytyisi. Naita tilanteita on vahan, ja ratkaisut tehdaan
tapauskohtaisesti.

Toimintatapaa laajennetaan lahitulevaisuudessa kaikkiin Sata-alueen sote-keskuksiin,

Miten asiakas ottaa yhteyttd omaan tiimiin?

Ité-Porin sote-pisteen asiakkaat voivat edelleen ottaa yhteytta tuttuun keskitetyn ajanvarauksen
puhelinnumerocn 02 621 5000.

Ajanvarausnumeroon soittaessa asiakasta pyydetaan keskiviikosta 3.12. alkaen ensin valitsemaan
oma sote-keskuksensa, jonka jalkeen tulee vielad valita oma tiimi. Tiimijaot voi tarkistaa
verkkosivuilta sata.fi.

Jos ei tieda mihin tiimiin kuuluu, voi puhelussa valita kohdan “En tieda tiimia".

Sata-sovellus palvelee kaikkia satakuntalaisia ajasta ja paikasta riippumatta. Sovellus tarjoaa
helpon ja turvallisen tavan asioida digitaalisesti silloin, kun se itselle parhaiten sopii.

Hoidon jatkuvuutta on kehitetty Sata-alueelia RRP4 - Satakunnan Omaladkdri 2.0 -hankkeessa.
Hanketta rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisvalineestd (Next Generation EU).

Euroopan unionin rahoittama
NextGenerationEl
Lisatietoja:

G Mia S35 Anniina Virkku @ Reetta Jussinoja
. vatuuybsioon paallite terveyskeskusliskri 7 ——

Kuva 11. Sisadinen tiedote: Hoitotiimit kayttéon myds Ita-Porissa.



LIITE 14. Satakunnan Omalaakari 2.0 -toimintamallin todenteet

TIEDOTTEEY

Sote-keskuksissa pilotoidaan uutta hoidon jatkuvuusmallia

Julkaistu 23.1.2025 . 1 minuutin lukuaika

Sata-alueella keskitytadn vuoden 2025 aikana perusterveydenhuollon hoidon jatkuvuuden
parantamiseen. Tavoitteena on siirtyd nykyisestd hoitajavetoisesta toimintamallista kohti
Jjatkuvampaa potilas-laakarisuhdetta. Muutos pyritaan toteuttamaan erityisesti paljon tukea
tarvitsevien potilaiden kohdalla, jotta heidan ja ladkarin valinen henkilokohtainen hoidon jatkuvuus
paranee.

Kehittamistyon tavoitteena on tyoviihtyvyyden, potilastyytyvaisyyden ja hoidon laadun
parantaminen.

Projektipaallikké Nina Arposen mukaan kehittamistydssa keskitytaan erityisesti hoidon
Jjatkuvuuden vahvistamiseen ja hoidon vaikuttavuuden edistamiseen.

Hoidon jatkuvuusmalli : Omalaakari 2.0 -selvityksen
loppuraportti

ulkasytvaioneuvosto.fi

- Haluamme parantaa hoidon jatkuvuutta vahvistamalla ammattilaisten yhteistyota.
Perusterveydenhuollon ammattilaiset kehittavat hoidon jatkuvuutta parantavaa toimintatapaa

yhdessa hankehenkiloston kanssa, Arponen tiivistaa.
Omalaakari 2.0 -selvityksen loppuraportti

Kehitettdvaa toimintatapaa pilotoidaan aluksi Lansi-Porin ja Kankaanpaan sote-keskuksissa.
Kehitetty toimintatapa on tarkoitus ottaa kdyttoon vuoden 2025 lopulla kaikissa sote-keskuksissa.

S oras . perearn o Euroopan unionin rahoittama
Lisatietoja antavat Satakunnan omalaakari 2.0-hankkeen tyontekijat - NexiGenerationEU

! Nina Arponen Anniina Virkku | Tuula Liipo
53iraannotaja terveyskeskusiaakan - S¥RINNOHS

Susanna Sallild

hankekoordinaatton

Kuva 12. Sisainen tiedote: Uuden hoidon jatkuvuusmallin pilotointi.
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TIEDOTTEET

Tutut ammattilaiset hoidon tukena — muutoksia asiointiin kblmessa sote-

keskuksessa

Jdiaistu 29.10.2025 - 1 minuutin lukuaika

Sata-alueella otetaan maanantaina 3.11. kayttéon uusi toimintatapa, joka tuo konkreettisia httpsJ/satakunnanhyvinvointialue. ﬁv‘?OZS"10-‘29,r‘m‘mksia~a
muutoksia asiakkaiden asiointiin Kankaanpaan ja lansi-Porin sote-keskuksissa seka sote-keskus Sioinie Kolmess- st Vs s/
Cottonissa.

Marraskuun alusta alkaen asiakas saa hoitonsa tueksi oman tiimin, joka koostuu sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisista. Tavoitteena on, etta asiakas saa mahdollisimman usein apua

tutulta ammattilaiseita. Tiimi tuntee asiakkaansa tilanteen ja vastaa hoidon suunnittelusta seka H H
toteutuksesta, Euroopan unionin ra
Pohjois-Satakunnassa tiimijako on tehty asukkaiden postinumeroiden perusteella, Linsi- ja pohjois- NextGeneration EU

Porissa asukkaat on jaettu tiimeihin sukunimen kolmen ensimmaisen kirjaimen perusteella.
Mahdolliset poikkeukset tiimijaossa tehdaan tapauskohtaisesti.

Tavoitteena tutumpi hoitosuhde ja parempi palvelu

Tiimijaoista lisaa illamme sata fi

Uuden toimintatavan tavoitteena on parantaa hoidon jatkuvuutta ja vahvistaa satakuntalaisten ja stsannanbywortisie £
ammattilaisten valistd hoitosuhdetta, Jatkuva hoitosuhde helpottaa hoidon suunnittelua ja

toteutusta, mika parantaa hoidon laatua ja tukee satakuntalaisten terveytta ja hyvinvointia.

- Tavoitteena on, etta asiakkaiden hoito sujuisi mahdollisimman hyvin ja asiakkaan olisi helpompi
asioida tutun tiimin kanssa. Siksi panostamme hyvaan yhteistyohon eri ammattilaisten valilia. Jos
Sata-alueen |dakdriresurssit ovat tulevaisuudessa nykyistd parempia, voitaisiin siirtyd
omalddkarimalliin, jossa jokaiselle asiakkaalle olisi nimetty [d3kari, kertoo terveyskeskusldakari
Anniina Virkku.

Myos digipaivelut, kuten Sata-soveilus, tukevat kehitysta tarjoamalla uusia asiointitapoja
perinteisten rinnalle, Sata-sovellus palvelee kaikkia hyvinvointialueen asiakkaita ajasta ja paikasta
riippumatta. Sovelius tarjoaa helpon ja turvallisen tavan asioida digitaalisesti siiloin, kun se itselle
parhaiten sopii.

Uusi toimintamalli otetaan kaytt6on myos muissa Satakunnan sote-keskuksissa lahitulevaisuudessa.

Hoidon jatkuvuutta on kehitetty Sata-alueella RRP4 - Satakunnan OmaiGakéri 2.0 -hankkeessa.
Hanketta rohoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Euroopan unionin rahoittama
NextGenerationEl

Lisatietoja:
Anniina Virki a Mia Saila Marika Ruohonen
terveyskeshuslasir & vastuansikon pasliko vastuaykskon paalikko

Kuva 13. Sisainen tiedote: Muutoksia asiointiin kolmessa sote-keskuksessa.



Liite 15. Perheintensiivitydn toimintamalli Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tydotteella
toimintamallin todenteet

Todenteessa kerrotaan perheintensiivitydn toimintamallista ja sen tydskentelyn perusperiaatteista.
Todenteessa nakyy myos, ettd EU-logo on huomioitu.

Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tyéofteella

Julkaistu 9.4,2025 - 2 minuutin lukuaika

Perheintensiivitiimi tarjoaa lastensuojelun avohuollon asiakkaille kokonaisvaltaista ja tiivista tukea,
jossa yhdistyvat sosiaali- ja terveydenhuollon asiantuntemus. Tyoskentely keskittyy perheen arkeen - Euroopan unionin rahoittama -

ja sen vahvistamiseen konkreettisin keinoin. NextGenerationEU

Tyoskentelyn perusperiaatteet

1. Perheintensiivityskentely on lastensuojelun avohuollon tukitoimi, joka alkaa
sosiaalitydntekijdn paatokselld.

2. Tapaamiset tapahtuvat p4dsdantdisesti perheen kotona.

3. Tydskentely kestdd 3-4 kuukautta, ja tapaamisia on 2-5 kertaa viikossa.

4. Jokaiselle kotikdynnille osallistuu kaksi tydntekijad, jotka ovat koulutukseltaan sosionomeja ja
sairaanhoitajia.

5. Tysskentely kattaa koko perheen ja perustuu Perhearviointi-menetelmaan.

6. Perheen kanssa laaditaan yksilélliset tavoitteet yhdessa sosiaalitydntekijén ja
perheintensiivitiimin kanssa.

Kuva 1. Sisdinen tiedote: Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tydotteella, osa 1/3.

Luottamusta ja ymmarrysta syvemmalla tasolla

Perheintensiivityén ydin on sen poikkeuksellisen tiivis tydskentelyote. Perheita tavataan useita
kertoja viikossa, ja tapaamiset voivat kestda jopa kolme tuntia. Néin saadaan aikaa syvilliselle
keskustelulle ja arjen tilanteiden yhdessé tarkastelulle. Tamé luo edellytykset luottamukselliselle
yhteistyélle ja todelliselle muutokselle.

Ty&skentelyn pohjana toimii perhearviointimenetelma, joka on kehitetty perheen toimintakyvyn,
voimavarojen, vahvuuksien ja vaikeuksien jarjestelmélliseen kartoittamiseen. Se tarjoaa rakenteen
perheenjédsenten vélisen vuorovaikutuksen havainnointiin ja tukee perheen omaa ymmarrysta
tilanteestaan.

Perhearvioinnin rinnalla tehdaan konkreettisia asioita arjessa: harjoitellaan iltarutiineja, tuetaan
positiivista vuorovaikutusta ja mallinnetaan vanhemmuutta. Tyéskentely on kaytdnndnléheists ja
yksilollisesti raataloitya.

Moniammatillinen tiimi ja yhdessa oppiminen

Perheintensiivitiimi koostuu laaja-alaisen osaamisen omaavista tydntekijoist4, joilla on kokemusta
esimerkiksi psykiatriasta, vammaispalveluista ja lastensuojelusta. Asiakastydté tehdaan
parity6skentelynd, jossa tydparina toimii sosiaalialan ja terveydenhuollon ammattilainen.

Koko tiimi osallistuu sdannélliseen reflektointiin. Tyénohjaukselliset tapaamiset johtavan
sosiaalityéntekijan kanssa tarjoavat mahdollisuuden kehittdd toimintaa yhdessa.

Kuva 2. Sisainen tiedote: Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tydotteella, osa 2/3.
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toimintamallin todenteet

Motivoitunut perhe on tyon ldhtékohta

Perheintensiivitydskentely edellyttadd, ettd perheelld on halu tarkastella omaa tilannettaan ja tehda
siihen muutoksia. Luottamuksen syntyminen voi vieda aikaa, mutta motivoitunut perhe hydtyy
tiiviista tydotteesta. Tyoskentelyssa sovelletaan muun muassa traumainformoitua ja systeemista
viitekehysta, ja tavoitteena on rakentaa arkea uudelleen yhdessa tekemisen kautta.

Kehittamista ja vaikuttavuutta

Perheintensiivitydskentely on alkanut hankkeessa pilottina, mikd mahdollisti perheiden mé&aran
pitdmisen maltillisena ja tyéotteen jatkuvan kehittdémisen. Perhearviointimenetelma on otettu
aktiiviseen kayttdon, ja tystd kehitetdan edelleen kokemusten perusteella.

Intensiivinen tydote tuo esiin perheiden tilanteet syvemmin kuin perinteiset tyémuodot, ja tukee
my®&s jatkotavoitteiden asettamista sosiaalitydssa. Perheintensiivitiimin asiakkaat ohjautuvat aina
lastensuojelun avohuollon sosiaalitydntekijan kautta. Toiminta keskittyy Porin alueelle.

Tydn ytimessé on kunnioittava ja tasavertainen kohtaaminen — jokainen perhe kohdataan
ainutlaatuisena, ja yhteistydssa etsitdan kestavia ratkaisuja arjen sujuvuuden ja hyvinvoinnin tueksi.

Kuva 3. Sisainen tiedote: Perheintensiivitiimi tukee perheita tiiviilla tydotteella. Osa 3/3.
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Sunnuntaina 23. marraskuuta 2025 = Satakunnan Kansa Lansi-Suomi A9

MAINOS: SATA-ALUE

MAINOS

’Lastensuojeluun
paastaan, ei jouduta”

Lastensuojelulla on turhaan pelottava leima. Lue, mita ammattilaiset
kertovat tyosta ja sen uudistumisesta perheiden parhaaksi.

astensuojelu tulee ja
vie lapset. Timi har-
haluulo el sitkelind,
Keskustelu kolmen alan
ammattilaisen kansss
pativittii kasityksid, Todellisun-

Silloin sitd on haastavas tarjota
omalle lapselle. Lapsen neuro-
psvkiatriset haasteet kuormitta-
vat vanhemmuutta vield lisii®,
sosionomi Plia Pyykkinen kertoo,

Bessa tyi on pecheid Syvay rryh a

ta heidin arj L

tillisin keinoin. Joanna, Annika ja Piia kollegoi-
! jed iakkaaksi  neen ovat kehitti i -

paiistaiin, el jouduta. Suurin osa
on avohuollon asiakkaita, jotka
saavat tukipalveluita kotiin®,
sairaanhoitajat Joanna Rinne,
Annika Luotola ja sosionomi
Piia Pyykkinen sanovat,

Oikeus turvalliseen kasvuun
Lastensuojelua tarvitaan, kun
lapsen kasvu ja kehitys vaaran-
tuvat jollakin tavalla, Kistinnis-
si vanhemmuudessa on thlléin
vakavia puutteita.
"Mielenterveyden haasteet ja
plihtedden kivttd ovat isossa roo-
lissa. Nykysjassa karostuvat rajat-
tomuns ja tunne-eimin haasteet,
Kohtasmme paljon ylisukupolvi-
sla ongelmia. Lasten vanh il

jelun avohuoltoon uuden tavan
auttas perheitd. Intensiiviselli
= 1 4

Perheintensiivi-
tyoskentely

W parust Misli Ry:n
perhearvionti menetefmain

® kokon@svallaista apua
perhaile lastensuojelun

hyessa aj ys perheen
tilanteesta.

"Menemme perheen luo ko
tiin tutustumaan heshin. Perbettii
tavataan usecita kertoja viikoit-
tain noin neljin kuukauden ajan,
sesta avusta perhe hybtyisi eni-
ten. Ratkaisu voikin [Gytyd jat-
kossa, vaikka sosiaalihuoflon
palveluista.”

Intensiivitytskentelvss kilyte-
titiin perbearviointimenetelm,
Se on vuorovaikutusta, jossa per-
heen elimid ja arkea kiiydadin
keck

I ed vitlttiiman itselli obe koke-
st hyvisstii vanbemmuudesta,

13pi, jokaisen per-
heenjisenen kanssa,
Jotta voi auttas, on tutustut-

avohuolion tukena
W timissd terveydenhuolion
ja yon ami 5

W 34 kuukaudan tivs
tylakentalyjakso pameiden
kanssa

W toteutuy pdosn
perheiden kotona

tava ja ymmarrettivii perhettii.
Vanhempien taustoista voi pal-
jastua erilaisia traumoja; seksu-
aalista hyviksikavttéd, paihde-
ongelmia tal vikivaltaa,
"Kaltoinkohtelukokemus on
Jose, ettit kapsi on jitetty hooembot-
ta, Lapsi on joutunut kasvatta-
maan itse tsensi”, sairaanhoi-
taja Annika Luotala hoomauttas.

Kuka vain voi olla asiakas
Lastensuojelutyitd ohjaa thmi-
sen kunnioitus.

"Olipa thminen mokannut eld-
miissddn, miten vaan, hiin on sil-
ti yhtii arvostettava kuin muut.”

Ammattilaiset meneviit perhes-

@i ole mikaan hiiped. Se on rohkeaa”, sanovat lastansuojelutydn ammattilaiset Joanna, Piia ja Armika.

telytavaksi. Kolmikko on nidh-
nyt perhekssi tiiviin tydskente-
Iytavan tuloksia.

“Lapsi on tallut edkyvammitksd,
Vanl P s

¥ L3

roolin ja ryhitynyt asettamaan lap-

selle rajoja, miki merkitsee rak-
L

den luo tasavertaisin il
“Olemme avoimia ja rehellisia.

kautta ja v istd. Perheen
- y

Ongelmista puh niiden oi-
keilla nimills. Se, et isi

Thiviillii tydskentelytavalla,

me valmiita ohjeita ylhiiilti pain,
«i auta ketiiiin, Me autamme per-
heita paitsi kohtaamaan haas
teet, myns tarkastelemaan omia
vahvuuksia ja voimavaroja,”

On myytti, etta lastensuojelu
koskettaisi vain vilhdosaisempia
perheiti

“Kaikilla ihmisilld on joskus
elamassian erilaisia haasteita
Apuamme tarvitaan perhe- tai
koulutustaustann katsomatta.
Apua kannattaa hakea ennen
kuln on ajanut itsensh Joppuun®,
kolmikko muistuttas,

Perheend paremmaksi

Uutta toimintamallia jalkaute-
taan parhaillaan tehostettuun
perhetydhin yhdeksi tyosken-

sensitiivisyydelld ja osallista-
vaxiella on saatu aikaan perhei-
den lupttamus.

“Onnistumisia on runsaasti
sellaisten perheiden kanssa, joilla
ajatus lastensnojelusta oli aluk-
si vastahakoinen. Perheille on
Jainytkin hyvii mieli,”

Milks Majandes lakati
Vesa Saivo kv

Euroopan unionin
rahoittama
! Wi

Parheintensihitioni on osa Kestit-
vain kasvun Satakunta 2 -hanietta,
Jota rahoitetaan EUN kertaluontal
Sasta alpymisvilineesta (Next Ge-
neration EU)

Kuva 4. Mainos Satakunnan kansa. Lastensuojeluun paastaan ei jouduta.




Liite 16 Perhekeskusten alaikisten paihdetydn toimintamalliin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan alaikaisten paihdetyon mallista hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla.
Todenteessa nakyy myos, ettd EU-logo on huomioitu.

Alaikaisten kanssa tyoskenteleva ammattilainen

Julkaistu 19.2.2024 . 1 minuutin lukuaika

Alaikdisten kanssa tyoskenteleva ammattilainen, vastaathan kyselyyn alaikdisten pdihteiden kaytén
kartoittamisesta, olemassa olevista palveluista ja koulutustarpeista. Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Kysely jaetaan yksikdihin esihenkildiden valityksella ja se on auki 8.3.24 klo 15.00 asti. Kyselyyn
vastataan nimettdmand osoitteessa https://link.webropolsurveys.com/S/9FD1D124666EB7A3.

Kysely on osa Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittamistyotd, jonka rahoitus tulee EU:n
elpymisvalineestd (Next Generation EU).

Lisétietoa

3 Elina Santala
& sairaanhoitaia

Kuva 1. Sisainen tiedote: Kysely ammattilaisille alaikaisten paihteiden kayton kartoittamiseksi.

Alaikaisten paihdetyohon kehitetaan yhtendiset kaytannot

Julkaistu 25.9.2024 - 1 minuutin lukuaika

Sata-alueen Perhekeskuksissa kehitetaan alaikaisten paihdetyon mallia. Tarkoituksena on

yhtendist4a Sata-alueen paihdety®n kaytantdjs ja puuttua ala-iksisten péihteiden kayttésn Euroopan unionin rahoittama -
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa NextGenerationEU

Mallissa on kaksi eri osaa, arviointivaihe ja interventiovaihe. Arviointivaiheessa selvitellaan
alaikdisen paihteidenkayttda ja siihen mahdollisesti liittyvia mielenterveyden haasteita.
Interventiovaiheessa voidaan toteuttaa esimerkiksi mini-interventio tai kannabisinterventio.

Toimintamalli otetaan kdyttédn porrastetusti. Mallin kdytto6notto aloitetaan loka-marraskuussa
Algiktisten paihteiden kdyton arviointi -koulutuksilla.

Alaikdisen pdihteiden kayton arviointi -koulutus

Koulutus tarjoaa perustydkaluja ja tietoa paihteiden kdyton arviointiin alaikdisten kohdalla. Siina
kaydaan lapi eri tilanteisiin soveltuvia péihdemittareita ja haastatteluun sopivia sisaltgja.

« Paihteiden kayton seulonta ADSUME-paihdemittarin avulla
+ Paihdekartoituksen/anamneesin tekeminen

+ Kokonaisvaltainen tilannearvio paihteita kdyttavan nuoren tilanteesta
« Paihteiden kayton haittojen ja rippuvuuden arviointi

Kaksi saman sisaltdista koulutusta:

« 17.10.2024 kio 12.00-13.30
« 6.11.2024 klo 8.30-10.00
limoittautuminen

Viimeistasn kolmea paivaa ennen koulutusta Satasen O5S-osaamisenhallintajarjestelman kautta.
Peruminen tapahtuu samasta paikasta kuin ilmoittautuminen.

Koulutus on maksuton osallistujille.

Toimintamallin kdyttéonotto on osa Kestdvdn kasvun Satakunta 2 —hanketta, Hanketta rahoitetaan
EU:n kertaluonteisesta elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 2. Sisédinen tiedote: Alaikaisen paihteiden kaytdn arviointi -koulutus



LITE 17. Paivystyksellisten tilanteiden tunnistaminen ja hallinta ikdantyneiden palveluissa
toimintamalliin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan toimintamalliin liittyvien hatatilannevastaavien toiminnasta. Todenteessa on
huomioitu EU-logo.

TIEDOTTEET

Turvallisuutta ja varmuutta paivystyksellisiin tilanteisiin ikdantyneiden palveluissa

Satakunnassa

Julkastu 19, 1 minuutin lukuaika

Hatatilannevastaavat turvaavat arkea e T
uroopan unionin raholﬁama -
Satakunnan hyvinvointialueen ikdéntyneiden palvelut ovat ottaneet kdyttéén uuden toimintamallin NextGenerationEU

paivystyksellisten tilanteiden tunnistamiseksi ja hallitsemiseksi. Jokaisessa tiimissé tai yksikossé
nimetddn tehtivadn hatstilannevastaava, joka koulutuksen kiytydan perehdyttis yksikdssd muut
ammattilaiset saamansa koulutuspaketin avulla.

Simulaatiokoulutuksissa, joissa hyéidynnetdan VR-teknologiaa, harjoitellaan todentuntuisia
hitatilanteita. Tama tuo lis34 varmuutta ja osaamista hoitotyshén.

"Toimintamalli on avainroolissa parantamassa hoidon turvallisuutta ja toimintavarmuutta.
Koulutusten avulla akuutit tilanteet pystytaéan ennakoimaan, tunnistamaan ja hoitamaan
paremmin”, kertoo hankekoordinaattorit Mirka-Mari Moglia ja Sam Fagerlund.

Miksi uudistus on tarkea?

Vuonna 2023 tehdyssa kartoituksessa selvisi, ettd ikddantyneiden palveluiden yksikBissd on haasteita
péivystyksellisten tilanteiden tunnistamisessa ja hallitsemisessa. Selvien toimintamallien ja
koulutuksen puutteet, harvinaisista tilanteista johtuva epavarmuus seka ydaikaisen tuen
puuttuminen lisdsivit selvityksen perusteella hoitohenkildstén kuormitusta. Selvityksessd korostui
ennakoivan hoitosuunnitelman ja selkedn konsultaatiotuen tarve. Hatétilannevastaava-toiminnalla
tahdottiin vastata naihin haasteisiin.

Kuva 1. Sisainen tiedote: Turvallisuutta ja varmuutta paivystyksellisiin tilanteisiin ikaantyneiden
palveluissa Satakunnassa, osa 1/2.

Koulutusten aikataulu ja toteutus =

Hatatilannevastaavien koulutukset jéarjestetdan Satasairaalan simulaatiokeskuksessa pienryhmissa.
Alueittain ja yksikkStyypeittdin porrastetut koulutukset jatkuvat vuoteen 2027 asti, jolloin tarvittava
henkilsté on kouluttettu. Koulutuksesta saa kolmen vuoden pétevyyden, eli vuonna 2028
koulutukset alkavat taas alusta.

"On hienoa ndhda, miten kdytannénldheinen koulutus lisda henkilskunnan valmiuksia ja
itseluottamusta tilanteiden hallinnassa”, kertovat kotihoidon péaallikst Katja Lehtonen ja Miia
Kivimaki

Yhteinen tavoite: turvallisempi arki

Tavoitteena on, etté jokaisessa yksikéssd on motivoitunut hatatilannevastaava, joka toimii
osaamisen yllapitdjana ja kehittdjana. Nain ikdantyneiden palveluiden asiakkaat voivat luottaa
saavansa turvallista ja tarkoituksenmukaista hoitoa kaikissa tilanteissa.

Hyvinvointialueen kehittdmistoimet ovat askel kohti laadukkaampaa ja sujuvampaa palvelua.
Toiminnan seurannalla ja palautteella varmistetaan, etta uudistukset vastaavat kaytanndn tarpeisiin
ja parantavat palveluita pitkajénteisesti.

Kehittdmistd on tehty Kestdvéin kasvun Satakunta 2 —-hankkeen (Next GenerationEU),
Muutosohjelman ja Osaamisen kehittimisen palveluiden yhteistyénd.

Kuva 2. Sisédinen tiedote: Turvallisuutta ja varmuutta paivystyksellisiin tilanteisiin ikdantyneiden
palveluissa Satakunnassa, osa 2/2.



Liite 18. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etavastaanotto toimintamalliin
liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan toimintamalli psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatioista ja
etavastaanotoista paivystyksessa. Todenteessa nakyy myods, etta EU-logo on huomioitu.

TIEDOTTEET

Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etakonsultaatioja etavastaanotto

Julkaistu 7.2.2024 - 1 minuutin lukuaika

Harkitsetko mielenterveys- ja paihdeasiakkaan paivystykseen lahettamista? Tilannearvion ja

hoitoonohjauksen voi hoitaa myos lahettamatta asiakasta paivystykseen kaynnille. Mikali olet Euroopan unionin rahoittama -
epavarma asian kiireellisyydesta, konsultoi paivystyksen psykiatrista sairaanhoitajaa matalalla NextGenerationEU
kynnyksella.

Kaikilla tydssaan mielenterveys- ja pdihdeasiakkaita kohtaavilla sosiaali- ja terveysalan
ammattilaisilla on mahdollisuus konsultoida paivystyksen psykiatrista sairaanhoitajaa asiakkaan
tilanteen arviointiin ja hoitoon ohjaukseen liittyen. Psykiatrinen sairaanhoitaja auttaa sinua
arvioimaan asiakkaan kokonaistilannetta ja mahdollista jatkohoidon tarvetta. Tarvittaessa voidaan
jarjestda myos etdvastaanotto.

Paivystykselliset asiat, kuten itsemurhavaara, hoidetaan jatkossakin Satasairaalan
yhteispaivystyksessa. Hatatapauksissa soitetaan 112.

Paivystyksen psykiatrinen sairaanhoitaja on tavoitettavissa paivittdin klo 8.00-21.00 vélisena aikana
numerosta 044 707 9291 (numero vain viranomaiskayttoon, ei asiakkaille annettavaksi).

Pdivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etakonsultaatio ja etdvastaanotto on osa Kestavdn kasvun
Satakunta 2 -hankkeen kehittdmistyotd, jonka rahoitus tulee EU:n elpymisvilineestd (Next Generation

EU).

Lisatietoa
Sari Rajala
projektisuunnitteija

Kuva 1. Sisdinen tiedote: Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja
etavastaanotto



Liite 18. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etavastaanotto toimintamalliin
liittyvat todenteet

TOIMINTAMALLI

Paivystyksen
psykiatrisen
sairaanhoitajan
etakonsultaatio ja
etavastaanotto

Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etakonsultaatio ja -vas-
taanotto tarjoaa ammattilaisille osaamista ja tukea paatoksente-
koon kiireellisten mielenterveys- ja paihdepotilaiden tilanteen arvi-
oinnissa seka hoitoon ohjaamisessa. Palvelu on tarkoitettu kaikille
sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille, jotka kohtaavat tyossaan
kiireellisia mielenterveys- ja paihdepotilaita.

Paivystyksen psykiatrinen sairaanhoitaja on
tavoitettavissa paivittain klo 8.00-21.00 valisena

aikana numerosta 044 707 9291 (numero vain
viranomaiskayttoon).

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

Satakunnan
hyvinvointialue

Kuva 2. Sisdinen mainos ammattilaisille. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio
ja etavastaanotto -toimintamalli. Osa 1/2.



Liite 18. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio ja etavastaanotto toimintamalliin
liittyvat todenteet

Kun kohtaat mielenterveys-
tai paihdeasiakkaan

* arvioi hoidon tarve

* arvioi hoidon kiireellisyys Hoidon perusteet -sivuston tai
STM:n valtakunnallisten hoidon kiireellisyyden perusteiden
mukaisesti

Mikali arviosi perusteella

* hoidon tarve on olemassa, mutta hoidon voi aloittaa muuta-
man arkipaivan kuluessa tai myohemmin, ohjaa asiakas pe-
rustason mielenterveyspalve-
luihin tai kolmannen sektorin

palveluihin
* hoidon tarve on paivystyk- P
sellinen, asiakas ohjataan S
paivystykseen valittdmasti
* hoidon tarve on kiireellinen ‘ ,

tai olet epavarma jatkohoi-
don suhteen, ole yhteydessa
paivystyksen psykiatriseen
sairaanhoitajaan

s Satakunnan - Euroopan unionin
rahoittama
hQVlnvolﬂt'OIW NextGenerationEU

Kuva 3. Sisdinen mainos ammattilaisille. Paivystyksen psykiatrisen sairaanhoitajan etdkonsultaatio
ja etavastaanotto -toimintamalli. Osa 2/2



LIITE 19. Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen toimintamalliin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssin julkaisemisesta, jonka yhtena
osana toimintamalli sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen toimintamalli on. Todenteessa on seka
kuvia verkkokursissta, etta sisaisen verkon tiedotteita aiheesta. Verkkokurssi on toetutettu
sisdisessa Moodle verkkooppimisymparistdossa. Tassa osuudessa ei kuvata koko kurssia vaan,
pelkastaan se osuus, joka liittyy sosiaalisen hyvinvoinnin huomioimisen toimintamalliin.
Todenteessa nakyy myos, ettda EU-logo on huomioitu.

Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssi julkaistu Moodlessa

Julkaistu 2.9.2025 - 1 minuutin lukuaika

Euroopan unionin rahoittama -
Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssi on nyt julkaistu Moodlessa. Kurssi on suunnattu Sata-alueen NextGenerationEU
asiakas- ja potilasty6ta tekeville ammattilaisille. Kurssin tavoitteena on lisatd ammattilaisten
ymmarrysta hyvinvoinnin kokonaisvaltaisuudesta ja niista keinoista, joilla voidaan edistaa
asiakkaiden hyvinvointia. Hyvinvoinnin vajeet ovat yhteydessa terveysongelmiin ja lisddntyvasn
sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttéon.

Kurssi koostuu kolmesta teemasta; sosiaalisesta hyvinvoinnista, kulttuurihyvinvoinnista ja
luontohyvinvoinnista. Voit suorittaa kurssin kdymalla kaikki osiot |&pi ja jattamall3 palautteen
kurssista. Vaihtoehtoisesti voit tutustua valitsemiisi siséltéihin suorittamatta koko kurssia. Koko
kurssin suorittamiseen menee noin 1,5 tuntia.

Tydntekija ja esihenkil® arvioivat yhdessd kurssin suoritustarpeen.
Verkkokurssi l6ytyy Moodlesta, kurssiavain on hyvinvointi2025. Kurssin ohjeen 16ydat IMS:sta

Verkkokurssi osa Kestdvdn kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittdmistyétd. Hanketta rahoitetaan EU:n
kertaluonteisesta elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 1. Sisainen tiedote hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssista, jonka yksi osuus on
sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen.

Satakunnan
hyvinvointialue  ETUSMU. TYBPOYTA  TUKIJA OHJEET

Etusivu / Omat kurssini / hyvinveinti / Sosiazlinen hyvinvointi

Sosiaalinen hyvinvointi

Hyvinvoinnin

edistaminen

Tervetuloa hyvinvoinnin edistdmisen kurssille!
100,0 % Suoritettu

Tervetuloa hyvinvoinnin edistamisen kurssille. Kurssin tavaitteena on liséts
Sisaltd Q a niista keinoista, oilla voidaan edistas asiskkaiden hyvinvointia. Hyvinvoinnin vajeet ovar yhteydesss terveysongelmiin ja lisaantyvaan
sosiaali-ja terveyspalveluiden kéyttoon. Esimerkiksi yksinaisyys voi aiheuttaa masennusta tai yksinaisyys voi naky asiskkaan toistuvana

Tervetuloa hyvinvoinnin sosiaali-ja © veluihi vajeisiin, kuten wai heikkeon
™ edistimisen laussilel kokemukseen, voidaan kohentaa yksilin terveyets, kokonaisvaltaista hyvinvointia seké véhentad tarpeetonta sosisali- ja terveyspalveluiden
kayttoa,
Tervetuloa hyvinvoinnin
edistamisen kurssille. Kur..
Kurssi koostuu kolmesta teemasta; i ista, kulteuurihyvi ista ja luont
~ Soslaalinen hyvinvointl :
® Mita on sosiaalinen hyvinvointi?
Sosiaalisen twtustut sosiaalisen i ja siihen liityvaan Osiossa kaydaan lapi, miksi
~ Kulttuurihyvinvoint! sosisalisen hyvinvoinnin huomiciminen on tirkeas sosiaali- ja seka annetaan esi i3 siita, miten voit huomicida

) 5 sosiaalisen hyvinvoinnin kayeannassa, Osion on tehnyt TtM Pauliina Oksanen.
Mita on kufttuurihyvinvointi ja

.
miten se lis&a hyvinvointia?
® Kulttuurihyvinvoinnin tyokaluja Kulttuurihyvinvoinnin esion kaytyasi sinulla an enemman keinoja lisata niin omaa kuin asiakkaiden hyvinvointia kulttuurin ja taiteen keinoin.
Opit mité kulttuurihyvinvoint on ja mita hyatya siit wkimusten mukaan on. Saat kdytannonlaheisia vinkkeja siits, miten kulttuuria ja luovia
~ Luontohyvinvointi menetelmiz voi owtaa puheeksi asiakkaiden kanssa. Osion on tehnyt kultcuurihyvinvoinnin asiantuntija, FM Outi Lshteenlshti.
® Mita on luontohyvinvointi?
® Miten luento lisaa hyvinvointia? L kaydaan lapi sisaltsa ja luonnon kayrotapoja. Opit miten luonto wottaa
ikutuksia ja minkalaisilla toi poja ja ial Biseen toimintaan sote-alalla on. Osion on tehnyt FT Taru
~ Hyvinvointimajakka Talvensuu, joka on hyvinvaintia kisitelevas wutkimustaan varten kuljeskellut satskuntalaisten miesten kanssa mersiss3 ja soilla,
® Hyvinvaintimajakka
~ Palautekysely Kurssin suoritzamiseen menee noin 1,5 wntia. Kurssista saa suoritusmerkinnan OSS-jarjestelman. Palautceen antaminen on edellyys

kurssin suorittamiselle,
® Paloutckysely

Kurssi on oss Kestévan kesvun Satakunta 2 -hankkeen hoitus wiee EUn i (Next Generation EU).

Euroopan unionin Suomen
Satgkun_nn.n - rahoittama kestivin kasvun
hyvinvointialue NexiGenerationEU ohjelma

Kuva 2.Moodle oppimisympariston kurssin tervetuloa sivu. 1.Moodle oppimisympariston kurssin
tervetuloa sivu.



LIITE 19. Sosiaalisen hyvinvoinnin huomioiminen toimintamalliin liittyvat todenteet

Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssi julkaistu Moodlessa

Julkaistu 2.9.2025 - 1 minuutin lukuaika

Euroopan unionin rahoittama -
Hyvinvoinnin edistdmisen verkkokurssi on nyt julkaistu Moodlessa. Kurssi on suunnattu Sata-alueen NextGenerationEU
asiakas- ja potilastydta tekeville ammattilaisille. Kurssin tavoitteena on lisatd ammattilaisten
ymmarrysta hyvinvoinnin kokonaisvaltaisuudesta ja niista keinoista, joilla voidaan edistaa
asiakkaiden hyvinvointia. Hyvinvoinnin vajeet ovat yhteydessa terveysongelmiin ja lisdantyvaan
sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttéon.

Kurssi koostuu kolmesta teemasta; sosiaalisesta hyvinvoinnista, kulttuurihyvinvoinnista ja
luontohyvinvoinnista. Voit suorittaa kurssin kdymalla kaikki osiot 14pi ja jattamalla palautteen
kurssista. Vaihtoehtoisesti voit tutustua valitsemiisi sisaltdihin suorittamatta koko kurssia. Koko
kurssin suorittamiseen menee noin 1,5 tuntia.

Tydntekija ja esihenkil® arvioivat yhdessd kurssin suoritustarpeen.

Verkkokurssi l6ytyy Moodlesta, kurssiavain on hyvinvointi2025. Kurssin ohjeen 16ydat IMS:sta

Verkkokurssi osa Kestdvdin kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittamistyétd. Hanketta rahoitetaan EU:n
kertaluonteisesta elpymisvilineesté (Next Generation EU).

Kuva 3. Sisainen tiedote: Hyvinvoinnin edistdmisen verkkokurssi julkaistu Moodlessa.
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Sntakunhun L | ;::. o .:|I'|:4.|'|'.'r'l.|l'|
hyvinvointialue chjelma

Hyvinvoinnin edistiminen -verkkokurssi,

Kurssin tarkoitug ja tavoite:

Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssi koostuu kolmesta paaosiosta: sosiaalinen hyvinvointi,
kulttuurihyvinvaointi ja lucntahyvinvointi. Kurssin tarkeituksena on lisatad ammattilaisten ymmarrysta
hyvinveinnin eri osa-alueista seka rohkaista kaytannin tydkalujen hybdyntamiseen asiakas- ja
potilastyossa. Kurssi farjoaa tecriatiedon lisdksi kaytannan tydkaluja sosiaalisen hyvinvainnin,
kulttuurihyvinvoinnin ja luontohyvinvoinnin teemoista asiakastyon tueksi.

Kohderyhma:
Kurssi on tarkoitettu kaikille asiakas- ja potilastyota tekeville ammattilaizille.

Sizalto: Sosziaalinen hyvinvointi
Kulttuuribysinvoind
Luontohyvinvointi

Kurssin suorittaminen

+  Kurssi on Satakunnan hyvinvointialueen verkko-oppimisymparnsio Moodlessa.
Moodleen: hitps://sataha. mmg.fi'auth/oidc/
Moodle loytyy myds Satasesta: Henkilastdpalvelut -= Ozaamizen kehittaminen -= Kouluius ja
Osaaminen -= Hyddyllisia linkkeja -= Moodle
-Satakunnan hyvinvointialueen nettizivuilta -= Ammattilaiset ja opiskelijat -= Osaamizen
kehittamisen palvelut

+  Kurssi laytyy Moodlesta kohdasta "Koulutukset”
Rekisterdityminen kurssille vaatii kurssiavaimen: hyvinvointi2025

+  Kurssin suoritusehiona on kaikkien csiciden lapikayminen seka palautekyselyyn vastaaminen.

+  Kurssin opiskelu ja suorittaminen on tydaikaa. Kurssin suorituksesta tulee 055-
czaamizenhallinta-jarjestelmaan henkildn omalle koulutuskortille 1,5 tunnin koulutusmerkinta
{automaatiinen sucrtustiedon siirto, huom. vuorokauden viive).

Lisdtietoja
Si=alld=ta: Pauliing Oksanen, pauliing_oksanen@sata.fi ja Taru Talvensuu, tamu talvensuug@sata fi,
Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke
lI'u'Iu::uu:!I&sta: O=zaamizen kehittamizen pakvelut, koulutus@sata fi
b

Kuva 4. Sisédinen julkaisu: Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssin ohje.
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Satakunnan
hyvinvointialue

ETUSIVU  TYOPOYTA TUKIJA OHJEET

et B
Etusivu / Omat kurssini / hyvinveinti / Sosiaalinen hyvinvoint
Hyvinvoinnin : H z P
elstiminen Sosiaalinen hyvinvointi
. N " PO TR s e X
Tervetuloa hyvinvoinnin edistdmisen kurssille!
100,0 % Suoritettu
Tervetuloa hyvinvoinnin edistamisen kurssille. Kurssin tavoitteena on lisata ammartilaisten ymmarrysta hyvinvoinnin kokonaisvaltaisuudesta
Sisaltd Q ja niisté keinoista, joilla voidasn edistaa asiakkaiden hyvinvointia, Hyvinvoinnin vajest ovat yhreydesss terveysongelmiin ja lissdnopvasn
sosiaali- ja terveyspalveluiden kéyttadn, Esimerkiksi yksingisyys voi aiheuttaa masennusta tai yksindisyys voi nékyé asiakkaan toistuvana
Tervetuloa hyvinvoinnin hakeutumisena sosiaali- ja terveydenhuallon palveluihin. Puuttumalla hyvinvoinnin vajeisiin, kuten yksingisyyteen tai heikkoon osallisuuden
Y edistSmisen kurssillel kokemukseen, vaidaan kohentaa yksilén terveytsd, kokonaisvaltaista hyvinvaintia seka vahentaa tarpeetonta sosiaali- ja terveyspalveluiden
kaytod.

Tervetuloa hyvinvoinnin
edistamisen kurssille. Kur...

Kurssi koostuu kolmesta teemasta; sosiaalisesta hyvinvoinnista, kulttuurihyvinvoinnista ja luontohyvinvoinnista.
~ Sosiaalinen hyvinvointi

@ Mit3 on sosiaalinen hyvinvointi?

Soslaalisen hyvinvoinnin osiossa tutustut sesiaalisen hyvinveinnin kasitteeseen ja siihen liityvaan tutkimukseen. Osiossa kdydaan lapi, miksi
i hyvinveinnin he n on tarkeda sosiaali- ja terveydenhuollossa seka annetaan esimerkkeja siita, miten voit husmioida

sosiaalisen hyvinvoinnin kaytannassa. Osian on tehny: TtM Pauliina Oksanen.

~ Kulttuurihyvinveinti

Mitd on kulttuurihyvinvoint ja
miten se lisda hyvinvointia?

® Kulttuurihyvinvoinnin tyckaluja Kulttuurihyvinvoinnin oslon kaytyasi sinulla on enemman keinoja lisata niin omaa kuin asiakkaiden hyvinvaintia kulttuurin ja taiteen keinoin,
Opit mita kulttuurihyvinvointi on ja mita hyotya siita tutkimusten mukaan on. Saat kaytannonlaheisia vinkkeja siita, miten kulttuuria ja luovia
~ Luontohyvinvointi menetelmis voi ottaa puheeksi asiakkaiden kanssa. Osion on tehnyt kulttuurihyvinveinnin asiantuntija, FM Outi Lahteenlahti,

® Mitd on luontohyvinvoint?

® Miten luonto lisé3 hyvinvointia? Luontohyvinvoinnin osiossa kaydaan |5pi luentohyvinvoinnin siséltéé ja luonnon monenlaisia kdyttétapoja. Opit miten luonto tuottaa
hyvinvointivaikutuksia ja minkalaisilla toimintatapoja ja mahdollisuuksia luontolahtiseen toimintaan sote-alalla on. Osion on tehnyt FT Taru
~ Hyvinvointimajakka Talvensuu, joka on hyvinvointia kasitrelevas tuth 1 varten kuljeskellut satakuntalaisten miesten kanssa metsissa ja soilla.

® Hyvinvointmajakka

~ Palautekysely Kurssin suorittamiseen menee noin 1,5 tuntia. Kurssista saa suoritusmerkinnan 055-jarjestelmaan. Palautteen antaminen on edellytys
kurssin suorittamiselle.
® Palautekysely

Kurssi on osa Kestavan kasvun Satakunta 2 -h kehirr: i, jonka rahoitus tulee EUn elpymisvélineests (Next Generation EU).

Euroopan unionin Suomen
Snt(_:kun_nu_n - rahoittama kestidvan kasvun
hyvinvointialue NextGenerationEU ohjelma

Kuva 5. Sisainen verkkokurssi: Hyvinvoinnin edistamisen verkkokurssi.

Kumppanuuspoydassa etsitdaan ratkaisuja nuorten aikuisten yksindisyyteen

Julkaistu 17.9.2024 - 1 minuutin lukuaika

Yksindisyys koskettaa monia ihmisia Satakunnassa. Ratkaisujen l6ytamiseksi nuorten aikuisten
yksindisyyteen Satakunnassa pilotoidaan ilmidpohjainen kumppanuuspdyta. Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Kumppanuuspdytd on keskustelu- ja kehitysalusta, jossa tydstetddn ratkaisuja ja jolla tdydennetaan
perinteista paatoksentekoa. Mukaan on kutsuttu kokemusasiantuntijoita ja alueen keskeisia
toimijoita jarjestdistd, kunnista, seurakunnasta ja hyvinvointialueelta.

Kumppanuuspéytd kokoontuu syksyn aikana nelja kertaa. Kokoontumiset ovat Satasairaalassa
koulutusluokka B1:ssd maanantaisin 23.9., 14.10., 18.11. ja 9.12.2024 kello 13.00-15.00.

Hyvinvointialueen ammattilaisia toivotaan mukaan vield lisaa.

Mikali tydskentelet nuorten aikuisten parissa ja haluaisit olla mukana ehkdiseméassa yksindisyytta

ota yhteytta pauliina.oksanen@sata.fi.

Kumppanuuspéyti on osa Kestévéin kasvun Satakunta 2 —hanketta. Hanketta rahoitetaan EU:n
kertaluonteisesta elpymisvilineestd (Next Generation EU).

Kuva 6. Sisainen tiedote: Kumppanuuspdydassa etsitaan ratkaisuja nuorten aikuisten
yksinaisyyteen.
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TIEDOTTEET L i -

Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinhin kumppanuuspoyta pohtiiratkaisuja

yksindisyyden vahentamiseksi

Julkaistu 22.11.2024 - 3 minuutin lukuaika

Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdytd kokoaa yhteen Satakunnan kuntien,
jarjestdjen, seurakuntien ja hyvinvointialueen ammattilaisia pohtimaan nuorten aikuisten sosiaalista
hyvinvointia.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kumppanuuspdydéssa on syksyn ajan késitelty laajasti nuorten aikuisten yksinaisyyden
viahentamiseen liittyvia kysymyksia ja etsitty ratkaisuja yhdessa eri toimijoiden kesken. Tavoitteena
on erityisesti vahentdd itsensa yksindiseksi kokevien nuorten aikuisten maaraa Satakunnassa ja
lisdta yhteisty6ta eri organisaatioiden vélilld yksinaisyytta kokevien nuorten tukemiseksi.

Kumppanuuspoydan keskeisia tavoitteita ovat:

» Pohtia keinoja tavoittaa nuoret aikuiset, jotka kokevat yksinaisyytta.

» Parantaa nuorten aikuisten parissa toimivien toimijoiden valista yhteistyota
ja tietoisuutta toisistaan.

» Vahentaa itsensa yksindiseksi kokevien nuorten aikuisten maaraa
Satakunnassa.

Kuva 7. Sisainen tiedote: Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdyta pohtii
ratkaisuja yksinaisyyden vahentamiseksi, osa 1/4.

Kehittamistoimenpiteita ja ratkaisuehdotuksia

Kumppanuuspdydéassa kayty vilkas keskustelu sosiaalisen hyvinvoinnin edistdmisesté on
palauttanut pohtimaan nuoriso- ja sosiaalityén perusasioita, mutta synnyttdnyt myés paljon
kehittamisideoita:

1. Asiakkaiden omissa ymparistoissa tyoskentely

Kokemukset ovat osoittaneet, ettd nuorten aikuisten tapaaminen heidén omissa ympaéristoissaan
madaltaa kynnysta ottaa apua vastaan. Tama ldhestymistapa mahdollistaa luontevampia
kohtaamisia ja auttaa luomaan luottamuksellisemman suhteen nuoren ja ammattilaisen valilla.
Myés kokemusasiantuntijat ovat painottaneet, ettd avun saaminen omassa tutussa ympéristossa
helpottaa yhteyden muodostamista ja rohkaisee mukaan toimintaan.

2. Valittamisen osoittaminen ja tukeminen

Nuorten aikuisten tukemisessa merkityksellistd on jatkuva kannustaminen ja muistuttaminen.
Kumppanuuspdydéan keskusteluissa on painotettu, ettd konkreettinen vélittdmisen osoittaminen —
kuten sdannélliset yhteydenotot ja kannustaminen osallistumaan toimintaan — on tarkeda. Tama
antaa nuorelle tunteen, ettd hanen osallistumisensa ja hyvinvointinsa ovat térkeita.
Kokemusasiantuntijatkin kokevat, ettd kannustaminen auttaa nuorta tuntemaan itsensa
huomioiduksi ja arvostetuksi.

Kuva 8. Sisainen tiedote: Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdyta pohtii
ratkaisuja yksindisyyden vahentamiseksi, osa 2/4.
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3. Yhteisollisyyden ja arkielaman kohtaamisten edistaminen

Nuorten aikuisten yksinisyytta vahentévid toimenpiteitd ovat my&s yhteiséllisyyden ja arkielamén
kohtaamisten edistdminen. Tdman tavoitteen saavuttamiseksi korostetaan l4hityén ja kasvokkaisten
kohtaamisten merkitystd. Kumppanuuspdytéd on pohtinut, ettd konkreettinen saattaminen
esimerkiksi harrastuksiin tai tapahtumiin voi olla avainasemassa yksinaisyyden lievittdmisess.
Tallsin nuori saa kaipaamaansa tukea uusien ihmisten kohtaamisessa ja erilaisten toimintojen
|Gytdmisessa.

4. Yhteistyota lisataan

Kumppanuuspéydén yhteinen tavoite on, ettéd nuorten parissa toimivat tahot tuntevat toistensa
roolit ja palvelut. N&in varmistetaan oikeat ja oikea-aikaiset palvelut nuorille, jotka kokevat
yksindisyyttd tai kaipaavat muuta tukea sosiaaliseen hyvinvointiinsa.

Ratkaisuna on koulutukset saatavilla olevista palveluista seka toimijoiden muodosta verkosto, ja sen
my6ta palveluohjauksen kehittdminen, jossa nuoria aikuisia ohjataan ajoissa sopivien palvelujen ja
toimintojen piiriin ja varmistetaan ettei nuori aikuinen joudu kokonaan palveluiden ulkopuolelle.

Esimerkiksi, kun asiakassuhde hyvinvointialueella paattyy, nuori aikuinen ohjataan jarjestsjen
tarjoamiin palveluihin tai muihin nuorille aikuisille suunnattuihin tukitoimiin. N&in luodaan
katkeamaton palveluketju, jossa nuorten tuen tarve huomioidaan kokonaisvaltaisesti ja jokaisessa
vaiheessa.

5. Palvelukartta nuorille

Yhtena konkreettisena ideana on tuotu esiin palvelukartan luominen. Palvelukartan avulla nuoret
voivat tutustua olemassa oleviin toimintoihin ja palveluihin. Kumppanuusp®ydén jésenet kokoavat
nyt listaa omista palveluistaan palvelukartan rakentamiseksi. Kehittdmisideoista on kuultu myds
kokemusasiantuntijoita, joilta palvelukartta on saanut kannatusta.

Kuva 9. Sisainen tiedote: Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdyta pohtii
ratkaisuja yksindisyyden vahentamiseksi, osa 3/4.

Kumppanuuspoyta antaa intoa ja ideoita

Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuusp&ydéssa on saatu aikaan monipuolinen
keskustelu ja useita konkreettisia ehdotuksia yksindisyyden vahentamiseksi.

Tarkeimpina tavoitteina pidetdan palveluketjun luomista ja toimijoiden yhteistyén parantamista. Jo
pelkilla kumppanuuspdytdtapaamisilla ammattilaiset kokevat olleen positiivinen vaikutus
tyéntekoon ja verkostoa on tavoitteena edelleen vahvistaa.

Keskisimpéna konkreettisena tukimuotona sosiaalisen hyvinvoinnin parantamisessa on noussut
esiin matalan kynnyksen kohtaamiset ja varhainen tuki. Kokemusasiantuntija-palautteen mukaan
avun pitaa olla helposti saatavilla, valiténta ja joustavaa, jotta se tavoittaa yksindisyytta kokevat
nuoret aikuiset heidédn eldménsa eri tilanteissa.

Kumppanuuspdydéan keskusteluista kédy selvaksi, ettd toimijoiden yhteisené tavoitteena on kehittaa
omaa toimintaa niin, ettd I6ydetaan keinoja aiempaa tehokkaammin véhentaa yksinaisyytta ja
parantaa nuorten aikuisten sosiaalista hyvinvointia.

Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdytd on osa Kestdvdn kasvun Satakunta 2 -
hanketta. Hanketta rahoitetaan EU:n kertaluonteisesta elpymisviilineestd (Next Generation EU).

Kuva 8. Sisainen tiedote: Nuorten aikuisten sosiaalisen hyvinvoinnin kumppanuuspdyta pohtii
ratkaisuja yksinaisyyden vahentamiseksi, osa 4/4
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Todenteessa kuvataan Terapiatetulinjaan lapset ja nuoret toimintamalliin liittyvia sisaisissa
verkkosivuilta 16ytvia uutisia ja tiedotteita. Todenteessa nakyy myds, ettd EU-logo on huomioitu.

Suomen ensimmaiset nuorisopsykiatrian kognitiivisen lyhytterapian osaajat

koulutettiin Sata-alueella

Julkaistu 29.1.2025 - 1 minuutin lukuaika

Sata-alueella on jalieen otettu askel nuorten mielenterveyden hairididen hoidossa! Tammikuussa
Satasairaalassa valmistuivat Suocmen ensimmaiset nuorten kanssa tydskentelevat kognitiivisen
lyhytterapian osaajat

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

KLT-N ESH eli Erikoissairaanhoidon kognitiivinen lyhytterapiakoulutus on osa erikoissairaanhoidon
kehittamistad ja se antaa osaamisen ja tyovalineet maarémittaisten ja strukturoitujen hoitojen
toteuttamiseen erikoissairaanhoidossa. Koulutuksen antaa taidot terapeuttisen
vuecrovaikutussuhteen rakentamiseen ja yllapitédmisen seka osuvan tapausjasennyksen tekemiseen,
jotka ovat vaikuttavan terapiatyon edellytyksia. Lisaksi omaksutaan ndyttddn perustuvia
hoitomalleja ahdistuksen, masennuksen, sosiaalisten tilanteiden pelon, paniikkihairion,
unettomuuden ja riippuvuuksien hoitcon seka tydkaluja jatkuvan kehittymisen ja oman jaksamisen
vaalimiseen, Kognitiivinen lyhytterapia on sopivaa ja oikea-aikaista hoitoa keskivaikeissa
mielenterveyden hairidissa seka tietyn edellytyksin myds vakava-asteisten oireiden hoidossa.

Kognitiivisen lyhytterapian koulutuksessa painotetaan terapian rakenteellista toteutusta seka
potilaan tarpeisiin mukautuvaa tyoskentelyd. Tama mahdollistaa tehokkaiden ja joustavien
hoitomallien kdyttdonoton erityisesti erikoissairaanhoidossa.

Valmistumistilaisuudessa keskusteltiin innokkaasti menetelman hyodyista ja valmistuneet
olivat yhta mielta siita, ettd hoitomalli soveltuu erinomaisesti keskivaikeiden oireiden
hoitoon poliklinikkaty6ssa.

Hoitomallin kaytté on ollut valmistuneiden mukaan palkitsevaa. Nuorten vointia seurataan
tydskentelyn aikana ja osa nuorista on itsekin tyytyvaisina hammastellyt nahdessaan,

kuinka omasta voinnista piirtyva seurantakayra on tosiaan muuttunut positiiviseen suuntaan.
Valmistuneiden mukaan hoitomalli tuo tyoskentelyyn tervetullutta hoitoa ohjaavaa rakennetta ja
ennakolta maariteltyja menetelmia.

Onnittelut kaikille valmistuneille ja kiitos tarkedstd panoksestaan hoidon kehittamisessa!

Kognitiivisen lyhytterapion koulutus on osa Kestdvdn kasvun Sotakunta 2 -hanketta, jota rahoitetaan
EU:n kertaluonteisesta elpymisvalineesta (Next Generation EU).

Lisatietoa

Tiina lola

¥ peyketninen saimanhoftajs

Kuva 1. Sisainen tiedote hankkeessa koulutetuista ammattilaisista.
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TEDOTTEEY

ALIn avulla puututaan lasten ja nuorten ahdistukseen varhaisessa vaiheessa

Ao oty Y6200 © 2 st |uloasks

(ALL) kayttoonatto, joka on csottautunt tehokkasks menetedrmaks asten ja nuorten ahdistuksen
varhaisessa hoidosss,

Eurcopan unicnin raholttama -
NenGersrationEl)

Sata-auedla sloitetin syksylia 2023 beten ja nuarten kognititvinen bytaterventio -meneteiman -

ALl on 7-17-vuotiaiien lasten ja nuorten ahdistus- ja petko-oreiden varhaizeen hoitoon kehaetty
3-8 kaymtikerran tyoskertelyiskso. Se on usein rittava tuls lieviin ahdistus- ja pelo-ciresin
tilarteessa, jossa lapsen tai nuaren yleinen toimintakyky on lyva

ALl on tarkorettu tyokaluks: oppilas- ja cpskdubuclion ammattilasdle ja yksikoills, joiden
tehtaqana on mickenterveyden hainoiden hoito ja ennaltachiaisy. Menctedma on sopiva esimerkiksi
kouluterveydenhuoitoon seka selligin lasten, nuorten f perheiden miclenterveyspabveluibing joibin
voi hakeutua iman lahetetta,

Ammattilaiset tyytyvaisid menetelmaan

ALl voi toteuttas menstelmaan kouluttautunut sosaali- tai terveydenfuolion ammattilainen
Cpiskeliptenveydenhuciioss koulutuksen kohderyhmana ovat terveydenhoitajat, koulupsydologt
2 kuraattanit. Lahes puclet Sata-alusen oppiateshuclion smmettila=sta on vooden kuluessa
koubutettu menctelman kiayttoon ja koulutukset jathavat yha

ALl-menetelmaa hyodymtanest ammattilsizet ot tyytyvasa meneteimaan @ huomanneet sen
tehokkasks meneteimaksl nuorten ahxdistus ja pelko-oiressa. Ali-tarjoaa oppilashudlion
ammattilssile stnkturcicun menetelman, joka auttaa Reentamaan tilannetta j taoamaan apua.

Mencteima perustuu kognitiivesen kayttaytymisterapian vitekehykssen. Al tyoskennallaan
fokusoidusti valitun oogelman parissa. Interventio sisaitaa tyokakiosiot pelkojen kohtaamzeen,
itsevarmuucen vabvistamesen, murehtimisen vehertamiseen ja panikin rauhoftamseen, josta
yhsi valitaan tyaskentelyn kofteeksi Interventicon sisaltyy bpsen ikataso huomiokien myas
tyaskentedya ja yhteydenpiton vanhemman kanssa.

ALl ollut riittava menetelma puolissa tapauksista

Vuoden 2024 aikana Sata-aluscla on kratty 59 All-intenventiota. Puclessa tapaukssta AU
meneteima an ollut ttava interventtio oi ahdistus cirect ovat hedpottaneet sen avula. Keskimaann
ahdistuksen helpottaminen on edellyttamt vitta tapsamiskertas. Muita tapouksia on kasitelty
penustacon palveluzsa muutamalla kyntderralla. Yieerss koubssa toimvan peykistraen
saraanhoitain vastaanatolia. Eriknisssirsanhoitoon on lahetetty vain kalme asiakasta,

Menetelma on sita vaikuttavamps, mita varhasemmassa vaiheessa St pystytaan tarjosmaan
Parhaimmassa tapauksessa varhanen hoito estaa tai pysayttas angelmien

vakavoitumisen Perusedellytyksena on laadukas ammattilizen = asiakiaan valinen yhteistyasuhde.
Lasten ja nuorten kogndivinen fytintenvantio -mencteiman kaytiocnottoon on osa Kestovan

kasvun Satakunta 2 -hankettn. Horketto rafoitetoan EU kerfolvonteisesta elppmenalineesto (Next
Generation EU)

Lisatictoa
O i

1 herdolo tytkas taais T 500 rmtickertes '.] lalarna mycherpes etiog verien

Kuva 2. Sisdinen tiedote toimintamalliin liittyvista interventioista
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TEDOTTEET

Muorten navi on digitaalinen tydviline nuoren psyykkisen voinnin arviointiin

s o 312200 - 3 mredn lokosion

Mikad nuorten nawi?

Lo
merventioravigaatton e Muorben navi an digitsalinen tyowviline, jonka avulla oilezn tuen pariin - o aGererar kbeELl
padsy nopeut @ hoitoen wailuttmous vahvistuwe, Se on susnnatt 13-1% vuotiaile rucille,

joiden pyykidsestd vainnista on herannyt huoli joko nuorella itsellasn tai jollsin toisella.

]
Mol sovedtuw kaikille cpskd vhullon s=ka mdentereysyksikois= toimpvlle SCTE-ammattilaisille

jotka tapasat byassaan misdenterveyden cireista karsiia nuonia, ja joiden tehtain kbt fuen
tarpesn arviot

Mandl auttan valttamasn padliek kaisia ardointiprosessei ja nopeuttsa tukitoimien aloftamista, Sen
avulla kartoitetzan nuoren cireita [aajsti usean eni mittanin i awsinken kysymysten muodasss
keraten nucresta ittt tisdot ammattiisen pazoksen fusks joko varhaizen mervetion
aloittamisesta jadtai intersinisermman hodon tai tutkimuksen tpeesta. blavin o tytas myos
muceen vanhempi, nuoren ndin belutessa, seic ammatitilsiren

MNuarten navi Sata-alueella

Pavin toirminta kytkeytyy koko hydnvcintzivesen pabweluiden @risstamisesn ja sen woksi
kayttoonotn on walmisteita byvin. Sata-alueslla on ladithy lasten ja nuorten hoidonportaat
Terapiat Etulinjaan menstelmista kevaalla 2022 yhieistyios penstason ja esikoissairzanhoidon
kanssa, tama on selkiyttaryt mensteimien asethumista oflealle portaalle.

Pohjatuulen alue walfoou Meain pilatostin sylsyla 2023, jolloin ammattilaiset aloittivat mgos
munrten chjatun omahoidon koulmdksen. Aiemmin heista monslla ofi jo IPC-M (inberpersocnal linen
ahjanta) menetelmikoulubus.

Than mernesa Sata-akuesla on tefrty 40 navia ja naista oppllashuc lossa an baidetiu 24 nuceta,

penustasan midentenveysyksikaissa 13, sosealihuckoon on ohjathy yksi ja vain kaks
evikaissairaanhaitoon

Pastdspalaverin kommentteja Nuorten navista:

Nuarten novi on selieyttonyt nuaren filennetta sekd tyantekijolie itselleen ettd
nuorelle jo hiren verhemmilleenr, o perusty vain ammettiloisen ndkemykseen

Mawin ovulla valtytéan turhilen ighetteiltd psykimtriselle sairaanfoitajalle sekd
erikoissmirpanhoitoon

Nuoret, ammottiloizet seke vonhemmat ovat hucmaerreet, eh neoren tilanne
i plekaan miin pohoe, mitd siemmin on gioteite jo ser vivoksi sadstetddn oikag

Koulutukset jatkuvat — viela mahtuw mukaan

Manviin an koulutettu kevasseen 2024 mennessa kensalisesti 255 ammattiaista setsermalla en
Frpvimeaintizlues]la

Seuraavat kaks samansisaRoista ravi-koulutusta jagestetian Satakuonnasea kekakboussa,

Kool wtukesiin mohtun 40 smmottilaista koko Bpdmeointalvesita, Sui sy paknista on jo taytetty.

40, ko 13 - 16 jafjestett o houhutuimessa on viel tils, (Imottautemiset voi [shettaa
sahicapostilla tiina.liol

Lisatietoa

Kuva 3. Sisainen tiedote Toimintamalliin liittyvasta digitaalisesta ratkaisusta.



Liite 21. Tyoikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiiTu) kehittaminen -
toimintamalliin liittyvat todenteet

Todenteessa kerrotaan Tyodikaisten mielenterveys- ja paihdepalveluiden liikkuvan tuen (LiiTu)
kehittdmisesta. Todenteessa ndkyy myds, ettd EU-logo on huomioitu.

LiiTulla itsendista ja mielekasta elamaa

Julkaistu 18.1.2024 - 1 minuutin lukuaika

elamanhallintakriisissa oleville asiakkaille. LiiTun toimintaa ohjaa toipumisorientaation viitekehys, eli NextGenerationEU
diagnoosit eivat maarita ihmista, mielekas elama onnistuu sairauksista huolimatta ja asiakas on
oman eldmansa asiantuntija.

Liikkuva tuki LiiTu on Satakunnan hyvinvointialueen mielenterveys- ja paihdepalvelujen jalkautuvaa
ty6ta yli 18-vuotiaille mielenterveys- ja paihdekuntoutujille, sekd neuropsykiatrisille tai - Euroopan unionin rahoittama -

Tyoskentely perustuu asiakkaan itsensa asettamiin tavoitteisiin, joiden tarkoituksena on lisata
asiakkaan pystyvyyden tunnetta sekd saada aikaan positiivinen muutos arjenhallinnassa. LiiTussa
huomioidaan asiakkaan voimavarat ja unelmat, ja tydskentelylle asetetut tavoitteet pohjautuvat
haasteisiin, ei ongelmiin. LiiTussa ei tehda asioita asiakkaan puolesta, vaan tyontekija on mukana
kulkija, tukien ja ohjaten asiakasta.

LiiTun asiakkaaksi hakeudutaan asumisen asiakasohjausyksikk& ASSIn palvelutarpeen arvioinnin
kautta. Yhteydenoton ASSIin voi tehda asiakas itse tai asiakkaan luvalla asiakkaan omainen/muu

tukiverkosto, sosiaali- ja terveysalan ammattilainen tai vankilasta vapautuvien kohdalla
Rikosseuraamuslaitoksen ammattilainen.

3 Elina Santala . ) Anna-Mari Salminen
& sairaanhontaja Y ' asumispaiveluiden esimies

Kuva 1. Sisdinen tiedote. LiiTulla itsenaista ja mielekasta elamaa



LIITE 22. Digitaalisen perhekeskuksen toimintamalliin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan digiperhekeskuksen sisaisien verkkosivujen tiedottamista ja asiakkaille
tehtya ulkoista viestintaa maksetun artikkelin muodossa. Todenteessa huomioituna myos
hankkeen EU-logo.

Arjen tueksi — Digitaalinen perhekeskus on taalla

Julkaistu 9.4.2025 - 1 mimuutin lukuaila

Satakunnan hyvinvointialueen digitaalinen perhekeskus kokoaa yhteen tiedot lapsiperheiden ja nuorten
palveluista. Tavoitteens on helpottas perheiden arkea tagoamallza matalan kynnyksen 3pua j3 ohjausts el3min
eri tilanteisiin. Digitaalinen perhekeskus toimii osoitteessa digiperhekeskus satakunnanhyvinvointislue fi

Euroopan unionin rahoittama
NextGenerationEU

Palvelu tarjoaa apua j2 twkes erilaiziin elamantilanteisiin — esimerkiksi lapsen kehitykseen, vanhemmuuteen,
omaan jaksamiseen tai erotil isiin liittyen. Sivustolta 16ydat myos nuorille suunnattua sis3itoa seka kuntien,
Jjarjestdjen ja seurakuntien tarjoamia palveluja ja tapahtumia ja linkkeja jarjestdjen tarjoamaan tukeen.

"Digitaalinen perhekeskus syntyi tarpeesta tuoda kaikki lapsiperheiden palvelut ja luotettava tieto helposti
sagvutettavaksi yhteen paikkaan”™ kertoo projektizuunnittelija Teija Veneranta, joka on vastannut
verkkopalvelun kehittimisesti.

Werkkopalvelusta Ioytyy kattavast tietoa muun muassa neuvolatoiminnasta, perheneuvonnasta,
varhaiskasvatuksesta, erityisestd tuests ja erilaisista eldmantilanteista, kuten erotilantsista tai vanhemman
wupumuksests sekd nuoruuden haasteista

“Vanhemmuus voi valilld tuntua yiksinaiselta tai kuormittavalta. Halusimme rakentaa paikan, josta I6ytasa
mopeasti tietoa ja tukea — oli kyseessa sitten arjen haasteet, lapsen kehitykseen liittyvat kysymykset tai oma

Jjaksaminen.” Veneranta sanoo.

Digitaalinen perhekeskus t3ydent33 Satakunnan hyvinvointizlueen perhekeskustoimintaa ja tukese zlueellista
yhteistyota lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin edistamiseksi.

H3y testaamasea sivustoa Satakunnan hyvinvointizlysen parhekeskus j3 anna palautetts, jotta havaitzemme
sivuston puuttest ja voimme kehittas niita.

Asukkaille suunnattu markkinointi kdynnistyy tiistaina 23.4.2025.

Mika perhekeskus?

Satakunnan hyvinvointialueen perhekeskus ei ole vain yksi fyysinen paikka, vaan palveluverkosto, joka kokoaa
yhteen lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia tukevat perustason palvelut

Perhekeskus tarjoaa tukea esimerkiksi silloin, kun perheess3 pohditaan lapsen kehitystd, vanhemmuuden
hazasteita, tarvitaan neuvolan tai perheneuvolan palveluita.

Satakunnassa toimii neljd alueellista perhekeskusta: Pohjatuuli, Lounatuuli, Suvituuli ja EtelStuuli.

Digitaalinen pernekeskus tiydentds tata palveluverkkoa kokoamalle tietoa ja tukea digitaaliseen muotoon.
Lisdtietoa

£ Teiia Veneranta

Kuva 1. Sisainen tiedote: Digitaalinen perhekeskus on taalla



LIITE 22. Digitaalisen perhekeskuksen toimintamalliin liittyvat todenteet

Perhekeskusten verkostopaiva

Jullaisty 242025 - 1 minuutin lukuaia

Verkostopaivan tarkoituksena on koota yhteen lasten, nuorten ja perheiden paliveluverkoston
eri toimijat Satakunnan hyvinvointialueelia. Teemana on vanhemmuuden tukeminen. - Euroopan unionin rahoittama -

Torstaina 15.5.2025 kello 12.00-16.00 Satakunnan ammattikorkeakoulu, Agora-sali. NextGenerationEl

Ohjelma
12:00 Tapahtumatori, nayttelyyn tutustuminen ja verkostoituminen
® 12:30 Tervetulosanat
© Anna Kuromaa, vastuualuejohtaja, fasten, nuorten ja perheiden palvelut
e 12:45 Digitaalinen perhekeskus — uudistettu brandi-iime ja verkkosivut
o Teija Veneranta, projektisuunnittelija
e 13:00 Turvallinen kohtaaminen, avain perheiden tukemiseen
© Johanna Sassali, pari-ja perhesuhteiden asiantuntija, seksuaaliterapeutti (NACS)
e 13:45 Keskustelua ja kysymyksia luennoitsijalle
s 14:00 Kahvitauko + tapahtumatori, nayttelyyn tutustuminen
e 14:30 Rajat ja kasvatus — miten ottaa puheeksi ja tukea vanhempia
© Raisa Cacciatore, lastenpsykiatri, Nuorisoladkari, Vaestoliiton Senior adviser
e 15:15 Keskustelua ja kysymyksia luennoitsijalle
e 15:30 Loppusanat

llmoittautuminen

limoittaudu 30.4.2025 mennessa Webropolissa
Mukaan mahtuu 250 ensimmaistd iimoittautunutta.

Lisdtietoa

Anna-Maija Heikkila

' esihenkilo

Kuva 2. Sisainen tiedote: Perhekeskuksen verkostopaiva, jossa digitaalisen perhekeskuksen
lanseeraus.



Sunnuntaina 28. syyskuuta 2025  Satakunnan Kansa Lansi-Suomi AT1

LIITE 22. Digitaalisen perhekeskuksen toimintamalliin liittyvat todenteet

MAINOS: SATA-ALUE

Tukea ja turvaa. Nuor Porista, ait: Ulvilasta tal isa Eurasta Wytaa

Lapsiperheen ark|huoI|m

v

]

loytyy tuki yhdesta osoitteesta

Digiperhekeskus on auki ympari vuorokauden. Tutustu perheissa
juuri nyt ajankohtaisiin kysymyksiin, joihin sivuilta haetaan apua.

ina avoinna oleva haaste vaikuttaa kiiytthytymi- _ ravinto — psyvkkisti tukea ja d Jilteti Ikopuolel
digiperhekeskus tur-  seen, joten huoli voi olla atheel- turvaa unohtamatta. le. Pahimmillaan kiusaamisella
vaa lapsiperheiden [linen. Yksl yleisimpii neuropsy- on thmiseen vakavat seurankset,
hyvadarkeatiedolls  kiatrisia hiirioits on ADHD ei  Mika digiperhe- Toivon kovasti omaa lasta.  Jos niiet kiusaamista, 414 ole
Satuella, Niitd ehkd  aktivisuuden ja tarkkaavuuden  keskus? Miti jos en tulekaan hiljsa. Kiussamiseen on aina puu-
sinullekin tuttuja kysymyksiisa-  hitid, jonka syntyvn perimalls, 1 Nettisivy. foka kok raskaaksi? tuttava, tapahtai se kasvokksin Lai
takuntalaisperbeissi pobditaan:  ja myds ymparistieekijoills on P 'TM' o Iz: r,vr e Perheen )| panos- Kun ki ista kokee
merkittiivi rooli. lya ) ':M: HL:‘:dm tetann ja siti mietitdin paljon.  tai nikee, pitiii nuoren hakeutus
Tuli ero. Miten lasten huol- Perbeen aikuinenkin voi bavai- phs:e s janhonien Oikean liedun j:mu i tarve on luotettavan aikuisen, kuten opet-
tajuudesta nyt oovltam? uubcl.laim nepsy- purlexlx km:n AV tajan, k in tai oman van-
Eroon koko perty tai yliaktis 8 Matalan kynnyksan e suuri. Joskns lupn:tuhamulu hemman luu
Tunteet ovat pinnalla ja jokai ta. Ajatuzksia voi vail i 8pua ja ohjausta elimin voikin vaihtua tiedonhauks lap- Vanhempi voi lmkm il
perheenjiisen on herkilli. Sa- laisen kanssa pepsy-chatissiijatu- 901 blantaisin dessta tai kesk edessi h
manaikaisesti vanbempien tulisi  tustua luotettavaan nepsy-tictoon ® Mukana: Chatit, videot ja ta. Tanii piiviind ymmiirretiiin, k:skukwnsxvui‘lennkmhu miten
kyetii jirjestimiian climiii uu-  omachtoisesti. Jo niiden avulla itsehoidon materiaalit etta perheitii on monenlaisia ja  ja muan nnnvun)ltmm kuin nnori
delleen lasten etu ja oma jaksa-  voi itse vaikuttaa omaan elimiiin, itsellinenkin vanh on saak T ApuA.
minen huomiciden. Tilanne on digiperhekeskus.sata.fi mahdollista, Milla Majandes taksti
usi ja kokijalleen ainutkertai- Raskaus vllattai lopulta aina. Viasa Saivo kuva
nen, » Minne olen yhteydessi, kun testi
Erotilanteessa on tidrkeda Digiperhekesklf,s nAYHEA positiivista? Entasilloin,  Asisnfuntians prosekTisuunnitiaya,
muistan lapsen oikeus molem-  ON @iNA avoinna. voi aina ofla lapselle mahdollis-  kun raskaus ei ole toivottu? Yh-  saimannodeis YAMK
piin vanhempiin, Huoltajuus- 1a, Vanhempi on lapselle aukto-  teen paikkaan koottu tieto aut-  Tajis Venerants. Sata-akw
k,\'sym\ ksissi auma esimerkiksi riteetti, jonka tehtéivii on turvata  taa elamin muutostilantetssa.
igiperhekeskuk-  Arki ja vanh lapsen kasvu ja kehitys, Joskus Euroopan wnlonin
sen sivuilla on perheiden eroti-  puud Mita teen s larkoilm lapsen toiminnan  Nuortani kiusataan. Pel- raholttama
lanteisiin oma kattava osio, téma lapsen ? a ja mlelen paholt-  kaén hinen jaksamisensa Gy
Vank Ja arki void: istakin puolesta, Miten voin auttaa? (hokes
Lapseni keskittyminen on  kokea hasstavana, kuormitts-  Vanl Kal Ki inen vol afh nuo- w“ma A Oy e
Voikohan tdmé Perheissii pohdi tiissli aj titukea. Aloit-  relle abdistusta, pelkoa, keskit-  _napkatta, jonka rahoitus on
olla nepsy-piirre? kin perusasioita: mitd on olla  taa kannattas acjen perusasiolsta:  tymis- ja univaikeuksia. Nuo-  BUn kenalonteisesta elpymis-
Nepsy eli neuropsykiatrinen  hyvii vanbempi. Kaikki kiva ei  sSiinnollinen uni, litkunta ja i saattas eristiiytyd, kun hinet  viiineesti Next Generation EU)

Kuva 3. Mainos Satakunnan Kansa. Lapsiperheen arkihuoliin 16ytyy tuki yhdesta osoitteesta.
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LIITE 23. Viranhaltijapaatos avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttoonotosta

Todenteessa viranhaltijapaatos avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen
toimintamallien kayttdonotosta hyvinvointialueella hankkeen paattymisen jalkeen.

sotskusnon Batakunnan hyvinveintialue Viranhaltijapaatos 1(3)
hyvinalntiokes 41 llintojohtaja 11.12.2025 55
Viranhaltijapaatis

SATAHADno-2025-13680
Avustetun puolesta asicinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien kiyttG6notto

Asiakaspahwelupadllikko Mari Viljanen-Peuraniemi:

Kestavan kasvun Satakunta 2-hankkeessa on kehitetty useita erilaisia toimintamalleja,
jotka jaavat hankkeen jalkeen asaksi hyvinwointialueen pysywaa toimintaa.
Tarkaituksena, an, etta avustetun puolesta asioinnin toimintamalli ja digituen
toimintamalli sirtywat vuoden 2026 alusta hallntopalveluiden wastuulle
asigkaspaheluyksikkdon.

Avustetun puolesta asioinnin toimintamallissa asiakas voi valtuuttaa haluarmansa
luatetun henkilon hoitamaan asioitaan sosiaali- ja terveydenhuallon digitaalisissa
palveluissa seka apteekkiasioissa. Valtuutus tehdaan hyvirvointialueen
asiakaspalvelupisteissa.

Asiakkaiden digituen toimintamallin tarkoituksena on tarjota asiakkaille ohjausta ja
tukea digitaalisten palveluiden kayttion, vahwvistaa asiakkaiden digitaitoja ja edistaa
heiddn mahdollisuuksiaan asioida sujuvasti hyvinvointialueen sate- ja digipalveluissa.

Paatds tukee hyvinwointialueen strategista tavoitetta lisatd digitaalisten palvelujen
kdyttod ja parantaa pahelujen saavutettavuutta.

Paatoksen peruste
Hallintosaamtd 21 &

Paatos
Paatan ottaa kiyttddn hankkeessa kehitetyt avustetun puolesta asiginnin
toimintamallin seka asiakkaiden digituen taimintamallin.

Mallit siirtyvat vuoden 2026 alusta osaksi Satakunnan hyviregintialueen toimintaa.

Tiedoksi
projektipaillikkd Minna Westergird, asiakaspalvelupaallikkd Mari Viljanen-Peuraniemi

Allekirjoitus

Anna Alarautalahti-Heurin, hallintojohtaja

Viranhaltijapaatoksen nihtivanaolo
Padatds on julkisilta osin nahtavilld Satakunnan hyvinvointialueen verkkosivuilla
11122025 alkaen.

Kuva 1. Viranhaltijapaatds avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttddnotosta 1/3



LIITE 23. Viranhaltijapaatos avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttoonotosta

s JO— yvinvoi Vir ijapasts 2(3)
""""""" ¥ Hallintojohtaja 11122025 56
Viranhaltijapastos

Kuva 2. Viranhaltijapaatos avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttddnotosta. (Paatdksessa tyhja sivu) 2/3



LIITE 23. Viranhaltijapaatos avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttoonotosta

sotskusnon  Satakunnan hyvinveintialue Viranhaltijapaatos 33
hyvimvsintizke 4 llintojohtaja 11.12.2025 56
Viranhaltijapatis

Oikaisuvaatimus
g

Oikaisuvaatimusohje
Tahan paitdkseen tyytymatdn voi tehda aluehallitukselle kirjallisen
oikasuvaatimuksen. Oikaisuvaatimuksen woi tehda se, johon paatos kohdistuu tai
jonka gikeuteen, velvollisuuteen tai etuun padtds valittdmasti vaikuttaa [asianosainen)
sekd Satakunnan hyvinvointialueen jasen.

Dikaisuvaatimus on toimitettava alushallitukselle osoitettuna hyvinvaintialueen
kirjaamoon, osoite Sairaalantie 3, 28500 Pori tai sdhkoisesti kifaamo@sata fi,
neljantoista (14) paivan kuluessa padtdksen tiedoksisaannista, mainittua piivas
lukuun ottamatta.

Asianosaisen katsotaan saaneen paitdksesta tiedon, jollei muuta ndytetd, 7 paivan
kuluttua kirjeen ldhettamisestd, 3 paivan kuluttua sahkdpostin lahettamisesta,
saantitodistuksen osoittamana aikana tai erilliseen tiedoksisaantitodistukseen
merkittyna aikana. Hyvinvointialueen jasenen katsotaan saaneen paatoksesta tiedon
seitsemdn paivan kuluttua siita, kun poytikirja on nahtdvana yleisessa tietoverkossa.

Tiedoksisaantipaivia ei lueta oikaisuvaatimusaikaan. Jos aikaisuvaatimusajan
viimeinen paiva on pyhdpaivd, itsendisyyspaiva, vapunpaivd, joulu- tai juhannusaatta
tai arkilauvantai, saa oikaisuvaatimuksen tehdd ensimmaisena arkipaivana sen jalkeen.
Oikaisuvaatimuksesta tulee ilmeta ocikaistavaksi vaadittu piatos seka
muutosvaatimukset perusteluineen. Oikasuvaatimuksessa on lisdksi ilmoitettava
tekijdn nimi, kotikunta, postiosoite ja puhelinnumero. Jos oikaisuvaatimuspastis
wvaidaan antaa tiedoksi sahkdisend viesting, yhteystietona pyydetaan ilmoittamaan
myds sahkipostiosaite.

Kuva 3. Viranhaltijapaatds avustetun puolesta asioinnin ja asiakkaiden digituen toimintamallien
kayttddnotosta 3/3



Liite 24. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirfjaamisen ABC -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistéssa.

Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC

Kurssi Asetukset Osallistujat Anvioinnit Raportit Lisaa ~

< Takalsin kurssin etushalle

Osallistujat v [EEE 2T

Taytyy vastata | Mika vain = Valitse

+  Lssseno Poista suodattimet

2820 osallistujaa 18ytyi

E“"“immﬂﬁclﬂEFGh J KL MmN OPQRSTWUVY WX|Y Z AAO
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. 2 3 4 5 & 7 & 8 10 141 -

Kuva 3. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC-verkkokurssin osallistujamaara.

% palaute
Palaute  Asetuksel  Kysymyksst  Mallipohjat  Vastaukset  Lishd -

€ Talcaisin kurssin etusivulle

Yhteenveto

Vie Exceliin
Lahetetyt vastaukser 2555
Kysyrmykset 3

[Oppiminen) Opitko kurssilla uutta soslaalihuclion aslakastiedon kirjaamisesta?

Riiloza wauhuiko

Wastaukset
DOipin wutta. 24BB (5573 %)
En oppinut, kalldd oll vanhaa tuttua. 111 (427 %)

Kuva 4. Kuva 1: Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC-verkkokurssin palaute ja
yhteenveto oppimisesta.



Liite 24. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirfjaamisen ABC -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistéssa.

(Arvosana) Mink3 keuluarvesanan antaisin kifjaamisen verkkokurssille?

Pidara raulukie

Vastaukset
{4) Kouluarvosana 4 50 (1,52 %)
(5) Kouluarvesana 5 70 (2,65 %)
(5) Kouluarvosana & 218(839%)
7) Kouluarvosana 7 584 (22,47 %)
(8) Kouluarvosana B 1069 (4113 %)
(9) Kouluarvosana 9 489 (18.81 %)
(10) Keuluarvesana 10 119 (458 %)

Keskiarve: 7,73
Kuva 5. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC-verkkokurssin palaute kouluarvosanoin.



Liite 24. Sosiaalihuollon asiakastiedon kirfjaamisen ABC -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistéssa.

Satakunnan ‘ ml viie knevan Furcpan unsonin rahoittama —
hyvinvointialue ohjalma HMexiGenerationEU

Ohje, Sosiaalihuollon asiakastiedon kirfjaamisen ABC toteuttamisesta

Kurssin tarkoitus/tavoite ja kohderyhmi:

Sosigalihuollon asiakastiedon kijaamisen ABC -verkkokurssi on suunniteltu tarjoamaan sosiaaliuollon
asiakastietoa kirjaaville ammattilaisile perustisdot asiakastiedon kirjaamisesta, sosiaalibuolion
asianhallinnasta, rakenteizesta kifjaamisesta ja kanta-arkistoinnista. Henkildston kouluttaminen
méaardmuotoiseen kifaamiseen ja kanta-toiminnalisuuksien kaytodn on osa sosiaalihuolon
aslakastiedon arkiston kdyitoonoton valmistelevia tehtavia ja edellytys kayttoonotolle. Kurssin
suorittamista suositellaan kaikille sosiaalinucllon asiakastetoa kigaaville,

Sisaltd: Miksi asiakastietoa kijataan?
Mista hywd kirjaaminen koostuu?
Aziakastiedon rakenteinen kirjaaminen
Kanta-arkistointi ja Omakanta

Kurssin suarittaminen

«  Kurssi on Satakunnan hyvinvointialueen verkko-oppimisymparistd Meoodlessa.
Maadlean: https:!/sataha mmao fifauthioidc!
Moodle [Gylyy myds:
-Satasesta; Henkildsiopalvelul -= Osaamisen kehillaminan == Koulutus ja Osaaminen -=
Hy&dylisi& linkkejd -= Moodle
-Satakunnan hyvinvointialusen netlisivuilta -> Ammattilaiset ja opiskelijat -> Osaamisen
kehittamizan palvelut ==

«  Kurssi lGytyy Moodlesta kohdasta "Koulutuksef”,
Rekisterdityminen kurssille vaatii kurssiavaimen: kirfjaamisosaaminenz2024

+ Kurssin suoritusehtona on koulutusm ateriaalien opiskelu ja niissa oleviin kysymyksiin
vaslaaminen.

Suoritustietosi tallentuu jarjestelmdan ja sinulle tulee ndkyviin tentitodistus -toiminto.

= Ticto hywaksytystd kurssisuorituksesta tallennetaan Osaamisen kehittamisen palvelujen
toimesta myds OS3-ozaamisenhallintajarjestelmadn omalle koulutuskortillesi.

=  Kurssin opiskelu ja suoritfaminen on tydaikaa, josta kirjataan 05 S-osaamizenhallinta-
janestelmain 2 wnnin koukutusmerkinti.

Lisatietoja
Sisaldsta: Maija Pyykinan, Marjaana Seppald, Jaana Jarvimaki, kiraaminen. haisats,fi
Moodlesta: koulutussuunnittelijat Sanna Kulha ja Eetu Kangasniemi, etunimi,sukunimii@sata.fi
23.4.2024
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Kati Nordlund-Luoma, sosiaalitydn professiojohtaja

Sataksunnan hyvinvointialue
Orsaamisan kehiiimisan pakelu kovlitisEsata s

Kuva 6. Ohje Sosiaalihuollon asiakastiedon kirjaamisen ABC-verkkokurssin toteuttamisesta.



Liite 25. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen -verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Todenteessa kuvataan Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen-
verkkokurssia, sen sisaltdja, osallistuja maaria, palautetta kurssista seka ohjetta kurssin
suorittamisesta.

Etusivu / Omat kurssini / Diagnoosit kdyntisyyt ja toimenpiteet

Diagnoosien, kdyntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen

Kurssi Arvioinnit Kompetenssit

Tervetuloa diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden kirjaamisen kurssille -

Kurssin keskeinen sisaitd:

Olet kirjautunut Satakunnan hyvinvointialueen potilastiedon kirjaamisen verkkokurssille. jossa itsendisesti opiskelet diagnoosien, kiyntisyiden ja toimenpiteiden
kirjaamisen keskeisia asioita

Kurssin tavoitteet:

Kurssilla kaydaan lapi diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden kirjaaminen. Tavoitteena on. etta tunnet potlastiedon kirjaamisen keskeiset rakenteet, 0saat
kirjata kansallisia kirjaamisohjeita noudattaen ja tunnet kirfjaamisen vaikutukset mm. hyvinvointialueen rahoitukseen.

Kurssin suorittaminen:

Kurssi koostuu osioista, oppitunneista, jotka s tellaan jarjestyk Kurssin suorittaminen tapahtuu k3ymalla |3pi itseopiskelumateriaalic ja
vastaamalla oppituntien kysymyksiin, Materiaalissa on myos linkkeja aineistoihin, joista saat lisatietoa potilastiedon kirjaamisesta. Naita materiaaleja ei tarvitse
opiskella osana kurssisuoritusta. Naytdn oikean reunan palkista voit seurata suoritustesi etenemistd. Huomaathan, ettd anonyymin palautteen antaminen on
0sa kurssin suorittamista. Tieto kurssin suorituksesta siirtyy automaattisesti OSS-jarjesteiman omalle koulutuskortillesi vuorokauden kuluessa. Koulutuksen
arvioitu suoritusaika on noin 30-60 min.

Aikataulu:

Kurssin voit suorittaa osissa omaan tahtiin. Sovi esihenkilési kanssa verkkokurssin opiskeluun kiyttamastisi tydajasta. Kullekin oppitunnille on iimoitettu
arvioitu lukuaika.

Lahteet:

Potilastiedon kirjaamisen yleisopas - Potilastiedon kirjsaamisen yleisopas v 6.0 - Oma tydpdy 1s0pas terveydenhuoliolie 2025, Suomalainen tautien
kirjaamisen ohjekirja ja Tietoisku toimenpide-luokituksen kiytdsta potilastiedon kirjaamisessa THL

Usatietoa hyvinvointialueiden sot: ivelujen tarveperust ta rah:

Tama kirjaamisen koulutusmateriaali on osa Kestdvan kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittamistyStd. jonka rahoitus tulee EU:n elpymisvélineesta (Next
Generation EU).

s Satakunnan S Siouopen enlonls wiiieme

hyvinvointialue :;;f,;? kasvun NextGeneration€U

Kuva 1: Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirfjaaminen-verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa: tervetuloa-sivu.

M «

0 agA B Toimenpiteet M,m mfmn Palaute ja todistus
kayntisyyt kirjaaminen...

Kuva 2: Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaamine-verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa: sisaltd-sivu.



Liite 25. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen -verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Diagnoosien, kdyntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen

Kurssi Asetukset Osallistujat Arvioinnit Raportit Lis&a -

€ Takaisin kurssin etusivulle

osalisujat

Tiytyy vastata | Miki vain @ Valitse =

+ Lis33 ehto

267 osallistujaa l5yTyd

Etunll“"llAEC}EFG-I_F_'.“ICF
Sukunim-m;‘e:3E=s-|,=.L~.iao

Kuva 3. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirfjaaminen-verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa: osallistujamaara.

(Opiskelun sujuminen) Kuinka opiskelusi sujui?

Suuremmatta ongelmstta O

Minulla ol haasteita

Opiskeiu oli hankalaa

-
(X
5
-

Piilota taulukko

Suuremmitta ongelmitta. Opiskelu oli helppoa.
Minulla oli haasteita.

Opiskelu oli hankalaa.

B astaukcsst

Vastaukset

199(92.13 %)

14 (6.48 %)

3(1.39%)

Kuva 5. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen-verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistéssa: palaute kouluarvosanoin.




Liite 25. Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen -verkkokurssi
Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Suomen Eurdopan urisnin mhoitiama
Sa t?k“q“ﬂtn kasthvin hasvun nll,ll.,_'_lu_,_l.,... ,I” e
hyvinvointialue ahjelma o

Ohje, Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen Kirfjaaminen
toteuttamisesta

Kurssin tarkoitus ja tavoite:

Diagnoosien, k3yntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen -verkkokurssi tanoaa perustedet
potilastiedon keskeisimpien rakenteisten tistojen kifjaamisesta. Kurssin tavoite on lis3t3 ammattilaisten
ymmarrysti siitd, miksi ja miten diagnoaosit, k3yntisyyt ja toimenpitest kirjataan. Tarkoitus on kehitt3a
tietotuotanioa, parantaa tiedella johtamisen ja hyvinvointizlueen rahoituksen tarvekertoimien laskennan
tietopohjaa.

=
Kohderyhma:
Furssin suorittamista suositellaan kaikille I55kareille ja tilastoituvaa potilastietos kifgaaville
terveydenhucllon ammattlaisille. Tarkempi maarittely kurssin sucrittamisvelvoitieesta masriellaan
toimialueiden johdon toimests.

Sisalto:

Diagnoosit ja kayntisyyt, janesteimakohtainen rakenteinen kirjaaminsn
Toimenpiteiden kirfjaaminen

Milt3 meidan kirfjaaminen Satakunnassa niyttas?

Kurssin suarittaminen

= Kurssi on Sata-alueen verkko-oppimisymparistd Moodlessa.
Moodleen: hitps:isataha. mmp. filauthoide/
o Linkki Moodleen myds Satasessa: Henkilostoasiat -+ Opgimisen ja osaamisen kompassi
- Hyddyllisis linkksjd + Moodle
o Sats-glussn nettisivuilia: Ammattilziset |3 opiskeljat &+ COsaamisen kehitidmisen palvelut
- verkko-oppimisympdristd Moodle

= Kurssi loytyy Moodlesta kohdasta "Houlutuksat™.
Rekistergityminen kurssille vaatii hurssiavaimen: diagnoosi

= Kurssin suoritusehtona on koulutusmaterisalien opiskelu ja niissa oleviin kysymiyksin
vastaaminen. Sueritustietosi tallentuu jarjesteimaan.

= Kurssin opiskelu ja3 suoritaminen on tydaikaa. Hywiksytystd kurssin suorituksesta tulee O55-

osaamisenhallinta-jarjestelmain henkilan omalle koulutuskeille 1 twnnin koulutusmerkint3
(autemaattinen suoritustisdon siirta).

Lisatietoja
Sisallosta: Maija Pyykonen, Jaana Jarvimaki, kirjpaminen.ha@sata fi
Moodlesta: Osaamisen kehittimisen palvelut, koulutusi@sata fi

<1 ahot S TEE -

Kuva 6. Ohje Diagnoosien, kayntisyiden ja toimenpiteiden rakenteinen kirjaaminen-verkkokurssin
toteuttamisesta.



LIITE 26. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistdssa.

Todenteessa kuvataan Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssia,
sen sisaltoja, osallistuja maaria, palautetta kurssista seka ohjetta kurssin suorittamisesta.

Clusove 7 Ot kurssin / Rakenteren potidsdiets

Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen

Kurssi Arvioinnit Kompetenssit

Tervetuloa potilastiedon rakenteiden ja keskeisten tilastotietojen kirjaamisen kurssille -

Kurssin keskeinen sisako:

Otet birjautunt Satakunnan hyvievontalueen potiastiedon kiraamisen verkkokurssile, jossa asendnest opakelet potilastiedon rakerters ja keskeisampid
tlastotetoja. Potilastiedon rakerteet Owst kakille kirjagjille samat. Hotolmoitusrekisteriin lallentuvat potiantiedol ovat 03 terveyspalveluiden kirjaamsta ja
tlastonua

Kurssin tavoitteet:

Kurssills kiydaian lapi karsallivs rakentesen potlastiedon kirfjasresen chieita. Tavoitteens on el tunnet potilastiedon kifjasmisen kedeset rakentest, olas
kirjata o Ulastonds kansaliesia kitjasmisohjeils noudatisen js Uedil miten kirjssmass: tlastobetos kiytetasn

Kurssin suorittamenen:

Kurssi koostiuu CUoLa, DppIuNMeista, jothy suddteliaan opiskellavan jJirjestybsessd. Kurstn suonitaminen Lapahtuu kymala ap itseopskelumatenaalit jo
vaslasmalla oppituntien kysyrmylsin, Materiasinns on myds inkkejd snesiofin oiss saat Isdietos potilastedon kirjasmisesa Naits materissles o Larvitse
opiskedls otang kurssisuonitusta Nayton olkesn reunan paliost s voit seurasts suoritustes etensmisti. Huomasthan, etid sonyymin palautieen antaminen on
05 kurssn suoritamista Tasto kurssn suorkukseils sirtyy sutomaattised OS5 jarjeueiman omalle koulutushon illes vuorokauden kuluessa. Koulutukoen
arvioity suoritusaika on noin 30-60 min

Akatauks

Kurssin voit Suoritlas osisss omaan Laltin, Sovi esihenkiliai kanas verkhokurssin oprskeluun kaytt dmasias tydsjasta. Kullsion oppltunnille on iimotetiy

arviony lukusha
Lahteet
Potilastiedon kirjaamisen yleaopas - Potilastiedon kifjaamisen yletsopas v 6.0 - Oma tyopoyta, Moitodmortusopas terveydenhuoliole 2025

Lisatietoa hyvnvointialueiden sote-palveiujen tarveperustaisesta rahotulsesta

Tarma kipsarrysen koulutusmateriaak on asa Kestavan kasvun Satakunta 2 hankkeen kehetarrustyots, jonks rahovtus twiee EUn elpyrmovalineesta (Next

Generaton EU)

s Satakunnan G - RTINS
hyvinvointialue e NeatGaneatont U

Kuva 1. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin tervetuloa -
Sivu.

DOOE

Potilastiedon kiyttd ja
Palaute ja todistus
ensisijainen ja_ rakerteet her sttiavat tilastotiedot tisstotiedot non

Kuva 2. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin sisalto -sivu.



LIITE 26. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistdssa.

Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen

Kurssi  Asetukset  Osallistujat  Arvioinnit  Raportit  Lis3d ~

ik

Taytyy vastata = Mika vain # Valitse

+ umee ——

159 osallistujaa Ioytyi
EIUHIMIm-‘.E;’DFFGd:jK.‘.‘I‘dt‘.lccRﬁTLJ'-.-' W x vz AADOD
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Kuva 3. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin
osallistujamaara.

1
»
P

=

Yhteenveto

Lihetetyt vastaukset: 128
Kysymykset: 3

Valitse oppimiskokemustas! kuvaava vaihtoehto

[ R

Cpin wuSa ja nyt Sedan

2 4 &0 80 i
Piilota taulukko
Vastaukset
Opin uutta ja nyt deddn miten kehitdn kijaamistani. 119(92,97 %)
En oppinut verkiokurssilla mitaan, 9(7,03 %)

Kuva 4. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin
palauteyhteenveto oppimisesta.

120



LIITE 26. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssi Satakunnan

hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistdssa.

Kuinka opiskelusi sujui?

N astakcser

Suuremyriita ongeimitia O

Miruila ol hasstests

Opisielu ob hankaias

Piilota taulukko

Suuremmitta ongelmitta. Opiskelu oli helppoa.
Minulla oli haasteita.

Opiskelu oll hankalaa.

Kuva 5. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin palaute.

100

Vastaukset

126 (98,44 %)

2(1,56 %)

0



LIITE 26. Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen -verkkokurssi Satakunnan
hyvinvointialueen Moodle-verkko-oppimisymparistdssa.

Suoman Eunssopan undonin rahaitlams
Eﬂt?kuﬂ‘ﬂ l:l-l'l kestavan kasvun ‘iI:-t"l'_.L-'ll-.-lL;'lqu: U "
hyvinvointialue chjelma . -

Ohje, Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen
toteuttamisesta

Kursszin tarkoitus ja tavoite:

Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastofietojen kifjaaminen -verkkokurssi tarjoaa perustiedot
potilastiedon rakenteista ja keskeisten tilastofietojen kijaamisesta. Kurssin tavoite on lisata
ammattilzisten ymmarrysta pofilastiedon rakenteisesta kirjaamisesta ja tilastoinnista. Tarkoitus on
kehittaa fietotuotantoa ja parantaa potilastiedon toisickaytin edellyiyksia.

Kohderyhm:
Kurssin suorittamista suositellaan kaikille potilastietoa kifjaaville terveydenhucllon ammattilaisille.
Tarkempi maarittely kurssin suorttamisvelvoitieesta maaritellaan toimialueiden johdon toimesta.

Sigdlto: Patilaztiedon ensisijainen ja toissijainen kaytio
Potilastiedon rakentest
kKansallisest kerattzavat filastotiedot
Patilaztiedon kayttd ja tilastotiedot hyvinvointialueen omaan kaytioon

Kurssin suorittaminen
= Kurssi on Sata-alueen verkko-oppimisymparisio Moodlessa.
Moodieen: hiips./zataha mmg fifauth/oide!
o Linkki Moodleen myids Satasessa: Henkilastoasiat = Oppimisen ja osaamisen kompassi
- Hyodyllisia linkkeja = Moodle
o Sala-alueen nettisivuilta: Ammattilaiset ja opiskelijat = Osaamisen kehittamizen palvelut
= verkko-oppimisymparisio Moodle

= Kurssi loylyy Moodlesta kohdasta "Koulutuksef.
Rekisterdityminen kurssille vaatii kurssiavaimen: pofilastieto

*  Kurssin suontusehtona on koulutusmateriaalien opiskelu ja niissa oleviin kysymyksiin
vasiaaminen. Suoritustietosi tallentuu jarjestelmasan.

*  Kurssin opiskelu ja sucrttaminen on tydaikaa. Hyvaksytysta kurssin suonfuksesia fulee 055-
osaamisenhallinta-jarestelmaan henkilon omalle keulutuskortille 1 funnin koulufusmerkinta
(automaatiinen suortustiedon siirto).

Lisatietoja
Sisallosta: Maija Pyykonen, Jaana Jarvimaki, kifjaaminen.ha@sata.fi
Moodlesta: Csaamisen kehittamisen palvelut, koulutus@sata fi

I

WEILR Lrn T T T i

Kuva 6. Ohje Potilastiedon rakenteet ja keskeisten tilastotietojen kirjaaminen-verkkokurssin
toteuttamisesta.



LIITE 27. Monialainen kirjaaminen -verkkokurssi. Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-
oppimisymparistossa.

Todenteessa kuvataan Monialainen kirjaaminen -verkkokurssi -verkkokurssia, sen sisalt6ja, ista
seka ohjetta kurssin suorittamisesta.

Monialainen kirjaaminen

Kurssi Asetukset Osallistujat Arvioinnit Raportit Lisas ~

Tervetuloa monialaisen kirjaamisen kurssille >

Kurssin keskeinen sisaita:

Olet kirjautunut Satakunnan hyvinvointialueen monialaisen kirjaamisen verkkokurssille, jossa itsendisesti opiskelet sote-yhteisten paivelujen seka sosiaali- ja
terveydenhuolion yhteistydssa toteuttamien palvelujen kirjaamisen keskeisia asioita

Kurssin tavoitteet:

Kurssilla kaydaan 13pi soten yhteisten |8 yhteistydssa toteutettavien palvelujen erot ja niihin littyvid kirjaamiskaytantdjd. Tavoitteena on, ettd tunnet sosiaali- ja
terveyspaiveiujen, sosidalinuolion asiakastiedon j3 potilastiedon, asiakas- ja potilasrekisterien seka sote.yhteisty0ssa j3 soten yhdessa toteuttamien paiveiujen
erot. Kurssilla tutustutaan kirjaamiseen ja monialaisen kirjaamisen yleisiin asioinin ja asiakastiedon kayttddn. Kurssin suoritettuasi, tunnet keskeiset kasitteet ja
tiedat, mitd tetoa kukin ammattilainen kirjaa [8 mihin jarjesteimaan

Kurssin suorittaminen:

Kurssi k0oStuu 05i0ista, oppitunneista, jotka suositeliaan opiskeltavan jarjestyksessd. Kurssin suorittaminen tapahtuu kdymaila lapi itseopiskelumateriaalit ja
vastaamalia oppituntien kysymyksiin, Materiaalissa on my0s linkkeja aineistoihin, joista saat lisatietoa. Naita materiaaieja ei tarvitse opiskella osana
kurssisuoritusta. N&yton oikean reunan palkista voit seurata suoritustesi etenemistd. Huomaathan, ettd anonyymin palautteen antaminen on 0sa kurssin
suorittamista. Tieto kurssin suorituksesta siirtyy automaattisesti omalie koulutuskortillesi vuorokauden kuluessa, Koulutuksen arvioitu suoritusaika on noin 30-
60 min

Alkataulu:

Kurssin voit suorittaa osissa omaan tahtiin. Sovi esihenkildsi kanssa verkkokurssin opiskeluun kayttamastasi tydajasta. Kullekin oppitunnilie on iimoitettu
arvioitu lukuaika

Lahteet:

Potilastiedon kirjaamisen yleisopas v 7.0 - THL, Kanta-palvelujen kisikirja sosiaalihuolion toimijoilie - THL Xirjaaminen monialaisessa yhteistydssd - THL,
Potilastietovarannon toimintamaliit v 7.0 - THL

Tama kirjaamisen koulutusmaternaall on 0sa Kestdvan kasvun Satakunta 2 -hankkeen kehittamistyotd, jonka rahoitus twlee EU.n elpymisvalineesta (Next
Generation EU)

Satakunnan o . o _
hyvinvointialue m" kasvun NextGenerationtU

Kuva 1: Monialainen kirfjaaminen-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-
oppimisymparistdssa: tervetuloa -sivu.

Sote-palvelut ja Sote-yhteiset palvelut Kirjaaminen sote- Kirjaaminen
tiedonhallinta Ja sote-yhteistyd yhteisissa palveluissa monlalaisessa...

Palaute ja todistus

Kuva 2: Monialainen kirjaaminen-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-
oppimisymparistdssa: sisalto -sivu.



LIITE 27. Monialainen kirjaaminen -verkkokurssi. Satakunnan hyvinvointialueen Moodle-verkko-
oppimisymparistossa.

Sucmen
SHIIEIIQU“‘“G‘I'I kastavhn kasvun il e
hyvinvointiolue ahjelma NenGinecniont

Ohje "Monialainen Kirjaaminen” verkkokurssin toteuttamisesta

Kurssin tarkoitus ja tavoite:

Monizlainen kifjaaminen -verkkokurssi tarjoaa perustiedot sote-yhieisen palvelun ja palvelualarajan
ylitt2wdn monialaisen yhteistyon kirjaamisen perusteists j3 asiakastiedon kdytdstd monialaisessa
yhteistydssa. Kurssin taveite on lisit3 ammattilaisten ymmarrysts sosiaalipalvelun ja terveyspalvelun
toteuttamizen kifjaamisests. Tarkeitus on edistaa soten tiedonhallintaa ja lisati ammattilaist=n
os3amista asiakastiedon kayttoon littyvist tietosuojan kysymyksisia.

Kohderyhma:

Furssin suorittamista sucsitellaan kaikille sosiaali- ja terveydenhuollossa tyoskenteleville asiskastyots
kirjazville ammattilaisille. Tarkempi m3anttely kurssin sucnittamisvelvoitieesta m3snellaan
toimialueiden johdon toimesta.

Sisalto:
= Tiedonhallinta sote-palveluissa
= Sote-yhieizet pshelut |3 sote-yhteistyd
= Kirjaaminen sote-yhieisiss3 palveluissa
= Kirjaaminen monialaisessa yhteistydsss

Kurssin suarittaminen

= Kurssi on Sata-alueen verkko-oppimisymparistd Moodlessa.
Moodleen: hitps.isataha mmp.filauthoide’
o Linkki Moodleen myds Satasessa: Henkilostoasiat & Oppimisen ja osaamisen kompassi
- Tietoa verkko-oppimisymparnistdistd 3 Moodle
b o Sata-alusen nettisivuilia: Ammattilaiset ja opiskelijat 2 Koulutukset ammatiilaisille
verkko-oppimisymparistd Maadle

= Kurssi loytyy Moodlesta kohdasta "Houlutuksat"
Rekisterdityminen kurssille vaatii kurssiavaimen: sote

= Kurssin sugritusehtona on koulutusmateniaalien opiskelu ja niissa oleviin kysymiyksin
vastaaminen. Anonyymin palautteen antaminen on osa kurssisuoritusta. Suoritustietosi fallentuu
jarestelmaan ja sinulle tulee nakyviin tenttitodistus -toiminto.

= Kurssin opiskelu ja suorittaminen on tydaikaa. HyviksytystS kurssin suorituksesta tulee Talentt-
osaamisenhallinta-jarjestelmain henkilon omalle koulutusketille 1 twnnin koulutusmerkint3
(automaattinen suoritustiedon siirta).

Lisatietoja
Sisallosta: Maija Pyykonen, Jaana Jarvimaki, kirjaaminen.hai@sata fi

Zal echt kowillsiTsata 1

Kuva 3. Ohje Monialainen kirjaaminen-verkkokurssin toteuttamisesta.



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Todenteessa kuvataan Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH -verkkokurssia, sen sisaltdja,
osllistuja tietietoja, palautetta sekd ohjetta kurssin suorittamisesta. Lisaksi todenteessa on kuva
sisaisiltd verkkosivuilta sisdisesta tiedotteesta verrkokurssiin liittyen.

ofke W S W W

T hurssine TA krjas -

Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH

Lurss Arvioinnit Kompetenssit

Tervetuloa perusterveydenhuollon hoidon tarpeen arvioinnin rakenteisen kirjaamisen -
kurssille

Kurssin keskeinen sisako

Ot ki jauturud Satakunnan hyvinvontakueen Hodon Larpesn andonnn kirjasrminen PTH verkkokursulle, josss tsenisesti opakelet holloonpassyy

krpasrreds, Kavallisten ofyeiden L luokilusten muutluesss panitletaan myls verkkokursan ssalida
Kurssin tavortteet

Kurssiits sast perustisdol hordon Larpeen arvicinnn irjasmisedts perustenveydenhuolioses. Tavoitleens On o003 tunnet kandaliset krpssrmsotyest, niden
Kaytn potlastietoparjesteiminsd ja yrrmdnr 3 vkl hosdon Larpeen anacint Wytyy kinata. Tavoitteena on hotoonpadsyn Letotutlannon aadun paranemnen

Kurssiils tutustut myds sihen millaista Uetos Ll hetheld horoonpaisysid Satakunnasss luolamme
Kurssin suCrEtamInen

Kurssd koostug 0Rosta, Opptunmesta, joths sucsteilaan oprshellavan Jrestyksessd. Kurssn seonttammnen Lapahtuu Kymala U itseopskelumatenaali ja
sworttamalls opptuntien tehiaval Kursssuontuksen edelytiamat pakoliset oppstunnit on merkitty, Matenaalinss on myds knkked verkkouvulle, jonl s sast

salislos aheeseen hlyen NSLS materiasiess o tarvitse opeskells osans kuretudrtusta, mutls ralen LLtusiumnen on wositellanss. Nyt on Ooluean reunan

palkisia vOIl Seurala SUOnHtusied stenemistd. Huomashan, oLl anonyyrren Relsutieen aNLarmsnen on O kursen suortamista Tieto kursaen suortuksesla

sirtyy sutomaattisest OS5 jarjesteiman omalle koulutushorilies) voor chauden ulusiss, Koukutuksen arvoiy suornitusaika on noin 3060 min
Aatauts

Kurssin vOoR Suorillas osess ormaan Lahtin. Sow eshenkilds) karmss verkhokurssn opskeluun kayiLaman iy [yOajasta. Kullelon oppeuncslle on ilmotetiu

arvonu lukuskas
Lahteet

Materiashn koostamisesss on kiytetty. THLN verkk VLS LR Ut ohart s o Loy sporitena, Kansalists k Sstopalvelos ja per e veyder et o

paruyn karralig brasmeolhyeta

ana kvjasmsen koulutusmateriaak on asa Kestavan kasvun Satakunta 2 hankteen kehbetarmotyots, jooka rahovtus tuiee EUn elpyrmusvalineesta (Next

Generation EU).

smOkunnun ‘ Suomen LUrCopan UNIoT P TaNaT Y
hyvinvointialue Kestiviin kasvun NexGoneratonEy

Kuva 1: Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa: tervetuloa-sivu.



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen

Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

ciolluc

Miksi hoidon tarpeen

Miten hoidon tarpeen
arvicint kirjataan? arviointi kirjataan?

HTA kirfjaamisen laaty
Satakunnassa

20

Todistus ja palaute

Kuva 2: Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen

Moodle-verkko-oppimisymparistossa sisaltosivu.

Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH
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Kuva 3. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen

Moodle-verkko-oppimisymparistossa: osallistujamaara.



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Yhteenveto

Lahetetyt vastaukset: 445
Kysymykset: 3

Valitse oppimiskokemustasi kuvaava vaihtoehto.

—Vastakset

Opin uutta @3 nyt Deddn

Vastaukset
Opin uutta ja nyt tiedan miten kehitan kirjaamistani. 416(9327 %)
En oppinut verkkokurssilla mitaan. 30(6,73%)
Kuva 4. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa: palauteyhteenveto oppimisesta.



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen

Moodle-verkko-oppimisymparistossa.
Kuinka opiskelusi sujui?

Suuremmifta ongeimitta O

Nanulla oh haassets

Opiskel ol hankalaa

Piilota taulukko

Suuremmitta ongelmitta. Opiskelu oli helppoa.

Minulla oli haasteita,

Opiskelu oli hankalaa.

00 1%0

Vastaukset

389(8742%)

46 (10,34 %)

10(2,25%)

Kuva 5. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen

Moodle-verkko-oppimisymparistossa: palaute.



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

Sotokunnon ‘ ::m a Euroopan unionin rahoittama
Van kasvun NexiGenseationtl
hyvinvointialue ohjelma

Q'A l
Ohje "Hoidon tarpeen arvioinnin Kirjaaminen PTH” verkkokurssin
toteuttamisesta

Kurssin tarkoitus ja tavoite:

Hoidon tarpeen arvioinnin kifjaaminen PTH -verkkokurss) tarjoaa perustiedot hoitotakuun seurannan
vaatimasta kiraamisesta eli rakenteisesta hoidon tarpeen arvioinnin (HTA) kinaamisesta ja
tilastoinnista. Kurssin tavoite on lis3ta ammattilaisten ymmarrysta sita, miksi ja miten hoiteonpaasyn
tieto kirjataan. Tarkoitus on kehitta3 hoitoonpaasyn tetotuotantoa ja parantaa tiedolla johtamisen

Kohderyhma:

Kurssin suorittamista suositellaan kaikille perusterveydenhuoliossa asiakkaiden yhteydenottohin
vastaaville ja palvelupyyntoia kasitteleville ammattilaisiie. Tarkempi maarittely kurssin
suorittamisvelvoitteesta maaritelidan toimialueiden johdon toimesta.

Sisalto:
Miksi hoidon tarpeen arviointi kirjataan?
Miten hoidon tarpeen arviointi kirjataan?
HTA kirjaamisen laatu Satakunnassa

Kurssin suorittaminen
« Kurssi on Sata-alueen verkko-oppimisymparnistd Moodlessa.
Moodleen: hitps.//sataha mmg.filauth/oidc/
o Linkki Moodleen myos Satasessa: Henkilostoasiat & Oppimisen |3 osaamisen kompassi
- Hyodyllisia linkkeja > Moodle
o Sata-alueen nettisivuita: Ammattilaiset |3 opiskeljat > Osaamisen kehittamisen palvelut
= verkko-oppimisymparisto Moodle

o Kurssi loytyy Moodlesta kohdasta "Koulutukset”.
Rekisteroityminen kurssille vaatii kurssiavaimen: hoitoonpaasy

o Kurssin suoritusehtona on koulutusmateriaalien opiskelu ja niissa olevin kysymyksin
vastaaminen niin, etta hyvaksymisraja 8/7 saavutataan. Suortustietosi tallentuu jarjestelmaan ja
sinulle tulee nakyviin tenttitodistus -toiminto.

e Kurssin opiskelu ja suorittaminen on tyoaikaa. Hyvaksytysta kurssin suorituksesta tulee OSS-
osaamisenhallinta-jarjestelmaan henkilon omalle koulutuskortille 1 tunnin koulutusmerkinta
(automaattinen suoritustiedon siirto).

Lisatietoja
Sisallosta: Maija Pyykonen, Jaana Jarvimaki, kirjaaminen ha@sata fi
Moodlesta: Osaamisen kehittamisen palvelut, koulutus@sata fi

SaUIwan yvnorrtaue
Onsamisen kohRSmizan pavelt [T- PTR W2 AR

Kuva 6. Ohje Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssin toteuttamisesta



LIITE 28. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen PTH-verkkokurssi Satakunnan hyvinvointialueen
Moodle-verkko-oppimisymparistossa.

TIEDOTTEET

Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen uudistuu Lifecare versiopaivityksen myota

Jullzistu 8112024 - 1 minuutin ukuala

Terveyslifecare versiopaivitys tuo uuden hoiden tarpeen arvicinnin tulesluckituksen
perusterveydenhuollon kayttdon, Taman vuoksi myds toimintachje hoidon tarpeen arvicinnin
kirjaamisesta on pdivitetly Ja 16ytyy nyt IMS:sta,

Euroopan unionin rahoittama
MextGenerationEL

Hoitoonpaasyn tietotuotanto on yksi kansallisen sote-tiedolla johtamisen kehittdmisen
painopisteista ja myos Kestdvan kasvun Satakunta 2 -hankkeen kirjaamiskaytantdjen kehittamisen
toimenpide. Osana kehittdmistydtd on tehty Hoidon tarpeen anvioinnin kirjaaminen PTH -
verkkokurssi uuden HTA tulosluokituksen kayttSonoton tueksi. Kurssiavaimella hoitoonpddsy padset
kifjautumaan verkkokurssille Sata-alueen Moodlessa.

Hoidon tarpeen arvioinnin rakenteisella kirjaamisella ja k3yntien tilastoimisella tuotetaan tieto
hoitoonpdasysta eli siita, miten on toteutunut peotilaiden oikeus pddsta hoitoon
terveydenhuoltolain madrittimassa ajassa. Tuotettu tieto on laadukasta ja luctettavaa, kun
kirjaaminen tehdain potilastietojarjestelmakohtaisia ohjeita noudattaen. Tietoa hoitoonpaasysta
kdytetddn muun muassa omavalvontaohjelman raportoinnissa, viranomaisvalvonnassa ja Sata-
alueen oman johtamisen tiestopohjana. Hyvinveointialueiden on myds julkaistava verkkosivuillaan
tiedot hoitotakuun toteutumisesta.

Uusi verkkokurssi on tarkoitettu kaikille perusterveydenhucllossa asiakkaiden yhteydenottoja tai
palvelupyyntdja kasitteleville ammattilaisille, jotka potilastydta kirjatessa luovat tiedella johtamisen
tietopohjan. Tiedolla johtaminen on yhieinen asia ja alkaa laadukkaasia yhdenmukaisesta
kirjaamisesta.

Haoitoonpddsyn kirjoamista kehitetddn osang Kestdvin kasvun Sotakunta 2 -hanketia, Hanketto
rahoitetaan EUn kertaluonteisesta elpymisvdlineestd (Next Generation EU).

Lisatietoa

Maija Pyykdnen Kirjaaminzn
asiartutija ==

2 henkila tykddsi tistd g 1137 nayttokertaa [ Tallenma myihempda kayttoa vartan

Kuva 7. Sisdinen tiedote. Hoidon tarpeen arvioinnin kirjaaminen uudistuu



Liite 29. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 26.5.2025, Toteutussuunnitelma.

Todenteessa kuvataan virallisen paatoksentekokaarenmukainen paatos rakenteellisen sosiaalityon
toteutussuunnitelman hyvaksymisesta.

Satakunnan Sote-operafiivinen ryhma 2023
hyvinvointialue

Sote-operatiivinen ryhma 2023

Aika Maanantai 26.5.2025 klo 12.30-15.30
Paikka AB neuvotteluhuone/Teams
Lasnd Rantanen Sari, puheenjohtaja, Klo 13.00 poistui, paikalle 1437

Markki Hanna-Leena, toimialuejohtaja

Lahtinen PFia, toimialuejohtaja paikalle klo 12.50

Hohtari Saila, toimialuejohtaja, puheenjohtaja klo 13.00 alkaen
Mannikko Jaana, toimialuejohtaja

Gahmberg Sini, viestintapasllikko

Anttila Terhi, henkildston edustaja, Teams

Puclakka Kristiina, hoitotyon professigjohtaja

Virtanen Krista, sosiaalitydn professiojohtaja

Agrinen Aku, hankejohtaja, Teams

Hagman Eija, sinteeri

Kutsutut Vaha-Vahe Sanna, kohta 2.1 klo 12.30-13.15
Muliisiita Tuija, kohta 2.1 klo 12.30-13.15
Toivonen Ellinoora, kohta 2.1 Ko 12.30-13.15 Productivity Leap, Teams
Valikangas Elina, kohta 2.1 kio 12.30-13.15 Productivity Leap, Teams
Hentunen Karolina, kohta 2.2 klo 13.15-13.20
Alarautalahti-Heurlin Anna, kohta 2.2 klo 13.20, ei kdsitelty
Ruusela Johanna, kohta 2.2 klo 1320, ei kasitelty
Tomminen Emilia, kohta 2.2 klo 13.20, ei kasitelty
Ldnnberg Mari, kohta 2.3 klo 14.00-14.30
Sorri Paula, kohta 4.1 klo 14.30- 15.10

Kuva 1. Sotejohtoryhman muistio 26.5.2025 Kokoustiedot



Liite 29. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 26.5.2025, Toteutussuunnitelma.

2.4 Rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelma 2025-2026

Rakenteellista sosiaalitydta ja sosiaalista raportointia on kasitelty tammikuun SOTE-joryssa.
Tuolloin sovitliin, ettd hyvaksytetdan rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelma kevaan
palaverissa. Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehittamishankkeeseen kuulu alueellisen
toteutussuunnitelman laadinta kansallisen ohjeistuksen mukaisesti. Suunnitelmaluonnosta on
laadittu monialaizessa yhteistydssa ja suunnitelma on nyt hyvaksyntavaiheessa, jofta se voidaan
toimeenpanna hankeajan puitteissa.

Rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelman tavoitteet ovat:

toimia kaytannan tydnvalinesna

varmistaa rakenteellisen sosiaalityén kokonaisuuden hallinta
varmistaa fiedon hyédyniaminen ja

edistda rakentesllisen sosiaalitydn tydkaytantojd.

L P

Rakenteellisen sosiaalitydn organisoituminen:

Rakenteellinen sosiaalityd kuuluu kaikille (Shl §7) ja sitd tehd&an laajasti eri sosiaalialan
toimijoiden toimesta. Koordinointivastuu on Sata-alueella. Sata-alueen rakenteellizen sosiaalityon
linjaavat toimenpiteet kuuluvat SOTE-jorylle ja sosiaalitydn professioryhmalle. Faavastuu
rakenteellisesta sosiaalitydsta kuuluu sosiaalitydn professiojohtajalle.

Rakenteellisen sosiaalitydn vahvistamiseksi myds tydorientaationa ja kéytanting, Sata-alueen
sosiaalialan henkiléstostad kartoitetaan kiinnostuneet sosiaalialan ammatiilaiset, jotka koulutuksen
mydta vastaavat tydyksikoizsaan rakenteellisen sosiaalitydn kehittamisesta ja juurtumisesta

(nk Rake-agentit).

Rakenteellista sosiaalitydta ja sen kehittdmista tehdadn Sata-alueella, Satalunnassa (esim.
kunnat, jarjestotyd, srk), YTA-alueella ja THL:n koordincimana kansallisesti. Rakenteellizen
sosiaalitydn toteutussuunnitelma linjataan jatkossa vuosittain SOTE-jorys=sa ja julkaistaan Sata.fin
rakenteellisen sosiaalitydn sivuilla.

Satakunnan hywinvointalue, Y-tunnus 3221304-2
weeniy, satafi

Satokunnan Sote-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Liitteena toteutussuunnitelman luonnos.

Ehdotus: Esitetdan, ettéd SOTE-jory arvioi rakenteellizen sosiaalitydn toteutussuunnitelman ja
hywaksyy rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelman sisallén.

kasittely: Kuuliiin esitys. Sote-jory hyvaksyy rakenteellisen sosiaalityén toteutussuunnitelman
sisallén.

Kuva 2. Sotejohtoryhman muistio 26.5.2025 Asiaesittely ja toteutussuunnitelman hyvaksyminen



Liite 30. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 29.9.2025, Sosiaalinen raportti

Todenteessa kuvataan virallisen paatdksentekokaaren mukainen paatds sosiaalisen raportin
kasittelysta.

Satakunnan Sote-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Sote-operatiivinen ryhma 2025

Aika Maanantai 29.9.2025 klo 12.30-15.51
Paikka AB neuvotteluhuone/Teams
Lasna Rantanen Sari, sote-johtaja, poissa

Markki Hanna-Leena, toimialuejohtaja, puheenjohtaja
Lahtinen Pia, toimialuejohtaja

Horkko Sohvi, vastuualuejohtaja

Hohtari Saila, toimialuejohtaja, poistui klo 15.30
Mannikkd Jaana, toimialuejohtaja, Teams

Aarinen Aku, hankejohtaja

Puolakka Kristiina, hoitotydn professiojohtaja
Virtanen Krista, sosiaalityon professiojohtaja
Aromaa Anna, henkiloston edustaja

Gahmberg Sini, viestintapaallikko, poistui klo 14.55
Hagman Eija, sihteeri

Kutsutut  Seppéla Marjaana, kohta 2.1 klo 12.30 -13.00, Teams
Jarvimaki Jaana, kohta 2.1 klo 12.30 - 13.00, Teams
Lonnberg Mari, kohta 2.2 klo klo 13.00-13.20, Teams
Seppéla Henna-Riikka, kohta 2.3, klo 13.30-13.50
Landvik Sari, kohta 2.4, Teams
Sorri Paula, kohta 5.1 klo 14.00-14.30, Teams
Levonen Mari, kohta 5.1, Teams
Horkko Sohvi, kohta 5.1 Teams
Kuromaa Anna, kohta 5.1, pois
Léytékorpi Maija, kohta 5.1 Teams, poissa

Kuva 1. Sotejohtoryhman muistio 29.9.2025 Kokoustiedot.



Liite 30. Sote operatiivisen johtoryhman muistio 29.9.2025, Sosiaalinen raportti

2.2 Sosiaalinen raportointi: Puolivuosiraportin 1-6/2025 hyvaksyntd SOTE-joryssa
/Mari Lonnberg, Krista Virtanen

Satakunnassa sosiaalista raportointia on kehitetty jo vuosia, viimeiset vuodet sosiaalialan
osaamiskeskus Pikassoksen ja Kestadvan kasvun Satakunta 2 -hankkeen toimesta.

Satakunnan hyvinvointialue, ¥-tunnus 3221304-3

wwnw . sata fi

Satakunnan Sate-operatiivinen ryhma 2025
hyvinvointialue

Voidaankin todeta, ettd sosiaalisen raportoinnin lomake tunnistetaan ammattikentélla jo
varsin laajasti ja sitd osataan hyodyntaa aktiivisesti.

Sote-jory on hyvaksynyt 26.5.2025 rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelman.
Sosiaalisen raportoinnin prosessi on kuvattu toteutussuunnitelmassa. Satakunnan
hyvinvointialueella on linjattu, etta sosiaalisen raportoinnin puolivuosiyhteenveto
kasitelladn kahdesti vuodessa hyvinvointialueen sosiaalitydn profession
yhteistyoryhmassa, jonka kasittelyn jalkeen se siiretaan sote-joryn hyvaksyttavaksi.
Hyvaksynnan jalkeen puolivuosiraportti julkaistaan tiedotteineen Sata.fi-sivulla.

Liitteend on puolivuosiraportti LIITE. Sosiaalinen raportointi Satakunnassa 1-

6 2025 Koosteraportti (1).pdf, joka siséltda sosiaalisen raportoinnin yhteenvedon
tammikuusta kesakuun loppuun saakka. Raportointeja oli yhteensa 21. Raportoinneissa
tuotiin esiin positiivisia asioita, mutta myds kehittdmista vaativia kohteita. Raportoinnit
koskivat eri palvelutehtavia ja eri maantieteellisia alueita. Raportoinnit myos sisalsivat
paljon kehittamistoimenpide-ehdotuksia.

Tata puolivuosiraporttia on kasitelty 5.9.2025 hyvinvointialueen sosiaalitydn profession
yhteistyéryhmassa ja se on hyvaksynyt sen edelleen sote jorylle toimitettavaksi.
Yhteistyoryhman kokouksessa on todettu, etta raportista nousee esille sellaisia
kehittamiskohteita, joita on jo palvelutuotannossa tunnistettu. Lisaksi yhteistyoryhma
totesi, etta naihin kehittamiskohtaisiin on palvelutuotannosta kevaan ja kesan aikana jo
puututtu ja ne osittain korjattu.

Ehdotus: Sote jory hyvaksyy sosiaalisen raportoinnin puolivuosiraportin.

Kasittely: Kuultiin esitys (litteend) ja kaytiin keskustelua. Sote jory hyvaksyy sosiaalisen
raportoinnin puolivuosiraportin.

Kuva 2. Sotejohtoryhman muistio 29.9.2025 Sosiaalisen raportoinnin puolivuotisraportti.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Todenteessa kuvataan rakenteellisen sosiaalitydn ABC-Moodlekurssi hyvinvointialueen sisaisilla
verkkosivuilla. Paaosin rakenteellisen sosiaalityon viestinta tapahtuu ulkoisten verkkosivujen
kautta, jossa laajasti ja kattavasti tietoa. (Rakenteellinen sosiaality -
Satakunnanhyvinvointialue).

Tervetuloa rakenteellisen sosiaalityon kurssille
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Kuva 1. Moodle-kurssin aloitussivu.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/
https://satakunnanhyvinvointialue.fi/ammattilaiset-ja-opiskelijat/rakenteellinen-sosiaalityo/

Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Todeneessa kuvataan rakenteellisen sosiaalitydn ABC-verkkokurssin sisaltd ja rakenteellisesta
sosiaalitydsta hyvinvointialueen sisdisessa verkossa tehtya viestintaa.

R o Etusivu / Omat kurssini / RAKE

E Rakenteellisen sosiaalityéon ABC
~

Kurssi Asetukset Osallistujat Arvioinnit Raportit Lisaa -

Yieinen -
]

@ Uutiset

Tervetuloa Mika rakenteellinen Maaritelmia, visio, Kivijalka, toimijuuden
2 FERTRes R ; (R Tehtavaalueet
rakenteellisen... sosiaalityd eli RAKE? missiot ja tavoitteet kentat ja...

’\/

Osana sosiaalihuollon Osana inkluusiotydta Sosiaalinen Koulutuksen paatds,
tietotuotantoa ja... ja osallisuuden... raportointi: yksi tapa.. palautteet ja...
s Lo P S s Sl TGS e N B oA e S )

Kuva 2. Rakenteellisen sosiaalityéon ABC Moodle-kurssin sisallét.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

/

“Rakenteellisen sosiaalityon toteutussutinnitelma on hyvaksytty

Julkaistu 16,6:2025%1 minuutin lukuaika

Satakunnan hyvinvointialueella on hyvaksytty rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelma.
Suunnitelman jalkautus kaynnistyy heti. Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Rakenteellisen sosiaalityén alueellinen toteutussuunnitelma on kaytannén tydvaline rakenteellisen
sosiaalitydn toteuttamiseksi ja kehittdmiseksi hyvinvointialueilla. Rakenteellisesta sosiaality6sta on
saadetty sosiaalihuoltolaissa.

Toteutussuunnitelmalla pyritddn varmistamaan mm. rakenteellisen sosiaalityon kokonaisuuden
hallinta, rakenteellisen sosiaalityon tiedon hyédyntaminen sosiaalihuollon kehittamisessa ja
tietojohtamisessa seka rakenteellisen sosiaalityén tyokaytantojen edistaminen.

Satakunnassa rakenteellista sosiaality6ta organisoidaan Sata-alueen toimesta, mutta rakenteellinen
sosiaalityd kuuluu kaikille! Rakenteellisen sosiaalitydén osaamisen ja yhteisen tekemisen

vahvistaminen on suunnitelman jalkautuksen keskidssa.

Tutustu rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelmaan tasta.

Rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelman mallipohja on laadittu Suomen kestavédn kasvun
ohjelmaan kuuluvassa ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen hallinnoimassa Rakenteellisen
sosiaalityén raportoinnin kehittéminen -projektissa. Satakunnassa laadittu toteutussuunnitelma
noudattaa mallipohjaa. Projekti on rahoitettu Kestavin kasvun ohjelman EU:n kertaluonteisesta
elpymisvilineestd (Next Generation EU).

KV Krista Virtanen-Olejniczak Mari Lonnberg
vastuuyksikdn pasllikkd sosiaalityntekij

Kuva 2. Sisdinen tiedote: Rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelma on hyvaksytty.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

- 1. Osaamisen vahvistaminen m—— ]
v . eellisen sosiaalityon ‘.J T

ehittaminen
alitydon tiedon :

2. Rakent :
raportoinnin k :

: ! a . Rakenteellisen sOSIAAT"" - 3

Tietoa rakenteellisesta sasiaalityosta ja.sen-kehittamisesta Satakunnassaldytyy nyt

Sata.fiznettisivuilta

TIEDOTTEET

Julkaistu 31.12.2024 - 1 minuutin lukuaika

Tietoa rakenteellisesta sosiaalitydsta ja sen kehittamisests Satakunnassa I6ytyy nyt Sata.fi-
nettisivuilta.

Euroopan unionin rahoittama -

. - . - . L - . NextGenerationEU
Rakenteellinen sosiaalityé on yksi tapa tehda sosiaality6ta, ja se on mainittu sosiaalihuoltolaissa. :

Sivulla on tietoa Satakunnassa tehtavasta rakenteellisesta sosiaalityosta seka sen kehittamisesta.

Satakunnassa vahvistetaan rakenteellisen sosiaalityén osaamista. Sivulla ndet, mita on tehty ja mita
on tulossa. Sivulla on my&s linkki sosiaalisen raportin tekemiseen. Sosiaalinen raportointi on keino
saada perinteisesti nakymattomaksi jaavaa tietoa nakyvaksi. Raportoitu tieto on tarkea lisa sithen
kaikkeen tietoon, jota hyédynnetddn paatcksenteon, johtamisen ja kehittdamisen tukena. Sivulla on
my®&s linkit aikaisemmin koostettuihin sosiaalisiin raportteihin.

Lisatietoja rakenteellisesta sosiaalityosta ja sen
kehittamisesta:

Minka Leino-Holm, minka.leino-holm @pikassos.fi, Sosiaalialan osaamiskeskus Pikassos

Mari Lénnberg, mari,johanna.lonnberg@sata.fi, Kestdvan kasvun Satakunta 2 -hankkeen
Rakenteellisen sosiaalityon raportointi -osa-alue

Rakenteellisen sosiaalityon kehittaminen on osa Kestavan kasvun Satakunta -hanketta, jonka
rahoitus on EU:n kertaluonteisesta elpymisvilineestd (Next Generation EU).

(Zl 3 henkilda tykkasi tasta 6° 371 nayttokertaa 1 Tallenna mydhempaa kayttoa varten

Kuva 3. Sisainen tiedote: Rakenteellisen sosiaalityon kehittdminen ja verkkosivut.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Rakenteellisen sosiaalityon viikko 7.10.-11.10.2024

Julkaisu 359 2024 - 1 minuutn ks

7.10.-11.10.2024 vietetdan taas rakenteslizen zosizalitydn vikkoa,

Euroopan unionin rahoittama -
Talla kertaz vilkon teemana on rakentesliizan sosizalitydn tehtdvialuest eli tavar tehdi MextGenerationEll

rakentzellizta sosiazlitydts.

Viiken ohjelma on svennatte kaikille satakuntalzizille: 2 zlojen ammattilaizille, padtiksentakjidile,
soziaglipatveluiden asiakkaillz s2kd muille kinnostunsiliz!

Viikon ohjelma

Maanantai 7.10.2024 teemana Inkluusio- eli osallisuustyo

= ko 330-10.45 RAXE-tySpaja, aiheena aikuisten asiat (Martintalo, Pori)

» o 14.15-15.45 Osalfisuusohjelma kdytantddn -tilaisuus (Etd, Teams)

= Jarjestojen ohjelmassa mukana: Rauman ssudun Katuldhetys ry sekd Valo-valmennusyhdistys
ry ja ko 12-15 Satakunnan Omaishoitajat nen toimistolla (Valtakat 7 C 36 Porizsa) tistoa
ornaizshoitgjan tunnistamizesta ja yhdistyksen toiminnasta sekd keittolounas tagolla.

Tiistai 8.10.2024 teemana Tietotyd

= ko 3.30- 1145 Rakentzellizen sesiaalitydn ja sesizalihuclion kigaamizen perustest —koulutus
[Martintalo, Pori)

e ldo 14.15-15.45 Tieto, vakuttavuus j3 lzatu —tilaisuus (Eta. Teamns)

= Jarjestdjen ohjelmasza mukana: FinFami Satakunta ry

Keskiviikko 9.10.2024 teemana Oikeudenmukaisuustyd

= ko 13.00-15.00 RAKE-tySpaja, aiheena vammaisten ihmisten asiat (Etd, Teams)
= Jarjestojen ohjelmassa mukana: Rauman ssuden Katuldhetys ry sekd Valo-valmennusyhdistys

y

Torstai 10.10.2024 teemana Poliittinen tyd

= ko 3.30-11.30 Veorovaikutus, vaikuttavuus ja peliittisuus sesiaalizlala -koulutes (Martintabo,
Pori)

= |do 17.30-19 Sosiaalinen raportointi -tuloksia politikoille -etatilaizuws

= Jarjestojen ohjelmassa mukana: Rauman seudun Katuldhetys ry, Valo-valmennusyhdistys ry
sek3 Satakunnan Omaisheitajat ry

Perjantai 11.10.2024 teemana Strategiatyd

= ko 12.30-15.00 Rakentzellisen sosiaalitydn wulevaisuustyopaja (Maantizkatu, Pord)
Lisdksi viitkon aikana
= RAKE-bingo - Tunnista tekemasi rekenteslinen sosiaaltyd ja BINGO!

= Sosizalinen raportointi —haaste

= RAKE-kyzely sosizalialan korkeakoulutetuille ammattilaizille

= Satalunnan hyvinvointisluesn ammattilzinen - K&y suoritiamazza Rakenteellizen sosizalftydn
ABC —koulutus!

= Katzo tarkemmat tiedot Satainnon tapahtumakalenteristas satainno fiftapahtumat’

= liz3tietos ohjslmista myds allz olavazza esitteeszd

Rake-vilkko toteutztaan Kestavdn kasvun Satakunta 2 -hankkeen ja Pkassoksen yhisistyond
LisHtistoja:

hankekoordinaattori Mari Linnberg, marijchanna lennbergEsata fi

kehityspdallikkd Minka Leino-Holm, Fikassos, minka.lzing-holm @ pikassosfi

Kuva 4. Sisainen tiedote. Rake viikon ohjelma 2024.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Kuva 26.9.2024. Sisainen tiedote: Rakenteellisen sosiaalityén Rakenteellisen sosiaalityon viikko
7.10.-11.10.2024.

Kysely rakenteellisesta sosiaalityGsta poiki konkreettisia kehittdmisehdotuksia

Julkistu 29.1002024 - 2 minustin ek i

O=ana rakenteslizzn sosizalitydn kehitt@mistydia ja teemaviikikoa tehtiin sosiaakalan

korkeakoulutetuille kysely rakenteellisesta sosiaalityostd Satakunnassa. Euroopan wnionin rahoittama -
Kyzaly ofi suunnattu sosiaalialan korkeakoulutetuille ja se oli jatkumoa viime vuonng tehtyym NenEiarin | cakl)
lagjempaan kyzehyn

Kyselyn raportin loydss t38ka
¥yzalyyn vastasi madrdzjassa 23 ammattilaista. Rakenteellinen sosiaalityd ja sen kehittdminen

koettiin tarkeaksi. Sosziaalinen raportointi on yksi keskeinen tapa tehda rakenteelista sosizaliydta
‘Vastaajista [Shes puolet ei ollut tehnyt sosiaalista raporttia eika tiennyt, miten sellaizen voi tehda.

Kysyttaessa millaista rekenteellizta sosiaalityota itse haluaisi tehdi tai millaista tyd olisi
parhaimmillaan Satakunnasza, vastaajat nostivat mielenterveys- ja paihdeasiakkziden,
ikadntyneiden ja vammaispalvelujen asiskkaiden kanssa tehtdvan fydn edistimisen keskiddn
Pahrelujen kehittdminen k3yttdjdlaht disesti. monialaisest ja rapapintatydskentely huomiciden
nousivat esiin. Yhtendiset kifjaamiskdytinndt, tyon raportoint ja pdattajiin vaikuttaminen mainittin
myds clennaizena osana hyvis rakentesllista sosizalifydta.

Sosiaalisesn raportointiin littyen kysyttiin mista ilmidists tulisi raportoida, kenelle raportit tulisi
toimnittaa ja miten raportointia voisi Satakunnassa kehittdd. Huolestuttavia ja raportointia
adellyttavia ilmidita oli kysslyn mukaan sosiaalityontekijdiden harkintzvallan kaventaminen,
ikadntyneiden asumizen tukemizen puuttest, vammaispalveluiden asiakkaiden asema, nuorten
miglenterveyspalvaluiden saatavuus, sosiaalihucltolain mukaisten palvelujen ikasidonnaisuus ssk3
vammaispalveluiden ja lastensuojelun rajapintatydskentalyn haasteet.

Raportzint] ja viestinta koettiin tirkeiksi. Asiakastietojen kasittely ja kifaamiszn perizatieidan
tuntemulksen merkitys nousi esille.

Konkraettizina kehittimisehdotuksina tuli sosiazlisen raportoinnin ottaminen osaksi tydyhteizdjen
2 tiimien palaverikdytintgja Esihenkildiden rooli koettin tarkeaksi, jotta sosiaalnen raportoint
tulizi arjen tydkaluksi. Kerdtty tieto tulisi osoittaa oikeille tahoille el johtaville virrnhaltijoille ja
polittisille pdattajille sadnndllisest.

Mikd sosiagaolinen raportti?

Sosioalinen raportointi on keino saoda perinteisesti ndkymdttomdksi jodvad
tietoa ndkywiksl Raportoitu tieto on tdrked [isd siihen koikkeen tietoon, jota
hyddynnetddn padtdksenteon, johtamizsen ja kehittdmizsen tukena.

Sosioalisen raportin voit tehdd todltd: Rakenteellinen sosigalifyd -
Satakunnanhyvinwointialue

Kysely totewtettiin osang Kestdvin kasvun Sotokunts 2 —hanketta. Hanketta rahoitetoan ELim
kertoluontelsesto elpymisvdlinesstd (Next Genenstion EL.

Lisdtietoa

Maii Lannbkang
wuaaktyoniscya

Kuva 5. Sisainen tiedote: Rakenteellisen sosiaalitydn kyselyn tulokset.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Sosiaalisen raportoinnin linkki vaihtuu, mutta raportointi jatkuu!

Julkaistu 2762025 - 2 minuutin |ukuaika

Sosiaalialan osaamiskeskus Pikassos Oy:n lopettaessa toimintansa kesdkuun lopussa tahdomme
kiittd3 lampimasti Pikassoksen 5atakunnan tyontekijd Minka Leino-Holmia. Han on esimerkillisella
tavalla edistanyt rakenteellisen sosiaalitydn kehittdmistd Ja sosiaalisen raportoinnin kaytté&nottoa
Satakunnassa. Lansi-Suomen yhteistyGalueen sosiaalialan osaamiskeskuksen organisointi on vield
vaiheessa, joten turvataksemme sosiaalisen raportoinnin jatkuvuuden Satakunnassa, clemme
tehneet valiaikaisen sosiaalisen raportoinnin lomakkeen. Sosiaalisen raportoinnin tietojen
kerdamisestd, analyscimisesta ja koostamisesta vastaa toistaiseksi Kestavan kasvun Satakunta 2 -
hankkeen Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin hankekoordinaattori.

Sosiaalinen raportointi — Ohje

Sosiaalinen raportointi on keino tuoda nikyvaksi ilmidita ja epdkohtia, jotka muuten voisivat jJ353da
piiloon, Raporteinnin kautta tuotettu tieto tukee paattksentekoa, johtamista ja palvelujen
kehittdmistd — sek3 parantaa asiakkaiden ja tydntekijdiden arkea.

Mita voit raportoida?

Sosiaalinen epdkohta — esimerkiksi palvelujen puute, toimintakdytdnndn ongelma tai ilmid, joka
vaikuttaa asiakkaiden hyvinvointiin, Vioit raportoida my&s positiivisen asian tai ilmién, jonka haluat
nostaa esiin.

Kuka voi raportoida?

1. Kuka vaan, joka huomaa sosiaalisen epdkohdan tai huolestuttavan ilmién tai positiivisen asian
2. Sosiaalialan tydntekija (henkilo tai tiimi)

3. HYTE-toimija

4. Asiakasraati tai asukas

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kuva 6. Sisdinen tiedote: Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin linkki vaihtuu, mutta raportointi

jatkuu Osa 1/2.



Liite 31. Rakenteellisen sosiaalitydn todenteet

Ndin raportointi etenee: =

1. Tee sosiaalinen raportti https://link.webropolsurveys.com/S/DBFBF34C9CBEBA895
2. Tee yksi raportti yhdesta ilmidsta.
Voit tayttds useita raportteja — niin usein kuin tarvetta on.
3. Raportin voi tehda kuka tahansa.
Yksi henkild tai tiimi voi taytta3 raportin.
4. Vastaa kysymyksiin 1 ja 2 aina.
Muut kysymykset ovat valinnaisia — tdytd ne, jotka ovat olennaisia raportoitavan asian kannalta.
5. Muista painaa "Lahetd"-nappia.
6. Raporttien koostaminen:
Kestavdn kasvun Satakunta 2 -hankkeen hankekoordinaattori kokoaa raportit ja tekee niista
koosteen. Akuutit asiat ohjataan kasittelyyn heti asiaan littyville tahoille.
7. Kasittely ja vaikuttaminen:
Koostest kisitell33n sosiaalitydn professioryhmassa ja tdydennetdadn tarvittasssa muilla
tiedoilla, esimerkiksi tilastotiedolla. Raportit toimitetaan johdolle, HYTE-toimijoille ja poliittisille
paittijille. Koostettua aineistoa voidaan hyddyntadd myds kehittdmisess3 ja tutkimuksessa,
. Julkaisu:
Sosiaalinen koontiraportti julkaistaan kahdesti kertaa vuodessa: Rakenteellinen sosiaalityd -
Satakunnanhyvinvointialue

Huomioitahan, ettd tdma lomake ei ole tarkoitettu viranomaisilmeituksiin (esim. lastensuojelu).
Viranomaislomakkeet |&yd5t t351t3: Huclen ilmoittaminen sosiaalihucltoon -
satakunnanhyvinveintialue

Lisdtietoa
Mari Lonnberg KV Krista Virtanen-Olejniczak
sosiaalityorntekijd wastuuyksikon padllikko

Kuva 7. Sisainen tiedote: Rakenteellisen sosiaalitydn raportoinnin linkki vaihtuu, mutta raportointi
jatkuu Osa 2/2.



Liite 32. Tiedolla johtamisen kehittdminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus todenne
toimintamalliin tai sen toimeenpanoon liittyen hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla

Todenteessa kuvataan tiedolla johtamisen ja vaikuttavuusperusteisuuden ja sen ohjaamiseen
liittyvaa viestintaa kuvakaappauksin hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla.

Vaikuttavaa huomista Satakunta!'

Julkaistu 28.1.2025 - 1 minuutin lukuaika

Tama on pieni tietopaketti vaikuttavuudesta sote-palveluissa. Toivottavasti se herattaa
kiinnostuksesi vaikuttavuusajatteluun. Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Vaikuttavuus kertoo toiminnan onnistumisesta ja siita, olemmeko saavuttaneet ne tavoitteet, joita
toiminnallemme on asetettu. Vaikuttavuuden arvioinnin tarkoituksena on tuottaa tietoa palveluiden
toimivuudesta ja parantaa palveluiden laatua ja tuloksellisuutta.

Miten vaikuttavuustieto
hybdyntaa ammattilaista?

styon 1a on p: terveytta ja hyvinvointia
Sosiaali- ja tervey on kyse siitd, miten rajalliset
Kiytettavissi resurssit tulevat parhanan hyodynnenya Jos palvelut eivat tuo riittdvaa parannusta
asnskkaan elaméén, palveluja lulee kehmaa Kahmemlseen tarvitsemme tietoa
J voivat olla

a
monenlalsla ja niitd on tarkead kehittaa yhlsuskunnan kenmyessa

Hukan ja vahéhy 1 on i kun k
on luotettavaa, mitattua Ja venaliukalponsta tietoa siita, mitka hoidot ja palvelut
tuottavat inmisille tavoiteltua eldménlaatua. Yhteinen ymmaérrys omasta toiminnasta

jasen itteista seka vaikutt antaa meille vastauksia siihen,

kuinka k ve ja ol olevat voidaan Sata-alueella

sovittaa yhteen

Vaikuttavuustiedon avulla teemme palvelt ! |l seks k ja
, etté itys vastaa rahoitusta. Julkisten palvelujen

onnistumista on pitkésn arvioitu toimenpiteiden maarien avulla, mutta vaikuttavuus
tarkoittaa toimenpiteen aikaansaamaa tulosta

B e, [l G ;
Lisétietoa

Tuija Multisilta Sanna Vaha-Vahe

osastonhoitaja, sairaalassa projektipaallikka

Kuva 1. Sisainen tiedote: Vaikuttavaa huomista Satakunta, osa 1/5.



Liite 32. Tiedolla johtamisen kehittdminen ja vaikuttavuusperusteinen ohjaus todenne
toimintamalliin tai sen toimeenpanoon liittyen hyvinvointialueen sisaisilla verkkosivuilla

Mita ammattilaiset voivat
tehda vaikuttavuusperusteisuuden
edistamiseksi?

Vaikuttavuuden kehittamisessa ammattilaisilla on suuri merkitys.
Huolelliset ja laadukkaat kirjaukset ja tilastoinnit
asiakastietojarjestelmiin mahdollistavat vaikuttavuustiedon
muodostumisen datasta.

Ammattilaisena voit lisdta ymmarrystasi ja osaamistasi
vaikuttavuudesta osallistumalla koulutuksiin ja olemalla mukana
vaikuttavuuden kulttuuri- ja asennemuutoksessa
organisaatiossasi. Hydédynna aktiivisesti tydssasi saatavilla
olevaa vaikuttavuustietoa ja tuo esiin hyddyttémia tai
vahahyotyisia toimintatapoja.

—
VAIKUTUS

Osallista asiakkaita palveluiden kehittdmiseen motivoimalla
heita vastaamaan kyselyihin seké& antamaan hoidosta tai
palvelusta palautetta. Tavoitteenamme on jarjestaa Sata-
alueella laadukkaat ja vaikuttavat palvelut, joissa asiakas on
keskiossa.

Satakunnan Euroopan unionin rahoittama — Suomen
hyvinveintialue NextGenerationEl) kestéviin kasvun
ohjeima

Kuva 2. 28.1.2025. Sisainen tiedote: Vaikuttavaa huomista Satakunta, osa 2/5.

e

Vaikuttavuus asiakkaan
nakokulmasta

Asiakkaiden osallisuus on olennainen osa vaikuttavuuden arviointia. Palvelun
toimivuutta on hyva arvioida niin ammattilaisen kuin asiakkaankin nakékulmista.
Vaikuttavat palvelut saavat aikaan positiivisia muutoksia ihmisten hyvinvoinnissa.

Viime vuosina on panostettu asiakaslahtéisyyteen. Asiakas voi raportoida suoraan
terveydesta ja elaméanlaadusta standardoidun kyselykaavakkeen avulla (PROM) tai
kertoa kokemuksestaan ja tyytyvaisyydestaan (PREM). On erittain tarkeaa, etta
asiakas saa yha enemman avointa laatu- ja vaikuttavuustietoa paatoksensa tueksi
voidakseen hyédyntaa esimerkiksi valinnanvapauttaan.

Olennaista on se, miten palvelut vastaavat asiakkaiden tarpeisiin. Toiminnan arvo on
ihmiselle tarkeampéaa kuin toimenpiteet ja prosessit. Sata-alueen tavoitteena on
28 jarjestaa ja kehittaa palveluja tasapuolisesti erilaiset asiakasryhméat huomioiden

yhteistydssa eri tahojen kanssa.
VAIKUTUS —> HYVINVOINTI

Satakunnan Ewroopan unionin rahoittama Suomen
hyvinvointialue - NextGenerationEU kestiviin kasvun 3
ohjeima

Kuva 3. 28.1.2025. Sisainen tiedote: Vaikuttavaa huomista Satakunta, osa 3/5.
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Vaikuttavuusketju

Vaikuttavuuden arviointi
edellyttaa vaikutusketjun

eli tavoitteen, TAVOITE
toimenpiteen ja 3 S
odotettavissa olevan + S i 3
tuloksen tarkastelua /

unohtamatta niita

resursseja, jotka meilla g
on kaytossa. @ e n
\J

AR : VAIKUTTAVUUS
TEKO,TUOTOS : lhmisten hyvinvointi

PANOS ) : Konkreettinen muutos 3 .1 o I
Kaytettsvissa olevat Mitattava tehty tyo, ihmisiss4 palveluissa, + 12 Ynielskunnatinen

resurssit (henkilsts,

joka saa aikaan rakenteissa
osaaminen, raha, aika) vaikutuksen

Toiminta

Satakunnan
hyvinvointialue

Euroopan uni hoittama - Suomen
NoGenertontl . kestivin kasvun
ohjeima

Kuva 4. 28.1.2025. Sisainen tiedote: Vaikuttavaa huomista Satakunta, osa 4/5.

Lahteet ja lisalukemista:

Reittiopas vaikuttavuuteen. Vaikuttavuusperustainen ohjaus sote- ja tyéllisyyspalveluissa (valtioneuvosto.fi)

Tervetuloa Vaikuttavuuden taloon! - Vaikuttavuuden talo (uef.fi)

Tiekartta 2022—2027 - Sosiaali- ja terveysalan henkiléston riittdvyyden ja saatavuuden turvaaminen (valtioneuvosto.fi)

Vaikuttavuuden johtamisen mekanismit — Iahtokohtia ja edellytyksia hyvinvointialueille - pdf (journal.fi)

https://vaikuttavuuskeskus.fi/

https://www.turku.fi/sites/default/files/atoms/files/tutkimusraportti 2-2017.pdf

Listenmaa,Jani. Laita tieto téihin Tiedolla johtamisen kéasikirja. 2023

Malmivaara, Antti. Vaikuttavuus sosiaali- ja terveydenhuollossa. 2022

Satakunnan Ewroopan unionin rahoittama - Suomen
hyvinvointialue NextGenerationEU :;ﬁ;l.n kasvun

Kuva 5. 28.1.2025. Sisainen tiedote: Vaikuttavaa huomista Satakunta, osa 5/5.
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TIEDOTTEET

Sinulla on nyt mahdollisuus suorittaa tiedolla johtamisen kurssi Moodlessa

Julkziztu 16.1.2025 - 1 minuutin hikuaila

Henkiléstdn kouluttautuminen on osa tiedolla johtamisen valmiuksien kehittamista ja
toimintakulttuurin muuttamista. Tiedollz johtaminen kuuluw kaikille ja onkin térkeds, ettd meilld on
yhteinen ymmirrys siitd, miten tarvittavaa tietoa kerdtddn, analysoidaan ja hyddynnetddn ja miki
on meidan jokaisen osuus tassd kokonaisuudessa, Suurin osa kerdttavastd tiedosta syntyy sosizali-
ja terveydenhuollossa ammattilaisten kirjauksista asiakas- ja potilaskohtaamisissa. Tiedolla
johtamisen osaamisen vahvistamisen avulla voimme arvicida taiminnan vaikutuksia ja
vaikuttavuutta ja tehdd helpommin tarvittavia muutoksia, Tarkeda olisi, ettd ymmartdisimme, miten
Jjokainen woi hyodyntda kerattya seka analysoituatietoa tehdessadn valintoja tai paatoksia.
Parermman osaamisen avulla voimme kohdentaa resursseja sinne, missa toiminnan vaikutukset ovat
asiakkaille ja potilaille suurimmat. Tavoitteena on, ettd suuntaamme toimintaa tavoitteiden
mukaisesti.

Euroopan unionin rahoittama
MextGenerationEL

Kestdwan kasvun Satakuntz 2-hanke on avannut Moodleen kako henkilgstdlle suunnatun tiedolla
Jjohtamisen verkkokurssin, Kurssi siséltaa yhyitd 5-15 minuutin mittaisia videoita ja lisdksi sitd
syventda tydkirja. Kurssi on kokonaisuudessaan kestoltaan & tuntia ja se on jaettu kahteen osaan:
perusteisiin (2 h) sekd syventdvdin osaan (6 h). Halutessasi voit kurssin paitteeksi suorittaa myds
Sertifikaatin, joka osoittaa, ettd olet sisdistanyt oppimasi. Verkkokurssi 10ytyy Sata-alueen
Maoodlesta Ja kurssin suorittamisen j8lkeen saat automaattisesti merkinndn koulutustietoihisi.
Verkkokurssin perusteet on ensimmdisen kuukauden aikana suorittanut 36 henkildd ja syventivan
osan 18 henkilda. Osa on jo sucrittanut Sertifikaatin, Olemme siis yhdess3 parantamassa tiedolla
johtamisen kyvykkyyttd Sata-alueella.

Keskustele esihenkildsi kanssa osallistumisesta. Kurssi on Moodlessa suoritettavissa 31.10.2025
saakka.

Verrkokoulutuksen kurssiavaimet ovat:
tiedollaperusteet

ja

tiedollasyventava

Sata-alueen Moodleen passet tasta.

Verkxokoulutus an osa Kestdwin kasvun Satokunto 2 -honkkeen vaikuttovuusperustaisuuden jo
fiedolla johiamisen kehittdmistd. Hanketta rahoitetoan ELn kertaluonteisesta elpymisvilineestd
(MNext Generation EU). Verkkokoulutuksen toimittajona on Creatido.

Lisdtietoa

Tuija Multisitta
(!L-‘_".:ﬂ'i!!il‘-!‘il SAraaness

Kuva 6. Sisainen tiedote: Koko henkildstdlle suunnattu tiedolla johtamisen verkkokurssi.
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Laita tieto to6ihin! Muistutus tiedolla johtamisen verkkokurssista

Julkaistu 7.4.2025 . 1 minuutin lukuaika

Kirjallisuuden mukaan arvioidaan, ettd 80 % tietovarastoihin kerdtysta tiedosta on sellaista, jota ei
kukaan kayta tai sitd on keratty mahdollisesti tulevaa tarvetta varten. On siis tarkeaa, ettad juuri nyt Euroopan unionin rahoittama -
hyvinvointialueellamme panostetaan tiedon hyodyntamiseen. NextGenerationEU

Kestavan kasvun Satakunta 2 -hanke on hankkinut Sata-alueen Moaodleen tiedolla johtamisen
verkkokurssin, jota voi suorittaa vuoden 2025 lokakuun loppuun saakka. Taman kurssin avulla
saamme hyvinvointialueella yhteisen ymmarryksen tiedolla johtamisesta, jolloin tiedolla johtamisen
kehittdminen ja vaikuttavuuden aikaansaaminen helpottuu. Tiedolla johtaminen on tiedon
hyddyntamistd hyvinvointialueemme tarpeiden ja tavoitteiden tukemiseksi. Tiedolla johtaminen
kuuluu siis kaikille!

Tiedolla johtamisen perusteet -kurssin on nyt suorittanut 93, tiedolla johtamisen syventdvan kurssin
47 ja sertifikaatin on suorittanut 21 henkil&a. (Huom. Verkkokurssin kokonaishinta yksityishenkildna

ostettaessa on lahes 300 euroa)

Keskustele esihenkildsi kanssa kurssin suorittamisesta ja tule mukaan kehittamaan tiedolla
johtamista Sata-alueella.

Esihenkilgille suosittelemme kurssin kdymista ja tiedolla johtamisen esille tuomista omissa
yksikoissa. Kurssin yksittaisia osioita voi hyodyntada koulutuksessa ja kehittamisessa.

Lahde: Verkkokurssimateriaali perustuu Jani Listenmaan kirjaan Laita tieto tdihin, 2023

Tiedolla johtamisen verkkokurssi on osa Kestavdn kasvun Satakunta -hanketta, jonka rahoitus on
EU:n kertaluonteisesta elpymisviilineestd (Next Generation EU).

Tuija Multisilta
osastonhoitsja, sairaslassa

Kuva 7. Sisédinen tiedote: Muistutus koko henkiléstélle suunnatusta tiedolla johtamisen
verkkokurssista.
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Tietojohtamisen arviointimalli - Kyselyn tuloksia 2025

Julkzistu 17.112025 - 1 minuutin lukuaika

heiddn alaisuudessaan toimiville esihenkilille suunnattu tietojohtamisen kysely. Alemmin vastaava MextGenerationEL
kysely on toteutettu vuosina 2020 ja 2022, Kyselyn vuosittaiset tulokset eivat nain ollen ole suoraan

verrannollisia keskendan organisaation merkittévan muutoksen vuoksi. Myt tehtyyn kyselyyn

lisattiin kirjaamista koskevat kysymykset

Kestdvan Kasvun Satakunta 2-hanke toteutti tietojohtamisen arvicintimalli-kyselyn, joka oli
ensimmainen hyvinvointialueen ylemmalle johdelle, toimialugjohtajille, vastuualuejohtajille ja - Euroopan unionin rahaittama -

Kaikkiaan kutsu lahetettiin 95 henkildlle ja vastauksia saatiin maardajassa 30. Vastausprosentiksi
muodostui ndin 31,6 %.

Alla olevissa taulukoissa yhteenveto tuloksista,

Osa-alue KA KA KA

\Visio ja strategia 3,11 2,79 2,43
Hallintorakenne ja organisointi 2.76 2,69 2,6
Tietotarpeet 3,12 3,02 3,19
Tiedon hankinta 1,94 2,28 21
Tiedon organisointi ja varastointi 2,74 2,29 2,16|
Tietotuotteet ja palvelut 2,44 2,26 1,
[Tiedon jakaminen 2,61 272 2,77
Tiedon kayttc 2,68 2,83 27
Mittarit 2,75 2,77 2,83
Hy&dyt 3,04 3,2 3,0
Kirjaaminen 2,82 X x
Osa-alue KA 2025 KA 2022 KA

\Visio ja strategia 3,10 2,18 2,16
Hallintorakenne ja organisointi 2,20 2,30 2,1
Tietotarpeet 2,66 2,63 2,71
Tiedon hankinta 2,00 2,27 2,05
Tiedon organisointi ja varastointi 2,11 2,10 2,07
Tietotuottest ja palvelut 2,04 221 2,00
Tiedon jakaminen 2,07 2,37 2,27
Tiedon kayttd 2,39 2,40 2,37
Mittarit 2,25 2,62 2,48
Hyddyt X x X
Kijaaminen 2,42 X X

Awvoimissa vastauksissa nousi esille tarve tiedon laadun, tiedon analysoinnin ja tiedon
hyddyntdmisen parantamiselle. Resurssien puute vaikeuttaa tietojohtamista. Tarvitaan
priorisointikeskustelua mittareista ja panostamista viestintain.

Tietojohtamisen kehittdmiseksi ehdotettiin tietolahteiden integrointia, luotettavuuden
parantamista, raportointitydkalujen kehittdmistd, analysointiin kohdennettuja resursseja seki
jehdon ja henkildstén osallistamista.

Kuva 8. Sisainen tiedote: Tiedolla johtamisen arviointimalli-kyselyn tuloksia, osa 1/2.
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Koulutustarpeena esitettiin kdytannon analytiikan, strategisen tietojohtamisen ja mittarien
ymmarryksen lisddmiseksi, Toivottiin myds oman toimialan jarjestelmakoulutusia (so-te-pela).
Lisdksi toivottiin selkeitd rocleja ja vastuita siitd, kuka tuottaa, analysoi ja hyddyntas tietoa
organisaation eri tasailla.

Kiitos kaikille vastaajille! Kyselyn tuloksia tullaan hyddyntamadn tietojohtamisen
kehittamissuunnitelmassa.

Tarkemmin padset tutustumaan kyselyn tuloksiin:

Tietojohtamisen arvicintimalli 2025

Tietgjohtamisen portaali ¥ Ohjeet ja ainesistot > Muut aineistot » Satakunta tistojohtamisen kypsyysanalyysi
2025

Lisdtietoa

Tuija Multisilta Sanna VEha-Vahe
asiorhoitaja, sairaakeecs projektipaallido

Kuva 9. Siséinen tiedote: Tiedolla johtamisen arviointimalli-kyselyn tuloksia, osa 2/2.



Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.

Todenteessa kuvataan hankkeen toimesta kehitety vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuutta
kuvaava mittaristo.

Sata-alueen Power BI-
raportointikokonaisuus

Tervetuloa tutustumaan Sata-alueen Power Bl-raportointikokonaisuuteen!

J Copilot

Tassi raportointikokonaisuudessa jokaiselle osakokonaisuudelle on varattu oma nikymansi.
fsata-alueen Power Bi-rapor... Mikili sinulla her&s kysymyksis Power Bl -raportoinnista, otathan yhteytti: tietojohtaminen ha@sata.fi

Valitse osakokonaisuus:

Henkildstohallinto

Johden tyspéyt

Laki smsiaak- 2 tevveycienhuailon jirjestimisesti 29,6 20214612

Tarve

raporteila niytetdn tietoja + 5 wotta
es

Lihdeisjestelmien datan saatavuudesta

Mahdollset Kifas: 3 raparteils esim
i Joissa patvei on toteutunut

Kohdistumaton tieta nikyy raparteilla “Tieto putiuu” -reind,

ointi Ja terveys ackl Palveluverkdo-tySialu Tiedansiirtaviiveiden vioksi raporteila nptetiin kaksi piivia vanhaa bietaa,

Kuva 1. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyopoyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Vaikuttavuusosuus (Siniselld RRP-toimenpide).

O Tiedosto ¥ @ Jaa v & vie v G - & Copilot ©

Sata HA Vaikuttavuus

&J Copilot

Nopeasti palveluun palanneet asiakkaat
sosiaali- ja terveydenhuollossa

Nopeasti palveluun palanne...
Etusivu
Nopeasti palveluun palan...
Nopeasti palveluun palan...

Nopeasti palveluun palan...

Paljon palveluja tarvitsevat a...
san alle 48 tunnin tai 7
Monipalveluasiakkaat sosiaal...
P Saanut sosiaalihuollosta uuden padtSksen samaan sosizalipaiveluun 3-6 kicn, 612 kicn tai 12-18 kicn kuluessa

Viiestdn hyvinvointi ja tervey...

Strategiset jarjestamisen kus...
Euroopan unionin

rahoittama

NextGenerationEU

4 Palaa takaisin

Kuva 2. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyépoyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Vaikuttavuuden etusivu.

A

1Pwmepong -
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Ksiyntisyy (ICPC2-luokitus)

= A Yieiset ja epamaraiset
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Kuva 3. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydopoyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Raporttisivu: Nopeasti palveluun palanneet perusterveydenhuollossa.

| Nopeasti palveluun iakkaat erikoissai i I}
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Kuva 4. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyopdyta: MS PowerBi

raportointinakyma. Raporttisivu: Nopeasti palveluun palanneet erikoissairaanhoidossa.
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Kuva 5. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydopoyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Raporttisivu: Nopeasti palveluun palanneet sosiaalihuollossa.
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Paljon palveluja tarvitsevat
asiakkaat terveydenhuollossa

Raportilla esitetddn paljon palveluja tarvitseviin asiakkaisiin liittyvid tunnuslukuja.

Asiakas lasketaan paljon palveluja tarvitsevaksi, mikili hinelld on ollut vihintsdn 8 kontaktia
edellisen 12 kuukauden aikana. Mukaan lasketaan perusterveydenhuollon ja erikoi: anhoidon
kontaktit. joiden yhteystapa on ollut R10 Asiakkaan kaynti vastaanotolla, R52 Reaaliaikainen
etdasiointi tai R56 Etdasiointi ilman reaaliaikaista kontaktia. Erikoissairaanhoidon osalta lasketaan
mukaan vain kontaktit, joiden erikoisala on ollut joko 15 Akuuttilidketiede tai 98 Yieislidketiede.

Raportilla kisitelldin terveydenhuollon eli perusterveydenhuollon seki erikoissairaanhoidon dataa.

Euroopan unionin
Versionumero: 10 rahoittama
Julkaisupaiva: 10.10.2025 NextGenerationEU

Kuva 6. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyopoyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat, etusivu.

Satakunnan i i i i -~ vlei
S Bavinveimaue | Paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat terveydenhuollossa - yleiskuva <l € @ 1< &« > 3
Asiakkaiden lkm Paljon palveluja tarvitsevien Paljon palveluja tarvitsevien Paljon palveluja tarvitsevien Paljon palveluja tarvitsevien
asiakkaiden lkm %-0suus kaikista asiakkaista %-osuus kaikista kentakteista kontaktien kuukausittainen
1063 51 keskiarvo
55163 51,87% 71,13%
! 0 ' o 117
Organisaatiohierarkia Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden lukumiara ja osuus kaikista Paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden lukumaara ikaryhmittdin
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Kuva 7. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen ty6pdyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat terveydenhuollossa.



Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.
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Kuva 8. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen ty6pdyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat terveydenhuollossa.

Monipalveluasiakkaat sosiaali- ja
terveydenhuollossa

Raportilla esitetin monipalveluasiakkaiden tunnuslukuja.

iakas, taytyy asiakkaalla olla voimassa vahintaan yksi sosiaalihuollon palvelu ja lisaksi

sosiaali- ja terveydenhuolion dataa.

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

Kuva 9. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen ty6pdyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Monipalveluasiakkaat sosiaali- ja terveydenhuollossa.



Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.
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| Monipalveluasiskkaat sosizali- ja terveydenhuollossa - Yleiskuva
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Monipakeluasiakkaden lkm
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46 Sosiaalityd, 51 Tukisuhdetoiminta, T3 Teloctetty perhatyd

46 Soslaalityd, 73 Tehostaths perhetyd, 399 Moy soslalipabets

66 Lifkkumista tukeva paivelu, 76 Katitoita, 85 Yenpdrhaorokautingn pabvoluasuminen

Kuva 10. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydopoyta: MS PowerBi
raportointinakyma. Monipalveluasiakkaat sosiaali- ja terveydenhuollossa, yleiskuva.
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Satokunnon
hyvinvaintialue

Vuosi, kuukausi

LET]

| Monipalveluasiakkaiden palvelukokonaisuudet sosiaali- ja terveydenhuollossa

Asiakkaiden lkm

240112

Monipalveluasiakkaiden lkm

8649

Monipalveluasiakkaiden %-osuus
kaikista asiakkaista

3,60%

Erilaisten palvelujen m3&rd per
menipalveluasiakas (keskiarvo)

3,79

Ikdryhma s - - - W s - rr—
Ympdrivuorckautisen palveluasumisen monipalveluasiakkaiden yleisimmat sosiaalipalvelut, palvelumuodot seka erikoisalat.

Kaildd Kokonaisuus muodostuu asiakkaan kiyttmista erillisistd sosiaalipalveluista, palvelumuodoista sekd erikoisaloista edellisen & kuukauden aikana. Tiss3 taulukossa

) jokaiseen kokonaisuuteen kuuluu ymparivuorokautinen palveluasuminen,

Kotikunta —

Palvelukombinaatio

Monipalveluasiakkaiden lkm
[ kaita =

49 Tilapdinen asuminen, 76 Kotihoito, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

12 Henkildkohtainen apu, 66 Liikiumista tukeva palvelu, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen
37 Paivatoiminta, 66 Liikkumista tukeva palvelu, B5 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

66 Lilkkumista tukeva palvelu, 76 Kotihoito, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

67 Omaishoito, 76 Kotihoito, 85 Ympéarivuorokautinen palveluasuminen

76 Kotihoito, 81 Osallisuutia edistdva palvelu, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

76 Kotihoito, 85 Ymparivuorokautinen palveluasuminen, 999 Muu sosiaalipalvelu

66 Lilkkumista tukeva paivelu, 67 Omaishoito, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

67 Omaishoito, 85 Ymparivuorokautinen palveluasuminen, 999 Muu sosiaalipalvelu

Kotinoidon monipal 1 yleisimmat

palvelut, palvelumuodot sekd erikoisalat.

Kokonaisuus muodostuu asiakkaan kdyttdmistd erillisistd sosiaalipalveluista, palvelumuodoista sekd erikoisaloista edellisen 6 kuukauden aikana. Tassa taulukossa
jokaiseen kokonaisuuteen kuuluu kotihoito.

Palvelukombinaatio Monipalveluasiakkaiden lkm
-

49 Tilapdinen asuminen, 76 Kotihoito, 85 Ympéarivuorokautinen palveluasuminen

66 Lilkkumista tukeva palvelu, 76 Kotihoito, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen
67 Omaishoito, 76 Kotihoito, 85 Ymparivuorokautinen palveluasuminen

76 Kotihoito, 81 Osallisuutia edistdva palvelu, 85 Ymparivuorokautinen palveluasuminen
12 Henkildkohtainen apu, 66 Liikkumista tukeva palvelu, 76 Kotihoito

76 Kotihoito, 85 Ymparivuorokautinen palveluasuminen, 999 Muu sosiaalipalvelu

66 Lilkkumista tukeva palvelu, 76 Kotihoito, 81 Osallisuutta edistiva palvelu

10 Ateriapalvelu, 76 Kotihoito, 85 Ympérivuorckautinen palveluasuminen
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20.012026
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76 Kotihoito, 84 Yhteisdllinen asuminen, 85 Ympérivuorokautinen palveluasuminen

Kuva 11. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyopoyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Monipalveluasiakkaat sosiaali- ja terveydenhuollossa.

Vaeston hyvinvointi ja terveys -
Kaatumiset & lonkkamurtumat seka
Elintapaochjaukset

Raportilla esitetasn kaatumisiin ja lonkkamurtumiin seks elintapachjaulsin liittyvia tunnusiukuja

Euroopan unionin
Versionumero: 10 rahoittama
ulkaisupaiv: 13102025 NexiGenerationEU

Kuva 12. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydopoyta: MS PowerBi
raportointingkyma. Vaeston hyvinvointi ja terveys - Kaatumiset ja lonkkamurtumat seka
elintapaohjaukset, etusivu.



Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.
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Kuva 13. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydpdyta: MS PowerBI
raportointinakyma. Vaeston hyvinvointi ja terveys - Kaatumiset ja lonkkamurtumat.




Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.
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Kuva 14. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen ty6pdyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Vaestdn hyvinvointi ja terveys - Elintapaohjaukset.



Liite 33. Tiedolla johtamisen tydpdytd MS PowerBi raportointi nakyma.

Strategiset jarjestamisen
kustannukset

Raportilla esitetdan hyvinvointialueen toimintakate jaoteltuna asiakkuussegmenteittsin ja palveluiden
vaativuuden perusteella luckiteltuna

Euroopan unionin

fersionumero: 1.0 rahoittama
ulkaisupaiva- 13.10.2025

NextGenerationEU

Kuva 15. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tyopoyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Strategiset jarjestdmisen kustannukset, etusivu.

‘s z;ﬁ,‘,‘m’,‘,ﬁzma | Strategisten jarjestimisen kustannusten toteuma 0 € @ < &« = 3

Suodattimet

Vuosi, kuukausi

. o O
e Asiakkuussegmenttid painamalla

- 1. Ennaltachkéisevd 2. Ennaltachkaisevd 3. S3annéllisen tuen 4. Sadnnéllisen tuen 5. Vaativat tai 6. Vaativat tai
Organisaatiohierarkia pdiset tarkastelemaan ty6 ja varhaisen tuen  tyd ja varhaisen tuen tarve tai tarve tai ympérivuorokautiset  ympérivuorokautiset

segmenttid tarkemmin palvelut palvelut lyhytaikainen palvelu  lyhytaikainen palvelu palvelut palvelut

Kaikki V|

Lasten ja perheiden palvelut Tyoikdisten palvelut lkd@@ntyneiden palvelut
Aura-palveluluokka
10,0 milj.€ {10,6%)

9,3 m... (9,8%)

45,4 milj.€ (18,5%) 6,7 milj.€ (2,7%)
88,6 ... (36,0%)

32,8 mi... (34,6%)

3,4 mil... (36,4%)

| Kailkki

Vaativuusluokka
Kaikki

Valittu aikavali
Vuosi Kuukausi

16,8 ... (17,...)

2025 Tammikuu 9,8 milj.€ (10,3%)

16,0 milj.€ (16,9%) 5,9 milj.€ (63,6%) 105,2 milj.€ (42,8%)
2025 Helmikuu .

Maaliskuu

= Mielenterveys ja riippuvuuspalvelut Vammaispalvelut Sairaanhoito ja suun terveydenhuolto
Huhtikuu

Toukokuu 0,1 milj.€ (0,2%) 2,8 milj.€ (2,5%) 31,9 mili€ (10,2%) 1,8 milj.€ (0,6%)

470 (42,0) 45,5 ... (14,..)
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Kuva 16. Satakunnan hyvinvointialueen tiedolla johtamisen tydopoyta: MS PowerBi
raportointindkyma. Strategiset jarjestdmisen kustannukset.




Liite 34. AVAIN-Mittari Moodle-kurssi

Todenteessa kuvataan Moodle-kurssia: Tyoikaisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelma ja
AVAIN-mittari kurssia ja sen sisaltgja.

Etusivu / Omat kurssini / AVAIN-mittari

P

Tyoikaisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelma ja AVAIN-mittari

Kurssi  Arvicinnit ~ Kompetenssit  Lisda~

Sinut on lis3tty kurssialueelle. x

Tervetuloa tybikdisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelma -kurssille >
Kurssin keskeinen sisalto:

Talla kurssilla opit asiakassuunnitelman tekoa Ja AVAIN-mittarin hyodyntamista. Kurssin materiaalin loydat kokenalsuudessaan Moodle-alustalta. Kurssi koostuu
viidestd osa-alueesta: Ensimmaisess3 osiossa keskityt3an asiakassuunnitelmaan ja toisessa osiossa tarkennetaan vaikuttavuuden arviointia sosiaalitydssa.
Kolmannessa osiessa tutustutaan THL:n kehittamaan AVAIN-mittariin ja sen rakentumiseen. Neljannesta osiosta 16ytyvat kenkreettiset chjeet
asizkassuunnitelman kayttdmiseen Lifecare-asiakastietojarjestelmassa. Viidennessa osiossa kerrotaan lyhyesti kerstyn tiedon toisiokaytdsts, tietojohtamisesta
Ja tutkimuksesta AVAIN-mittarin nakokulmasta.

Kurssi on tarkoitettu tydssaan tydikaisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelmia tekeville tydntekijdille.

Kurssin suerittaminen kestaa noin tunnin. Saat suoritustiedon koulutuksesta automaattisesti Talentti-Jjarjestelmaan, kun olet suorittanut koulutuksen ja
vastannut palautekyselyyn.

Kurssin tavoitteet:

Kurssin tarkoituksena on, ett3 osallistuja ymmartas asiakassuunnitelman merkityksen osana sosiaalihuollon asiakirjarakenteita ja miten AVAIN-mittari linkittyy
asiakassuunnitelmaan. Taveoitteena on, etta tyontekija oppii kayttamaan AVAIN-mittaria osana tyoikaisten asiakassuunnitelmaa ja ymmartaa, miten AVAIN-
mittari liittyy sosiaalihucllon vaikuttavuuden arviointiin ja palvelujen kehittdmiseen vaikuttavuustiedon avulla.

verkkokoulutus on osa Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeen vaikuttavuusperustaisuuden ja tiedolla johtamisen kehittamista. Hanketta rahoitetaan EU:n
kertaluonteisesta elpymisvalineesta (Next Generation EU).

Satakunnan B - G,
hyvinvointialue

NextGenerationEU ohjelma

Kuva 1. Sisdinen oppimisalusta Moodle. Tydikaisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelma ja
AVAIN-mittari. Tervetuloa-sivu. Osa 5.
& A

ray

Tydikaisten Vaikuttavuuden AVAIN-mittari AVAIN-mittariin

" = ae % . ol i Tietojohtaminen
aslakassuunnitelma arviointi sosiaalitydssa sosiaalitydn... kirjaaminen

2=l dl

Palaute

Kuva 2. Sisainen oppimisalusta Moodle. Tydikaisten sosiaalipalvelujen asiakassuunnitelma ja
AVAIN-mittari. Tervetuloa-sivu Kurssin sisaltd Osa 2/2.



Liite 35. Tekoalykaanndspalvelun todenteet

Tekoalykaannds- ja aaneenkuuntelupalvelu nakyy Sata-alueen verkkosivuilla kahtena painikkeena
(kuuntele ja translate). Translate-painikkeen vieressa on i-painike, josta aukeaa kielet, seka other
information -linkki. Siitd painamalla paasee verkkosivujen osioon, jossa kerrotaan kyseisesta
palvelusta. Tietosivustolla on EU-lippu. Feedback-linkista paatyy kayttajakysely-sivulle.

Tekoalykdannos- ja aaneenkuuntelupalvelu ulkoisilla verkkosivuilla

e Tekoalypohjainen kdannospalvelu - Satakunnanhyvinvointialue

In English  Puhelinluettelo Anna palautstta  Asioi digitaali i Amr ilaiset ja opi
Satakunnan o Q
hyvinvointialue

Etusivu Palvelut @ Meilla asiakkaana @ Tietoa meists (@ Taihin meille Ajankohtaista

Etusivu =  Tekoalypohjalnen kaanndspaivelu

o
° cuunTeLe | @ TRaNsLaTE @

~.  koalypohjainen
- anndspalvelu

nnan hyvinvointialueen verkkosivustolla on kaytassa tekoalypohjainen
ispalvelu, Se ka&ntaa verkkosivun sisill&n tekodlyn avulla usealle eri kielelle.
" sivun sisallén voi myds kuunnella tekodlyn tuottamana puheena.

i
Other information ‘Pohjaisen ki&nndspalvelun tarkoitus on tarjota tietoa Satakunnan

Feed!

<ng=emewOintialueen palveluista yha useammalle omalla didinkielella. Huomioi kuitenkin,

etta tekodlyn tuottama kdannds voi sisaltaa virheita

Ehtisitkd vastata lyhyeen kyselyyn tekoalypohjaisesta kaannospalvelusta? Kyselyyn

vastaaminen vie 1-5 minuuttia. Vastaa kyselyyn tasta (Webropol). [

Palvelun kayttGonotto on Euroopan unionin rahoittama — NextGenerationEU.

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Kuva 1. Kuva EU-lipun nakymisesta tekoalykaannds- ja ddneenkuuntelupalvelusta

nnospatvel.

InEnglish  Puhelinlustisia o opkeiat
s Satakunnan = a
hyvinvointialue
El Pahett @ M kasns @ [ A
> Tokosyponiaine 5
) [ Qe
Tekodlypohjainen
kaanndspalvelu

Kuva 2. Kuva tietosivustosta, jossa kerrotaan kddnndspalvelusta.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/tekoalypohjainen-kaannospalvelu/

Liite 35. Tekoalykaanndspalvelun todenteet
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Kuva 3. Kuva kayttajakyselysta.

Kayttdjakysely tekodlykdannbspalvelusta

1. Minké kielistd kddnndstd arvioit?

walltze

2. Onko verkkosivuilla oleva teksti ymmarrettivas?
) Rylla

OE

4. Osaatko myss suomea?

O Kylia
O En

Satakunnan
hyvinvointialue

Eurgopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU




Liite 36. Sata-alusta BCB integraatioon liittyvat todenteet

Todenteessa on kuva Sata-sovelluksen asiakkaan nakymasta, josta siirrytaan tayttamaan BCB
Omavointi-kysely.

:::‘,':::'.::&w (2) Etusivu (] Chat B viestit E] Ajanvaraus ) Kyselyt B Lomakkest (D Tapahtumat

(© Varaa rokotusaika. Siirry palveluun.  Lue lisad 7

Eurcopan uniomin
« Takaisin - rahotama

Tervetuloa

Kuva 1. Asiakkaan nakyma Sata-sovelluksesta kohdassa, jossa siirrytaan tayttamaan BCB
Omavointikyselya.



Liite 37. Sosiaalihuollon tekoalyassistenttiin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan sita, milta jarjestelmaa kayttava ammattilainen jarjestelman nakee, kun han
aloittaa sen kayttdmisen. Kuvassa EU-logo. Toinen kuva on todenne palvelun kaytdn jatkumisesta
hankkeen jalkeen.

[pr— = Tervetuloa Gosta Aide -palveluun!

Goata Axde tekee Binule aUTDMaattisen kirjaushonnoksen (013 adaa Giis) enemman 3siakkaan tai potitaan kohaamuseen tietokaneen nap

Ennen kusn kaytat paivelua, olethan saanut koukstiksen paivelun kayttosn

KayTtamaila palvetus hyvaksyt kaylioehdor ja letosucjasesostee

iy

GOSTA
Labs

@ xaytoopas & Apua marotoniongedmun

Kuva 1. Ammattilaisen nakyma sosiaalihuollon tekoalyassistentin kaytosta kirjaamisen apuna.

s yvi ialue Viranhaltijapaatos 1(4)
huvimvointilve 1T ja digijohtaja 15.12.2025 §137
Hankintapaatos

SATAHADN0-2025-13792

Satakunnan hyvinvointialueella on hankkeen rahoituksella (RRP2) otettu
pilottikdyttéon sosiaalipalveluissa tekoalyassistentti Gostalabs Oy:lta. Hankinta on
tehty 31.12.2025 asti (SATAHADN0-2025-7058). Lisaksi hankintaan sisaltyy optiona
kayton jatkaminen enintaan kesakuun 2026 loppuun asti. Asiakaskohtaamisen
kirjaaminen vie ty6tekijoilta paljon tydaikaa ja pilotin tavoitteena on selvittaa
tekoalyavusteisen kirjaamisen toimivuutta ammattialisen kirjaamisen tukena.

Tehtyyn hankintaan sisaltyy puolen vuoden kayton jatkaminen optiona.

IT-kehittamispaallikko Katri Tunttunen esittaa tekoalypilotin jatkamista optiokauden
30.6.2026 loppuun.

L i (alv 0%) ovat enintdan 29 500 €

Hankinnalla on sote-joryn puolto.

P&atoksen peruste
Hyvinvointialueen hankinta- ja sopimusohjeen mukaan ICT- ja digijohtaja voi paattaa
omaa vastuualuettaan koskevista EU-kynnysarvon alittavista hankinnoista.

P&atés
Paatan hankkia sosiaalipalveluiden tekoalyassistentin pilottikdyttén jatkon kesakuun
2026 loppuun.

Pilotin kayttd rahoitetaan ICT-palveluiden digitaalisten palveluiden kayttotaloudesta.

Laskuun tulee merkita laskutusviite: T-1401001

Tiedoksi
ICT-palvelut,anni@gostalabs.com jenni.santavirta@sata.fi,aku.aarinen@sata.fituula.
heinonen@sata.fi krista.virtanen@sata.fi

Allekirjoitus

Jani Lavonen, ICT-ja digijohtaja

Paatds on julkisilta osin nahtavilla Satakunnan hyvinvointialueen verkkosivuilla
17.12.2025 alkaen.

Kuva 2. Viranhaltijapaatos. Sosiaalipalveluiden tekoalypilotin jatkohankinta.



Liite 38. Palvelutarpeen ennakoinnin PoC toteutukseen liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan palvelutarpeen ennakoinnista tehty Power Bl-visualisointi. Alla olevissa
kuvissa on esitetty aineistolle kysymykset: "What are the most common terveys features on
subjects with diabetes diagnosis?" "What are the most common terveys features on subjects with
obesity diagnosis?" Alla kuvat raportointisivuista, joissa suodatettu tulosjoukko kasittamaan
henkilét, joiden syntymavuosi on 2014 tai sen jalkeen. Tama toteutus ei jaa kayttoon.

s

Satakunnan hyvinvointialueen
-raportointi

Eurcopan unionin
rahoittama
NextGaneratonEL

Kuva 1. Palvelutarpeen ennakointi PoC:n etusivu.

Diabaetes -tiagnansier, kakonaismiics isalinugion pabvehuiden jakau
Keskimasdinen 13 koodien lkm

8,28

Kuva 2. Esimerkkiraportti 1.



Liite 38. Palvelutarpeen ennakoinnin PoC toteutukseen liittyvat todenteet

Ennshointimali POC | Tiedot peivitetsin 191228 b
Shout [) Tedosta ~ Ve - | J | Gp Thaa O Asstaraihs @ Vavonta | -
Ehushu

Al 12-wutiaiden dat.,

| tdte 12 aotisicien TER...
Disgnoosien jskame

Seraalibucion palveluiden jskama

Kuva 3. Esimerkkiraportti 2.

Kuva



Liite 39. BCB Omavointikyselyn muutokseen liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan Omavointikyselyn Tietoja rekisteristad-nakymaa Rekisteriin kirjautumisen
jalkeen oikeasta ylareunasta klikataan omaa kayttajatunnusta ja tdman jalkeen tietoja rekisterista.

& o

Laheta palautetta

Vaihda salasana

Kuva 1. Kuva siitd, mista Tietoja rekisterista -kohta aukeaa.

Tietoja rekisterista

BCB Diabetes Register v1.2.28.0 c €

UDI | ©o108430078510691(8012)1.2.28.0

0598

Release date: 01.12.2025

BCB Medical Oy
Joukahaisenkatu 2b C, F1-20520 Turku, Finland

This software is valid for its purpose 10 years from its release 29.11.2035
date.
This device is a medical device M D

Check warnings and precautions from instructions for use chapter Py
21 | 1

® 2013-2025 BCB Medical Lid.

This product includes software developed by the Apache Software
Foundation

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

Sulje

Kuva 2. Kuva Tietoja rekisterista -kohdasta aukeavasta nakymasta.



Liite 40. Digitaalinen asukasraati

Todenteessa kerrotaan digitaaliseen asukasraatiin littymisesta lomakkeella, joka 16ytyy sata.fi-
verkkosivuilta, osoitteesta: Satakunnan hyvinvointialue. Siind on kuvina esimerkkeina teknisista
asiakasraadin toimeksiannoista.

Linkki toimintamalliin innokylassa:

e Satakunnan hyvinvointialue , Digitaalinen asukasraati, Satakunnan hyvinvointialue
(RRP 2, P4, 14) | Innokyla

1 hittpsykysely.sata fi/survey/digirasti/

Eurgapan unionin
Satakunnan

ahcittama
hyvinveintialue - i ..'.

Liity Hyvinveintialueen digitaaliseen asukasraatiin

Tamidn lomakkeen avulla voit liittyd hyvinvointialueen digitaaliseen asukasraatiin. Toivomme, ettd olet kiinnostunut osallistumaan ja
palveluiden i iseen vastaamalla satunnaisiin kyselyihin, Mukaan vei lifityd Kaikenikdiset ja taustaiset
hyvinvaintialueen asukkaat.

Kotlkunta *

Syntymévuosi
2007

Asuuko taloudessasi alaikaisia lapsia?

Kyla

Sukupuoli

O Mainen
O hles
O M

Sahkdpostiosoite *

Kirjoita sahkopostiosoittessi

Kuva 1. Digitaaliseen asukasraatiin ilmoittautumisen lomake .


https://kysely.sata.fi/survey/digiraati/
https://kysely.sata.fi/survey/digiraati/
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/digitaalinen-asukasraati-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-2-p4-i4
https://www.innokyla.fi/fi/toimintamalli/digitaalinen-asukasraati-satakunnan-hyvinvointialue-rrp-2-p4-i4

Liite 40. Digitaalinen asukasraati

Osallistu asiakasohjauksen kehittdmiseen

Hei Asukasraatilainen,

L&mmin kiitos, ettd olet mukana kehittdmassa hyvinvointialueen palveluitamme. Digiraati on meille tarked apu ja palautekanava, kun rakennamme entista
toimivampia palveluita Satakunnan hyvinvointialueelle.

Haluamme nyt parantaa asiakasohjaustamme ja kuulla ndkemyksiési siitd, miten asukkaat saavat neuvoa ja ohjausta oikeisiin palveluihin. Pyyddmme sinua
vastaamaan oheiseen kyselyyn, joka vie aikaa noin 10 minuuttia. Kysely on avoinna 7.11- 16.11.2025. Léydat tarkemmat ohjeet ja kyselyn linkin kautta.

Osallistu kyselyyn tastd linkista.
Kiitos jo etukdteen arvokkaasta palautteestasi.

Ystavallisin terveisin; hyvinvointialueen asiakasohjaustiimi

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

Satakunnan
hyvinvointialue

Kuva 2. Kyselyn saate, joka on lahetetty digitaaliselle asukasraadille.

Osallistu Chatbot-palvelun kehitts

Hei Asukasraatilainen,

Lammin kiitos, etta olet mukana kehittdméssa hyvinvointialueen palveluitamme. Asukasraati on meille térkeé apu ja palautekanava, kun rakennamme entists toimivampia palveluita Satakunnan hyvinvointialueelie.

sinut o a, jota kehitetsan asukkaiden avuksi hyvinvointialueen asiakaspalveluun. Voit testata chatbottia 18.-25.11.2025. Chatbot on chat-palvelu, mihin on liitetty tekoalykomponentti. Chatbotin
tehtavana on auttaa sinua IGytamaan yleists tietoa hyvinvointialusen palveluista ja toiminnasta.

Chatbot osaa etsia tietoa verkkosivuilts ja auttaa tiedon etsimi Siina hyo aan uutta tekodly iikkaa, jonka ansiosta sen kanssa voi jutella helpommin ja luonnollisemmin kuin vanhempien bottien kanssa. Meita kiinnostaa
enityisesti, koetko botin hySdylliseksi ja miltd sen kanssa keskustelu tuntuu.

Mita chatbot osaa tehda:

* hakea tietoa Satak hyvinve rikosivuilta
* ohjata sinut oikean tiedon lahteelle

Mita chatbot ei tee:

* ei anna hoito-ohjeita
o e tee ajanvarauksia tai resepteja

Tavoitteena on, etta o asukkaita suj in, kun chatbot avustaa tiedon léytamisessd. Haluamme kuulla, miten chatbot suoriutuu tehtévastasn, onko sen kanssa helppoa jutella ja millaisia
kehitysehdotuksia sinulla olisi.

Nain paset kokeilemaan bottia:

o Klikkaa tath linkkis
* Salasana: digiraati (salasanaa kysytssn chat-ikkunassa)

Kysy chatbotilta kysymys, jonka jalkeen suljet chat ikkunan oikeasta ylskulman X:sts. Keskustelun jalkeen voit arvioida botin suoriutumisen chat-ikkunassa.

Huomioi, etts testissa chatbot ei siirr§ keskusteluja eteenpain p hattiin vaan i issa chatbot simuloi t&mén ja kertoo, etta olisi tapahtunut siirto ihmiselle.

Chatbot on viels harjoitteluvaiheessa ja saattaa tehds virheits - siksi jokainen palaute on meille arvokas!

Keskustelun jilkeen sinulle aukeaa chatbotin ikkunassa hymidpalautendkyms ja vapaa tekstikentts. Jatkamalla siirryt vastaamaan kyselyyn. Vastaamalla autat meitd kehittimaan palvelua paremmaksi - jokainen nikékulma on térkes ja
vaikuttaa suoraan siihen, millaiseksi chatbot kehittyy.

Kiitos, ettd olet mukana kehittimisss palveluitamme!

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU - ;5?.':335%{:?2?

Kuva 3. Kutsu asiakasraatilaisille osallistua chatbotin testaajiksi.



Liite 40. Digitaalinen asukasraati

Asiakaskysely hoidon jatkuvuudesta

Hei!

Hoidon jatkuvuutta kehitetaan RRP4 Satakunnan Omalédékari 2.0 -hankkeessa, jonka tavoitteena on kehittaa perusterveydenhuoltoa siten, ettd asiakkaat saavat joustavaa, jatkuvaa ja
henkilkohtaista hoitoa. Hanke keskittyy muun muassa palvelujen koordinointiin, tiedon siirtymiseen ammattilaisten valilla seka asiakaskokemuksen parantamiseen.

Tama kysely kartoittaa asi i ia hoidon jatk d t lui:

Hoidon jatkuvuus tarkoittaa sitd, etta asiakas saa hoitoa mahdollisimman sujuvasti, yhdenmukaisesti ja mieluiten tutun ammattilaisen kanssa. Sote-keskuspalvelut tarkoittavat
terveyskeskusten palveluja, jotka ovat yleensa ensimmainen paikka, josta hoitoa haetaan. Siella huolehditaan lyhytaikaisesta seka pitkaaikaisesta hoidon kokonaisuudesta, seurannasta ja
terveysneuvonnasla.

Kyselyn vaittamat liittyvat siithen, miten koet hoidon jatkuvuuden omalla kohdallasi — esimerkiksi tapaatko usein saman ammattilaisen, siirtyyko tieto sujuvasti ja onko asiointi helppoa.

Haluamme kuulla juuri sinun kokemuksesi hoidon jatkuvuudesta. Pyydamme sinua vastaamaan muutamaan kysymykseen omista kokemuksistasi. Kysely on lyhyt, ja sen tayttaminen kestaa
noin 2-3 mi ia. Vastauksesi kasitellaan luottamt sti, eika yksittaisia henkilGita voida tunnistaa.

Vastaamalla autat meitd kehittamaan palveluja siten, etta hoitosi on sujuvampaa ja paremmin sinun tarpeisiisi sopivaa.

Kiitos ajastasi ja arvokkaasta palautteestasi! Kysely on auki 5.-12.12.2025.

Linkki kyselyyn

Euroopan unionin
Satakunnan rahoittpama z::t';:;i‘n kasvun
hyvinvointialue NextGenerationEU ohjelma

. yvinv

Kuva 4. Kuva Omalaakari-kyselyn saatteesta, joka on lahetetty asukasraatilaisille.

Digitaalisen asukasraadin kayttdjakysely

Hei Asukasraatilainen,

Lammin kiitos, etta olet mukana kehittamassa hyvinvointialueen
palveluitamme. Digiraati on meille tarkea apu ja palautekanava, kun
rakennamme entista toimivampia palveluita Satakunnan hyvinvointialueelle.

Haluamme kuulla, miten koit osallistumisen digitaaliseen asukasraatiin.
Pyydamme sinua vastaamaan oheiseen kyselyyn, joka vie aikaa noin 5
minuuttia. Kysely on avoinna 15.-21.12.2025.

Kiitos jo etukateen arvokkaasta palautteestasit

Vastaa kyselyyn

Satakunnan
hyvinvointialue

Euroopan unionin
rahoittama
r\[ﬂ_\f_f(_“:enerr:\tic-nEU

atakun:

YVINVOishieiena

Kuva 5. Kuva kayttajakyselyn saatteesta d’ifgitaalisen asukasraadin jasenille.



Liite 40. Digitaalinen asukasraati

hy‘"nvc'lntlu'ue NextGenerationEU

Satakunnan Euroopan unionin Lo s s
s rahoittama Satakunnan hyvinvointialueen asukasraati - kayttajakysely

Satakunnan hyvinvointialueen digitaalisen asukasraadin kayttajakysely

Kuinka helppoa digiraatiin liittyminen oli?

Kuinka helppoa digiraadin kyselyihin vastaaminen on ollut?

Kuinka helppoa chatbot-testaajaksi osallistuminen oli?

Onko kyselyiden madra / kk ollut mielestasi hyva?

atak
yvinv

Kuva 6. Kuva digitaalisen asukasraadin jasenille Iahetetysta kayttajakyselysta.

TIEDOTTEET

Uusi digitaalinen asukasraati vahvistaa asukkaiden osallistumista palvelujen

kehittamiseen!

Julkaistu 9.10.2025 - 1 minuutin lukuaika

Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU

Hyvinvointialue perustaa digitaalisen asukasraadin, tuttavallisemmin digiraadin, jonka avulla
asiakkaiden aani saadaan entista paremmin kuuluviin. Tavoitteena on, etta alueen palveluja
kehitetaan aidosti yhdessa asukkaiden kanssa.

Mika on digitaalinen asukasraati?

Raadin tehtavana on tuoda esiin asukkaiden kokemuksia, ideoita ja nakemyksia siita, miten
hyvinvointialueen palveluja voidaan parantaa.

Digiraatia pilotoidaan vuoden 2025 loppuun asti ja sen jalkeen tavoitteena on laajentaa raadin
kayttoa suunnitellun vuosikellon mukaisesti. Pilotin aikana kerataan kokemuksia ja kehitetaan
mallia pysyvaan kayttoon.

Miten toimialueilla voidaan hyédyntaa digiraatia?

« Toimialueet voivat hyddyntada digiraatia esimerkiksi kyselyjen toteuttamisessa, suunnitelmien
kommentoinnissa ja sovellusten testikayttajien rekrytoinnissa.

« Digiraadin avulla saadaan monipuolisempaa asiakasymmarrystd ja nakemyksid, jota voidaan
hyddyntaa suoraan palveluiden kehittamisessa.

lImoittautuminen asukasraatiin

Asukkaat voivat ilmoittautua raatiin hyvinvointialueen verkkosivuilta I6ytyvan lomakkeen kautta.
Osallistuminen on vapaaehtoista eika siitd makseta korvausta.

Lisatietoa
Mari Viljanen-Peuraniemi - Tiia Anttila Henna Leppénen
asiakaspaivelupsiiikks palvelukoordinaatton sovellusasiantuntija

Kuva 7. Sisainen tiedote digitaalisesta asukasraadista.




Liite 41. Palvelussuhdeasioidenbotti botin kehittdmiseen ja pilottiin liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan palvelussuhdeasioiden tekoalyagentti, ndkyma ja
ohjeistus. Todenteessa on huomioitu EU-logo.

s Satakunnan
hyvinvointialue

Olemme taalla

auttamassa
sinua!

Kirjaudu sisaan

Eureapan unkanin
rahoittama

HR Avustaja

vustaa sinua HR dokumentteihin liittyvissd kysymyksissa

Kuva 2. Nakyma, kun on kirjautunut.



Liite 41. Palvelussuhdeasioidenbotti botin kehittdmiseen ja pilottiin liittyvat todenteet
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Kuva 3. Ohjeistus testaajille.




Liite 42. Uoman laajentamiseen liittyvat todenteet

Hankkeessa on laajennettu Uoma-toiminnanohjausjarjestelmaa uusille alueille. Todenteessa on
kuvakaappaus Uoma-toiminnanohjausjarjestelman kirjautumissivulta. Toteutuksessa on huomioitu
rahoittajan logo. Todenteeseen ei voi laittaa muuta sisaltd sen sisaltdminen henkildtietojen vuoksi.

m|

Kuva 1. Uoman kirjautumissivu, jossa rahoittajan logo.



Liite 43. Sahkodisen ajanvarauksen laajentaminen (AVPH)

Todenteessa on digitaalisen ajanvarauksen koontisivu, jossa on koottu RRP rahoituksella
kayttoonotetut tai laajennetut sdhkoiset ajanvaraukset. Sivut avautuvat yhtena sivuna verkossa.
Kuvissa ne on jaettu kolmeen, josta rahoittajan logot ndkyvat kuvassa 3. Ajanvarauksesta ei ole
mahdollista saada todenteita ilman todellista henkilétunnusta ja asiaointiin tarvittavia lahetteita.

Sivu on saatavilla julkisesti verkossa: Digitaalinen ajanvaraus - Satakunnanhyvinvointialue

O (@ | O hitps//satakunnanhyvinvointialue fi/asioi-digitaalisesti/digitaalinen-ajanvaraus/

Puhelinluettelo Anna palautetta Kirjaudu Sata-sovellukseen  Ammattilaiset ja opiskelijat

Satakunnan Haku
hyvinvointialue

Etusivu Palvelut ° Meilld asiakkaana ° Tietoa meista o Téihin meille Ajankohtaista

Etusivu —» Digitaalinen asiointi —» Digitaalinen ajanvaraus

e KUUNTELE TRANSLATE

Digitaalinen ajanvaraus

Tee ajanvaraus digitaalisesti tai tarkastele, siirra tai peru sinulle varattuja aikoja

Digitaalinen ajanvaraus on kaytossa osassa palveluista.

Koko hyvinvointialueen ajanvarauspalvelut

Chat ja
N&ma palvelut ovat kdytdssa koko hyvinvointialueella: yhteydenottopyyntd

Kuva 1. Digitaalinen ajanvaraus hyvinvointialueen asiakkaiden verkkosivuilla, osa 1/3.

Koko hyvinvointialueen ajanvarauspalvelut
Nama palvelut ovat kaytéssa koko hyvinvointialueella:

®  Apuvdlinekeskuksen ajanvaraus

® Kohdunkaulan syévan seulontatutkimus

®  Koulu-ja opiskeluterveydenhuolto

®  Kutsuntavelvollisen terveystarkastus

® Laboratorion ajanvaraus

®  Perhe- ja synnytysvalmennuksen ajanvaraus

®  Perhekeskukset, Lastenneuvolat

° Rokotusajanvaraus

® Seksuaaliterveysneuvolan ajanvaraus

® Silmanpohjakuvaukset Rauma

® Tekonivelpotilaan ensitietokurssi

Aluekohtaiset aianvarauspalvelut

Chat ja
yhteydenottopyynté

Kuva 2. Digitaalinen ajanvaraus hyvinvointialueen asiakkaiden verkkosivuilla, osa 2/3.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/asioi-digitaalisesti/digitaalinen-ajanvaraus/

Liite 43. Sahkodisen ajanvarauksen laajentaminen (AVPH)

Aluekohtaiset ajanvarauspalvelut

Tasta loydat alueet, joiden ajanvarauksia voit tarkastella:

® Rauma.

Muut ajanvarauspalvelut

Erikoissairaanhoidon ajanvarausten tarkastelu [

Suun terveydenhuollon ajanvarausten tarkastelu [

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Digitaalisen ajanvarauksen kehittdmiseen on saatu rahoitusta EU:n kertaluonteisesta
Chat ja
elpymisvalineesta (Next Generation EU) yhteydenot:opyynk'i

Kuvagd. Digitaalinen ajanvaraus hyvinvointialueen asiakkaiden verkkosivuilla, osa 3/3.




Liite 44. Sata-alueen tekoalypohjainen chatbot
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Satakunnan
hyvinvointialue

Chatbot VRS
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rahoittama
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Onko Raija 1Gssa?

Chatbot (demo) 12.00
]
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Sirra aslakaspaiveljalie )
G crmsmreesd),

Kuva 1. Kuva demoymparistdssa, jossa asiakaspalvelu chat oli. Rahoituksen logo etusivulla
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M

Kuva 2. Esimerkki toisesta keskustelusta demo ymparistosta.



Liite 45. Mobiiliapuriin liittyvat todenteet

Mobiili aprurissa rahoittajan logo Mobiiliapurin hoitopolulle Tietoa-kohtaan. Mobiiliapurista ei saada
tuotantoymparistosta otettua kuvaa ilman oikeaa henkilétunnusta. Kuvat ovat

testiymparistdsta. Testiympariston asiasisallét ovat samat kuin tuotannossa. Mobiiliapurit on
esitelty my0s ulkoisesti saatavilla olevilla videoilla. Mobiiliapuri - Satakunnanhyvinvointialue

t &%
.
Valikko
Nivelrikkopotilaan hoitopolku
Jenni
Potilaan tiedot, Jakamisen lista
DEMO - SataHA - Satakunnon
Jennin koulutusy hyvinvointiolue

O Lomakkeet

Ajanvaraukset

Viestit

Videot

) Tietoa
Ota yhteytta

Kuva 1. Hoitopolulla oleva Tietoa-kohdan nakyminen.

< Tietoa

e Euroopan unionin
L rahoittama
i NextGenerationEU

Taman palvelun kayttéonottoon on
saatu rahoitusta EU:n kertaluonteisesta
elpymisvélineesta (Next Generation EU)

Buddy Healthcare

Buddy Healthcare on suomalainen
yritys, joka on kehittanyt taman
sovelluksen. Sovellus tukee sinua
hoitopolun varrella, silla se tarjoaa
térkeaa tietoa toimenpiteeseen liittyen.
Sovellus muistuttaa sinua térkeista
ohjeista ja pitda sinua ajan tasalla. Voit
myds lahettad lomakkeita sovelluksessa.

Lisatietoa yrityksesta ja sovelluksesta

l6ydat mybs Internetistd, osoitteesta
www.buddyhealthcare.com.

%Hlma
COMPLIAN

BuddyCare

T

3]

Kuva 2. Tietoa-kohdan nakyma Mobiiliapurissa, hoitopoluilla (Kardiologia, gastroenterologia,
syOpataudit, lastentaudit, ortopedia, endokrinologia, silmataudit, palliatiivinen hoito, ihotaudit ja
neurologia.), jotka on otettu kayttéon ja pilotoitu Kestavan kasvun Satakunta 2 -hankkeen
rahoituksella.


https://satakunnanhyvinvointialue.fi/asioi-digitaalisesti/mobiiliapuri/

Liite 46. Toiminnallinen etdkuntoutukseen liittyvat todenteet

Todenteessa on kuvattu jarjestelma ja sen toiminnallinen etdkuntouspolun ensimmaisen osuuden
sisaltd. Jalkimmaiset osuudet etenevat samalla tavalla. Kuntoutuspolku on toteutettu PDF
tiedostoina tablet laitteelle. Taman jarjestelman kayttd on jo paattynyt hyvinvointialueella.

Hei Mikko!

) () \ B

Materiaalit INFO Yhteydenpit
o

X
5:49

istai s aut?kunlm:lr\' - Eursopen unlonin
Marraskuu gvinvointialue NesiGaneratontU

Kuva 1. Toiminnallinen etdkuntoutuksen kayttojarjestelma.

o . Suomen

Satakunnan Euroopan unionin rahoittama - e s
h H H H I NextGenerationEU ke?lava“ kasvun

yvinvointialue ohjelma

Omat tarpeet ja arvot

Miten omat tarpeet ja arvot nakyvat arjessa?

Kuva 2. Toiminnallinen etdkuntoutuksen asiakkaan polun nakyma 1.



Liite 46. Toiminnallinen etdkuntoutukseen liittyvat todenteet

Tarpeet

+ Meilla kaikilla on yhteisia tarpeita, joiden tayttyminen on tarkeaa
hyvinvoinnin kannalta.

* Osa tarpeistamme on tarkeaa elonjaamisen kannalta.

« Toiset tarpeet taas liittyvat omaan yksildlliseen tapaamme kokea arki ja
onnellisuus.

+ Tyydytetyt tarpeet tuottavat positiivista energiaa, kun taas tyydyttymattomat
tarpeet lisdavat huonotuulisuutta, huolta ja ahdistusta.

« Tarpeet on hyva erottaa haluista. Haluan uuden polkupyéran, mutta
tarvitsenko sita.

Satakunnan Evsroopan unionin rahcittama - Suomen
hyvinvointialue N TGENRrtoNEL kestivin kasvun
ohjelma

Kuva 3. Toiminnallinen etakuntoutuksen asiakkaan polun nakyma 2.

Meille keskeiset tarpeet liittyvat:

« fyysiseen hyvinvointiin: ravinto, lepo, kosketus, likkuminen, jne.
* rakkauteen ja yhteenkuuluvuuteen: huomioon ottaminen, luottamus, tuki,

turvallisuus, jne.

« arvostukseen: muilta tuleva arvostus, itsekunnioitus jne.
* itsensa toteuttamiseen: tekeminen, hengellisyys jne.

Satakunnan Eiarnapan unionin rahoittama - Suomen
hyvinvointialue NextGanarations u kestiviin kasvun
ohjelma

Kuva 4. Toiminnallinen etdkuntoutuksen asiakkaan polun ndkyma 3.



Liite 46. Toiminnallinen etdkuntoutukseen liittyvat todenteet

Arvot

« Arvot liittyvat omiin paamaariin ja ohjaavat kohti oman kasityksen mukaista
hyvaa elamaa. Niissa heijastuu eletty elama ja kokemukset lapsuudesta
aikuisuuteen.

 Arvot ovat taustalla, kun teemme valintoja. Arvot kuvaavat niita asioita,
joita pidamme elamassa tarkeina.

R e, [l G e
Kuva 5. Toiminnallinen etdkuntoutuksen asiakkaan polun nakyma 4.
Arvoja voivat olla

+ arvokkaat asiat ja kokemukset: terveys, mielenterveys, perhe, tyo, ystavat,
musiikki, luonto, rakkaus, matkustaminen, eldaimet, kaunis koti, jne.

arvostukset: ulkonako, asema, raha, kadentaitojen arvostaminen, jne.
ihanteet: rehellisyys, sitkeys, rohkeus, luotettavuus, jne.

* perusarvot: totuus, hyvyys, oikeudenmukaisuus, tasa-arvo, vapaus, jne.

Satakunnan Evsoapan unianin rahoittsna Suomen
hyvinvointialue NexttienerationfU kestiviin kasvun
ohjelma

Kuva 6. Toiminnallinen etdkuntoutuksen asiakkaan polun nadkyma 5.



Liite 46. Toiminnallinen etdkuntoutukseen liittyvat todenteet

Tehtavat

* Olen lahettanyt sinulle taman viikon tehtavat viesteihin.

+ Loydat tehtavan tabletin etusivulta. Paina Yhteydenpito-painiketta ja valitse
Viestit.

» Tee tehtavat seuraavaan videotapaamiseen mennessa, Kiitos.

Satakunnan ErGOpan uninnin ahcitlama - Suomen
hyvinvointialue NextGenerationEl) kestivin kasvun

ohjelma

Kuva 7. Toiminnallinen etdkuntoutuksen asiakkaan polun ndkyma 6.



Liite 47. Etakonsultaatio

Todenteessa kuvataan etédkonsultaatiopilotissa kaytetty jarjestelma ja toiminta. Jarjestelmasta ei
ole parempia kuvia todenteeksi, silla sen kayttd alueella on jo loppunut.

. Sucmen
Satok furmzpan anicrin kot
B g [l == i kasrun

1(3)

UUSI ETAKONSULTAATIOMAHDOLLISUUS sote-keskusten Iagkirien ja sisitautien
erikoisladkarien valisissa konsultaatioissa

Taustat

Flowmedikin eKonsullaatioc —jarjestelmd mahdollistaa eldkensultaaticiden toleutuksel digitaalisesti.
Tetoturvallinen jarestelma on kilpallutettu koko Satakunnan hyvinvointialueen kaytibon vuoden 2023
alussa. Sisilautien etdkonsultaatiolden pilot loteutetaan 21.5.-28.9 2024 vilisend alkana, ensimmainen
ajanvaraus on mahdollinen tistaina 21.5.2024.

Tarkoitus

-Tarjotaan sisétautien erkoislddkirin konsultaatiomahdeliisuus ajanvarauksella

-Helpottaa konsultaatioiden saatavuutta (el tarvetta jonottaa puhelimessalvaihteessa)
-Erikoiskdkarille on varattu alka konsultaatioon ja mahdollisuus perehtyé asiaan kunnolia
-Lahettdmisen tarpeen ja ertyisestl erikolssairaanhoidon ylimitoitettujen tutkimusten viheneminen

Toteutus

-15 minuutin konsullaatioajal tiistal- ja torstai-iltapdivisin

-Konsultaatiota pyylava lAakarl varaa ajan Flowmedikin eKonsultaatio-ohjeiman ajanvarauskalentenista
-Paasaantdisesti yksi alka yhta potilastapausta kokti

-Alkuun ladkarien vélinen konsullaatio, jatkossa voidaan harkita potilaan ottamista mukaan

Sopivia potilasryhmis esimerkiksi seuraavat:

-ikddntyneen/monisairaan pofilaan jatkoiutkimusten farve ja mielekkyys

-epaselvat ocireet ja kysymykset, jotka eivat selkedsti lity minkdén sisdtautien erikoisalan
alueeseen

-vaikeahoitoinen verenpainetautiverenpainelidhitysongeimat

=sydémen vajaafoiminnan tai fimmerin I8kiyksen saatdminen

-syddmen muljahteluoire, EKG-tulkintaa

-anemia, hypersedimentaatio

-epaselva laihtuminen tai idmpdily

-lievat virtsaloydokset tai kohtalainen munuaisfen vajaafoiminta

-hievat elekirolyytihdinat

-kaikki papenkonsultaatioiksi ajateliut sisdfautiset kysymykset

-El péivystyskonsultaatioita ja selkeit sisdtautien erikoisalojen alueelle kuuluvat
léhetteet tehddin aiempaan tapaan

Kiyttin tuki pilotin aikana

-sovellusasianiuntijat ovat tavoilellavissa pubelimitse konsultaatioal koina tistaisin ja lorstaisin
Sara Relpas puh. 044 707 9778, Elisa Ranne puh. 044 70T 7686, Minna Heino puh. 044 T07 7240
- Lisdksl teknisten tukitarpeiden osalta auttaa 2Mit

Satakunnan hyvinvobntisiue Saraalantie 3 wwa.satafi
¥otunnus 3221304-3 28800 PORI kinaamogsata fi

Kuva 1. Tiedote ja ohje etdkonsultaatiosta 1.



Liite 47. Etakonsultaatio

Sucmen
Sotokunnon Furcopan svicrinrakoiioma
s hyvinwaintichus Nt R I

2(3)

Kirjautuminen eKonsultaatioon:

1. Kiraudu tydaseman Iyopdydan kuvakkeista ja suoraan linkista:

a) Sata-tybaseman tybpoydaltad suoraan Etapalvelu-kuvakkeesta

b} Vanhoillta tyGasemilta Etdpalvelu-kuvakkeesta SATAHA Yhieiset > Valitse Etipalvelu

c) Jos kuvakkeita ef 1&ydy, kifaudu thstd linkistd: eKonsullaatio - Kifaudu (echal fi]

2. Valitse Kijaudu Microsoft-tiilts. Kayiossa on AD-kifjautuminen ammattilaisile, joten @restelman
pitaksi tunnistaa kayiaja automaattisest.

Kirjauturmanen armemattilaisille

5 ¥ Sar 3 v sata i

¥aurmus 322 1304.3 28800 PORI kifjaamoiEsata fi

Kuva 2. Tiedote ja ohje etdkonsultaatiosta 2.



Liite 47. Etakonsultaatio

s Satokunnon e et e aevun
3(3)

Ajan varaaminen ja liittyminen tapahtumaan

1. Kirautumisen jalkeen ammattilainen valitses eKonsullaatio-jdrjestelman tydpdyianakyman
vasemmasta laldasta Ajastelid tapahiumal.

2. Kalenterin nakymastd valitsemalla Varaa alka, wiee kalenterindkymalle vapaal konsultaatioajat
(vapaal ajat ndkyval kalenterssa vihrealld).

3. Kiikkaamalla kalenterisla vapaata alkaa, p3isee varaamaan konsultaaticajan, jolloin nakymasn
avaultuu Varaa alka-nakyma.

4. Ajan varaaja 13yii3d Varaa aika-nakymdn puuttuval tedot (tydpuhelin, potilaan hetu seka
tanvittagssa lisdtietokenttE3sn lisdtietoa tilanteeseen littyen. Lisdtiedot-kenttddn el saa kirfjoittaa
arkaluonioista tetoa, kuten potilaan henkildtietoja)

5. Alka on nyl varatiu. Ammattilainen siirtyy tapahlumaan kifautumalla uudelleen jarjestelmadn ja
Kikkaamalla kyseisena ajankohtana tyGpoyiandkyman vasemmassa reunassa Paivdn
tapahiumat —nakymassa olevaa konsultaatioajanvarausta (kuva 3.).

T g e s

s“‘"—" T T LTI e — M n

# B > Ajssietut tapatitumat

- B > Ajasieiud iapabiumai

Ammattilaisen liithyy
wvarasamaansa konsultastio-
tapahtumaan Ajastetuf
fapahtumat-

nakymasts kohdasta
Pdivan fapahtumat.

Jarjestelma kysyy kayijdig olkeutta kameran ja mikrofonin kayttoan, kun
tapahtumaan siimytaan ensimmaista kertaa. Kayid tulee sallia.

Satalounnan Fyvinvotmbislus Saraalantie 3 wwew sata fi
¥eurmus 3221304.3 28500 PORI kifaamoiEsata fi

Kuva 3. Tiedote ja ohje etdkonsultaatio 3. Ohjeessa kuvakaappaukset, jossa nakyma ohjelmasta.



Liite 48. Digitaaliset lomakkeet

Todenteessa kuvakaappaus Minun asiointini- palvelusta, josta paasi tayttdamaan hankkeessa
luotuja digitaalisia lomakkeita. Jarjestelman kayttd on jo paattynyt hyvinvointialueella.

https:/ fwww.hyvis.fi/web/Satakunta

Minun asiointini kaytossasi 24/7

- ot voin honaa
A I
AL AT TLY ‘SATAKLIAL P VIMTANTUALLICTN MCTTERIT

R
Ot yhioytL Sobe kesku ks 1onay1oen Bitlyvssl auoissa Yheydenoroos vasta aan v aikana kahdon m
tunnin kuluessa. Pralelun kiythd soelyttid vahvaa tunnissusts pankkitunnuksila mobilivarmentosla i

varmennekortila

Pyl apua
Pty on tarkoite lapsilis, rucrilke j Lahets 5 .
avun, tuon 13 pakekijen L peosia. Pabwelun KL of adelyad kauturmisa

Kyzy neuvoa
o e St b o e ek e el s el ——

kirjasueista

Asiointi Minun asiointini -palvelussa

Thmian patesian kekattamiesr, o vastu raboetusts ELIn kerty S et u

Euroopan unionin
rahoittama
MNextGenerationEL

Kuva. 1. Kuvakaappaus verkkosivuista, joiden kautta paasi tayttdmaan hankkeessa digitalisoituja
lomakkeita. Lomakkeista ei ole kuvia.



Liite 49. Chat-palveluiden laajennukseen liittyvat todenteet

Todenteena on, ettd Satakunnan hyvinvointialueella otettiin kayttéon erilaisia chat-palveluita
RRP2-hankkeen aikana. Niita pilotoitiin Ninchat-alustalla, josta kuvakaappaus (11.2023). Alusta on
vaihtunut 2025 alussa ja uusi jarjestelma on otettu kayttéén omalla rahoituksella.

7 G () ) ! satakunnanhyvinvontialue fi th = (é .;\2
Puhelinluettelo Anna palautetta  AsiofitEl CENTHIIE X
Tervetuloa asioimaan =
sahkoisesti!
Klireellisissa terveysasioissa soita
Satukunnun pdivystysapuun 116117, Hitatilanteessa soita
- - - 12
hyvinvointialue

®, Asiakaspalvelu chat

Palvelu on avoinna arkisin 8-17:30.
Palvelut Asiointiopas Tietoa meista Toihin me Mielen chat
terveyden
Lapsiperheiden ja nuorten chat —»

Nepsy-chat (2

Asiol sshkoisesti -

Pilvystysapu 116117 =

Lahella si e

Koronaohjeet —»
I' p
oo Rakennamme Satakunnasta
3 . - @y Eurcopan
4 ¢ edistamalla satakuntalaiste! po>r st a
- ==

Kuva 1. Chat-ikkunan todenne Ninchat-jarjestelmasta (Jarjestelma vaihtunut 2025).



Liite 50. Oikopolut verkkosivuilla liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan Miten voimme auttaa? - Rechaneled algoritmiavusteisen asioinnin
oikopolkujen asentaminen Satakunnan hyvinvointialueen verkkosivuille. Ensimmaisessa on
kuvakaappaus hyvinvointialueen ulkoisilta verkkosivuilta, jossa todennetaan rahoittajan logon
nakyminen toiminnallisuuden laheisyydessa (Samalla verkkosivulla). Toisena kuvana on todenne,
jossa todennetaan, ettd logon sijoittaminen ammattilaisnakymaan tai sen kautta itse tuotteeseen ei

ole mahdollista.

S

Satakunnan
hyvinvointialue

Haku

Etusivu Palvelut @ Meilla asiakkaana @ Tietoa meista (@ Taihin meille Ajankohtaista

e KUUNTELE TRANSLATE

Lahella sinua

Rakennamme Satakunnasta hyvan olon edellakavijan
edistamalla satakuntalaisten hyvinvointia, turvallisuutta ja

terveytta kaikilla tasoilla.

Miten voimme auttaa?

Valitse mita asiasi koskee, autamme sinua lI6ytamaan oikeat kanavat sen ratkaisemiseen!

A Kiireellinen tarve Qy Terveyspalvel #4 Sosiaalipalvelut

Rokotukset 2025

Euroopan unionin rahoittama ~
NextGenerationEU

Kuva 1. Rechanel jarjestelman esiintymisesta sivuilla.



Liite 50. Oikopolut verkkosivuilla liittyvat todenteet

M7 Matti Toivonen<mattitoivonen@front.ai> @ & vastaa ®\ Vastaakaikile  Lshetd edelleen & [

Vastaanottaja: @ Jenni Santavirta; @ Aku Adrinen; Anna Hedvall <anna.hedvall@front.ai>; @ Riikka Térnroos 9.12.2025 16.23

Outlock-gpcjwjgi
1kt

Et saa usein sshkdpostia osoitteesta matti.toivonen@front.ai. Lue, miksi tama on tarkeas
Hei

Viitaten eiliseen keskusteluun EU Next Gen rahoitukseen ja siihen liittyvaan logon kayttéon.

Satakunnan hyvinvointialue on hankkinut osana ko. rahoitusta Front Al Oy:n reChanneld tuotteen, jolla on tuotettu asiakkaalle kanastartegia, joka ohjaa asiakkaita tehokkaammin
itsepalvelukanavaan perinteisten yhteydenottotapojen sijaan. reChanneld widget on julkaistu https://satakunnanhyvinveointialue.fi/ -sivustolla ja sen yhteydessa esiintyy
hankkeen vaatimat maininnat rahoituksesta. Widget on hankinnan tuloksen ilmentyma.

reChanneld widgetin sisaltd tuotetaan SaaS-palvelun hallintapaneelilla. Hallintapaneeli on sama kaikille reChanneld-asiakkaille. Hallintapaneeliin ei ole teknisesti
mahdollista taman hankinnan puitteissa lisata mahdollisuutta asiakaskohtaisille teksti- tai kuvalisayksille (tassa EU-lippu jne) nykyisten hallinta- ja
analytiikkanakymien osalta. Lisaksi reChanneld on Front Al Oy:n kehittama kaupallinen tuote, eika sita ole kehitetty ko. EU-rahoituksella.

Ystavallisin terveisin,
Matti

Matti Toivonen
Partner, Co-Founder
Mobile +358(0) 400 422 802

frontad

Kuva 2. Todenne EU-logon kayttoon.(Luottamuksellinen)




Liite 51. COC-indeksin raataloity PowerBi-raportti

Todenteessa kuvataan hankkeessa kehitetty hoidon jatkuvuutta kuvaava COC-indeksin raataloity
PowerBi-raportti. (Huom. Tama tulee kayttdéon vasta, kun hyvinvointialueen tietoallasintegraatio on
saatu valmiiksi.)

s :::w“;:;lue I Hoidon jatkuvuuden (COCI) ka. perusterveydenhuollon svosairaanhoidon lakkkri- ja hoiajskiynneills /“_\ 0 @ 1< - - ;.|
Hoidon jatkuvwus (COCI) perusterveydenhuollon Hoidon jatkuvuus (COCI) perusterveydenhuollon avosairaanhoidon 1&3kari- ja
avosai idon 185kari- ja hoitajakiynneills hoitajakdynneilld kuukausittain
@ Liskirikiyneit @ Hoitajakiyneit
a4
a1
235
-
a3e
ki Salrastahagat ym 0501 JUSET 203800 203904 FOIS08  JOZS06 20RSAT OISO OS.ON
Manizairaiden hoidon jatkuvuus (COCH) perusterveydenhuollon Maonisairaiden hoidon jatkuvuus (COCI) perusterveydenhusll i idon |33kiri-
sai icdory BBk Eri- o hotaj veilll ja hoitajakiynneills kuukausittain
@ Laskirikaynnit 0 Moitajakaynnit
018
015
834
ki Salea snbushagat yim JUsel JUSEr 203888 JGIS04 OIS OS  JOPSO6 JOREOT  JOIS0N O8N
65 vuotta tayttaneiden hoidon jatkuvuus (COCH) 65 vuotta tayttansiden hoidon jatkuvuus (COCI) p. I i oidon
perustervey i V ISk~ ja likikiri- ja hoitajaklynneills
hoitajakdynneila @ Lasksriksynnit @ Hoigajakaynnit
) - - .\
ER
3.1
Eurcopan unionin
rehoRtame ” HE— akaen jos ol 200882 L 0 MSOs  JoDSoe  0X6OT
e Sk asnhitapt Lk Jusel Joser dersas e M908 JorSoe 20250

KUVA 1. Satakunnan aikuisten palvelujen COC-indeksi tammi—marraskuulta 2025.



Liite 52. T3-lukuun liittyvat todenteet

Todenteessa kuvataan hankkeessa kehitetty hoidon saatavuutta kuvaava, raataloity LifeCare-
raportti. Raportti on sisalla Lifecare jarjestelmassa.

[#l | Reporting

% Favorites 1 Browse

Home = Satakunta Ha ~ Aikuisten palvelut = Terveyspalvelut Sote vastaanottotoiminta kaikki sote-keskukset ~ T3_ja_ajanvaraustilanne_mediaani_(av003cs)
Kuinka monta viikkoa eteenpain tietoja haetaan? | 3 Organisaatio: 004 Satakunnan ha, 125 Satakunnar -
Toiminto: 1AVOSH Avosairaanhoito v Yksikka: 2Uvo Lansi-Porin lddk vast.otto
Vastaanottolajitunnus: "-Hny"x,‘llvu v Ammattiryhmd: 222 Laakanit, proviisorit ja muut ten
Vaslaanottaja: . - Varatut ja vapaat ajat kaavio viikkotasolla: @® True O False
Varatut ja vapaat ajat kaaviot paivitasolla: True @ False Lukittu? Ei lukitut ajat Lukitut ajat v

1 of 1 O 100% v v &

Vapaat ajat kumulatiivisena jaksolla 2.12.2025 - 23.12.2025

100 9 — KP
86 2 L8

80 72
66

56
60 49

Kumul atiiviset vapast sjat

20251208 20251210 20251212 20251216 20251218 20251222

Pvm

2.12.20258.30.17

Kuva 1. T3-ajan mediaani LifeCare -raportissa.



Liite 53. Digiosaaja 1.0 digiosaamisen perusteet kurssin todenteet

Todenteessa esitetdan Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet —kurssi. Kurssi [0ytyy
hyvinvointialueen sisdisessa kaytdssa olevasta Moodle-oppimisymparistosta. Todenteessa on
huomioitu EU-logo.

I/ Digiperustes

Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet

Kurssi Arvicinnit Komopetenssit Lsas

s ovimvointialie  ETUSNVU TYOPOYTA TUKIJA OHJEET A B -

Tietoa kurssin
suor

ESS- Ja IMS-

Intranet (Satanen)
jarjesteimat

OneDrive perusteet Palaute

Kuva 1. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet —kurssi aloitussivu ja sisallot.

Ny vImvorToane - - _— - -

'k W 7 Dagiperusteet / Tietoa Kurssin suorittamsesta

Tietoa kurssin suorittamisesta

@ohdanto digiosaarmeseen

STy : @johdanto digiosaamseen

Kuva 2. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet —tietoa kurssin suorittamisesta.



Liite 53. Digiosaaja 1.0 digiosaamisen perusteet kurssin todenteet

s hovimvontioiue  ETUSVU  TYOPOYTA  TUKI JA OHJEET

Erusivu 7 €

Tietosuoja ja tietoturva

@ johdanto digiosaamisesn

@ Johdanto digiosaamiseen

@intranet (Satanen)

v Tehty v

@ntranet (Satanen)

Kuva 3. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet — Tietosuoja ja tietoturva.

)/ 0 T kL Dig

t (Satanen)

Intrane

Kurssin paaswvu
© Tietosuog@ ja tietoturva

&1 2
© Tietosuosa Ja tetoturva

@0utiook perusteet

o Tetey v

@Outiook perusteet

Kuva 4. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet — Intranet (Satanen).



Liite 53. Digiosaaja 1.0 digiosaamisen perusteet kurssin todenteet

; W""‘"""‘"‘ ETUSVU  TYOPOYTA TUKI JA OHJEET Exsi k B A B

Euroopan urwonin . Sucmen

Etusivi At kurssir )ig ook perusteet

Outlook perusteet

@ Intranet (Sataner @Teams perusteet

« Tehty v
Ko b tin 13 i It o I o Tahty v
- f aminen |a i v Tehty v
Kuva 5. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet —Outlook-perusteet .
sm ETUSIVU  TYOPOYTA TUKIJA OHJEET Exsi kursse A B

Etusivu at kurssk Mgl / Teams perusteet

Teams perusteet

Kurssin paasivu

® Outlook perusteet

@O0neDrive perusteet

v Tehty v
Teamssin kayttolittyma, hakutoiminto seka dmoltusasetukset v Tehty v

Kuva 6. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet - Teams-perusteet.



Liite 53. Digiosaaja 1.0 digiosaamisen perusteet kurssin todenteet

Povimvointolse  ETUSVU TYOPOYTA TUKIJA OHJEET

B+ w

1\

' A

Etusivu / Omat kurssin Dig OneDrive perusteet

OneDrive perusteet

© Teams perusteet

@ESS- ja IMS- jdrjestelmat

« Tehty v
Ry oneariven kay o Tehty v
m.’v.l: k  Tehty v

Kuva 7. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet — OneDrive-perusteet.

‘s Movimvomtive  ETUSVU TYOPOYTA TUKIJA OHJEET

t kLTSS ) IMS- jarjeste

ESS- ja IMS- jarjestelmat

© OneDrive perusteet

@0tyeimistorobotikka ja tekodly

o Tehty v

« Tehty v
@ hiskmisinrnhotekia ia tekndh

Kuva 8. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet — ESS- ja IMS- jarjestelmat.



Liite 53. Digiosaaja 1.0 digiosaamisen perusteet kurssin todenteet

s Povimveintiose  ETUSNU TYOPOYTA  TUKIJA OHJEET

o @

| R &

Etusiv yelmstorobotikka ja tekodly

Ohjelmistorobotiikka ja tekoal

@palaute
Ghiaa , RS
hgel b Tty v
ohdato tekodiyn mahdollisuuksin ja toimennallisuuks:| « Tehty v

Kuva 9. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet — Ohjelmistorobotiikka ja tekoaly.

Satakunnan
S e

ETUSVU TYOPOYTA TUKI JA OHJEET

clusy N ot Rurssar
Palaute
N P |
©® Ohjelmistorobotiikka ja tekolly
@5 Verkkokurssin pala v Tenty v

@® Ohjelmistorobotikka ja tekodly

Kuva 10. Digiosaaja 1.0: digiosaamisen perusteet - Palaute



Liite 54. Digiosaaja 2.0 asiakkaiden digituen, hairidkysynnan ja digityon etiikan koulutuksen
todenteet

Todenteessa esitetdan Digiosaaja 2.0 -verkkokurssin osiot digituki, hairidkysynta ja digityon etiikka.
Digiosaaja 2.0 -kurssi on jaettu kahteen osaan, joista tdma kurssi on ensimmainen. Se |6ytyy
hyvinvointialueen sisaisestd Moodle itseoppimisalustalta.

ASIAKKAIDEN DIGITUKI,
HAIRIOKYSYNTA JA DIGITYON ETIKKA

DIGIOSAAJA 2.0 , ﬁ

\'; D I:
o

Etusivu / Omat kurssini / Digi2osat

Digiosaaja 2.0: asiakkaiden digituki, hairiokysynta ja digityon etiikka
Kurssi Arvioinnit Kompetenssit Lisaa v

Tietoa kurssin ASIAKKAIDEN DIGITYON ETIIKKA

suoritﬂmiscm “canITU"T yg (9 !Z&! %A
s BN At &

Asiakkaiden digituki Hairidkysynta Digitydn etiikka Palaute

Tietoa kurssin
suorittamisesta

Kuva 1. Digiosaaja 2.0: asiakkaiden digituki, hairidkysynta ja digitydn etiikka -etusivu ja sisallét.

DIGIOSAAJA 2.0

ASIAKKAIDEN DIGITUKI,
HAIRIOKYSYNTA JA DIGITYON ETIKKA

tusivu / Omat kurssini / Digi2osal / Asiakkaiden digituki

\siakkaiden digituki

Kurssin paasivu

® Tietoa kurssin suorittamisesta @Hairiokysynta

'@ Asiakkaiden digituki v Tehty v

@) viittamat, asiakkaiden digituki v Tehty v

Kuva 2. Digiosaaja 2.0: Asiakkaiden digituki.



Liite 54. Digiosaaja 2.0 asiakkaiden digituen, hairidkysynnan ja digityon etiikan koulutuksen
todenteet

ASIAKKAIDEN DIGITUKI,
HAIRIOKYSYNTA JA DIGITYON ETHKKA

7

Etusivu / Omatkurssini / Digi2osal / Hairibkysyntd
Hairikysynta

Kurssin paasivu

® Asiakkaiden digituki @Digitysn etiikka
Johdanto hairickysyntaan «Tehty v
@B Hairiokysynta osa 1 v Tehty v
Hairidkysynts osa 2 v Tehty v
Vaittsmat, hairiskysynta “Tehty v

Kuva 3. Digiosaaja 2.0: Hairidkysynta.

DIGIOSAAJA 2.0

ASIAKKAIDEN DIGITUKI,
HAIRIOKYSYNTA JA DIGITYON ETIIKKA

HUé

,  ETUSIVU TYOPOYTA TUKIJA OHJEET Etsi kursseja B A B

UIZILyOrn euikKa

Kurssin paasivu

@ Hairiokysynta ®Palaute
Johdanto digitybn etiikkaan « Tehty v
Digitaaliset tyovalineet v Tehty v
Tekoaly v Tehty v
Tekoatyn kayttd sote-alalla v Tehty v
Tietosuoja ja tietoturva v Tehty v
Oman toiminnan arviointi v Tehty v
Vaittamat, Digityon etiikka v Tehty v
@© Hairidkysynta Siirry... s ®@ralaute

Kuva 3. Digityonetiikka



Liite 54. Digiosaaja 2.0 asiakkaiden digituen, hairidkysynnan ja digityon etiikan koulutuksen
todenteet

DIGIOSAAJA 2.0

SATA-ALUEEN DIGIPALVELUT,
DIGITAALINEN VIESTINTA JA ASIAKASOHJAUS

Etusivu / Omat kurssini / Digiosio2
Digiosaaja 2.0: Sata-alueen digipalvelut, digitaalinen viestinta ja
asiakasohjaus

Kurssi Arviolnnit Kompetenssit Lisaa v
Sinut on lisaty kurssislueslie, x

SATA-ALUEEN
. chﬂP";L_\{_‘lU:

Tietoa kurssin Sata-alueen Digitaalinen viestinta Palaute
suorittamisesta digipaivelut Ja aslakasohjaus

Kuva 1. Digiosaaja 2.0: Sata-alueen digipalvelut, digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus, osa 1.

DIGIOSAAJA 2.0

SATA-ALUEEN DIGIPALVELUT,
DIGITAALINEN VIESTINTA JA ASIAKASOHJAUS

Etusivu / Omat kurssini / Digiosio2 / Sata-alueen digipalvelut

Sata-alueen digipalvelut

Kurssin paasivu

@ Tietoa kurssin suorittamisesta @Digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus

(89 Hyvinvointmajakka

Tee Vv
Puolesta asioint Tee v
Digitaalinen perhekeskus Tee v/
Sata-sovellus Tee vV
Vaittamar, Sata-alueen digipalvelut Tee v

Kuva 2. Digiosaaja 2.0: Sata-alueen digipalvelut, kurssin sisalté.



Liite 54. Digiosaaja 2.0 asiakkaiden digituen, hairidkysynnan ja digityon etiikan koulutuksen
todenteet

DIGIOSAAJA 2.0

SATA-ALUEEN DIGIPALVELUT,
DIGITAALINEN VIESTINTA JA ASIAKASOHJAUS

Etusivu / Omat kurssini / Diglosio2 / Tietoa kurssin suorittamisesta
Tietoa kurssin suorittamisesta
Kurssin paasivu

@sata-alueen digipalvelut

Kuva 3. Digiosaaja 2.0: Tietoa kurssin suorittamisesta.

DIGIOSAAJA 2.0

SATA-ALUEEN DIGIPALVELUT,
DIGITAALINEN VIESTINTA JA ASIAKASOHJAUS

Etusivu / Omat kurssini / Digiesio2 / Digitaalinen viestinta s asiakasohjaus

Digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus

Kurssin paasivu

@© Sata-alueen digipalvelut @palaute

Digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus

v Tehty v

Huomiol myés nama ryhman ohjaamisessa « Tehty v

Ua@ Mita tehda, jos etavastaanorto ei toimi? + Tehty v

(39 Chat ssiakastilanteet + Tehty VvV
.9 Chat -vastaajan kasikirja

Vaittamat, Digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus « Tehty v

@© Sata-alueen digipaivelut Siirry... : @palaute

Kuva 4. Digiosaaja 2.0: Digitaalinen viestinta ja asiakasohjaus, osa
2.



Liite 54. Digiosaaja 2.0 asiakkaiden digituen, hairidkysynnan ja digityon etiikan koulutuksen
todenteet

=
Voit tutustua chat -kasikirjaan, mikali tydskentelet chatin parissa tai lahitulevaisuudessa tyotehtaviisi tulee sisaltymaan tybskentely chatissa. .

= oo o + 1 /33 oo Q oo

- »

.
Chat-

vastaajan
kasikirja

[ prevees
kestivin kasvun
ohjeima

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

DIGIOSAAJA 2.0

SATA-ALUEEN DIGIPALVELUT,

DIGITAALINEN VIESTINTA JA ASIAKASOHJAUS

Etusivu / Omat kurssini / Digiosio2 / Palaute
Palaute
Kurssin paasivu

® Dignaslinen viestinta ja kasoh,

(]:_ Palaute verkkokurssista

@ Seatavivs vasta, kun: Akt 5 on g Nayta enemman v

®oi

gitaalinen viestinta ja asiskasohjaus Siirry... ¢

Kuva 6. Digiosaaja 2.0: Palaute.



Liite 55. Itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen maarittelyn selvitystyo loppuraportti
Todenteena tydpaketin toimenpiteesta selvitystydn loppuraportti.

Euroopan unionin
rahoittama
NextGenerationEU

Kuva 1. Selvitystydn kansilehti. Rahoittajan logo huomioitu.

Euroopan unionin
raho
NextGenerationt

Raportin sisalto

» Selvityksen tausta ja tavoitteet

+ Varatut resurssit ja toteutusaikataulu

+ Tydn eteneminen ja toteutustapa

» Tiedonkeruun tulokset

= Muut nykyisin kerattavat tiedot ja tarpeet
+ Kyselysta esiinr i dotuk
» Liitteet

Kuva 2. Selvitystyon sisaltd. Rahoittajan logo huomioitu.

. . . . Euroopan unionin
Selvitystyon tausta ja tavoitteet - el ‘s
2M-IT toteutti Satakunnan hyvinvointi i ij i , jonka i a oli
kartoittaa ja maaritella itse- ja omahoidon tiedonkeruutavat seka niissa syntyvien tietojen
hyadyntamismahdollisuudet osana palvelutuotantoa. Hankinta toteutettiin osana Kestavan
kasvun Satakunta 2 — hanketta, jota rahoittaa Euroopan unioni.

Toimeksiannon tavoitteet:

« Selvittda nykyiset tiedonk t ja miten tietoa hyod: aan talla hetkelld
PSA-, INR-, RR-, verensokeri- ja PEF-arvojen osalla. Lisaksi tulee selvitlaa yksikot, joissa
kyseisia tietoja kerataz odynnetadn seka tietoja kerda yksikdiden yhtey ilot

« Toteuttaa hyvinvointialuelaajuinen tar itys muista itse- ja omahoitotiedoista
* Tuottaa visuaalinen ylatason kuvaus tiedon hyodynta a osana

+ Kuvata prosessi tiedon keraamisesta ja hyodyntamisesta Sata-sovelluksessa

+ Laatia tote h Sata-sovelluk

Kuva 3. Selvitystydn tausta ja tavoitteet. Rahoittajan logo huomioitu.

Varatut resurssit ja aikataulu [ E—

NexiGenerationEU

Tyomaara:
KUVAUS HTP
2M-IT, Konsultti (Hilkka Smids) 12
2M-IT, Arkkitehti (Eveliina Hotanen) 7
2M-IT, Sovellusasiantuntija (Elina Kalliomaki) 2
Aikataulu

« Selvitys toteutettiin 09/2025 - 11/2025 valisena aikana. Sata-sovelluksen
toteutusehdotuksen laatiminen tuli tehda 31.10.2025 mennessa ja
kokonaisuudessaan selvityksen oli valmistuttava 15.11.2025 mennessa.

Kuva 4. Selvitystydn tersurssit. Rahoittajan logo huomioitu.



Liite 55. Itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen maarittelyn selvitystyo loppuraportti
B

iedonkeruu toteutettiin Iahettamalla saate ja excel-taulukko asiakkaalta
saaduille kontaktihenkiléille. He joko tayttivat itse lomakkeen, heidat
haastateltiin tai he delegoivat tyon eteenpain sovituille henkildille.
« Tiedonkeruun jalkeen tiedonkeruulomaketta taydennetty lisatietojen osalta

ja yhdistetty tiedot selkeammaéksi kokonaisuudeksi. Osaa vastaajista
haastateltiin erikseen tarvittavien lisatietojen saamiseksi.

Tyon eteneminen ja toteutustapa

« Prosesseja tarkisteltu my6s potilastietojarjestelman nakokulmasta
sovellusasiantuntijan kanssa.

« Tiedonkeruulomakkeen pohjalta arkkitehti laatinut prosessikuvaukset niin
tietojen hyoddyntamisesta kuin toteutusehdotuksesta Sata-sovelluksen
kehittamista varten.

Kuva 5. Selvitystydn eteneminen. Rahoittajan logo huomioitu.

- Eurcopan unionin s
Tiedonkeruun tulokset o comnts
* Kyselyyn vastasivat: Keuhkosairauksien pkl, sisatautien pkl, kirurgian pki

(urologia), synnytys- ja naistentaudit, 1s, kuntoutus ja pert

Kyselyn tuloksia tarkasteltaessa on huomioitava se, ettei osalla vastaajista
valttamatta ole tietoa siitd missa ja miten kaikkialla yksikossa keréattavia tietoja
hyddynnetaan.

Tiedonkeruun prosesseissa ja tavoissa on yksikkdkohtaisia eroja siina miten
samankaltaisia tietoja kerataan ja kirjataan. Esimerkkina RR-arvo, jota
kuntoutuksessa seurataan digitaalisesti mutta muualla ei. Yhtenaisten kaytantsjen
puute eri yksikoissa voi vaikeuttaa tiedon vertailtavuutta.

Useita kerattyja tietoja siirretaan i i potilastietojarjestelmaén, jolla on
merkittava riski virheille ja voi vaikuttaa muun muassa tiedon luotettavuuteen.

Kuva 6. Selvitystyon sisaltd. Rahoittajan logo huomioitu.

Muut kerattavat tiedot ja tarpeet - A et s

Nykyisin lisaksi kerattavat tiedot:
« ESH Sisatautien pkl: Ruokapaivakirja, ladkelista

+ Sotekeskukset: Pulssi, Astmatesti, paino, pituus, tupakointi, asiakkaan tekema terveys- ja hoitosuunnitelma,
AUDIT, BDI, GDS15, yli 70 vuotiaalta mybs asjokortitiedot ja kaatumiset edeltavan vuoden aikana seka tieto
kaylossa olevista apuvalineista, DAN-PSS-1 oirekysely, STOP-BANG-kysely, tyypin 2 diabetes riskitesti, EQSD,
WHODAS, (tybttémat), Lintonin kipukysely, Komo-kysely,

(PAPA),

Omaishaitajien hyvinvoint- ja terveyskysely
« Kuntoutus: Aktivisuusmittarin tiedot, paino ja unen seuranta
« Perhekeskus: Kasvutiedot
Tarve uusista itse- ja omahoidon tiedoista:

. pkl: CAT-testi ja astma-testi jotka ovat etukateen kyseltavia testeja. Astma-testi [oytyy
GSbalance-sovelluksesta, mutta kysellaan myds paperisena ennen vastaanottoa.

« ESH Sydanpoiikiinikka: Syke, paino, tieto potilaan voinnista. Esim. hengenahdistus, jaksaminen jne.

Kuva 7. Selvitystydn muut kerattavat tiedot ja tarpeet. Rahoittajan logo huomioitu.

- Euroopan unionin s

Kyselysta esiin nousseet kehitysehdotukset

« Tietojen manuaalinen siirto on merkittava kuormitustekija. Automatisointi
(esim. tekodlyratkaisut) voisi vahentda ammattilaisten tydaikaa.

» PSA-seurannan automatisointi, t4h&n on olemassa eri palveluntarjoajia
(esim. Forsante). Vuosittainen kayntimaara 700-800.

+ Digitaalisten mittalaitteiden kayttéonotto/kayton laajentaminen

+ Esimerkiksi RR-, PEF- ja verensokerimittaukset voidaan toteuttaa digitaalisilla
laitteilla, jotka siirtavat tiedot suoraan potilastietojérjestelmaan.

Kuva 8. Selvitystydn tunnistamat kehitysehdotukset. Rahoittajan logo huomioitu.



Liite 55. Itse- ja omahoidossa syntyvien tietojen maarittelyn selvitysty6 loppuraportti
Linkit liitteisiin [

Tiedonkeruu-excel: SataHA_itse-ja omahoito_tiedonkeruu.xlsx
Ammattilaisen kirjaus Lifecareen: Ammattilaisen Kirjaus Lifecareen.docx
Sata-sovelluksen toteutusehdotus: 1. Yhteenveto Sata-sovelluksen
loteutusehdotuksesta ja itse- ja omahoidon tietojen prosessikuvaukset.pdf
Prosessikuvaus tiedon keraamisesta ja hyddyntamisesta Sata-
sovelluksessa: 3. Yldtason p ikuvaus tote iksesta Sata-
sovellukseen.pdf

Prosessikuvaus tiedon hyédyntamisesta: 2. Ylatason prosessikuvaus
nykytilasta.pdf

Kuva 8. Selvitystyon liitteet. Rahoittajan logo huomioitu.



Todenteessa kuvataan toiminnanohjauksen selvityksen raportin tulokset tiivistetysti ja vain
ylatasoisesti. Koko raportti toimitetaan pyydettdessa rahoittajalle.

Kuva 1. Toiminnanohjaus selvitystydn loppuraportin kansilehti

Sisallys

Taustoitus ja madritelmdt

* Taustoitus
Selvityksen tavoite ja toteutus
Toiminnanohjaus ja strategia
Selvityksen kohde ja rajaukset

« Toiminnanchjauksen madritelmat
Mita toiminnanohjauksella tarkoitetaan
Toiminnanohjausjarjestelma ja sen ominaisuudet

Nykytila

Tavoitetila

« Toiminnan tavoitetila
Toimialueiden ohjaamisen tavoitteet

+  Yhteenveto

Ratkaisuehdotukset ja suositus

« Ratkaisuvaihtoehdot ja niiden arviointi
« Suositus ja jatkokehittaminen

+ Toimialueittainen kuvaus
toiminnan ohjaamisen nykytila ja haasteet
Kypsyystaso etenemiselle

- Kaytossa olevat jarjestelmat
SBM, Uoma, PerhePirkko

« Johtopaatokset

2082025 s ool i -..xum..‘...fu

[ [ e— 2
ey

Kuva 2. Toiminnanohjaus selvitystyon loppuraportin sisalté

Tiivistelma

2082025 s avirvaimelalue - o

Qo
Kestavin kasvun
ohjelma

Kuva 3. Toiminnanohjaus selvitystyén loppuraportin valiotsikko; Tiivistelma



asta

Yhtendista ji

Johtopaatokset nykytil

vield vaikea

i tarkempi
Tarpeet

mm.
myds palveluittain.

Yleinen valmius on vasta kehittyméssa
+ Ylipaataan toiminnanohjaus oli termind melko vieras, eika

Tiedolla johtamisen tarve on télld hetkelld ensisijainen
toiminnanohjaukseen nahden

silla saavutettavia laaja-alaisia hyotyja osattu viela
hahmottaa.

Tarpeet i
vaihtelevat

. iaal issa painottuu

i ohj i tarpeita iin osin jo
silla, etta intit tiheasti paivitty
tilannekuva taktisen johdon kaytt6én

Tiedolla johtamisen kautta halutaan saada tuntuma palveluiden
tdman hetken pullonkauloihin, jotta voidaan paattaa, mihin
toiminnanohjausta tulisi ylipaataan soveltaa ja mista suurimmat
hyddyt saataisiin

resurssien ennakoin(l.ja nau'im:q Tiedon laadun ja saatavuuden paranemiseen asetetaan suuria
oiveita

e on kesken yky s itp hyvin, mutta
* Sot on osin . Y
P y .
jésentymatta (mita palveluita tuotetaan, kenelle, milla r 0 i4 a puu;"feﬁifénmses"v mutta
prosesseilla ja resursseilla), mika vaikuttaa toiminnanohjauksen &

kayttésnoton mahdollisuuksiin Jarjestelmien kayttda on pohdittu vain toimialueen tai palvelun

kannalta, jolloin niiden ominaisuuksia ei hyddynneta

2 ien ja toimi " ja taysimaaraisesti
on vasta Jaalt eroja + Tarpeetja ji eri toil i
p tunnistui paljon vaihtelevat, joten raatalintia eri tarpeisiin tai eri jarjestelmia

tarvitaan jatkossakin

Omistajuus ja tuotanto toimi- tai vastuualuerajan ylittavissa hoito-
Ja palveluketjuissa ei ole selkea, esim. potilassiirrot

Eurocgun wsonin iahoRtama Suomen
2082025 Satakunnan - as i Kesihin kasvun 4
huvinvointiolue Noriemoney nattle

Kuva 4. Toiminnanohjaus selvitystyon loppuraportin johtopaatokset

Yhteenveto toimialueiden kehittamistarpeista
tavoitetilaan paasemiseksi

hyddyt

tarpeot ja

. Palvelukokonaisuuden suunnittelu
eroavat palvelun luonteesta riippuen

Palveluiden organisointi

k5

Palveluiden toteutus

+  Kaikilla toimialueilla (sairaala- ja erityispalveluja
Iukuun ottamatta) toivottiin toiminnanchjaukselta
tukea i eri
asiakasryhmille

Tarve korostuu sosiaalipalveluissa, kuten

Prosessien
ohjaaminen ja
suunnittelu

Tilannekuva,
resurssien kaytté

Resurssien ja
materiaalien
hallinta

Palvelutuotannon
OhJaEFﬂH‘\EH

seka

+  Erityisesti sote-keskuksissa ja sairaslapalveluissa
1ulisi kehittaa asiakasvirtojen seurantaa,
reaaliaikaista nakymaé ja resurssien kéyton
ennakointia asiakastarpeen pohjata

+  Erityisesti sote-keskuksissa ja ikaantyneiden
palveluissa (kotihoito) on tarvetta kehittaa niin
henkilgsts- kuin materiaaliresurssienkin hallintaa

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelut
Erityispalvelut

Aikuisten palvelut
Sote-keskukset

Erityis- ja
sairaalapalvelut

Aikuisten palvelut
Sote-keskukset

. ista halutaan Aikuisten palvelut . Ikaantyneiden i
liséta etenkin ikasntyneiden palveluissa ja erityis- ja L Erityis-ja palvelut Ikaantyneiden
sairaalapalveluissa ML ja airaalap Pk palvelut

Ikaantyneiden
= Toiminnanohjausjérjestelman kannalta tdma palvelut

tarkoittaa merkittévaa tarvetta raatalsintiin

o ¥mp vrk pas /yle-osasto
palveluittain

Tama jasennys toimii yleiskuvauksena. Tarpeiden tarkempi jasentaminen palveluitiain tarvitaan
teknisten kyvykkyyksien yksityiskohtaisemman maarittaiyn tueksi. 5

suomen
29.8.2025 s o e - g kenEe kasvon

Kuva 5. Toiminnanohjaus selvitystydn loppuraportin yhteenveto kehittdmistarpeista

Ratkaisuvaihtoehdot ylatasolla

Ei hankintaa | Hankinta
[ : )

Vaihtoehto 1 — Nykyjarjestelmien Vaihtoehto 2 —
kehittaminen Toiminnanohjausjarjestelman hankinta
Vaihtoehtoina on - Eiuusia hankintoja - Yhtendinen toiminnanohjaus

i i i, -y I olevat jarj - Nykyisten jarjestelmien mahdollisimman laaja
lisginvestointi olemassa 3 it ien i iy inen kor i
oleviin ratkaisuihin,
toteulus!(umppangiden ‘

Toiminnanohjauksen
toteutuksen eri
vaihtoehdot

tai osasta nykyisia ratkaisuja

L " Goforen suosittelema etenemisvaihtoehto
irtautuminen.

Vaihtoehto 3 -

Paatds on sidoksissa hva:n Toiminnanohjausjarjestelman hankinta
tuottavuustrategiaan, - Yhtenainen toiminnanohjaus

teknisen ympariston - Tuotannonohjaus soveltuvin osin

{é\ﬂmr;\:lr:;lsgnn;:zgn seka erillis(nyky)jariestelmin
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Kuva 6. Toiminnanohjaus selvitystyén loppuraportin ratkaisuvaihtoehdot



Suositus etenemisesta

suunta ja i i tavoite:
Hyvinvointialueen toiminnan- ja tuatannonohjauksen ratkaisu on kokonaisuus palvelutuotannon kehittamiseen koko hyvlnvnlnt\alueen
palvelujérjestelm&ssa. Jatkoon tarvitaan yhteinen visio, joka pohjautuu toiminnan arjen tarpeiden sanoittamiseen ja yhteis
lapikayntiin eri toimijatasoilla: miten eri motantoympans(olssa sairaalassa, perustason palveluissa ja kotiin vietavissa palvslulssa -
tybskennellaan 4n ymparistajen valilla, asioidaan ja millaisella automnaation ja alykk&&n teknologian maralla tulevaisuudessa
halutaan toimia.
Uuden sairaalan rakentaminen voi toimia muutoksen konkretisoijana, jonka tulee olla teknisesti ja toiminnollisesti ajanmukainen
viela nmenen vuoden kuluttua. U en ei kuitenkaan saa rajautua vain sairaala mpansmun vaan suunmhslun tueksi
tarvltaan toiminnan mallien ja tarpeiden vuoropuhelua seki ratkaisu tai ratkaisut, jotka kytkeylyvg uol
palvel tukevat joust: resurssien sujuvoittavat 1ja pol\laan swmymnsla toimintaymparistéjen

val\l\a ]a tukee tiedolla johtamisen koko alueella

siirtyma ja
. hajautetussa jarj a eteneminen vaatii vaiheistusta. Lyhye\la aikavalila hyodynnetaan edelleen SBM- ja
UOMA-alustaja, joilla tuetaan aristojen vallla, véllisté koordinaatiota ja strukturoituja

np:
aslakasprosesseja Na\den alustojerl rcclnusla ja Iaajenﬂuspotem\aalla ‘tulee arvioida ennakkoluulottomasti, vuoropuhelussa eri
ioiden 1 kuitenkin niiden nykyiset tekniset rajoitteet ja puutteet

1 it

Samaan aikaan tulee tarkastella tukipalvel jarj itta ja muodostaa nakemys siité, mitka ratkaisut voidaan
salt: ista ratkaisua

laajentaa ja yhdista tai mitka tarpeet jsesti sairaala ICT.n ja osalta
Sairaalan suunnittelussa tulisi ratkaista my6s se, optimoidaanko uuden sairaalan toimintaymparisto itsessaan erillisena

kokenaisuutena, vai integroidaanko sen prosessit osaksi perustason ja kotiin vietavien palvelujen jatkumoa. Tama edellyttaa
palvelukokonalsuukslen yhteista tarkastelua, tilojen ja teknologian vuorovaikutusta seka toimintamallien lapinakyvaé yhteensovitusta.

Kuva 7. Toiminnanohjaus selvitystydn loppuraportin suositukset etenemisesta
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Kuva 8. Toiminnanohjaus selvitystydn loppuraportin ehdotus etenemisesta




