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Kalajoki, Merijarvi, Pyhajoki,

Raahe, Siikajoki
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Yhteisdllinen
asuminen

Tehostettu
palveluasuminen

Arviointi- ja
kuntoutusyksikkd

Akuuttihoito

Laitoshoito

Sairaalahoito

Psykiatrinen
osastohoito

YHTEENSA

71 paikkaa
(Kalajoki, Raahe, Pyhdjoki, Siikajoki)

395 paikkaa kdytossa /

410 paikkaa luvanvaraisesti (Kalajoki,
Merijarvi, Pyhdjoki, Raahe, Siikajoki;
oma toiminta 225, yksityinen 185)

27 paikkaa
(Kalajoki, Pyhajoki, Raahe)

27 paikkaa (Kalajoki)

14 paikkaa (Siikajoki)

78 paikkaa (Raahe)

10 paikkaa (Raahe)

622 paikkaa

Lisatadn 10 paikkaa (Kalajoki/Méantyrinne:
muutetaan tehostetun palveluasumisen 10 paikkaa
vhteisdlliseksi asumiseksi, lisdksi ARA-rahoitus
Pyhéjoella tarkentuu), paikkoja yhteensa 81

Vahennetddn 8 paikkaa (Kalajoki/Mantyrinne),
paikkoja yhteensd 387

Lisdtaan 13 paikkaa (Merijarvi/Salmenranta
uudisrakennus 2, Kalajoki/Mantyrinne 5 ja yksittaisia
paikkoja muiden yksikbiden yhteyteen),

paikkoja yhteensd 40

Vahennetdan 7 paikkaa (Kalajoki),
paikkoja yhteensd 20

Vahennetdan 14 paikkaa (Siikajoki/Ruukki 0/-14),
paikkoja yhteensd 0

Vahennetdan 8 paikkaa (Raahe),
paikkoja yhteensa 70

Vahennetddn 10 paikkaa (Raahe),
paikkoja yhteensd 0

598 paikkaa
(muutos -24 paikkaa)




Lasten, nuorten ja perheiden palvelut
hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelmassa



Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Kokoamme yhteen kaikki lasten, nuorten ja perheiden palvelut luomalla perhekeskus-
toimintamallin, jossa on yhtenevainen palveluohjaus ja asiakkaiden
omatydntekijit. Kohdennamme resursseja perustason palveluihin.

Yksi yhteydenotto sote-eskukseen paikan padlle, puhelimitse tai digiyhteydell rittd ja
kokoamme tarvittavat toimijat yhteen, Myds erityispalveluiden avun ja tuen tuomme sote-
keskuksiin sen sijaan, ettd perheen pitaisi aina lahted kauemmas, Erityispalveluitamme ovat
esimerkiksi psykiatrin arviot fai lastensuojelun kotiin annettava perhetyo.

Perhie
Kiftatn

Eriyis
palveluta
sote-

keskuksita

Apua
Jhal
Lapsella, nuorella ja perheelld on mahdollisuus hakeutua sote-keskuksen kautta sellaisen '“m“'
palvelun tai avun piirin, jonka perhe itse kokee sen hetkiseen eldmdntilanteeseensa
sopivammatksl, Jossakin tilanteessa paras apu on jarjestotoimijan tai seurakunnan tyontekijdn
tuottama vertaistuki, toisessa tilanteessa perheen tukena voi olla useampi sote-toimija
yhdessd. Palvelut ja avun annamme joko perheen kotona, arkiymparistdissd, sote-keskuksessa

tai digitaalisesti. Sovimme yhtelstyomalleista kuntien muiden toimijoiden kanssa.

filantesseen

sapivat
pahelteri  Ennalta
toimijota ~ ehisevit
jamatalan
kynnyksen

Ennaltaehkaisev ja matalan kynnyksen palvelu on esimerkiksi lapsiperheille tarjottavaa e

kotipalvelua, tukiperhe, parisuhdeneuvontaa, perheen ohjausta lapsen kasvuun ja

kehitykseen littyvissa asioissa, vauvavaiheen kotiapua tai keskusteluapua psykologin kanssa. il
Haluamme, etta lapset ja nuoret saavat tarvitsemansa mielenterveys- ja paindepalvelut oikea- ~ teneisa
alkaisesti ja ennaltaehkisevasti. Palveluihin padsyn nopeuttamiseksi laaditaan toimintamall, Ff:m

Vahvistamme nuorten osallisuutta seka mielenterveyden edistamist ja ehkdisevad
paihdetyita sek opiskelijaterveydenhuoltoa.

4.1 Kotona ja arkiympéristdssa tapahtuva tuki ja palvelut: Lapset, nuoret ja perheet 1/2

1 Lapsi, nuori tai perhe saa tarvitsemansa
tuen oikea-aikaisesti kotiin tai arjen
ympdristddn, jolloin raskaimpia
palveluita kiyttdvien osuus vihenee

+ Lastensuojelun asiakasmadra
vahenee -10 %

* Kodin ulkopuolelle sijoitettujen
lasten osuus vastaavan ikaisestd
vdestdstd on enintddn 1,2 %

* Lasten, nuorten ja perheiden koettu
hyvinvointi ja kokemus avun ja tuen
saannista parange

2 Lapset ja nuoret saavat tarvitsemansa
mielenterveys- ja pilhdepalvelut olkea-
aikaisesti ja ennaltaehkdisevisti

3 Nuoret opiskelevat ja tydllistywit

= Toisen asteen opintojen
keskeyttaneiden maard vihenee 60 %

*  Nuorisotydttdmyys vihenee

* Oppilaanohjaus tavoittaa kaikki
oppilaat ja auttaa nuorta valitsemaan
sopivan koulutuspolun

*  Kuntouttavaa tydtoimintaa ja
sosiaalista kuntoutusta on tarjolla
hyvinvointialueella tarpeen mukaisesti

Perhekeskuksen palvelut toimivat yhdenmukaisesti
sote-keskuksissa

b) Palvelukriteerit yhdenmukaistetaan
¢) Lapselle ja nuorelle nimetddn vastuuomatybntekijd

d) Toteutetaan yhdenmukainen yhden yhteydenoton
asiakas- ja palveluohjauksen malli

e) Sovitaan yhteistydmallit hyvinvointialueen eri

toimijoiden kanssa (mm. kunnat, yritykset, jarjestot, TE-

palvelut, oppilaitokset, 3. sektori)
f)  Perhehoitoa vahvistetaan
g) Lapsiperheiden kotipalvelua vahvistetaan
h)  Tehd&an selvitys lapsiperheiden omaishoidon

kriteereistd ja tuodaan paatoksentekoon sen mukaisesti

i)  Sosiaalihuoltolain mukainen kotipalvelu, perhetyd ja

sosiaalinen kuntoutus toteutetaan monituottajamallilla
i) Luodaan palvelukuvaukset lapsiperheiden sosiaalitydstd

ja sosiaaliohjauksesta sosiaalityon tarpeen mukaisten
resurssien kohdentamiseksi

k)  Aitiys- ja lastenneuvolan resursseja tarkastellaan
vastaamaan lasten maaran muutokseen
hyvinvaintialueella

a) Toteutetaan lasten ja nuorten matalan kynnyksen
mielenterveys- ja paihdepalvelut kotona- ja
arkiympdristssa, dlglpalvelul na sekd sote-keskuksessa

b) Laaditaan toimintamalli lasten ja nuorten mielenterveys-
ja pdihdepalvelujen saatauuude n nopeuttamiseksi

c) Arvioidaan ja kohdennetaan tarvittavat resurssit
perustason palveluihin

d) Wahvistetaan perustason tydntekijdiden osaamista sote-
keskuksissa

e) Parannetaan psykiatriresurssin saatavuutta (mm.
rekrytointi, ostopalvelut, Docta Oy)

f) Sowvitaan toimintamalli erityistason konsultaatioille

E) Selvitetddn nuorten huumeidenkayttijien
laitoskuntoutuksen tarve

a) Vahvistetaan nuorten osallisuutta sekd mielenterveyden
edistdmistd ja ehkdisevad paihdetydta

b) Lisatddn tarvittava madrd lakisddteistd resurssia
kuraattori- ja psykologipalveluihin

c) Monipuolista kuntouttavaa tydtoimintaa tuotetaan
monituottajamallilla

d) Sovitaan asiakasohjaus- ja toimintamallit
tyollisyyspalveluiden sekd TYP-toiminnan kanssa

e) Hybdynnetdan jarjestdjen osaamista ja palveluja

TAVOITTEET TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET | MITTARIT

Kustannusvaikutus on
neutraali vuosien 2023-2025
aikana

Kotipalvelun, perhetydn ja
sosiaalisen kuntoutuksen
kustannukset kasvavat,
vaikuttavuus raskaimpien
palveluiden kaytén
vdhenemiseen - 10 %

Tydnjaon arviointi ja
uudistaminen kohdentavat
resurssit nykyistd
vaikuttavammin

4.1 Kotona ja arkiympiristéssa tapahtuva tuki ja palvelut: Lapset, nuoret ja perheet 2/2

TAVOITTEET TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET MITTARIT

TyBnjaon arviointi ja uudistaminen
kohdentavat resurssit nykyista
vaikuttavammin

Huumeidenkayttajien
hoitokustannukset kasvawvat (mm.
laitoskuntoutuksen osuus)

Kuntouttavan tyStoiminnan
Jarjestdmisvastuu siirtyy
hyvinvointialueelle. Kuntouttavassa
ty&toiminnassa on oltava mukana
sosiaalitydn ammattilaisia, miks lisdd
kustannuksia. Kustannus
tarkentuu.

vaikutus

Lakisddteinen mitoitusmuutos lisaa
kustannuksia n. +5-6 milj. €

&



Huomioitavat asiat

Ennaltaehkaisevien ja matalan kynnyksen palvelu
jen ensisijaisuus hyva tavoite.

* RASHKY:n toimialueella on tehty hyvaa
vhteistyota muiden toimijoiden kanssa — tama
tulee myos jatkossa mahdollistaa matalalla
kynnyksella (mm. Varhaiskasvatus, opetus)

* Perhehoidon vahvistaminen — tulee huomioida
erilaiset perhehoidon jarjestamisen mallit, kuten
kotiin annettava perhehoito, osa-aikainen kotiin
annettava perhehoito; kustannustehokasta (
RASHKY:n kokemukset)

* Perustason vahvistaminen.

RAAHE

Lasten ja nuorten tilanne mm. mielenterveys- ja
paihdepalvelujen saatavuuden parantamiseksi tulisi olla
konkreettisempia toimenpiteita — moni asia viela auki: resurssit
nykyisellaan riittamattomat, miten erityistason palvelut
varmistetaan.

Mittarit ja kustannuslaskelmat puuttuvat

Monialaisessa tyodskentelyssa tulee huomioida alueelliset
tarpeet / olosuhteet

Lapsiperheiden kotipalvelun vahvistaminen: milla tavoin? Nyt
alueella erilaisia kaytantoja (maksullinen, maksuton tai tietty
aika maksuttomana)

Lakisaateisten resurssimitoitusten toteutuminen
(esim. lastensuojelu) ei saa vaikuttaa ennalta ehkaisevien ja
matalan kynnyksen resursseihin — tulee varmistaa resurssien
riittavyys.

Perhehoidon koordinointi toisi konkretiaa toimenpiteisiin.

28.12.2022
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lkaihmisten palvelut

Tavoitteemme on, ettd ikdihminen pystyy eldméan ja asumaan kotona toimintakykyisendja
turvallisessa ympdristdssa. Ikddntyvien hyvinvointia, terveyttd ja toimintakykyd edistavat yhtendiset

4.1 Kotona ja arkiympiristdssé tapahtuva tuki ja palvelut: IKAINMISEt 1/5

Y

TAVOITTEET TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET | MITTARIT

1 piitavoite: Ikdihminen pystyy eliméin ja asumaan kotona mahdollisimman toimintakykyiseni ja turvallisessa

kﬁvténnﬁt, ikdneuvola ja kuntouttava pﬁ ivatoiminta. Kotona ympdristissd pitkiddn ja hin pystyy ylldpitimian mahdollisimman itsendisesti terveyttdan ja hyvinvointiaan
. } 4 : i, . . asuminen Tavoitepeittavyydet (+75 v.) Kotona asuu 94 % (nykytila 90,2 %), tavoite vuodelle 2023 on 92,5 %

Luomme ~{htena|sen asiakas- ja palveluohjauksen toimintamallin, palvelukohtaiset turvallisesti ja ) _ o o } Perhehoitai
palvelupolkukuvaukset, madrittelemme erityistd tukea tarvitsevan iakkaan, kuvaamme toiminta- 2 Omaishoito jérjestetidn kaikile kriteerit I S TSR T T .
omatydntekijan tydnkuvan, sekd kokoamme asiakkaalle ja ammattilaiselle hyo_dy_nnet;a\(akﬂ i kykyisend tiyttiville ja perhehoitoa vahvistetaan. omaishoitoon seki perhehoidon toimintachje (E‘IU ekt:tai‘lgnlteeseen
hyvinvointi- ja palveluverkostot. Toimintamallimme painopisteend on hyvinvointia, tOI_rnlnlalk-{‘kyq Aa Tavoitepeittévyydet (+75v): b) Koulutetaan uusia perhehoitajia ja tuetaan nykyisten (234;11er el
itsendistd suoriutumista tukeva asiakas- ja palveluohjaus seka erityistd tukea tarvitsevien asiakkaiden Rslakas- ja + Omaishoidon tuki 7 % (nykytila 6,2 %) perhehoitajien osaamists ja hyvinvointia
intensiivisempi ohjaus. nalvelu- - . . :e{hehouajli;n r_néﬁlr_ap__lis?aminen ja

oitovuorokausien lisdaminen

Kehitimme omaishoitokeskuksen toimintamallin ja yhtendisen perhehoidon toimintamallin. Lisdksi ohjauksen omaishoito- ’ ) A ! ; ! : I Vi
valmistelemme yhtendiset omaishoidon tuen myontamisperusteet, hoitopalkkiot ja kehittiminen keskukselle ja 3 ru_rvalnse; II::m.la asumisen rtlulln:rl:lrln ell|1 ja a) Vahvistetaan kotiin annettavia palveluja (mm. etalaakarikeskus) +;[%n:1:fgz; satsaus
harkinnanvaraisten vapaiden myéntdmisen perusteet. yhtenaiseen Ia; iji?:t?efegllis:;:;::;;:':::ﬁ ?;i;i;:k:‘::n b) larjestetdin asiakasohjaus ja neuvonta keskitetysti etaliikarikeskus
Tavoitteemme on varmistaa oik._ea_;aikaiset, JkSﬂﬁ”iSEt ja helposti saavutettavat pal\{e_l_qt. jotka ovat perhehoitoon edisf..%imln_er.l kuntouttavin keinoin. c) Yhtenaistetaan kriteerit ja soveltamisohjeet .’p\f:'i:!sut::;?::::,c;r:ﬂrzn
asiakkaita lahelld tai etdyhteyksilld saavutettavissa. Kofiin annettavissa palveluissa lisddmme Hyvinvointi- Tavoitepeittivyydet (+75 u): d) Toteutetaan kotiin annettavat arviointi- ja '
hyumvmntlteknologma Ja etdkotihoitoa. Kotikuntoutuksen arviointijaksot toteutamme ennen teknologian ja = Saanndllinen kotihoito 13 % (nykytila 18,2 %), kuntoutusjaksot ennen sadnndllisia palveluita
saanndllisen kotihoidon aloitusta, mika lisdd kotona itsendisesti asuvien ilman saanndllisia palveluja etshoidon Etal&aketietean turvaa myds henkiloston saatavuutta T o
tarvi};’sevien Té;’jrﬁé_ Ennakoivat hoil'éﬁ- ﬁs pal\_.(tlelyiu unnitelmat Iaﬁ:dirme kaikille kotihoidon ja IisA&minen keskuksen o * Vuodelle 2023 tavoite 14,5 %, tarkentuu e) Lisatadn hyvinvointiteknologian kayttoa

mparivuorokautisen asumisen asiakkaille. Etdldaketieteen tuen keskus ja Kotona asumisen tuen — = Yiteleailists asumista totewtet CeBtvEee Furtiens Resurssien lisys +2,5 milj. €
Kotas.tilannekeskus vahvistavat palveluiden ja hoidon tarpeeseen vastaamista siten, etta voimme e . okt st Ympietasorokastioen " P :;‘;:e::lf;me:;a — -
hoitaa akuutit voinnin ja terveydentilan muutokset turvallisesti kotona. Kaikenikaisille suunnattu hySdyntaminen Tavoitepeittivyydet (+75v.): kot 467 paikkaa. Yhteisdllisen asumisen paikkoja

kotisairaalatoiminta mahdollistaa sairaalatasoisen hoidon kotona osastohoidon sijaan. « Yhteisllinen asuminen 1 % (nykytila fsSt3an 158 (nykytila 309 paikaa).
Vahenndamme raskasta tehostettua palveluasumista ja samalla lisadmme palvelurakenteesta uupuvan 04%)
yhteiséllisen asumisen mddrdd, joka osaltaan mahdollistaa myds kotihoidon sa@nndllisen Yhteisollistd 5 ¥mpirivuorokautinen hoito jirjestetiin a) Tavoite on, ettd vuoteen 2025 mennessd tehostetun Vaikutus vuoteen 2025
Feitt'évwden laskemisen. Lisaksi lissdmme alueellisesti arviointi- ja kuntoutus- ja vuorohoitopaikkoja asumista turvallisesti, palveluasumisen paikkoja on 260-280 vahemmin. mennessé -17,4 milj. €. A

urvaamaan asiakkaan tarpeen mukaista hoitoa ja palvelua. laitoshoidon Tavoitepeittavyydet (+75 v.): Lisaksi huomioidaan f{‘-f-.é

L e . . sijaan * Tehostettu palveluasuminen 6 % (nykytila kevyempien palveluiden U g

Saattohoitoa jarjestimme kotona kotisairaalan turvin, tehostetutussa palveluasumisessa, 8,2 %), turvaa myds mitoituksen vahvistaminen. S E

laitoshoidossa, akuuttisosastolla ja tarvittaessa myds sairaalassa.

toteutumista 1.4.2023 alkaen

4.1 Kotona ja arkiymparistOssa tapahtuva tuki ja palvelut: Ikathmiset 2/3

TAVOITTEET TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET MITTARIT
)

6 KOTAS-keskus on kiytdssd ikdihmisille a Maaritelldan ja resursoidaan KOTAS-keskuksen vahentaa paivystyksen kayttoa
koko hyvinvointialueella toimintamalli. Ladkariresurssin osalta toiminta ja osastohoidon tarvetta,
Tavoitepeittavyydet (+75 w): jarjestetddn padosin omana toimintana ja sitd sujuvoittaa kotiutuksia seka

o tuetaan tarvittavilta osin ostopalveluna. hkiisee ja viivastyttas
« S5%nndllinen kotihoito 13 % ln-,rkvtila 13,2 %], uetaan tarvittavii 0sIn ostopaiveluna @ isee ja viivastyt

. e raskaampien palveluiden
turvaa myds henkilstén saatavuutta pien pa

tarvetta. Lisdresursointi
= Vuodelle 2023 tavoite 14,5 % (tarkentuu) + 2,5 milj. €.

4.1 Kotona ja arkiymparistossa tapahtuva tuki ja palvelut: TIKAIRNMISet 3/3

TAVOITTEET
9

Ikdihmisten laitoshoitoa jdrjestetidn
vanhuspalvelulain mukaisesti
Tavoitepeittavyys (+75v.) 0,5 % (nykytila 1.3 %)

TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET
a)

MITTARIT
L}

Laitoshoidon paikkoja vahennetddn alueellisen
tarpeen mukaisesti vuonna 2023 yhteensd noin
54 paikkaa

Kustannuswvaikutus n. -1,9 milj.

Tehostetun palveluasumisen pitkdalkaishoidon
yksikditd ja vuodeosastoja muutetaan arviointi- ja
kuntoutusyksikéiksi (sisaltden vuorohoidon).

10 Alueellinen arviginti- ja kuntoutusyksikiin a)
toiminta tukee asiakkaiden voimavaroja ja
toimintakykyd sekd kotona parjddmista

Tehdddn suunnitelmat ja aikataulu b)
kuntouttavasta pdivatoiminnasta

Lisdresurscinti +2,1 milj. €

7 Ikdikeskuksen toiminnoissa edistetddn ja a)
turvataan ikSihmisten hyvinvointia

Kaynnistetddn ikdneuvolatoiminta vuoden 2023
aikana

Lisdresursointi +0,5 milj. €

* Hyvinvointiarviot (ikineuvola) aloitetaan koko b)

Vuonna 2023 arviointi- ja
alueella ja niihin osallistuu 60% yli 68 vuotiaista

kuntoutusyksikképaikkoja (sisdltdd vuorchoidon)
lisdtddn erillisen suunnitelman mukaan 51 paikkaa
(331 paikkaa). Nykytila 280 paikkaa.

* Sdhkdinen hyvinvointiarvio ja sen pohjalta
tarpeen mukaan tarkastus toteutuu 60% yli 68-
vuotiasta

8 Monituottajuuden hyddyntiminen osana a)  Palveluseteli on kdytdssa seuraavissa palveluissa

- . . . . eat Sddanndllinen ja tilapdinen kotihoito
toimivia, asiakaslihtdisid hoito- ja palveluketjuja A - .
lap 1Y) Sddnnollinen ja tilapdinen kotisairaanhoito

Palvelusetelien sadntokirjojen

ja arvojen yhtenaistamisen 11 Kotihoidon tuottavuuden ja palveluprosessien a)  Uudistetaan toimintamalleja siten, ettd etdkotihoito  Hyvinvointiteknaologian

*  Vuoteen 2025 mennessd 12% kotihoidon
kdynneistd toteutuu sahkbisesti, vuonna
2023 etdkotihoidon tavoite on 8,5 % kaikista
kaynneista

* kust ikutukset j i i vakii i on ensisijainen kotihoidon vaihtoehto lisdresursointi 0,25 milj. €
+ Tehostettu palveluasuminen ustannusvaikutukse sujuvu uden parantamiseksi va kiinnutetaan ja ) h It

+ Yhteisllinen asuminen? tarkentuvat. laajennetaan olemassa olevia ja uusia kotona (ladkeannosteluautomaatti jne.)

+ Omaishoidon vapaat Ostopalvelusopimusten asumista tukevia teknalogisia ratkaisuja

+ Laakkeiden koneellinen annosjakelu kilpailutus.

Kuukausisiivous
Avustajapalvelu

b)  Kilpailutetaan kotihoito, kotisairaanhoito ja
tehostettu palveluasuminen




Huomioitavat asiat

* Yhtenaisen asiakas- ja palveluohjauksen
toimintamallin luominen on asiakas-lahtdinen
lahtokohta.

* |kdaneuvolamallin laajentuminen.
* Kotiin annettaviin palveluihin panostaminen
* Yhteisdasumisen lisdaminen

* Etahoidon ja erilaisten digitaalisten ratkaisujen
kehittaminen

* Kriteerien yhtendistaminen

e Arviointi- ja kuntoutusyksikoiden lisdaaminen ja
kotikuntoutuksen kehittaminen

RAAHE

Yhteisollinen asuminen: millainen. henkildstoa: muuta
henkilostoa kuin sote-henkilostoa.

Kustannukset: yhteisollinen asuminen + kotiin annettavat
palvelut: mika on kokonaishinta?

Yhteisollisen asumisen suunnittelusta tulee tunnistaa
nivelvaiheet palvelutarpeen muuttuessa; miten paljon palvelua
asiakkaalle kotiin jarjestetaan.

Ymparivuorokautinen hoidon vahentaminen tulee tapahtua
hallitusti.

Etapalvelujen ja digipalvelujen kayttoon otossa tulee edeta
maltillisesti — ikaihmisten digitaidot ovat heikot, mutta niiden
lisaamisella voidaan vahvistaa ikaihmisten osallisuutta
yvhteiskuntaan.

Kotisairaalatoiminnan tulee kattaa kaikki ikaryhmat valimatkat
huomioiden.

Raahen sairaalan palliatiivista hoitoa kehitetaan.

28.12.2022
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Vammaisten palvelut hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelmassa



Vammaisten henkildiden palvelut

Turvaamme vammaisten henkildiden oikeuden ensisijaisiin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin vahvistamalla
henkildstén osaamista seka konsultatiivista ja moniammatillista yhteistydta. Yhteiset kriteerit ja soveltamisohjeet
lisdavat asiakkaiden yhdenvertaisuutta.

Varmmaiset ja kehitysvammaiset henkildt saavat tarpeen mukaiset palvelut lihipalveluna sote-keskuksissa,
digitaalisina tai jalkautuvina palveluina. Laadimme asiakkaalle henkilbkohtaisen palvelusuunnitelman, ja hdnen
palvelukokonaisuudestaan vastaa omatydntekijd ja -tiimi.

Perustamme vammaispalveluihin ensiarviotiimin, jotta asiakas saa nopeasti yhteyden, tarvittavan neuvonnan,
palveluohjauksen, tarpeen mukaisen ensiarvion ja avun kiireellisissa tilanteissa. Kaikkien asiakasryhmien yhteiset
perhe- ja omaishoidon keskukset neuvovat ja antavat tukea ja ohjausta perhe- ja omaishoitajille sekd kehittavat
palveluja. Tavoitteemme on lisdtd omais- ja perhehoitoa sekd hoitajien jaksamista.

Kun yleisten palvelujen apu ei riita, jarjestimme erityispalveluja asiakkaan yksiléllisen tarpeen mukaisesti ja oikea-
aikaisesti, Erityispalveluissa tuemme ja autamme vammaisia henkilGitd itsendiseen ja omaehtoiseen eldmain seka
tuemme omaisia ja perheitd. Asiakas on oman eldmansa aktiivinen toimija.

Erityista tukea tarvitsevat kehitysvammaiset saavat erityispalvelut tarpeen mukaisesti OYS Konstista oikea-aikaisesti,

tiiviissa yhteistydssa asiakkaan ja hanen perheensa sekd muun verkoston kanssa. Tuotamme palveluja keskitetysti
Konstin toimitiloissa, mutta myds jalkautuvina palveluina asiakkaan toimintaymparistoon, konsultaationa

seka sahkoisid palveluja hyddyntden. Jalkautuva tukitiimi palvelee asiakasta ja hdnen palveluistaan vastaavaa
henkildkuntaa akuuteissa tilanteissa asiakkaan omassa kotona tai asumisyksikdssé.

Vammaisten henkildiden asuminen jarjestetddn ensisijaisesti tavallisissa asunnoissa riittdvien palvelujen turvin.
Henkildkohtaisen avun keskus palvelee kaikkia henkilGkohtaisen avun asiakkaita ja antaa riittdvan tuen vammaisille
henkildlle toimia itse tynantajana. Asumista tukevissa palveluissa hySdynnamme myds digitaalisia palveluja.
Lisddmme yhteisdllistd asumista. Jarjestdmme ty6- ja pdivitoiminnan tehtdvia julkisten ja yksityisten toimijoiden
kanssa. Turvaamme erityista tukea eldmdssdan tarvitsevien asiakkaiden pitk3aikaiset palvelut

vahvistamalla hyvinvointialueen omaa palvelutuotantoa. Tuemme nuorten itsendistymistd asumis- ja
muuttovalmennuksella.

4‘1\\“\\\

Osaamisen ja
mani-
ammatillisen
minen
Tarpeen
mukaiset Ensiarviotiimin
Ishipalvelut avulla
sote- neuventa,
keskuksissa ohjaus ja apu
kiireellisissa
tilanteissa
Erityis-
palveluista
tukea
ul'peel'l
crukaan Erityispalvelut
0YS Konstista
tai omasta arki-
ymparistdsta
Oman
tuotannon
vahvistaminen
erityista tukea
tarvitseville
asiakkaille

4.1 Kotona ja arkiympiristdssa tapahtuva tuki ja palvelut: Vammaiset 2/ 3

TAVOITTEET TOIMENPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET MITTARIT

Kehitysvammaisten madrd ja tarve asumispalveluihin
arvipidaan lisddntyvin n. 40 asiakasta/vuosi (huomioitu
uuteen vaativan asumispalveluyksikkbon jonottavat kotoa
ja Konstista). Uuden yksikon kustannusvaikutus n. +2,5

a) Asumista toteutetaan normaalissa
asuntokannassa yhteisllisend asumisena

3 Vammaiset asiakkaat saavat
tarpeita vastaavat asumista
tukevat palvelut oikea-aikaisesti b
sekd riittdvin valmennuksen ja
tuen itsendiseen eldmdin
siirtymisessi
* Kehitysvammaisten asiakkaiden

tehostetun palveluasumisen

osuus kaikista asumis-

palveluista vahenee 10 % d
* Lyhyt- ja pitkdaikaista

perhehoitoa lisatddn

Toteutetaan asumispalveluissa
palvelurakenteen keventaminen ja mili. €
monipuolistaminen. &

C

Lisdtadn teknologisten sovellusten kayttoa ja
asiakkaan ohjausta osittain mm.
videoyhteydelld tuetussa asumispalvelussa

n. -1 milj. €

Asiakasohjausyksikssd koordinoidaan
asiakkaiden palveluja ja ennakoidaan tulevaa
palvelutarvetta asiakkaiden palvelutarvetta
vastaavaksi.

Kehitysvammaisten asiakkaiden tehostetun
palveluasumisen vahentyminen ja palveluasumisen
lisd@ntyminen samalla madralld, kustannusvaikutus

Omaishoidon vapaiden jarjestdminen perhehoitona
(146 €/vrk) vihentdd ryhmamuotoisessa ymparistdssd

jarjestettyd lyhytaikaishoitoa (368€/vrk), Perhehoito

e

4.1 Kotona ja arkiymparistossa tapahtuva tuki ja palvelut: Vammaiset 1/ 3

TAVOITTEET

1

Vammaiset asiakkaat saavat
sosiaali- ja terveydenhuollon
peruspalvelut ja
erityispalvelut oikea-

TOIMENPITEET

a)

Sote- ja perhekeskukset, mielenterveys- ja paihdepalvelut seka
psykiatrinen erikoissairaanhoito palvelevat kehitysvammaisia ja

vammaisia asiakkaita. Kehitetddn varhaista tunnistamista,
monialaista yhteistydtd ja konsultaatiokdytdntajd.

RESURSSIVAIKUTUKSET

MITTARIT

Riittavat peruspalvelut vahentavat
erityispalvelujen kustannuksia.

Vammaislainsdadantd on uudistumassa

aikaisesti ja yhdenvertaisesti b)  Sote-keskuksissa toimivat vammaisten palveluihin nimetyt ja sen vaikutukset tarkentuvat, kun laki
vastuuladkarit ja -hoitajat on hyvaksytty.
€}  Perustetaan ensiarviotiimi, joka toteuttaa yhteydenoton
asiakkaaseen 7 arkipdivdn aikana ja padtds hakemukseen tehdddn
ilman aiheetonta viivytysta viimeistaan kolmen kuukauden aikana
d) Yhdenmukaistetaan palvelujen kriteerit ja soveltamisohjeet ja
varmistetaan, ettd ne tukevat perustason palvelujen ensisijaisuutta
2 Vammaisille asiakkaille a) Asumispalveluja tuotetaan osto- ja palvelusetelipalveluna seki Oman palvelutuotannon lisidminen
turvataan tarpeen mukaiset omana toiminta nakyy investointina, myShemmin
kustannusten parempana hallintana
asumispalvelut ja b) Henkildkohtaisen avun palvelua jirjestetddn ensisijaisesti
mahdollistetaan asumisen tyénantajamallilla. Lisiksi palvelua tarjotaan osto- ja Lakimuutosten vaikutukset tarkentuvat
vaihtoehtoja palvelusetelipalveluna seki omana toimintana. {esim. autisminkirjon asiakkaita ja
mielenterveysasiakkaita siirtyy uutena
asiakasryhmana VPL-palveluihin)
4.1 Kotona ja arkiympdristdssa tapahtuva tuki ja palvelut: V@ammaliset 3/ 3 A

TAVOITTEET TOIMENPITEET

5 Asiakkaat saavat tarpeen mukaiset, arkea  a) Tyd- ja pdivatoiminnan toimintamallia kehitetadn
tukevat ja eldmadn laatua lisddvat
pidivaaikaisen toiminnan palvelut

6

* Tydtoimintapalvelut toteutuvat tydhn

valmennuksena

+ Osa asiakkaista tyollistyy palkkatydhon ~ ©

Erityistd tukea tarvitsevat

kehitysvammaiset asiakkaat saavat
riittdvit asumispalvelut ja piiviaikaisen b)

toiminnan palvelut

eldmantaitoja vahvistavaksi
b

—_—

Optimoidaan tyd- ja pdivatoimintatilojen kayttd

a,

hyvinvointialueella

Perustetaan omaan palvelutuotantoon vaativan
asumisen 15-paikkainen yksikko, palvelemaan koko
hyvinvointialueen tarvetta

¢} Perustetaan omaan palvelutuotantoon 15-paikkainen

tilapdishoidon ja paivdaikaisen toiminnan yksikkd
vaativaan hoitoon

Tybtehtdvid jdrjestetddn julkisiin palveluihin, yksityisille
toimijoille ja jarjestdihin. Tythdn valmennusta kehitetdan,

Toteutetaan tarveanalyysi ja asiakassegmentointi koko

4 Kehitysvammaiset asiakkaat
saavat oikea-aikaisen akuutin
tilanteen tuen Konstista joko
Jalkautuvina, polikliinisina tai
osastopalveluina

=

Tarjotaan ja kehitetaan asumis- ja
muuttovalmennusta

Varmistetaan lyhytaikaisen ja tilapdisen tuen
riittavyys ja kehittaminen

Toteutetaan jalkautuvat erityispalvelut ja
konsultaatiot Konstista asumispalveluihin ja
asiakkaan toimintaympadristdon seka
terveydenhuoltoon

mahdollistaa kustannusten kaswun taittumisen vaativien ja
vierihoitoa tarvitsevien asiakkaiden lisddntyvien
palvelutarpeiden turvaamiseksi.

Hanke jalkautuvien palvelujen kehittamiseksi kiynnis
9/2022. Hankkeen aikana arvioidaan vaikutukset ja
kustannukset.

7

Julkinen joukko- ja palveluliikenne sekd
kuljetuspalvelut tukevat asiakkaiden
sujuvaa arkea

b)

c)
d)

e}

Kriteerit ja soveltamisohjeet yhdenmukaistetaan
hyvinvointialueella ja koko YTA-alueella
Kuljetuspalvelut tuotetaan yhdenvertaisesti ja
koordinoidaan matkakeskuksessa. Matkapalvelukeskus
toimii Tervian kautta.

Hyvinvointialueen kuljetuspalveluiden kilpailutus
toteutetaan v. 2024

Sovitaan yhteistydmalli hyvinvointialueen ja kuntien
valilla

Varaudutaan Kelan kuljetuspalveluiden muutoksiin

RESURSSIVAIKUTUKSET

Tarkentuu. Kustannuksia voi aiheutua
mm. 05an nykyisten tyd- ja
pdivatoiminnan tilojen korvaamisesta
asianmukaisilla toimitiloilla.

MITTARIT

Tybivalmennuksella asiakkaiden valmius
tuettuun tyétoimintaan ja palkkatydhon
paranee, jolloin asiakaskohtainen
kustannus alenee

Konstin vaativan tuen nykyiset
laitospaikat riittdvdt ja Konsti pystyy
vastaamaan akuutteihin tarpeisiin
tilanteissa, jotka vaativat laitoshoitoa,
kun asumispalvelujen rakenne on oikein
mitoitettu.

Kustannusvaikutukset tarkentuvat

Kuljetuspalveluiden madrd kasvaa
koronavuosien jdlkeen, mutta matkojen
yhdistimisella ja ketjuttamisella on
saavutettavissa kustannussddstojd,

Lakimuutos lisdd asiakasmaksujen ja
omavastuiden laskutuskustannuksia
n. 330 000 € / vuosi

Lakimuutosten vaikutus
ldhikuntamaarittelyyn lisda kustannuksia.
Vaikutus tarkentuu lakiesityksen
valmistumisen jilkeen



Huomioitavat asiat
RAAHE

* Vammaisten osalta selked
palvelukokonaisuus. e Tulee huomioida vammaispalvelulain uudistus,
jonka myota puhutaan vammaisista, eika erikseen

kehitysvammaisista asiakkaista.

* Yhteiséllisen asumisen ja omien .
asumispalveluiden lisaaminen hyva tavoite.

* Ensiarviotiimi — toimintamalli saman . S
suuntainen muun sosiaalityon kanssa * Jatkossa vammaispalvelulain piiriin paasevat

* Keskitetty matkapalvelukeskus: valvonta, asiakkaat toimintakyvyn eika diagnoosin
matkat ja kustannukset toteutuvat jatkossa perusteella: tulee huomioida palvelujen

suunnitelmallisemmin. R _ ,
: : L jarjestamisessa ja kustannuksissa tarpeen mukaiset
* Vammaiset saavat jatkossa nykyista

paremmin tarpeen mukaiset palvelut annettava lahipalveluna
gﬁtg/a(alligfnlg I':él??zl\\(lf;ld?jvsfggegaels\/l:fIljic’rlmsas.a’ di- * Keskitetty matkapalvelukeskus: iso kokonaisuus —

asiakaslahtoisyys tulee huomioida

* Alueelliset hyvat kaytanteet sailytettava
mahdollisuuksien mukaan, alueiden erilaisuus
huomioiden.

LUONNOSTAAN YLPEA www.raahe.fi



Mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden palvelut
hyvinvointialueen jarjestamissuunnitelmassa



Mielenterveys- ja paihdepalvelut

Mielenterveys- ja paihdepalveluja on saatavissa sote-keskuksista. Asiakas on
kaikessa toiminnassa keskidssa ja aktiivinen toimija.

tarvittaessa kotona tai arkiympadristossa, kuten kouluilla.

Nimedamme asiakkaalle omatyontekijan, jolloin sovitaan ensisijaisesta

hoitovastuusta, palveluiden kestosta ja sisalldista. Apua saadakseen ei tarvitse

olla yhteydessd moneen paikkaan, vaan apua saa yhdellad yvhteydenotolla —
sahkdisesti, puhelimella tai paikan paalla.

Mahdollisia palveluita ovat esimerkiksi psykologin tapaamiset,
sosiaaliohjaajan kaynnit. Tarjoamme palveluita moniammatillisesti.

Tarpeen

mukaan palvelut jarjestetaan tydparitydskentelyna.

Parannamme ja nopeutamme ennaltaehkdisevaad perustason hoitoon padasya.

Mielenterveysasioissa seka padihde- ja riippuvuusasioissa voi varata ajan
tyontekijalle oman sote-keskuksen kautta tai etavastaanotolle. Lyhytaikaista

keskusteluapua on saatavilla nopeasti,

kun sita tarvitsee.

OYSin yhteyteen perustetaan selvidmisasema.

Tarvittaessa hyddynnetaan erityistason palveluita, kuten psykiatrin
konsultaatiota sekad psykiatrista avo- ja sairaalahoitoa.

Palveluita ja apua annetaan

Iyvhytterapia ja

Mielen-
terveys- ja
paihde-
palvelut
tarjolla sote-
keskuksissa
Apua yhdella
yvhteyden-
otalla, Pomi-
kija ammatillisuus,
asiakkaalle tySpari-
yGskentely
tarpeen
Mo peampi mukaan
hoitoon
paasy
perustasolla Lyhoyt-
aikaista
keskustelu-
apua
Selviamis-
asema OYSin
yhteyteen

4.1 Kotona ja arkiympiristéssi tapahtuva tuki ja palvelut: IWViielenterveys- ja pailhdeasiakkaat

TAVOITTEET TOIMEMNPITEET RESURSSIVAIKUTUKSET MITTARIT

a PMislenterveys- ja pdihdeasiakkaat
asuwalt omissa kodeissaan

mnormaalissa asuntolkannassa ja b)
saawvat sinne tarvittavat palwvelut
= Tehostetun palveluasumisen c)

osuus vahenee (10 25)

> Mislenterveysasiakkaat saawvat a)
monialaiset palvelut ja vaikuttawvarn
hoidon varhaisessa wvaiheessa, )
oikea-aikaisesti ja tarpeemn
mukaisesti c)

d)

3 Piihdeasiakkaiden hoito ja a)
kuntowutus tapahtuw vaikuttawin
toimenpitein monialaisesti ja B)
oikea-aikaisesti hoidon ja <)

palveluiden jatkhuvuus varmistaen

o)

e)

)

=1 Psykiatristen asiakkaiden kotona a)
asumista tuetaan ja osastohoitoa

keskitetddan tukemaan wvaativaa b

kuntoutusta <)

Kehitetidn tuettua asumiista ja kotikuntoutusta toimMmintakdytantSjsa
uvudistamalla

Perustetaan ASO-tiimi arvicoinnin ja kriteereiden yhdenmukaisuouuden
wvarmistamiseksi

wviaihennetiin asumispaikkoja palvelutarvetta vastaawvaksi XX paikkaa

Vaikuttawvia mislenterveyspalveluja annmnetaan mMmoniammatillisesti ja
tarpeen mMmukaisesti perustasolla kotona ja arjen
toimintaympdristdssa sekd sote-keskuksessa
Parannetaan ja nopeutetaan ennaltaehkiisevwasa perustason hoitoon
Ppadsyad
Arvicidaan tyd- ja pdivdatoimintojen palvelujen sisaltd ja
optimoidaan tilojen k3ayttd
HySdynnetaan yritys- ja yhdistysyhteistySta
tydrtoimintapaikkojen tarjoamisessa

Paihdekuntoutusta tarjotaan mahdollisimman paljon
kotiin laitoskuntoutuksemn sijaan

Riippuvuushoitoja kohdennetaan vaikuttavuusanalyysin perusteella
Psykiatristen sairaanhoitajien palvelut, apu ja tuki annetaan
tarpeen mMmukaisesti yhdessa sosiaalityon kanssa elin- ja
asuinympdristHdon (liikkuvat, sahkdiset palvelut)

Paihdeklinikanm osastotoiminmoaille haetaan palvelutarvetta vastaawvat
uudet tilat
Perustetaan selvidmisasema OvYS:n yhteispdivystyksen yhteyteemn
Rakennetaan jirjestdjen kanssa yvhteistydmuodot tukemaan hoitoa

Psykiatrianmn osastohoitoa jarjestetaan Peltolassa ja Oulaskankaalla.
Selvitetddn psykiatrian laitoshoidon tilaratkaisut

wvahwvistetaan omaa tuotantoa psykiatriassa (hankinta, Docta Ow)
Sowitaan konsultointimalleista ja niiden k3aytSstad

Kustannuswvaikutwus -2 milj. €

Kustannuswvaikutusten arviointi
tarkentuu vuoden 2023 aikana

Kustannuksia woi aiheutua
esimerkiksi osan nykyisten tyd-
ja paividtoiminnan tilojen
korvaamisesta asianmukaisilla
toimitiloilla.

Kustannuswvaikutusten arviointi
tarkentuu vuoden 2023 aikana

Selviadmisaseman kustannus-
wvaikutuksia arvioidaan pilotin
aikana

Kustannuswvaikutus -1 mmilj. €



Raahen psykiatrisen osaston (avo-osasto) tulee jatkua
RAAHE

* Raahen psykiatrisen osaston toiminnan merkitys ja tarpeellisuus. Psykiatrinen osasto toimii lupapaikka osastona ja palvelee
kuntayhtyman alueen ja laajemmallekin seutukuntaan. Lupapaikka osastolla tarkoitetaan sita, etta osastolle tullaan sovitusti, koska
paivystavaa psykiatria ei ole. Potilas saapuu osastolle joko somaattisen osaton tai terveyskeskus ladkarinvastaanoton kautta.
Psykiatrisen osaston perustoimintoja ovat osastohoito. Potilaita hoidetaan osastolla, jolloin he saavat tarvitsemansa
ymparivuorokautisen hoidon ja huolenpidon. Seuranta tapahtuu osastolla potilaan voinnin sita edellyttaessa. Osa psykiatrisesta
hoidosta toteutetaan paasaantodisesti videovalitteisesti tehostetun avohoidon tapaan — potilas ei tarvitse sairaansijaa psykiatriselta
osastolta, jolloin potilas on omassa kodissa. Psykiatriselta osastolta toteutetaan toimintona iso maara avohoidon tehtavia:
yOaikainen kotona-asumisen tuki, ohjaus ja neuvonta, kuntoutuksen asiakkaille ja muille mielenterveyspalveluja kayttaville.

e Saannollisina toimintoina on kotiin annettava videovalitteinen psykiatrisen potilaan ladkehoidon toteutumisen, seurannan
valvonta seka videovalitteisesti toteutetut yllapitokontaktit. Psykiatrinen osasto toimii ymparivuorokautisen
perusterveydenhuollon toimintojen tukena. Osastotoimintaa voidaan kehittaa painopistetta siirtamalla tehostetun avohoidon
suuntaisesti, jolloin toimintoja suunnataan painopistetta siirtamalla enemman avohoitoon, hydodyntamalla olemassa oleva
psykiatrisen hoidon osaaminen ja teknologian tuomat mahdollisuudet. Nailla kaikilla toiminnoilla on saavutettu se tapa ja malli
mika nyt on olemassa, kaikki integraatiohyoty saavutetaan taysimittaisesti.

* Psykiatrisen osaston henkilostomitoitus on optimaalinen hoitamaan 10 psykiatrista potilasta. Psykiatriselta osastolta hoidetaan
korvaushoitopoliklinikan sijaistaminen loma-aikoina seka sairauspoissaolojen yhteydessa.

*  Psykiatrisen osaston kirjatut avohoidon kontaktit vuoden 1-8 kk vuoden 2022 aikana ovat olleet seuraavat:
Etakontakteja/videovilitteisesti hoidettuja potilaita n. 70, kontakteja 2051.

LUONNOSTAAN YLPEA www.raahe.fi



2020

2019

2018

2017

2016

2015

2014

2013

2012

Aikuisten psykososiaalisten palvelujen ja PPSHP:n psykiatrian
nettokustannukset 2012 - 2020

1906121

1992470

1958484

1844551

1527454

1464 255

923990

883 353

933 879

790968

826377

834 822

=)

1379252

1117985

1215160

1 000 000 2 000 000

m Mielenterveystyon avohoito

P3aihdehuollon avohuolto

804 841

771138

786932

3 000 000 4 000 000

| Mtt palveluasuminen

m Paihdehuollon asumispalvelu

665 284

741160 -

619 492 .

622103

622821

610946

casoa [l (000w
582662 .

585 490
5 000 000 6 000 000 7 000 000 8 000 000
m Paivatoiminta m Psykiatrinen osastohoito

Paihdehuollon laitoskuntoutus m PPSHP Psykiatria

9 000 000



Huomioitavat asiat

RAAHE
+ -
*  Tuetun asumisen ja kotikuntoutuksen kehittaminen * Raahen psykiatrisen osaston (avo-osasto) lopettaminen ei ole
huomioitu. tarkoituksenmukaista, vaikka kayttoaste on ollut viimeaikoina
«  Monialainen tydskentely huomioitu ja tuki elin- ja alhainen — vaikuttaa sairaalan muiden osastojen toimintaan.
asuinymparistoon. *  RASHKY:n vuosien kehitystyo on tuottanut tulosta tavoitteiden
e  Konsultaatiota kehitet3an. mukaisesti. Tavoitteeseen on paasty monella osalla:

palveluasumista on vahennetty seka erikoissairaanhoidon
osuutta pienennetty, kun potilaiden / asiakkaiden hoito on
tapahtunut avohoitolahtoisesti avo-osaston, avokayntien ja
kotiin annettavien palveluiden monimuotoisuudella

* Avo-osaston mahdollisen loppumisen myo6ta resurssit tulee
kohdentaa Rannikon mielenterveyspalveluihin

*  Psykiatrian konsultaatio tulee varmistaa

e Pdihdepalvelujen osalta palvelujen kehittamisessa tulee
huomioida myos Rannikon erityistarpeet (nuorten
paihdepalvelut).

* Lasten ja nuorten palveluja ei ole riittavasti tassa
kokonaisuudessa huomioitu.
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Tarpeen mukaiset sote —keskukset
hyvinvointialueen jarjestamissuunnitelmassa



Tarpeen mukaisten sote-keskusten palvelut

Sosiaali- ja terveyskeskuksesta ihminen saa tarvitsemansa palvelut eri ammattilaisilta. HySdynmndmrnme
digitaalisten palvelujen mahdollisuuksia ja erityistason konsultaatioita. Siirrdmme palvelujen
painopistettd perustasolle ja ehkdisewvidin toimintaan, jotrta erikoissairaanhoidon ja vaativien
erityispalveluiden tarve wvihenee.

Sote-keskuksen palveluita ovat MUUn MUassa perusterveydenhuollon, suun terveydenhuollon,
sosiaalitydn ja muun sosiaalihuollon palbeelut, perustason Mielenterveys- ja padihdepalvelut,
avokuntoutuspalvelut, kansansairauksien ehkdisy sekd neuvolapalvelut. MEdrittelemme sobe-

keskusten palveluvalikoiman,

laajuuden ja reswurssit hwolellisesti.

HySdynnimme jo k3ytdssd olevia sihkdisid palveluita ja kSynnistdmme digitaalisen sote-keskulksen

palvelut ensi vaiheessa perusterveydenhuaollon vastaanottotoimintaan hoitoon pd3dsyn parantamiseksi.

Laajennarmrme digitaalisen sote-keskuksen koskermaan myds sosiaalipalveluita. Digitaaliset
palvelut mahdollistawvat asiakkaille joustavan, ajasta ja paikasta riippumattornan asiointikanawvan.

Haluamme sujuvoittaa asiakkaan ohjautumista oikealle ammattilaiselle jo ensikontaktissa ja matalalla
Sowitamme yhteen paljon palveluita tarvitsevien palvelut ja hoidon sek3 vahwistamme

kynnyksellsE.

hoidon jatkhuvuutta erityisesti pitkd3aikaissairailla. Meaeilld on omatydntekij&Ei- ja omatiimi-rmallit
k@ytbossa. vahwvistamme ennaltashkiisyd ja varhaista tukea. Arvostamme asiakkailta saamaamm
palauvtetta ja osallisuutta toimintamme kehittdmisessd. Seuraammee ja arvigimme toimintammme

waikuttawvuutta.

Rakennamme yhteistydmallit kuntien, jarjestSjen, yritysten, seurakuntien, KELAN ja TE-hallinmnon

kanssa.

4.2 Tarpeen mukaiset sote-keskukset 1/2

1 Asiakkaiden palvelut ovat
saatavilla tarpeen mukaisissa sote-
keskuksissa yhteen koottuna

2 Tarpeenmukaiset sote-keskusten
palvelut jirjestetadin ldhelld
asiakkaita monin eri tavoin hoidon
jatkuvuus seki hoito- ja
palvelutakuu huomioiden

3 Digitaalisen sote- ja -perhe
keskuksen palvelut otetaan
kdyttoon vaiheittain koko
hyvinvointialueella

* Parannetaan ja nopeutetaan
hoidon saatavuutta ja
saavutettavuutta

* Asiakas saa tarvitsemansa
ohjauksen digitaalisen sote-
keskuksen kautta

a) Sosiaalipalveluita siirretddn soveltuvin osin osaksi sote-keskuksia ja
tarpeettomista tiloista luovutaan

Palveluihin sisallytetaan ennaltaghkaisevid ja hyvinvointia edistavia
palveluja ja toimintaa (esim, kunnat, jarjestdt)

b

—_—

-_—

Maaritelldan sote-keskusten palveluvalikoima (sis. sairaanhoidolliset
tukipalvelut), laajuus ja resurssitarve yksikdittdin vuoden 2023 aikana
huomioiden tarpeenmukaiset liikkuvat palvelut sekd monituottajuus

b) Rakennetaan hoidon ja palvelun jatkuvuuden malli osana sote-keskusta
¢) Sovitetaan yhteen paljon palveluja tarvitsevien hoito

d) Maédritetdan omatydntekijat ja heita tukevat moniammatilliset tiimit

e) Otetaan kdyttéan yhteiset hoito- ja palvelusuunnitelmat

f) Vahvistetaan ennaltaehkaisya ja hyvinvoinnin edistamista jokaisessa
em. toimenpiteessa

-_—

Digitaalinen sote-keskus toteutetaan hybridimallilla ja integroidaan
osaksi sote-keskuskokonaisuutta. Kilpailutetaan digitaalisen sote-
keskuksen alustaratkaisu ja siihen liittyva tarvittava palvelukokonaisuus.
b) Digitaalinen sote-keskus toimii vaiheittain koko hyvinvointialueella

c) Digitaalista perhekeskusta kehitetadn kansallisesti omaperhe.fi-alustalla
ja se integroidaan osaksi digitaalista sote-keskusta

Sovitetaan digitaalisen sote-keskuksen palvelut osaksi muuta
palvelujarjestelmad

e) Tehdddn suunnitelma digitaalisen sote-keskuksen laajentamisesta

f) Kehitetadn digitaalista sote-keskusta ennaltaehkaisyd ja hyvinvoinnin
edistimistd tukevaksi

d

- &

Tilojen vuokrakustannusten
viheneminen

Padllekkaisten toimintojen
vdlttaminen

Suun terveydenhuollossa
voidaan vdhentda arviolta

5-10 % ns. kivijalkapalveluista
siirtdmalla lasten ja nuorten
asetuksen mukaiset
madraaikaistarkastukset
kouluille ja jarjestamalla alle
kouluikdisten etdpalvelua kotiin

Kustannusvaikutusten arviointi
tarkentuu vuoden 2023 aikana

4 Hoitoon padsy ja jatkuvuus paranevat, hoito- ja
palvelutakuut toteutuvat

5 Tybttdmien palvelut, kuntoutus ja hoito
yhteensovitetaan monialaisesti

b Selkiytetidn ja kehitetdin eri maahan-
muuttajaryhmien kotoutumisen prosesseja ja
monialaista yhteistyitd sekd varmistetaan
toimivat peruspalvelut
* Maahanmuuttajien sosiaali- ja terveyspalvelut

jérjestetddn osana monialaisia sote-keskuksia

* Kiinnitetadn erityistd huomiota haavoittuviin
ryhmiin (mm. kiintidpakolaiset, ilman huoltajaa
maassa olevat lapset ja nuoret, ihmiskaupan
uhrit, ulkomaisen tydvoiman hyvaksikayton uhrit)

b

b

—_—

—

)

t)

d
g

a
b

—

=

—

—

Sote-keskus
kokoaa pabeelut
whteem
Drigritaalimen
sote-keskus Faljon palveluja
pahreles Rarvitsewiem
| e asiakicaiden
hoidon ja
palvelujers
whiteaern-
TySntekijs ja
arrmsatiimmi-
rmeallit
kEytOssa WhteistySmallit
eri
sidosmyhariem
kanssa
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) Tehdddn suunnitelma resurssitarpeesta, toimintamalleista ja
tydnjaosta vuoden 2022 aikana

Palveluseteli otetaan kayttdon suun terveydenhuollossa
erikseen maaritellyissa hoidollisissa toimenpiteissa

Tydkyvyn tuen tiimien toimintaa kehitetdan sote-
keskuksissa saatavuuden parantamiseksi
Rakennetaan tyd- ja toimintakyvyn arvioinnin toimintamalli

Yhteistydn toimintamallit sovitaan TYP-toiminnan ja Kelan
kanssa

Yhteisososiaalityotd ja etsivaa sosiaalitydta kehitetaan

Rakennetaan sosiaalisen kuntoutuksen ja kuntouttavan
tydtoiminnan hyvinvointialuetasoiset toimintamallit seka
laaditaan palvelukuvaukset ja kriteerit

Vahvistetaan maahanmuuttajatydhan littyvad osaamista

Sovitaan yhteistyGprosessit ja -rakenteet mm. kuntien,
jarjestbjen, ELY:n, Migrin ja TE-palvelujen kanssa

Tarkentuu valmistelun

edetessd

Nykyiset resurssit

Nykyiset resurssit




Huomioitavat asiat

* Sote-palveluiden keskittaminen yhdeksi

kokonaisuudeksi mahdollisuuksien mukaan.

* Digitaalisten palveluiden kehittaminen.

* Tarpeenmukaiset sote-keskusten palvelut

jarjestetaan lahella asiakkaita monin eri tavoin
hoidon jatkuvuus seka hoito- ja palvelu-takuu
huomioiden - asiakaslahtdinen nakdkulma

* Maahanmuuttajien palveluiden huomioiminen.

RAAHE

Tyottomien palvelut, kuntoutus ja hoito yhteensovitetaan
monialaisesti — alueellisesti nykyiset resurssit riittamattomat -
tyoikaisten sosiaalityo heikosti resurssoitu osissa alueen
kuntia.

Palvelu- ja hoitotakuun toteutuminen -

Raahen Vihannin kaupunginosassa tulee sailyttaa nykyisen
tasoinen terveyskeskus, hammashuollon ja ensihoidon
palvelut. Alueella on paljon ikdaantynytta vaestoa, jonka
mahdollisuudet kayttaa laakari- ja
hoitajanvastaanottopalveluita, laboratorio ja hammashuollon
palveluita muodostuvat todella haasteellisiksi, jos valimatkat
ovat liian pitkia. Vihannista valimatkat Raahen keskustaan ovat
jopa 60km. Neuvolatoiminnan ja kouluterveydenhuollon
sailyminen lahipalveluna tukee parhaiten alueella asuvia
lapsiperheita.
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Hyvinvointialueen yhteiset palvelut (sairaalat,
paivystys ym.) hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelmassa
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arviointi- ja kuntoutusyksikissd.

€)  Vuonna 2023 arviginti- ja kuntoutusyksikképaikkoja on 350

il_‘
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9  Vaativa lastensuojelun a) Perustetaan yksi lastensuojelun laitosyksikké omaan
tuotantoon. Selvitetdan tarkoituksenmukainen
yksikkkoko ja kartoitetaan tilat olemassa olevista,

sijaishuolto tuotetaan omana
toimintana

1 Potilaat saavat somaattista Somaattista salraalahoitoa jérjestetidn Oulussa, Kuusamossa, Raahessa o Bruttosddstd nain 35 mil], €, 5 Kotisairaalatoiminta on kiytdssd Kotisairaalan haitapaikkoja lisitdn. 22.8.2022 tilanteen perusteella Lisdresursainti 1,3 mil]. €

sairaalahoitoa oikeassa paikassa Oulaisissa nettossdstd tarkentuu [paljonko :;L”"e ”’df\flh"“" lllle koko " kotisairaalapaikkoja on 138, {n. 15 htv.)

b)  Sairaanhoitopaikkojs on yhteensd 1007 vuonna 2022. Sairzansijoja - i invointialueella maantiede e _ . _
olkeaan alkaan } vihennet an:_ 154;1, paii::a. - ';:ll:::i:i:??emwn huamiaiden b)  Tehdian tydsuunnitelma vuoden 2022 aikana toimintamallista

) Rakennetaan toimivat haito- ja palveluketjut ja konsultaatiomallit somaattisen * Kotisairaalatoiminnan avulla 2 ierijestamistavasta niin, ett3 kotisairaala kaynnistyy voiheittain vuoden 2023

; ] - P g korvataan nykyisid aikana
sairaala noudun., akuuﬂ!mm. arviginti- ja kuntoutusyksikdiden ja kotona vuodeosastopalkkoja
tapahtuvan hoidon valille
d)  Kytketadn hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen nikékulmaa sairaalan Dialyysiyksikon tarjoamaa hoitoa a)  Dialyysiyksikbiden madrda tarkastellaan vupsittain Talla hetkelld nykyinen
pdivittaiseen toimintaan jarjestetddn nykyisissa yksikdissd kustannustaso
¢)  Luodaan hyvinvoinnin ja terveyden edistamistd kehittiva rakenne ja ottaen huomioon potilaiden
toimintamallit sairaaloiden sisdlle, valille ja yhdyspinnoille palvelutarpeet
Uuden yliopistollisen sairaalan tilojen ) Kaupunginsairaalan toiminta integroidaan osaksi uutta yliopistosairaalaa. Tarkentuu tilojen Ympdrivuorokautisia a)  Raahen paivystyksen lainsaadantddn liittyvad polkkeusluvan jatkoa Resurssivalkutukset riippuvat
kiytdn tehokkuutta parannetaan Kaupunginsairaalan vapautuvia tiloja hyodynnetadn esim. avopalveluissa. kokonaiskayton suunnitelmassa perusterveydenhuollon paivystyksid selvitetddn. Aluehallitus ottaa tihdn asiaan kantaa 20.9.2022 kokouksessaan.  Raahen poikkeusluvan jatkosta
+  50-70 % yhden hengen huoneista b)  Uudisrakennus C-talon rakentamisen ja toimintojen sijoittamisen uudelleen on ainakin Oulussa, Qulaskankaalla ja henkildstovuokrauksen
muuttuu kahden hengen huaneiksi arviointi tehdaan syksyn 2022 aikana ja Kuusamossa kustannuksesta
€ Laaditaan thojen kokonalskaytbn suunniteima alkuwoden 2023 aikana Ensihoito yhteistybssd muiden a)  Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen ensihoito jarjestetddn omana Vaikutukset arvioidaan osana
kol hol - i3 hotoketiu | Y ) toimijoiden kanssa kehittd ja tuatantona osana sosiaali- ja terveydenhuollon palvelukokonaisuutta, palvelutasopd stosts

Asiakas saa tarpeenmukaiset ja 3 E n_nssa-ra_an lmdcm.n aulohu-?oa |ar;e§1ﬂ.|§an oitoketju huomioiden seka ) Tarkentuy 9""3" 1 ) parantaa asiakkaiden terveys- Palvelutasopdatdksen riskianalyysi ja palvelutasopdatts tulee paivittad syksyn
tarkoitaksenmukaiset mﬂ‘.i@: OTI un yl |up|stull|sel’cssa sa:raa ;lssa ellté etipairuell:una, konsultaationa  gstopalveluiden maarittelyssa palveluiden yhoenvertalits 2022 aikana vastaamaan hyvinvointialueen tarpeita.
erikoissairaanhoidon avopalvelut ettalahipalveluna tarpeen mukaan alucellisest] sote-keskuksssa. saatavuutta, oikea-aikaisuutta ja b)  Reisjarven kunnan alueen ensihoitopalvelun tuottaminen siirtyy Pohijos-

b) :al*'e‘r'a}af”“ﬁmn seka c?malna tn':mlmuna ettd ;ﬂ:tupalvelunahpalmlrlelun jatkuvuutta Pohjois-Pohjanmaan ja Pohjanmaan hyvinvointialueen vastuulle 1.1.2023. Siirtyminen tuotetaan

oordinaation ollessa erikoissairaanhoidon osaamiskeskusten johtajilla. 0Y5 yhteistoiminta-alueella likkeenluovutuksen periaattein, jonka organisointi tulee toteuttaa syksyn
Akuuttioitoa jirjestetidn erikseen 3] Vuodeosastopaikaista 266 muuttuu akuuttihoidon paikoiksi vahennys Bruttosaisté noin 22 mil, €, MR o .
madritellyissd yksikbissd. arviolta 390 - 266 = 124 paikkaa) nettosadstd tarkentuu (paljonko c)  Kotisairaala- ja D-tilannekeskuspilotti jatkavat toimintaansa vuoden 2023
) b)  Akuuttihoidon yksiksiden henkilfstorakenne ja -mitaitus madritellsan ohjataan kevyempiin hankerahaituksella

Muut jatkoselvittelys tarvitsevat yhdenvertaisest caveluihin) d)  Ensihoito kehittad toimintaansa yhteistydssé phivystyksellisten
asiakkaat hoidetaan alueellisissa

ymparivuorokautisten palvelujen seka erityisesti lilkkuvien palvelujen kanssa
olemalla mukana laaja-alaisesti hanketydssa

Vaikutukset tarkentuvat
yksikkokoosta ja
tilaratkaisuista riippuen

10 Perhehoidon, omaishoidonja a) Perhehoidon, omaishoidon ja henkilékohtaisen avun Resurssivaikutukset
henkildkohtaisen avun keskukset ovat kdytdssad vuonna 2023 tarkentuvat syksyn 2022
keskukset ovat kiytissa aikana
koko hyvinvointialueella
21 erityisryhmille LUONNOSTAAN YLPEA www.raahe.fi

*  Keskukset mahdollistavat
turvallisen kotona asumisen
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Sairaalat,
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todimivat lEhelld, tasapwolisesti,
ikeaan ailkaan, waikuttawasti,

kKustanmnustehokkaasti sekld yhteen

onwitettuma mmasilinm
palvelujarjestelman osiin

Apuwdlinekeskuksemn toiminta laajenee

hywiirwointialueelia

Terapioiden ja hoitojen tobeutustapoja

rrexnipuwolistetaan

-
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paiwvystys, laitoshoito, sairaanhoidolliset tukipaheelult,
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11 matalan kynnyksen kuntowtwspabeslut

Warmisgetaan paheeluketjujen poimiveus asiakkkaan ommam
By Bovus Burs s wmmitehman kI yttSHoSnotbolla

Bl HySdynnetidan digitaalisia ratkaisuja (esinm.
Sopeeurtumeiswald rmenmawas )

c) Twetaam Srmakow N ot st

dl Arwiockdaan pabwedusetelim eIyt td (oo o s, apusalineet ja
Tterapian)

e)] Totewtetaan konswitaaticotuki erikoissaraanhoidosta
perustasolle

a) Lisatssin apuwvalimehwollon ja pubhdistuspabeelujen resurssia
omaan paheelutuotantoon

B} Otetaan kI3yttdon palveluseteli apuwslineisss

c) Kehitetddn materiaalilogistiitkan, kipailvtuesten ja hankinbojen

skl apuwdlineiden lwovutukseen lFHitywid processeja ja laajempia

alueellisia yhteishankintoja mynds YTA-laajuisesti

a) Andoclkdaan Derapiakertiojen kestoa ja sarjahoitojen hoditokertojen
Iukurmaaraa

) Tehostetaan osastotodimintoja (OYS-OKS-yhteistyd)

c) Tarkennetaan spastisiteettiboitojen kriteensind

d) Totewtetaan sopeewibumisvalmeannos osin digitaalisema

) Totewtetaan hengityshabvausyksikdn Doimeantboja myds
SISt OYTTI RAristoss3S

} UDudistetaan pyrmfateragian boitokIytIamidja
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Sairaalat, paivystys,
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15

16
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Tarpeenmukaiset ja yhdenvertaiset
diagnostiset peruspalvelut sote-
keskuksiin.

Waativan khuvantamisen organisointi
sairaalaverkon mukaisesti

walimehuollon prosessin
vhtendistdminen, logististen
whteyksien ja OYS:mn
wilinehuoltokeskuksemn
wolyymiedun hySdyntdminen

Apteekkitoimintojen alueellimen
koordinointi ld&Gketurvallisuuden,
toimituswvarmuuden ja
warautumisen parantamiseksi

Potilaiden ISdkehaittatapahtuwmiemn
wahentdaminen

Diagnostisten tutkimustemn
waikuttavuuden parantamimnen

laitoshoito, sairaanhoidolliset tukipalvelut,

TOIMEMNPITEET

a)
=] ]

<)

a)
b))
<)

a)
[=]]

a)

a)
[=]]
c)

a)

Yhteensowvitetaan rontgen—, ultraddani- ja laboratoriopalvelut sote-keskuksen
pablveluprofiilin Mmukaamn

Organisoidaan perustason kuvantamisen henkilgstGhallinto kolmeen alueyksikkSdn

(kuwvantaminen Eteld, Lansi, Pohjoimnen)

Laajennetaan omaa sonograferitcimintaa (ultrai3ami)

Toimeenpannaan hallinnollisesti yksi sateilynkdyttSonganisaatio
Yhrendistetadadan tutkimusindikaatiot ja ohjeet

Tehdain herkkyysanalyysi kuntalaisen ja talouden ndkdkulmista hoomiociden
matkakulutSajat ja tutkimuskulut

Sowitaan logistiikasta ja hankitaan tarvittava instrumenttimaara
Walinehuollosta vapautuwia tiloja hydSdynnetdan mMmuissa sote-keskuksen
palhveluissa

Jarjestelladn lddkevalmistusta, -varastointia, kdyttdkuntoon saattamista ja
asiantuntijapalveluita huomiociden sote-keskusten tarpeat

Rakennetaan teknologiatuettu katkeamattoman ladkehoitoprosessi
Laajennetaan OYS:n annosjakelua
LisGtaam farmaseuttista neuvontaa ja laidkityksen kokonaisarviointia

Toteutetaan indikaatioista koulutusta ja tiedotusta

laakinmnallinen kuntoutus, apuwdalimest,

dialyysi,

lastensuojelun laitoshoito

Riski bustamnnusten moususta
rmonmilkanavaraboditwkosens pour ko um
1ot ityeean

K Do bussuwmnitelméan
paivittamiseen sisaltwy
taloudellisia riskeja

Iadkinnallimnen kuntoutus, apuwvalineet, dialyysi,

RESURSSIVAIKUTURSET

Henkilsoorydpanoksen lisays (&
haw)

e Oy koS 3 rL S i oS micsin
=09 milj. &€

Aduepalvelwissa
s tanmueswa ilkostus. reoinmn
=025 ruilf. €

Laakinmnallisessd kuntoutuksessa
s taneeswa ikutus o

=08 milj. €

Fysiatriam oustanmuswailoutus moim
=02 T wwwilf. €

Ostopalvelun kotiuttaminen omalla
sonograferitoiminnalla, nettossastd
M. 0,9 -0,S rmilj. £

- Wahemman sateilyd kayttawvia
Toimijoita = n. 0,2-0,3 muilj. €,

= Kalliiden laitteiden kiytubaste
korkeammaksi n. 0, 1-0,2 rmilj. €.

- Matkakulut saattavat kaswaa

- Edellyttad investointeja
instrumentteibin me 0,1 mmilj. € w.
2023

- Logistiik kakustannukset kasvawal

- Vapauttaa tiloja ja henkildstda 4-5
htw w,. 2023

Walrytaan pubdastilojen uwusimiselta ja
warastojen saneerauksilta, n. 0,4-0,5
il 4 w. 2102 3

- Ladkehaittatapahtumat yleisia ja
merkittdwvd kustannus vihemneaes n.
L9, waikutus m. O, Srmilj. €.

- Hoitajatydwoiman vapauburmimnan

Ostopalveluiden tarve vwahenmtyy

lastensuojelun laitoshoito



Raahen ymparivuorokautisen paivystyksen tulee jatkua
RAAHE

. Laakaripaivystyksen kustannus on siis nykyiselld sopimuksella 140€/h ja "kandidaattivuoron" tunnit 125€/h Raahen paivystyksessa valmis ladketieteen lisensiaatti paivystaa
24/7 ja lisaksi "kandivuoro" joka paiva klo 11.00 - 19.00. Yopaivystyksen osalta kustannuksia muodostuu vain yhdesta ladkarista ja 2 hoitajasta paivystyksessa seka
yOaikaisesta varallaolosta rontgen-hoitajan osalta.

. Laakaripaivystys yoajalla (klo 24.00 - 08.00) maksaa 8h x 140€/h = 1120€/y0 ja tasta vuosikustannus (365 yota) 408 800€ + 2,5 sairaanhoitajapalkkaa per yo eli karkeasti
yhteensa 500000€/vuosi. Yoaikaiset kustannukset on saman verran kuin 1,5 potilasta ambulanssilla Oys + paivystyspoliklinikkakaynti + taksilla kotiin / per yo.

. Yoaikaisen paivystyksen loppuessa joudutaan vahvistamaan paivadaikaista tydpanosta, joka taas nostaakin paivaaikaisen paivystamisen kustannusta, jolloin yopaivystyksen
lakkauttamisella sadstdja ei saavuteta, vaikkakin kustannukset edella olevassa esimerkissa jakautuu eri kustannuspaikoille; ensihoitoon, padivystyspoliklinikalle ja Kelaan
taksimatkan osalta.

. Yoaikaisen paivystyksen loppuminen vaikuttaisi osastotoimintoihin eli osastoilla ei enaa samaisessa kunnossa olevia potilaita voisikaan hoitaa vaan heidan hoitonsa taytyisi
jarjestaa Oulaskankaalla ja Oys:ssa. Talloin kustannukset ovat huomattavasti suuremmat. Nykyisellddan on paattdjille annetussa informaatiossa vedottu siihen, ettei osastoilta
tule paljon puheluita tai osastot ei aiheuta paljon kdynteja ydaikaisesti. Sitahan paivystaminen juuri tarkoittaakin, paivystetdan sen vuoksi, ettd se turvaa hoidon myods
osastojen potilaille ja ndin ollen voidaan hoitaa osastoilla sairaampia potilaita kuin yksikdissa, joissa laakaripadivystysta ei ole joko lainkaan tai ainakaan yoaikaisesti. Nykyisen
kuntoisia potilaita ei osastojen sairaanhoitajat/ldhihoitajat voi ilman paivystavan laakarin tukea talla tontilla hoitaa eli osastojen potilasprofiili muuttuu oleellisesti, jos
yOaikaista paivystysta ei ole.

. Hyvinvointialueen ndakdkulmasta tdma johtaa akuuttien potilaiden potilaspaikkojen vahentymiseen ja Oys:ssa joudutaan potilaat hoitamaan yha pidemmalle, eika
jatkohoitoon siirtymisia voida entiseen malliin tehda. Osastohoito on Oys:ssa luonnollisesti huomattavasti kalliimpaa kuin pienemmissa yksikdissa, eivatka Oys potilaspaikat
tahdo riittaa nykyiselladnkaan toiminnan tarpeisiin. Jatkohoitoon odottavia on valilla Oys:ssa 1,5 osaston verran jo nyt ja taman tiedosti toki myos ministeri Lindenkin Raahen
paivystyksen jatkoa puolustaessaan.
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Nykytila

Osastohoito

RAAHE

Osa kokonaisuutta, jossa koko toiminta on 10 Suomen edullisimman Maisema-kunnan joukossa
Vaikuttavuus: muuta Pohjois-Pohjanmaata matalampi 65 tayttaneiden kuolleisuus

29+29+20 hoitopaikkaa, joilla hoidetaan

monisairaita paaosin ikaantyneita potilaita, joista suurin osa tulee omasta paivystyksesta, OYS:sta ja Oulaskankaalta,

keski-ika 77 vuotta, n.28 000 hpv, vieden 77 hoitopaikkaa, paikkoja 78,

kotikunta Raahe-Siikajoki-Pyhajoki, lisaksi Kalajoki, Oulainen, Merijarvi, Haapavesi, Liminka, Lumijoki, Ylivieska, Reisjarvi, Pyhajarvi, Oulu, Siikalatva,
Vaala, Loviisa, ulkomaalaisia, mokkeilevia lomalaisia,

hyvien tutkimusmahdollisuuksien avulla (laboratorio, rontgen, skopiayksikko) ja terapia- ja sosiaalityon resurssein (fysio-, toiminta- ja puheterapia,
muistihoitaja, sosionomi) voimme hoitaa moniammatillisesti ja perusteellisesti,

jatkuva yhteys ikaihmisten palveluohjaukseen, SAS-toimintaan,

poliklinikan erikoislaakareita voimme tarvittaessa konsultoida: kipu-, kirurgian-, sisatautien-, keuhkotautien-, neurologian, psykiatrian-
erikoislaakareita

hoidamme potilasryhmia, jotka "eivat kuulu kenellekaan tai ei voida hoitaa tavanomaisella osastolla”: paihdeasiakkaita, kehitysvammaisten
kaytosoireita, eri syista levottomia/sekavia potilaita, Raahe on Oulun etelaisen alueen STM-ohjeen mukainen B-tason
palliatiivinen yksikko, osastojaksoja varten on 10-paikan saattohoito-solu - yhteistyo Gellman-kotisairaalan kanssa,

jos Raahen psykiatrinen osasto lakkaa, on mahdollista, etta lievemmin oireilevia psykiatrisia potilaita tulee hoitoon, kuten aiemmin oli.

Ehdotus RASHKY:n 8 hoitopaikan vahentamiseksi silla perusteella, etta perinteiset terveyskeskusosastot muuttuvat arviointiyksikoiksi edellyttavat seuraavien
seikkojen tunnistamista

useimmat monisairaat kuntoutettavat eivat ole vakaavointisia, vaan tarvitsevat laakariosaamista ja sita, etta valilla tarvitaan akuutimpaa hoitoa tilan
vakauttamiseksi esimerkiksi infektion, sydanongelmien, sekavuuden ja neurologisten oireyhtymien vuoksi ja tallaisten tilanteiden hoitamiseen Raahen
sairaalassa on hyva mahdollisuudet: tarkkailupaikat, sydanvalvonta, hengitystuki jne.

hoitajamitoitus paranee paikkavahennyksen myota nykysuosituksen mukaiseksi.

24
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Huomioitavat asiat

* Perustason mielenterveyspalvelujen

vahvistaminen.

* Terapioiden ja hoitojen toteutustapoja

monipuolistetaan.

RAAHE

Raahen paivystys tulee sailyttaa ja hakea
jatkolupaa.

Raahen osastojen toiminta tulee mahdollistaa
nykyisessa muodossa tai jopa akuutimmassa
toiminnassa, jotta HVA:n osastopaikat riittavat
jatkossa potilaiden hoitoon

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on osassa
alueita vaarassa jaada hyvinvointialueen varaan,
silla sote-palvelut ovat olleet aktiivisessa roolissa
ko. asiassa.
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Yhdyspintatyd hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelmassa




Kumppanuus, osallisuus ja yhdyspinnat

v Sovimme yhteistydmallit kuntien, yritysten, jarjestjen, TE-palvelujen, oppilaitosten ja
kolmannen sektorin kanssa

Sovimme asiakasohjauksen toimintamallit TE-palveluiden ja TYP-toimintojen kanssa
Vahvistamme nuorten osallisuutta

Hyodynnamme jarjestdjen osaamista ja palveluja

Toteutamme yhteisdllista asumista yhteistyossa kuntien ja rakennuttajien kanssa
Hyodynnamme yritys- ja yhdistysyhteistyodta tyétoiminnan paikkojen tarjoamisessa
Kehitamme tuettua asumista yhteistyossa kuntien kanssa

Rakennamme jarjestojen kanssa yhteistyomuodot tukemaan paihdeasiakkaiden hoitoa

R . T T . N

Sisdllytamme sote-keskuksen palveluihin ennaltaehkdisevid ja hyvinvointia edistavia palveluja
ja toimintoja

v Sovimme yhteistydprosessit ja -rakenteet maahanmuuttajaryhmien kotoutumiseen kuntien,
jarjestdjen, ELY:n, Migrin ja TE-palvelujen kanssa




Huomioitavat asiat

RAAHE
+ i,
* Kumppanuus, osallisuus ja * Alueelliset toimintamallit tulee kartoittaa ja
vhdyspinnat on pyritty huomioimaan huomioida riittavalla tavalla.
suhteellisen hyvin. e Jarjestoyhteistyohon tulee kiinnittaa erityista

huomiota.

* Seurakunnat ovat osaltaan yhteistyotahoja eli
pitdisi tehda nakyvaksi (ei sisallyttaa kolmanteen
sektoriin).
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Hyvinvointialueen yhteiset palvelut (sairaalat,
paivystys ym.) hyvinvointialueen
jarjestamissuunnitelmassa



Huomioitavat palvelut jatkossa

NeuvoRassi

NeuvoRassin on sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu- ja
ohjauspiste Raahessa, joka taytyy sailyttaa. Sen
palvelutarjotin on monipuolinen ja koostuu siten
kattavasti lahes koko sotesta.

Toiminta on kaynnistynyt Raahessa 2017 ja vuosien
mittaan juurtunut osaksi asiakaslahtoista toimintamallia,
johon kuntalaisten on helppo tulla.

Jasenkunnat on my6s huomioitu ja myds niissa on
aloitettu osittain NeuvoRassin palvelujen tarjoaminen.

Toiminnan lahtékohtana on helposti saavutettava
palvelu, jolla tuetaan kuntalaisten terveytta ja
hyvinvointia ennaltaehkaisevasti. NeuvoRassi tarjoaa

kuntalaisille keinoja oman hyvinvoinnin yllapitamiseen ja
seurantaan. Toiminnan kehittaminen perustuu aina
asiakastarpeeseen kustannustehokkaasti ja
monialaisesti.

Suosittelemme taman toimintamallin  hyodyntamista
laajemminkin talla ja muilla hyvinvointialueilla.

NeuvoRassi on hyva esimerkki toimivasta lahipalvelusta, jossa saman katon alla toimivat:
eSosiaali- ja terveyspalveluiden yleinen neuvonta (ma-pe)

¢ |kddntyneiden neuvonta- ja palveluohjaus NeuvoNurkka: yleinen palveluohjaus, vuoro- ja
perhehoito, veteraanipalvelut, omaishoito, asumispalvelut (ma-pe)

¢ Sairaanhoitajan kiireetén vastaanotto (ma-to)

¢ INR-hoitaja (ma, ke ja pe)

¢ |kaneuvolan terveydenhoitaja (ma-pe)

¢ Rokotushoitaja (to)

¢ Psykiatrinen sairaanhoitaja (pe)

¢ Muistihoitaja (ti)

e Kansanterveyshoitaja (2-3 x/kk)

¢ Seksuaalineuvoja (parillinen ti)

e Sybpdasairaanhoitaja (pariton ti)

¢ Laboratorio (parillinen pe)

¢ Suuhygienisti (1 x/kk)

e Vammaispalvelujen palveluohjaus (pariton ti)

¢ Digineuvonta (ke)

e Liikunta- ja ravitsemusneuvonta (1 x/kk)

e Itsehoitopiste verenpaineen ja verensokerin mittaukseen (ma-pe)
e Liikunta- ja musiikkituokiot (1-2 x/vko)

e Senioripiiri: virkistavaa yhdessaoloa senioreille (2 x/kk)
¢ Influenssa- ja koronarokotukset

¢ Asiantuntijaluennot ja tapahtumat yhteistydssa erilaisista aiheista eri toimijoiden kanssa
valtakunnalliset teemapdivat huomioiden

¢ Luentoja striimataan myds, tapahtumia jarjestetdan myos kuntien terveysasemilla

¢ Tiedonjakopiste: esitteet ja lomakkeet kuntayhtyman ja jarjestéjen yms. toimijoiden toiminnasta.
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Keskeisimmat huomiot
RAAHE

* Jarjestamisen osalta hankinta- ja valvonta palvelualueen osuus puuttuu kokonaan. Osio, joka
lapi leikkaa kaikki toimi- ja palvelualueet ja liittyy oleellisesti eri professioihin.

* Omavalvonta puuttuu kaikista kokonaisuuksista (korostettu jarjestamislaissa). Omavalvonnan
merkitys konkretisoituu muun muassa potilas- ja asiakasturvallisuudessa, vaikuttavuudessa,
laadussa ja kustannustehokkuudessa.

* Alueelliset tarpeet ja olosuhteet tulee huomioida, vaikka linjaukset paapiirteittaan
vhtenaistetaan.

 Sosiaalihuollon / sosiaalityon ns. punainen lanka ei kay ilmi jarjestamissuunnitelmassa samalla
tavalla kuin terveydenhuolto. Sen tulisi nakya vahvemmin, silla se on samalla tapaa lapi
leikkaava kuin terveydenhuolto.

* Mittarit ja laskelmat kustannusvaikutuksista puuttuvat paasaantoisesti jokaiselta osa-alueelta
* Selkeaa linjausta jarjestamistavoista ei eri palveluissa ole todennettavissa.
* Ensihoidon osalta halutaan sailyttaa nykyinen palvelutaso koko Raahen alueella.
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