Alueellinen asukastilaisuus Vieremalla

OHJELMA

« 18.15-18.20 Avaus ja tervetuloa
Aluehallituksen puheenjohtaja Riitta Raatikainen

« 18.20-18.30 Palvelujarjestelman uudistamisen lahtokohdat
Hyvinvointialuejohtaja Marko Korhonen

« 18.30-18.45 Vastaanottotoiminnan ja alueellisen erikoissairaanhoidon seka
aikuissosiaalitydn uudistus
Avoterveydenhuollon ylilddkari Jarno Rieppo

 18.45-19.00 Osastohoidon, asumisen ja kotiin vietavien palveluiden uudistus
Palvelualuejohtaja Kaija Kokkonen

e 19-19.45 Keskustelua

 19.45 PaatOossanat
Aluevaltuuston puheenjohtaja Riitta Raatikainen

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Palvelujarjestelman uudistamisen
lahtokohdat

Hyvinvointialuejohtaja Marko Korhonen




LUONNOS
Lahtokohdat

* Pohjois-Savon hyvinvointialue rakentui 19 kunnan ja
kuntayhtymien jarjestamien sote-palveluiden ja organisaatioiden
pohjalta. Hyvinvointialueuudistus mahdollistaa sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelman uudistamisen

kokonaisuutena hyddyntaden yhdistynytta jarjestelmaa.
Henkiloston

« Palvelujarjestelman uudistamisessa tarkastellaan kaikkia saatavuuden ja
toimintoja, erityisen vaativista palveluista riittavyyden

ennaltaehkaiseviin palveluihin.

« Talouden tasapainottaminen vaatii merkittavia ja vaikuttavia
koko palvelujarjestelmaa koskevia toiminallisia uudistuksia.

« Hyvinvointialueen tilipdatésennuste vuodelle 2023 on
: 3t TSI Palvelujarjestelmén
noin 63 miljoonaa euroa alijgamainen. uudistaminen

* Kiinteistosuunnitelman valmistelu on aloitettava.

« Kuntien kanssa tehdyt 3+1 vuokrasopimukset on
arvioitava 31.12.2024 mennessa.

» Henkilostdon saatavuuden ongelmat ja vaeston ikdantymisesta Peruspalveluiden

johtuva palvelutarpeen kasvu haastavat jo nykyista Talouden turvaaminen ja
e ; ; tasapainottaminen palvelutarpeeseen
palvelujarjestelmaa voimakkaasti. vastaaminen

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS
Uudistuksen valttamattomyys

Palvelujarjestelméan kokonaisuudistus "Uudistuminen on valttamatonta, jotta

vaeston riittdva hoito, hoiva ja muut

« Valtakunnallinen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelureformi kaynnistynyt SEIELT VI 2R (YT Myevieian

« Valtakunnallinen sairaalaverkoston selvitys valmistunut 1/2024 saatavuuden ja _ }
julkisen talouden heikentyneessa

« Valtakunnalliset ja hyvinvointialueille asetetut tavoitteet tilanteessa® )

Talous

« Valtion rahoitusjarjestelma, ei tulossa merkittavia muutoksia

» Pohjois-Savon hyvinvointialueen rahoituksen riittavyys ja talouden haasteet Tavoitteena

« Investointikyvykkyys ja mahdollisuudet hyvin rajalliset, lainanottovaltuus ja ehdot 30 50 M€

* Riski arviointimenettelyyn 5
pysyva
L L L kustannusvaikutus
Ammattitaitoisen henkiléstdén saatavuus ja riittavyys
* Henkilosto ei riitd nykyiseen palvelujarjestelmaan

* Uusi jarjestelma perustuu nykyiseen tai jopa vaheneviin henkildstéresursseihin

Pohjois-Savon *)Kansliapaallikéiden kirje hyvinvointialueille 22.11.2023
hyvinvointialue




LUONNOS

Vastaanottotoiminnan,
alueellisen erikoissalraanhoidon
seka alkuissosiaalityon uudistus

Ylilaakari Jarno Rieppo




LUONNOS

Vastaanottopalvelut

Tavoitteena

« Vastata vaeston palvelutarpeeseen ja
sen kasvuun.

« Varmistaa henkilston riittavyys.

« Mahdollistaa kustannusten kasvun
hillinta.

« Kartoittaa tulevat investointitarpeet ja
suhteuttaa ne taloudellisiin
mahdollisuuksiin.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Fyysinen
40%

Liikkuva
20 %

Digi
25-40 %




LUONNOS
Sosilaali- ja terveyskeskuksen litkkuvat palvelut

 Liikkuvien palvelujen avulla turvataan sote-ammattilaisten lasnaolo eri SR
puolilla hyvinvointialuetta. / 40%
)

« Hyvinvointi/sosiaali- ja terveyspisteella (osa-aikainen liikkuvien Liikkuva
palvelujen palvelupaikka) kayvat esimerkiksi hoitajat ja laakarit,
sosiaaliohjaajat ja —tyontekijat, neuvolan, suun terveydenhuollon,
perheiden ja vammaisten seka ikaantyneiden palvelujen tyontekijat
paikallisen palvelutarpeen mukaan.

20 %

Liikkuvien palvelujen jarjestaminen
» Liikkuvien palvelujen henkilostd koordinoidaan sosiaali- ja terveyskeskuksista.

« Liikkuvien palvelujen ja digipalvelujen avulla voidaan tuottaa palveluja hyvinvointialueen laajuisesti tasaisemmin ja
suunnitellummin, kuin mita vaihteleva henkil6storesurssi eri yksikodissa nykyisin mahdollistaa.

« Isommat tukiyksikot (sosiaali- ja terveyskeskukset) mahdollistavat tiimin tuen entista useammalla tyontekijalle.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS
Paljon palveluja kayttavat asiakkaat

Yli 50 kertaa (vuonna 2021) kdyneet muodostavat

reilun prosentin kaikista Pohjois-Savon sote- Suoritteet ammattiryhmittain
asemilla asioineista asiakkaista. 160000 .
« Vastaanottojen asiakkaista reilu prosentti aiheuttaa AR00e =
suoritteista reilut 10%. 120 000
« Paljon palveluja kayttavat asiakkaat kayttavat enemman Ll
hoitajien kuin ladkareiden vastaanottopalveluja. 80 000
o 51-99 kertaa kdyneet muodostavat suurimman osan 60 000
naista asiakkaista. 40 000
o YIi 100 kertaa kdyneet muodostavat vain hyvin pienen 20 000
osan kavijoista, mutta myos heidan osuutensa on 0
vuosittain kasvanut. Kasvua vuodesta 2018 vuoteen Hoitajat Laakarit
2021 on ollut lahes 50%. m2019 m2021
o 51-99 kertaa kayneiden osuus on kasvanut myos *» Paljon palveluita kayttavat asiakkaat kayttavat enemman hoitajien resurssia

kuin ladkareiden. Vuonna 2019 molempien resurssia on kadytetty vahemman

. o 0 )
paljon, eli lahes 60% samana aikana. B e e

* Paljon palveluja kayttaneiden suoritteiden maara on noin 12 prosenttia
kaikista suoritteista vuonna 2019 ja hieman vahemman vuonna 2021.

o Lahde FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 1.1.2024
Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS
Tyoikaisten sosiaalipalvelut

*  Kokonaisasiakasmaara vuonna 2023 noin 5 550 Perustoimeentulotuen saajakotitaloudet kotitaloustyypin mukaan

B Yksin asuvat
asiakasta. Tilastointijakso:2022-12 - 2023-12 1 Muustyhden hengen kotitaioudet
.Kah MI::MM
— . . 3000 1 Kahden
« Toiminnan luonteesta johtuen samalla asiakkaalla W hsinhuoiajaperhest

g

Saajakotitalouksien maara

voi olla paallekkaisia palveluja. - _
* Suunnitelmallinen sosiaality6 2736 asiakasta.
» Erityisasumispalvelut 1164 asiakasta.
* Kuntouttavat palvelut 1653 asiakasta. '
« Tyo6ttomia henkildita tydvoimasta oli 11,9 % (12/23), -

joista pitkaaikaisty6ttomia oli 28,9 %. '
* Harkinnanvaraista toimeentulotukea vuonna 2023

sai 3961 kotitaloutta. ° |
+ Kelan mydntamaa toimeentulotukea saa noin 3,3 % 0 -

02212 02301 202302 202303 202304 202305 202306 202307 202308 202309 202310 20231 20212
vaestosta.

« Suurin osa perustoimeentulotukea saavista on yksin

. Perustoimeentulotuki, Pohjois-Savo. Lahde: Kelasto
asuvia.



OmaSavo-digipalvelut

* Oma- jaitsehoito

* Terveysneuvonta

» Kuntoutusohjeet

» Mittaukset ja seurannat

» Oirekartoitukset ja kyselyt (hoidon- tai
palveluntarpeen arviointi)

* Reseptien uusinnat

* Yhteydenottopyynnot, ajanvaraukset
ja —peruutukset

* Hoitotarvike- ja vélinetilaukset

» Sahkdiset lomakkeet

* Avunpyynto- ja huoli-ilmoitukset

» Chatit, videovastaanotot ja —
tapaamiset

« Etahoito ja pitk&aikaisten hoitojen
seuranta (digihoitopolut)

*  Ammattilaisten valinen
etakonsultointi

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

oooo
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00

Avoinna 5-7 paivaa/viikko

Hyvinvointikeskus/

Sosiaali- ja terveyskeskus

Laaja palveluvalikoima

Terveydenhuollon kiireelliset ja kiireettomat
vastaanotot

Naytteenotto ja kuvantaminen

Tyoikaisten sosiaalipalvelut

Perheiden, vammaisten ja ikdantyneiden
palvelut

Avoinna arkisin

Hyvinvointiasema/

Sosiaali- ja terveysasema

Suppeampi palveluvalikoima

Terveydenhuollon kiireettdmat vastaanotot
ajanvarauksella

Osassa naytteenotto- ja kuvantamispalveluja
Tyoikaisten sosiaalipalveluja

Perheiden, vammaisten ja ikdantyneiden palveluja

Hyvinvointipiste/

Sosiaali- ja terveyspiste
Hyvinvointialueen liikkuvien palveluiden
palvelupaikka

Palveluvalikoima ja aukiolo muotoutuu
paikallisen palvelutarpeen perusteella ja voi
vaihdella vuoden aikana (esim. rokotukset)

Huom! Digitaalinen alustaratkaisu on parhaillaan hankintamenettelyssa, toiminnan malli ja sisaltd
muotoutuvat prosessin aikana.

LUONNOS
Palveluverkko

Hyvinvointi-/Sosiaali- ja terveyskeskuksen
ymparilla on hyvinvointi-/sosiaali- ja
terveysasemien ja hyvinvointi-/sosiaali- ja
terveys pisteiden verkosto.

Valinnanvapaus lisédéntyy: Asiakas voi asioida
missé tahansa hyvinvointialueen
palvelupaikassa valintansa mukaan.

Palvelujarjestelmén uudistaminen turvaa
palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden,
mahdollistaa asiakkaan valinnanvapauden
seka varmistaa henkildston riittavyyden,
samalla taloutta tasapainottaen.




OmaTiimi Pohjois-Savossa (OTSO) —hanke

Suomen kestavan kasvun ohjelman RRP 4 valtionavustushaku

INV1: Hoidon jatkuvuusmalli:
OmaTiimi-mallin kayttdoon otto

INV2: Hyvinvoinnin

Opetus- T INV4: Hoidon
monialainen . .
vastaanotto 2.0 digitaalinen jatkuvuus-mallin digi-
(UEF, Savonia) g ratkaisut

palvelutarjotin

PSHVA:lle my6nnetty 2 478 000 euroa
Avustus kaytossa 1.1.2024 - 31.12.2025
Haettavana oli 16.3 milj. haku paéattyi 15.2.2024

Haulla taydennetdan aiemmin avustusta saaneiden RRP
hankkeiden (2023-2025) toimenpiteita pilarin 4 osalta.
Kehittamistyon perustana on aikaisempi hoidon
jatkuvuutta edistava kehittamistyo ja toimintamallit ja
digitaaliset ratkaisut

Mallissa toteutettava hoidon saatavuutta ja jatkuvuutta
edistavia digitaalisia ratkaisuja.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Otetaan kaytto6n OmaTiimi-malli. Kohdentuu kiireettoméan asiakkaan asiaan
(paljon palveluja kayttavat ja pitkaaikaissairaat). Asiakkaalle nimetaan oma-hoitaja
ja ensisijaisesti oma-laakari (tai OmaTiimin ladkari). OmaTiimiin kuuluu
kuntoutuksen, mielenterveyden, ja sosaalialan osaamista. Kaytdssa mydsesh-pth
konsultaatiomalli. Indikaattori: 7 vrk:n sisalla toteutuneiden kiireettémien
hoitokayntien osuus kasvaa 80%:iin

Kaynnistetadn Opetusvastaanotto 2.0 monialainen koulutusmalli, jossa tulevat
sote-ammattilaiset valmentautuvat hoidon jatkuvuutta edistavdn OmaTiimi-mallin
mukaiseen tydtapaan ja rakenteisiin. Tavoitteena on, ettd jatkossa
opetusvastaanotto tuottaa OmaTiimi-mallin mukaisesti palvelua kohderyhman
hyvinvointialueen asiakkaalle -> 10 000 potilaskohtaamista/vuosi

Otetaan kayttoon Tarmoa — hyvinvoinnin monialainen digitaalinen
palvelutarjotin

Otetaan kayttoon rakenteinen terveys- ja hoitosuunnitelma OmaTiimeissa
paljon palveluja kayttavien ja pitkaaikaisesti sairaiden asiakasryhmassa.

Edistetaan asiakkuuden hallintajarjestelman tiedon hallinnan
kehittdmisessa.




LUONNOS

Nykyisen toimipisteverkon (29)
saavutettavuus ajoajoilla mitattuna on 225 524 Asukasta (92%)

.. 12 627 alle kouluikaista (93%)
hyva. 25 271 kouluikaista (93%)

58 573 elakelaista (65v+) (92%)
L. . L . 26 708 vanhusta (75v+) (93%)
Pohjois-Savon hyvinvointialueen raja-

alueilla (Pohjois-Karjala, Kainuu, Keski-
Suomi, Etela-Savo) voidaan myds 244 622 Asukasta (100%)
hyvinvointialueiden valisella yhteistyolla L2 550 ells LamlUlelai (g

) 27 238 kouluikaista (100%)
turvalta palvelujen saatavuutta. 63 329 elakelaista (65v+) (100%)

28 617 vanhusta (75v+) (100%)

Liikkuvia palveluja ja digipalvelujaontélla =~ = . .
hetkella vahan.

245 001 Asukasta (100%)
13 562 alle kouluikaista (100%)

Erilaisia asiakaskontakteja on vuosittain 27 243 kouluikaista (100%)
. .- 63 435 elékeldista (65v+) (100%)
noin 1,6 miljoonaa. 28 655 vanhusta (75v+) (100%)

Saavutettavuustarkastelu mitataan ajoaikoina ko. palvelupaikkaan / toimipisteeseen




: C . .LUONNQOS
Vastaanottopalveluiden toimipisteverkko eri

skenaarioissa

Toimipisteiden maara, kpl

30
Palveluverkon rakenne
25 = Perustuu alueellisiin laajan
21 palveluntarjonnan sosiaali- ja

20 19 terveyskeskuksiin, joita tukevat
paikallisten sosiaali- ja

15 9 terveysasemien ja

1 hyvinvointipisteiden verkko.

10 » Vuodeosastoja ja
erikoislaakaripalveluja tarjotaan
sosiaali- ja terveyskeskuksissa.

5 T .
= Sosiaali- ja terveysasemien ja
4 4 4 hyvinvointipisteiden
0 o | _ _ resurssoinnissa hyodynnetaan
Lahtotila Skenaario 1 Skenaario 2 Skenaario 3 laajasti likkuvia resursseja.
m Toimipisteet l&htotilassa  mSotekeskus = Soteasema Hyvinvointipiste

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Skenaario 1. Laaja

Hyvinvoin- Toimipiste
tipiste (osa- poistuu

Nykyinen toimipiste
Pohjois-Savo HVA

lisalmi, Kampus terveys
Kiuruvesi, terveyskeskus
Sonkajarvi, terveyskeskus
Vierema, terveyskeskus
Rautavaara, terveyskeskus
Lapinlahti, terveyskeskus

Lapinlahti, Varpaisjarvi, terveysasema
Maaninka, terveysasema

Nilsia, terveysasema

Siilinjarvi, terveyskeskus
Siilinjarvi,Vuorela, terveyskeskus
Juankoski, terveyskeskus

Kaavi, terveysasema

Kuopio, terveyskeskus, paaterveysasema
Kuopio, Pyoro terveysasema
Kuopio,Riistavesi, terveysasema
Tuusniemi, terveyskeskus
Vehmersalmi, terveysasema
Karttula, terveysasema

Keitele, terveyskeskus

Pielavesi, terveyskeskus
Rautalampi, terveyskeskus
Suonenjoki, terveysasema

Tervo, terveyskeskus

Vesanto, terveysasema

Joroinen, terveysasema

Leppavirta, terveyskeskus

Varkaus, Aalto hyvinvointikeskus
Varkaus, Kangaslampi terveysasema

Véakiluku
2023 Toimipist.
248 176  vaesto*)
20 607
7 475
3635
3389
1425
8972
2800
3419
5 664
21 300
2843
4117
2628
124 011
22 000
2043
2313
1732
3175
2034
4073
2932
6 710
1410
1893
4591
9 060
19 718

*)vaestopohja perustuu kunnanosa-alueiden vaestopohjaan

Sote-
keskus
(5-7 vrk)

Sote-
asema
(5vrk)

11

aikainen)

10

Etapalvelut
Etavas-  Asiointi
taanotto

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

29 29

LUONNOS

Huom. Juankoskella ja Suonenjoella tuotetaan
akuuttivastaantoton palveluja. Suonenjoen ja Leppavirran
osalta tarvitaan investointiratkaisut.

S NURMES

PHTIPUDA

f’:xwvl&sxvu‘\

! vingehid

! ""Q

b Haukivuori 4§ v ‘
1 " SAVONLINNA

7 \SULKAVA

Saavutettavuus 15 min 223 592 asukasta (91%)

Saavutettavuus 30 min 244 618 asukasta (100%)



Skenaario 2: Maltillinen

NYKYINEN TOIMIPISTEVERKOSTO

Nykyinen toimipiste
Pohjois-Savo HVA

lisalmi, Kampus terveys

Kiuruvesi, terveyskeskus

Sonkajarvi, terveyskeskus

Vierema, terveyskeskus

Rautavaara, terveyskeskus
Lapinlahti, terveyskeskus

Lapinlahti, Varpaisjarvi, terveysasema
Maaninka, terveysasema

Nilsia, terveysasema

Siilinjarvi, terveyskeskus
Siilinjarvi,Vuorela, terveyskeskus
Juankosksi, terveyskeskus

Kaavi, terveysasema

Kuopio, terveyskeskus, paaterveysasema
Kuopio, Pyoro terveysasema
Kuopio,Riistavesi, terveysasema
Tuusniemi, terveyskeskus
Vehmersalmi, terveysasema
Karttula, terveysasema

Keitele, terveyskeskus

Pielavesi, terveyskeskus
Rautalampi, terveyskeskus
Suonenjoki, terveysasema

Tervo, terveyskeskus

Vesanto, terveysasema

Joroinen, terveysasema

Leppéavirta, terveyskeskus

Varkaus, Aalto hyvinvointikeskus
Varkaus, Kangaslampi terveysasema

Vakiluku
2023 Toimipist.
248 176  vaesto*)
20 607
7 475
3635
3389
1425
8972
2 800
3419
5664
21300
2843
4117
2628
124 011
22 000
2043
2313
1732
3175
2034
4073
2932
6710
1410
1893
4 591
9 060
19 718

*)véestopohja perustuu kunnanosa-alueiden vaestépohjaan

Sote-
keskus
(5-7 vrk)

Skenaario 2 Maltillinen

Sote-asema Hyvinvoin- Toimipiste
(5vrk) tipiste (osa- poistuu
aikainen)
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X

Etapalvelut
Etadvas-  Asiointi
taanotto

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

X X

N
©

N
©

LUONNOS

Huom. Juankoskella ja Suonenjoella tuotetaan
akuuttivastaantoton palveluja. Suonenjoen ja Leppavirran
osalta tarvitaan investointiratkaisut.
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216 888asukasta (89%)

Saavutettavuus 15 min

Saavutettavuus 30 min 244 169 asukasta (100%)



Skenaario 3: TIvis LUONNOS

NYKYINEN TOIMIPISTEVERKOSTO Skenaario 3 Tiivis Huom. Juankoskella ja Suonenjoella tuotetaan
vakiluku Sote- Sote-asema Hyvinvoin- Toimipiste  Etapalvelut akuuttivastaantoton palveluja. Suonenjoen ja Leppavirran
_ o 2023  Toimipist. <SSKUS (Svrk) tipiste (0sa-poistuu oo Asiointi osalta tarvitaan investointiratkaisut.
Nykyinen toimipiste 248176 vaesto¥) (5-7 vrk) aikainen) taanotto
Pohjois-Savo HVA
lisalmi, Kampus terveys 20 607 X X X
Kiuruvesi, terveyskeskus 7 475 X X X
Sonkajarvi, terveyskeskus 3635 X X
Vierema4, terveyskeskus 3389 X X X
Rautavaara, terveyskeskus 1425 X X X o NuRmES
Lapinlahti, terveyskeskus 8972 X X X AN
Lapinlahti, Varpaisjarvi, terveysasema 2800 X X X
Maaninka, terveysasema 3419 X X IHTIPUDAS
Nilsia, terveysasema 5664 X X X
Siilinjarvi, terveyskeskus 21 300 X X X
Siilinjarvi,Vuorela, terveyskeskus 2843 X X %
Juankoski, terveyskeskus 4117 X X X
Kaavi, terveysasema 2 628 X X X
Kuopio, terveyskeskus,
paaterveysasema 124 011 X X X
Kuopio, Pyoro terveysasema 22 000 X X X
Kuopio,Riistavesi, terveysasema 2043 X X X
Tuusniemi, terveyskeskus 2 313 X X X
. AANEKOSK|
Vehmersalmi, terveysasema 1732 X X Nl
Karttula, terveysasema 3175 X X X -”\
Keitele, terveyskeskus 2034 X X X 2 AUKAA !
Pielavesi, terveyskeskus 4073 X X X el
Rautalampi, terveyskeskus 2932 X X X & H
Suonenjoki, terveysasema 6 710 X X X A ‘7
JYVASKYLA Sav
Tervo, terveyskeskus 1410 X X X { > §
ENONKOS!
Vesanto, terveysasema 1893 X X X Ny o |
Joroinen, terveysasema 4591 X X X g y }
Leppauvirta, terveyskeskus 9 060 X X X anGasE ‘
e, el B G Lo/ e X i Saavutettavuus 15 min 212 540 asukasta (87%)
Varkaus, Kangaslampi terveysasema X X X :
*)vaestopohja perustuu kunnanosa-alueiden vaestépohjaan a 4 1 10 29 29 Saavutettavuus 30 min 243 981 asukasta (100%)



LUONNOS

Osastohoidon, asumisen ja
kotiin vietavien palveluiden uudistus

Palvelualuejohtaja Kaija Kokkonen




Nykytila ja keskeiset haasteet

Henkiloston saatavuus

* Henkilostovaje kasvaa jatkuvasti ja ohjaa merkittavasti toiminnan
suunnittelua.

* Hoitohenkildkunnan ennuste vuonna 2032 (tarpeeseen verraten)
« Lahihoitajat -16,3 %, sairaanhoitajat -23.2 %

Talouden haasteet

* Rahoituspohja ei riita yllapitamaan nykyisen kaltaista toimintaa.

Hoivan tarpeen kasvu

« |kaantyvien, yli 75-vuotiaiden, maara kasvaa:

« 2023 ikaantyvia 29 750 hl6a, 2030 ennuste 39 478 hl64,
2040 ennuste 45 238 hlba

Rakenteellinen jonoutuminen

« Paivittain KYSissa odottaa 10—30 potilasta jatkohoitoon
peruspalveluiden vuodeosastoille, joissa odottaa 150—-170 potilasta
paasya hoivapalveluihin tai kotiin annettaviin palveluihin.

+ Liséksi reilu 200 henkil6a jonottaa asumispalveluihin
lyhytaikaispaikoilla tai kotona.

* Toimintamallit eivat tue iakkaan kuntoutumista omaan kotiin

Paikkamaarien lisays ei poista haasteita.
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Muutoksen ydinkohdat

Osastopalvelut, kotiutusyksikkd ja litkkuva
sairaala

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon
osastopalvelut yhdistyvat toiminnalliseksi kokonaisuudeksi.

Kotiutusyksikko arvioi sairaalassa olevien kotikuntoisuutta ja
kotiutumisen mahdollisuutta muita ammattilaisia tukien.

* Henkilostoresurssia kasvatetaan osastoilta vapautuvan
henkilostoresurssin kautta tasolle 75 htv.

Liikkuva sairaala jarjestaa terveydenhoidollisia

palveluja suoraan kotiin tai paivystyksesté ja sairaalasta
kotiutumisen jalkeen tilanteissa, jossa kokonaisterveydentila ei
vaadi osastohoitoa.

« Liikkuvan sairaalan paikkamaaraa kasvatetaan.

* Potilaspaikkamaaraa kasvatetaan asteittain nykytilan noin
70 potilaspaikasta noin 160 potilaspaikkaan.

* Liikkuvan sairaalan ja alue-ensihoitoyksik6iden integraatio.

Geriatrinen poliklinikka ja geriatrin konsultaatiomahdollisuus
likkuvien palveluiden tueksi.
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Kotihoito ja asumispalvelut

Kotihoidon peittdvyystavoitteena pidetaan 16% yli 75-v.
vuosittaisesta maarasta, henkilostoméaara kasvaa hallitusti.

« Kasvavaan tarpeeseen perustuva henkildston lisatarve ilman
toiminnan tehostamistoimia on noin 500 henkildtyévuotta.

« Lisdantyvan henkiloston maarastéa noin 100 henkilétybvuotta
pyritdédn kattamaan mm. ladkeautomaattien ja etdhoivan avulla.

Yhteisollinen asuminen muodostuu kotihoidon sisalle.

* Yhteisollinen asumisen (uusi, kevyemmin tuettu asumismuoto)
tavoitteena pidetaan noin 2-4% peittavyytta yli 75-vuotiaiden
vuosittaisesta maarasta.

« Asiakkaat tulevat padsaantoisesti kotihoidon palveluiden piirista.

Ymparivuorokautinen asuminen muuttuu:
peittavyys laskee asumispaikkojen ja henkilostbnméaaran pysyessa
samana.

« Peittavyys on talla hetkella noin 8%, muutoksessa
siirrytdan kohti 6%.

* Muutos tapahtuu asteittain.
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Milla rakenteella hoivan tarve vahenee?
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Vahvistetaan kotiin vietavia palveluja

Kotiutus-
yksikko

Kotiin vietavat
4 palvelut

O N
2 A=)

% e Liikk
iikkuva
* sairaala

Ennaltaehkéisevd moniammatillinen
konsultatiivinen/polikliininen toiminta
Ensihoitopalvelun hoidon tarpeen arvion
lisdksi hoidon suunnittelu ja toteutus
Liikkuvan sairaalan ja alue-ensihoito-
yksikoiden integraatio ja Liikkuvan sairaalan
asiakasmaaran skaalaus tasolle 150 (200)
Geriatrinen poliklinikka ja geriatrin
konsultaatio, monialaiset sosiaali- ja
terveysasemat

2
ERE
Sosiaalihuollon
lyhytaikaishoito

Ymparivuorokau- Yhteisollinen
tinen asuminen asuminen

Osastot

Vaikutetaan suoraan jatkohoitoon

Mahdollistetaan hoidon jatko avopalveluina muiden
raskaampien palvelujen sijaan

Kuntoutus ja kotiuttaminen alkaa jo paivystykseen tai
osastolle tullessa

Kotiutusyksikén vahvistamien tasolle 75 htv (100)
Kuntoutus: resursointi ja vahvistaminen

Liikkuva sairaala

Osastosiirtoja ei tehda, mikali se ei tuota arvoa potilaalle
Vahva sosiaalihuollon ja terveydenhuollon seka
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon integraatio
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Tarkastelussa on noin 800 somaattisen hoidon
vuodeosastopaikkaa
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Lahtotila + KYS tilojen mahdollistamat
- 876

t+Yla-Savo
800
| +Varkaus
Arvio tilojen

T mahdollistamasta
palkkamaarasta

510

140

PTH suunnitellut 506 + KYS PTH reaaliset Uusi Sydan mahdolliset
12/2023430 + KYS somaattiset (pl lapset ja miepa)
B Alueet Uusi Sydan mahdollistamat lisapaikat

B Harjula 1M KYS

Laht6tiedot: henkilostokartoitus, tydpajojen keskustelut / tilannekuva 15.12

Skenaariotarkastelun
léhtékohta = n. 800

Perusterveydenhuollon toimipisteverkossa on
kaytdssa noin 430 sairaansijaa.

KYS:ssa on noin 370 sairaansijaa, mika kattaa
somaattiset aikuispotilaat valvonta- ja teho-
osastot mukaan lukien (ei sisalla lasten, nuorten
tai mielenterveyspotilaiden paikkoja).

Harjulan sulkeutuessa vuoden 2025 loppuun
mennessa ko. paikat siirtyvat KYSin alueelle.
* Siirtyva paikkaméaara on 110-120.

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon
integraatiolla tehostetaan toimintaa purkamalla
jonoja ja uudistamalla toimintamallia.

» Kokonaisprosessi tehostuu mm.
siirtoja vahentamalla.

Skenaariotarkastelun lahtokohtana kaytetaan
reaalista kapasiteettia vuoden 2023 lopussa,
noin 800 paikkaa.
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Integroidut terveydenhuollon osastot ja lilkkuva sairaala

Integroidut terveydenhuollon vuodeosastot, paikkojen lukumaara
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Lahtaotila, sairaansijat
per 12/2023
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Skenaar|o1 Skenaario 2 Skenaario 3

Liikkuvan sairaalan paikkamaaralisaykset eri skenaarioissa.

Muutos ldhtdtilaan verrattuna,

paikkojen vdheneminen

Skenaario 1 — Laaja -103

Skenaario 2 — Maltillinen -133

Skenaario 3 - Tiivis -163
Huomio:

Skenaarioiden toteutuminen edellyttaa
toimintaprosessien tarkastelua ja
tehostamista, toimintamallien muuttamista,
etdpalveluiden lisdamistd, hoitojaksojen
lyhentamista, jonojen purkamista seka
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
kapasiteettien integraatiota.
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Palveluverkon skenaariot

Johtava periaate Vuodeosastot KYS, lisalmi, Varkaus, < Vuodeosastot KYS, lisalmi, Varkaus, < Vuodeosastot KYS, lisalmi, Varkaus

Poistuvat osastot

Paikkojen vahennys
lahtoétilaan (800) verrattuna

Lisdpanostukset

Vahvuudet / hyodyt

Riskit

S||I|njarV|

KYSissa 30 lisdpaikkaa arviointiin ja
kuntoutukseen

Harjulan paikat integroituvat KYSiin
Yhteensa 697 sairaansijaa

Kaavi, Tuusniemi, Pielavesi,
Karttula, Suonenjoki, Leppévirta,
Juankoski, Lapinlahti

103

Liikkuvan sairaalan paikkamaara
100
Kotiutusyksikkd: 50 HTV

Muutos nykytilaan kohtuullinen
Nykyisten resurssien hyédyntaminen

Kustannusvaikutus jaa odotettua
pienemmaksi

Kotiutusyksikko ja kotisairaalan
skaalaus jaa vajaaksi

Siilinjarvi
» Harjulan paikat integroituvat KYSiin

* Yhteensa 667 sairaansijaa

+ Aiemmat (KYS/Keskinen
arviointiyksikkoa ei perusteta)

« 133

+ Liikkuvan sairaalan paikkamaara
130
» Kotiutusyksikko: 63 HTV

» Hyva kustannusvaikutus ilman
merkittavia riskeja

* Vuodeosastojen vdheneminen
alueellisesti

» Kotisairaalan ja kotiutusyksikon
skaalaus jaa vajaaksi

Harjulan paikat integroituvat KYSiin

Yhteensa 637 sairaansijaa

Aiemmat + Siilinjarvi

163

Liikkuvan sairaalan paikkamaara
160
Kotiutusyksikkd: 75 HTV

Kustannusvaikutus merkittava
Kotiutusyksikon ja kotisairaalan
skaalaus

Hyvéat edellytykset kohdistaa
resurssit uudelleen

Merkittava verkon supistaminen ja
paikkojen vaheneminen
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Asumispalveluiden muodostuminen ja riittavyys

Palveluverkko koostuu seka hyvinvointialueen omista etta yksityiselta sektorilta
ostetuista paikoista. Toiminta pyritdan tuottamaan mahdollisimman laajasti omilla

henkilostoresursseilla vAhentden vuokratyévoiman osuutta.

Ymparivuorokautinen asuminen muuttuu nykyisesta

+ Peittavyys laskee konkreettisten asumispaikkojen ja henkilostonméaéaran pysyessa samana.

* Muutos tapahtuu asteittain: peittavyys on talla hetkella n.8%, muutoksessa siirrytdan kohti
6%. Peittavyyden muutokseen liittyvaa positiivista kustannusvaikutusta ei ole huomioitu

palveluverkkoon liittyvissa laskelmissa (n.40 M€).

« Mikali peittavyys vuonna 2030 olisi edelleen 8%, tarvittaisiin alueella 3 632 paikkaa seka
hoitohenkilokuntalisays mitoituksien mukaan.
» Sosiaalihuollon lyhytaikaishoidon paikkamaaraa on mahdollisuus lisata, jos

terveydenhuollon jonoutumistilanne sita edellyttaa.

Peittdvyys-  Teoreettinen Kaytdssa Ennakoitu
tavoite paikkamaara oleva tarve
jatkossa v. 2023 paikkamaara v. 2030 **
v. 2023
Ympaérivuorokautinen asuminen, Oma 1591 1579
Ymparivuorokautinen asuminen, Osto 1519 1200
Yhteensa: 6%* 3110 2779 2724 paikkaa
Lyhytaikainen hoito, omat 154
Lyhytaikainen hoito, osto 10
Yhteensé: 0,5% 164 197
Kotihoito 16 %
Yhteisdllinen asuminen 2-4% 790 - 1579

*yli 75-vuotiaita, noin 15 % kokonaispeittavyydesta alle 75-vuotiaille
**|kaantyvien maara v. 2030, ennuste : 39 478 henkiléa

Julkinen ja yksityinen palveluasumisen verkosto
/ , > |~ ) \\.

J

HTWPUDAS
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Lisatietoja palvelujarjestelman uudistuksesta

verkossa https://pshyvinvointialue.fi/palvelujarjestelman-uudistus

* Verkkosivuilta [6ytyy mm.
« Materiaalipaketti esitetyista ehdotuksista seka taustamateriaalit

 Kysymyksia ja vastauksia palvelujarjestelman uudistuksesta
» Asukastilaisuuksien tallenteet ja esitysmateriaalit

- Vastaa asukaskyselyyn 21.4.2024 mennessa verkossa tai
terveysasemilla jaossa olevilla paperisilla kyselylomakkeilla.

« Vastauksia 26.3. mennessa tullut jo lahes 2 500!

« Tilaa sahkopostiisi Paatoksenteon uutiskirje: kerromme uutiskirjeessa kuukausittain
palvelujarjestelmauudistuksen valmistelun ja paatoksenteon etenemisesta.
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