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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset -
taustaa

Jarjestamisen linjaukset osana strategian
toimeenpanoa

Keski-Suomen hyvinvointialueen sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset ovat olleet
osa strategian toimeenpano-ohjelmaa, jonka
tehtavana on konkretisoida strategisia tavoitteita

kaytannon palvelutuotannossa.

Linjaukset on hyvaksytty aluevaltuustossa

marraskuussa 2023.

Hyvinvointialueelle siirtymisen mydta jarjestamisen
linjausten kautta oli tarpeen maaritella, miten eri

puolilla Keski-Suomea asuvien ihmisten

palvelutarpeisiin vastataan yhdenvertaisesti,

vaikuttavasti ja kustannustehokkaasti.

Hyvinvointialueen strategia 2030 saakka

Strategian toimeenpano-ohjelma,
jarjestamisen linjaukset

Pelastustoimen palvelutasopiités

Palvelustrategia 2025- 2029
(valtuustokausi) AH 24.6.2025

Pelastustoimen palvelutasopaétds

Jatkossa strategian toimeenpanoa ohjaa palvelustrategia

Vuoden 2025 alussa tehty strategian valiarviointi osoitti
tarpeen yksinkertaistaa ja konkretisoida toimeenpano-
ohjelmaa. Nykyisessa muodossaan jarjestamisen linjauksia
ja ohjelmakokonaisuuksia on ollut vaikea seurata,
erityisesti toiminnan ja talouden yhteisseurannan
nakokulmasta.

Aluehallitus paatti kokouksessaan 24.6.2025, etta
strategian toteutumista ei jatkossa seurata toimeenpano-
ohjelman kautta, vaan seuranta kohdennetaan keskeisiin
toimintaan, talouteen ja henkilostoon liittyviin
indikaattoreihin, jotka johdetaan
hyvinvointialuestrategiasta, palvelustrategiasta seka
pelastustoimen palvelutasopaatoksesta. Taman
muutoksen tavoitteena on selkeyttaa raportointia ja
parantaa strategian toteutumisen seurantaa.
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Jarjestamisen linjausten toteutuminen ensimmaisella
valtuustokaudella

e Linjauksia on yhteensa 27. Ne kasittelevat seuraavia teemoja:

1. Palveluiden saatavuus, saavutettavuus, yhdenvertaisuus
2. Sahkoiset palvelut

3. Ohjaus ja neuvonta

4. Hoidon ja palvelun tuottamistapa, palvelurakenne

5. Hoito- ja palveluketjut, yhteensovittaminen ja jatkuvuus

6. Varhainen tuki ja kumppanuus

e Linjauksia toimeenpantu laajasti: Kaikkia linjauksia on edistetty, lukuun ottamatta linjausta 14
(Valmistellaan terveydenhuoltolain mddrittelemdn kiireettémdn hoidon hoitopaikan uusi valinta
kolmen kuukauden vdlein sekd valinnan tekeminen digitaalisesti), jonka eteneminen on kytkodksissa
hallitusohjelmaan.

e Dioilla 5-10 on listattu jarjestamisen linjaukset teemoittain, ja dioilla 11-33 kuvataan, miten kunkin

jarjestamisen linjauksen osalta on edetty ja mita on saavutettu ensimmaisella valtuustokaudella.
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Sote-jarjestamisen linjausten kasitteet
I

Perustuslain mukaan yhdenvertaisuus tarkoittaa sitd, ettd ketdan ei saa ilman hyvaksyttavaa perustetta asettaa eri asemaan henkil6on liittyvan syyn, kuten
sukupuolen, idn, alkuperan, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan tai vammaisuuden, perusteella. Yhdenvertaisuus hyvinvointialueella
Yhdenvertaisuus tarkoittaa, ettd hyvinvointialueen asukkaille on samassa palvelutarpeessa olevalle henkildlle tarjolla asuinpaikasta riippumatta lakisdateiset sosiaali-

ja terveydenhuollon seka pelastustoimen palvelut. Esimerkiksi palvelujen myontamisen perusteet ovat samat ja palvelutarve arvioidaan yhdenvertaisesti, mutta
palvelutarpeen arvioinnin jalkeen itse myonnettava palvelu voi olla tuotettu hyvin eri tavalla.

Yhdenvertaisia palveluita voidaan tuottaa monella eri tavalla riippuen asukkaan tarpeesta ja esimerkiksi alueen toimijoista tai muista paikallisista ominaispiirteista.

Yhdenmukaisuus . . . . I o e .
Palvelut voivat olla yhdenvertaisia olematta kuitenkaan yhdenmukaisia — paikalliset toimintakdaytdannot otetaan huomioon.

Saatavuuden edellytyksena on riittava sosiaali- ja terveyspalvelujen tarjonta, jotta vaestolla on mahdollisuus hakeutua palveluihin niita tarvitessaan. Saatavuus-
Saatavuus indikaattoreilla viitataan usein kapeammin siihen, miten palvelukdyton aloitus etenee. Talloin seuranta kohdistuu usein hoidon tai palvelujen maaraaikojen
noudattamiseen.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen

. Tila, jossa sosiaali- ja terveyspalveluja on riittavasti tarjolla eri vaestdryhmien tarpeisiin ndhden.
yhdenvertainen saatavuus

Palvelujen saavutettavuus on osa saatavuutta. Sen lisdksi, ettad tarpeenmukaisia palveluja tulee olla tarjolla oikea-aikaisesti, tulee niiden kaytto lahi- tai etdpalveluna
Saavutettavuus olla asiakkaalle tai potilaalle mahdollista. Saavutettavuus tarkoittaa sitd, miten kaukana ja missa ajassa palvelut ovat tarjolla asiakkaille. Saavutettavuus kuvaa myos
digitaalisten palvelujen saatavuutta tai liikkuvien palvelujen kayttoa.

Nayttdéon perustuvan terveydenhuollon tavoitteena on, etta potilaan hoidossa sovelletaan parasta olemassa olevaa tutkimustietoa. Kaytdssa on kuitenkin
Vahahyotyinen hoito* hoitokdytanto6ja, jotka perustuvat hyvin heikkoon tai olemattomaan nayttoon. Vahahyotyisella hoidolla tarkoitetaan hoitokaytantoja, jotka tuottavat vahan tai ei
lainkaan hyotya potilaalle, ovat potilaalle haitallisia, johtavat turhiin kustannuksiin potilaalle tai tuhlaavat rajallisia terveydenhuollon resursseja.

Palvelujen jatkuvuus ymmarretdaan usein asiakkaan ja sote-ammattilaisen valisen hoito- tai asiakassuhteen jatkuvuutena. Lisdksi se voi tarkoittaa sujuvaa tiedonkulkua
Jatkuvuus asiakkaan palveluprosessin osallistuvien eri ammattilaisten ja tietojarjestelmien valilla seka asiakkaan palveluprosessin suunnittelun tai toteutumisen jatkuvuutta.
Palvelujen jatkuvuus edellyttaa myos niiden saatavuutta.

Alueella viitataan Keski-Suomen hyvinvointialueeseen, mutta toisaalta myds alueen sisalld oleviin pienempiin osiin, jossa havaitaan eroavaisuuksia palvelutarpeen tai

Alue o . . . : A . . il e
vaestorakenteen suhteen (pohjoinen Keski-Suomi, eteldinen Keski-Suomi tai jopa asuinalueiden valisia eroja).

Kivijalka Kivijalkapalvelulla viitataan fyysiseen, kiintedan toimipisteeseen.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (1/6)

Jarjestamisen linjaukset

5. Hoito- ja palveluketjut,
yhteensovittaminen ja
jatkuvuus

4. Hoidon ja palvelun
2. Sahkoiset palvelut 3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa,

1. Saatavuus,

6. Varhainen tuki ja
saavutettavuus,

kumppanuus

palvelurakenne

yhdenvertaisuus

Hyvinvointialueen palveluita suunnataan alueen arvioituun palvelutarpeeseen ja vaestorakenteeseen seka tutkittuun tietoon ja suosituksiin (esimerkiksi tyoikaisen,
1 ikdantyneen vaeston maara tai kouluikdisten maara, syntyvyys, vaikuttavuus, suositus vaestomaarasta, olosuhdetekijat) perustuen. Palvelutarpeeseen vastataan
ihmislahtoisesti hyddyntaen myds sahkaisia, liikkuvia seka kotiin vietavia palveluja.

Hyvinvointialueen asukkaille tarjotaan toimintakyvyn ja tarpeen mukaisia ymparivuorokautisia asumispaikkoja ensisijaisesti hanen kotikunnastaan. Asumispaikkaa
valitessa otetaan huomioon asukkaan ja omaisten toive ja esimerkiksi tosiasialliset mahdollisuudet liikkkumiseen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon paivaajan perustason vastaanotot ovat vastaanottotoiminnan perusta, ja ne vastaavat alueen asukkaiden hoidon- ja palvelun
3 tarpeeseen ja tukevat vaikuttavaa ja tarkoituksenmukaista hoidon sujumista ja jatkohoitoa. Niita tuetaan tarpeen mukaisesti jarjestetyilla ilta-, seka
kiirevastaanotoilla.

Vain vahan terveyshyotya tuottava hoito tunnistetaan ja palveluvalikoimaa uudistetaan sen mukaan (priorisointi). Toisaalta tunnistetaan myds hoito- ja palvelu, joka
tuottaa paljon hyotya ja vahvistetaan sita.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (2/6)

Jarjestamisen linjaukset

4. Hoidon ja palvelun 5. Hoito- ja palveluketjut,
3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa, yhteensovittaminen ja

1. Saatavuus,
saavutettavuus, 2. Sahkoéiset palvelut

6. Varhainen tuki ja

kumppanuus

yhdenvertaisuus palvelurakenne jatkuvuus

Digitaalisten palveluiden tulee olla laadukas, kustannustehokas, saavutettava ja houkutteleva (esim. helppokayttdinen) seka ensisijainen palvelukanava

5 .
mahdollisimman monelle.
6 Digitaaliset hoito- ja palvelumahdollisuudet otetaan systemaattisesti kdyttoon kaikissa palvelukokonaisuuksissa.
7 Digitaaliset palvelut jarjestetadn siten, etta sujuvoittavat palvelun piiriin padsemistd, palvelun toteuttamista seka jatkohoitoa vahentaen kivijalkatoiminnan* tarvetta.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (3/6)

Jarjestamisen linjaukset

. Hoi j I . Hoito- j Iveluket;j . ..
4. Hoidon ja palvelun 5. Hoito- ja palveluketjut, 6, Varhainen tuki ja

3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa, yhteensovittaminen ja
: kumppanuus
palvelurakenne jatkuvuus

1. Saatavuus,

saavutettavuus, 2. Sahkoiset palvelut
yhdenvertaisuus

8 Ohjaus, neuvonta seka palvelu, joka edellyttaa kohtaamista on saatavilla myés muiden kuin digitaalisten kanavien kautta.

Asukkaiden on |0ydettava helposti ja esteettomasti tiedot sahkdisesti siitd mista ja miten palveluita saa, kun niita tarvitsee. Edistetdaan asukkaiden mahdollisuuksia

hyodyntaa digitaalisia palveluita.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (4/6)

Jarjestamisen linjaukset

1. Saatavuus, 4. Hoidon ja palvelun 5. Hoito- ja palveluketjut,
saavutettavuus, 2. Sahkoiset palvelut 3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa, yhteensovittaminen ja
yhdenvertaisuus palvelurakenne jatkuvuus

Kotiin tuotettava palvelu on ensisijainen ikdadntyneen asukkaan palvelutapa tuen tarpeen alkaessa. Se tuotetaan digipalveluna aina kun se on mahdollista ja
tarkoituksenmukaista asukkaan nakékulmasta.

6. Varhainen tuki ja

kumppanuus

10
Ikdihmisten kotiin vietavat, varhaisentuen ja asumispalvelut muodostavat asiakkaiden ja heidan laheistensa kannalta sujuvan kokonaisuuden mukaan lukien
yhteyden kuntien toimiin (asumisratkaisut, liikunta ym., kansalaisopisto, seurakunnat).

11 Lisataan julkista palvelutuotantoa lastensuojelun pitkdaikaisessa laitoshoidossa. Turvataan riittava julkinen palvelutuotanto, joka toimii ja vastaa asukkaiden
palvelutarpeeseen kaikissa olosuhteissa myos erityisryhmien asumisen tuen palveluissa. Omaan laitoshoitoon on lisatty 7 laitospaikkaa (alle 12-vuotiaat)

12 Kevennetaan palvelurakennetta esimerkiksi lisadamalla perhehoitoa (ikdantyneiden palvelut, lastensuojelu sekd vammaispalvelut) ja yhteisollista
asumista. Lastensuojelu

13 Mahdollistetaan kotona asuminen mahdollisimman monelle hyvinvointialueen yli 75-vuotiaalle asukkaalle.

14 Valmistellaan terveydenhuoltolain maaritteleman kiireettdman hoidon hoitopaikan uusi valinta kolmen kuukauden valein seka valinnan tekeminen digitaalisesti.



Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (5/6)

Jarjestamisen linjaukset

5. Hoito- ja palveluketjut,
yhteensovittaminen ja
jatkuvuus

1. Saatavuus, 4. Hoidon ja palvelun
saavutettavuus, 2. Sahkoiset palvelut 3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa,

6. Varhainen tuki ja

kumppanuus

yhdenvertaisuus palvelurakenne

Hyvinvointialueella on kdytdssa vaikuttavat hoito- ja palveluketjut, joissa otetaan huomioon myods kumppaniemme tuottamat kokonaisuudet. Palvelutuotannon rakenteita tulee tarkastella

15 ja hoito- ja palveluketjun optimaalisen toteutumisen ja hoidon jatkuvuuden turvaamiseksi seka integraation ja kustannusvaikuttavuuden varmistamiseksi.

16 Mielenterveys- ja paihdepalvelut toteutetaan koko alueella perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon seka erikoissairaanhoidon palveluintegraatioon sekda kumppanuuteen (koulut, jarjestot,
perheet) perustuvan toimintamallin mukaisesti varhaiseen tukeen panostaen.

17 Osastopotilaan kotiutumisen prosessi toteutetaan koko alueella yksildllisesti, mutta yhtendisen toimintamallin mukaisesti.
Tyoikaisen vaeston tydkyvyn tukeminen seka hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen seka muu palvelutarve huomioidaan kokonaisuutena hyvinvointialueen jarjestamissa palveluissa seka

18 laajasti monialaisissa hoito- ja palveluketjuissa siten, etta tyoikaisten pirstaleinen palvelujarjestelma on jatkossa sujuva ja ehea ja toimii parhaalla mahdollisella tavalla kumppaneiden
kanssa.

19 Lisataan ymparivuorokautista tyota tekevien yksikoiden ja henkiloston yhteisen tekemisen mahdollisuuksia valtuustokauden loppuun mennessa (moniviranomaisyhteistyo).

20 Nuorten mielenterveyspalveluissa otetaan kayttoon yhdenmukaiset ikarajat, jotta ikdrajoista johtuvia putoamisia ja palvelun jatkuvuuteen liittyvia haasteita vdhennetaan. Kootaan nuorten
ohjauspalveluja (Ohjaamo) yhteen monialaisesti kuntien kanssa (ottaen huomioon esimerkiksi tyollisyysalueiden perustaminen).

21 Alueellisen osastotoiminnan yksikdiden toiminnasta osa profiloituu tiettyihin toimintoihin (esimerkiksi palliatiivinen- ja saattohoito, kuntoutus).

22 Saannollista hoitoa ja palvelua tarvitsevat henkilt tunnistetaan eri palveluissa ja hoidon jatkuvuus varmistetaan. Pysyvilla hoito- ja palvelusuhteilla lisatdan hoidon ja palvelun laatua ja

vaikuttavuutta.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen linjaukset (6/6)

saavutettavuus, 2. Sahkoiset palvelut 3. Ohjaus ja neuvonta tuottamistapa,

yhdenvertaisuus palvelurakenne

Jarjestamisen linjaukset

5. Hoito- ja palveluketjut,
yhteensovittaminen ja
jatkuvuus

1. Saatavuus, . Hoi j . ..
o Gl o ) [P 6. Varhainen tuki ja

kumppanuus

23

24

25

26

27

Hyvinvointialueen ikdantyneiden padivatoiminta jarjestetdan varhaisen tuen palveluna eritasoisena pdivatoimintana palvelutarpeen mukaisesti. Varhaisen tuen
ikddantyneiden pdivatoimintaa laajennetaan hyvinvointialueen eri osiin siten, etta palveluverkko on tarpeen mukaisesti kattava. Ikdantyneen vaestén hyvinvoinnin,
terveyden seka toimintakyvyn edistamiseksi luodaan yhteistydmalli kuntien ja paikallisten muiden toimijoiden kanssa.

Toiminta on ennaltaehkaisevaa, virikkeellistd, omatoimisuutta ja toimintakykya tukevaa seka sosiaalisia suhteita yllapitavaa.

Perhekeskustoimintaa (Lapset, nuoret ja perheet -vastuualue) uudistetaan hyvinvointialuetasoisena ratkaisuna yhdessa kunta-, seurakunta- ja jarjestoyhteistyossa
tavoitteena erityisesti varhainen tuki ja tunnistaminen.

Uusia palvelu- ja kumppanuusmalleja kehitetdan aktiivisesti (myds monituottajuusmallit).

Arvioidaan nykyinen palvelusetelitoiminta ja uudistetaan toimintaa hyvinvointialueen asukkaiden tarpeiden mukaisesti seka asukkailta saatua palautetta hyodyntaen.

Arvioidaan nykyinen ostopalvelutoiminta ja uudistetaan toimintaa hyvinvointialueen asukkaiden tarpeiden mukaisesti seka asukkailta saatua palautetta hyddyntaen.

‘ HYVINVOINTI-
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JL1: Hyvinvointialueen palveluita suunnataan alueen* arvioituun
palvelutarpeeseen ja vaestorakenteeseen seka tutkittuun tietoon ja

suosituksiin perustuen

JARJESTAMISEN LINJAUS . . . .
JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

KOKONAISUUDESSAAN

1. Hyvinvointialueen palveluita
suunnataan alueen* arvioituun
palvelutarpeeseen ja
vdestdrakenteeseen sekd
tutkittuun tietoon ja suosituksiin
(esimerkiksi tybikdisen,
ikddntyneen vdeston mddrad tai
kouluikdisten mddrd, syntyvyys,
vaikuttavuus, suositus
vdestomddrdstd, olosuhdetekijdt)
perustuen. Palvelutarpeeseen
vastataan ihmisléhtoisesti
hyddyntden myés sdhkoisid,
liikkuvia sekd kotiin vietévid
palveluja.
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Palveluiden suunnittelussa ja alueellisessa palvelutarpeen maarittelyssa seka palveluiden
kohdentamisessa on hyddynnetty vaestotason tietopohjaa seka palveluiden tarjontaa
monikanavaisesti. Palveluverkkopaatds ohjaa palveluiden kohdentamista ja rakennetta
alueellisesti.

Johdon tyopoydan kehittamisessa on johdon tietotarpeiden keraaminen valmistunut ja
toinen nakyma kayttoonotettu, seuraavien roolien toteutus kaynnissa.

Vaikuttavuusvalmennuksen toteutus kaynnissa soten vastuualueilla, jonka tavoitteena on lisata
vaikuttavuuden osaamista.

Asiakastyytyvaisyys mittaa osaltaan sita, kuinka hyvin hyvinvointialue on onnistunut vastaamaan
palvelutarpeeseen. Uusi monikanavainen asiakaspalveluratkaisu kayttéonotettiin vuoden 2025
alusta. Ratkaisun avulla saadaan nopeasti tietoa asiakkaiden palvelukokemuksista ja mahdollisista
kehittamisideoista seka luodaan vankka tietopohja aidolle asiakasarvolla johtamiselle.
Tammi-toukokuussa 2025 palautteita saatiin yhteensa 28 598 kappaletta. Asiakastyytyvaisyytta
mittaava NPS (Net Promoter Score) eli suositteluindeksi oli koko hyvinvointialueella t 67, eli lahes
erinomainen. MyoOnteista palautetta kertyi erityisesti kohtaamisesta, kohtelusta seka
henkilokunnan asenteesta ja ammattitaidosta.




JL2: Hyvinvointialueen asukkaille tarjotaan toimintakyvyn ja tarpeen
mukaisia ymparivuorokautisia asumispaikkoja ensisijaisesti hanen

kotikunnastaan

JARJESTAMISEN LINJAUS . . .. ..
KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

2. Hyvinvointialueen asukkaille

) o ) o Palveluverkkopaatoksen mukaan jokaisessa Keski-Suomen kunnassa on vahintaan yksi
tarjotaan toimintakyvyn ja tarpeen

ymparivuorokautista palveluasumista tuottava yksikko. Palveluverkkopaatoksessa sovittuja

mukaisia ympdrivuorokautisia toimenpiteitd on toteutettu siten, ettd kolme ymparivuorokautisen asumisen yksikkéa on
asumispaikkoja ensisijaisesti sulkeutunut vuonna 2025. Lisaksi ymparivuorokautinen asuminen paattyi Hankasalmen
hédnen kotikunnastaan. Metsatahdessa, ja yksikko jatkaa yhteisollinen asumisen yksikkona.

Asumispaikkaa valitessa otetaan
huomioon asukkaan ja omaisten Asiakasta seka hanen laheisiaan kuullaan asumispaikkaa valitessa, ja toive asumispaikasta

toive ja esimerkiksi tosiasialliset otetaan mahdollisuuksien mukaan huomioon.

mahdolli liikkkumiseen . : o » . , :
ahdollisuudet umisee Vuoden 2024 aikana 27 asiakkaalle jarjestettiin ymparivuorokautisen palveluasumisen

paikka toiselta paikkakunnalta siten, etta se oli asiakkaan tai hanen laheisensa oma toive.
37 asiakasta joutui odottamaan jonkin aikaa vapautuvaa pitkdaikaisen palveluasumisen
paikkaa toisella paikkakunnalla siten, etta se ei ollut asiakkaan oma tai hanen laheisensa
tahto.

e Palveluja tuotetaan sekd omana tuotantona (56 %) etta ostopalveluna (39 %) ja
palvelusetelilld (5 %) linjauksen toteuttamiseksi.

12 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen



JL3: Sosiaali- ja terveydenhuollon paivaajan perustason vastaanotot
ovat vastaanottotoiminnan perusta

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

3. Sosiaali- ja
terveydenhuollon pdivdajan
perustason vastaanotot ovat
vastaanottotoiminnan
perusta, ja ne vastaavat
alueen asukkaiden hoidon- ja
palvelun tarpeeseen ja
tukevat vaikuttavaa ja
tarkoituksenmukaista hoidon
sujumista ja jatkohoitoa. Niitd
tuetaan tarpeen mukaisesti
jarjestetyilld ilta-, seka
kiirevastaanotoilla

13 7.8.2025

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Moniammatillisen tiimimallin toteuttamisella varmistetaan optimaalinen tyonjako sote-ammattilaisten
kesken. Malli tukee henkiloston riittavyytta perustason vastaanottotoiminnassa. Palveluyhteistyota ja
sote-integraatiota edistetdaan luomalla asiakkaan hoitopolkuja seka -ketjuja palvelualueiden ja
vastuualueiden valilla, esimerkiksi tekonivelpotilaan hoitoketju.

Paivaajan moniammatillisia vastaanottoja toteutetaan palvelutarpeen mukaisesti mukaan lukien
aikuissosiaalityo ja suun terveydenhuolto. Toimipisteverkko tukee toimintavarmuutta ja vaikuttavuutta.

Palvelupisteiden hyodyntaminen seka sahkdisten palveluiden lisaaminen palvelutuotannossa.

Avosairaanhoidon kiirevastaanottouudistus sisaltyi hyvinvointialueen palveluverkkopaatokseen.
Perustason ilta- ja viikonloppujen kiirevastaanottojen keskittaminen kolmeen toimipisteeseen ja
toimintavarmuuden varmistaminen. Pdivaaikaisen perustason vastaanottojen kiirevastaanottomallin
yhtendinen toimintamalli ja toimintavarmuus, tama vahentanyt osaltaan ilta- ja ydaikaista
kiirevastaanottojen tarvetta.

Paivystava etalaakari aloitti toimintansa uudistuksen yhteydessa. Etalaakarin kdytto on lisaantynyt
vahitellen. Toiminta-aika on arkisin klo 16—20 ja viikonloppuisin ja arkipyhina klo 9-17. Laakarilla on ollut
viikonloppuisin 10-15 osastokonsultaatiota ja saman verran etana hoidettavia asioita.

Ammatinharjoittajalaakarimalli aloitetaan kevaalla 2025. Hyvinvointialue on saanut pilotille mydnteisen
ennakkoratkaisun verohallinnolta, joka mahdollistaa pilotoinnin aloittamisen. Tarjouskilpailu
ammatinharjoittajalaakarimallista kiinnostuneille jarjestettiin maaliskuussa 2025. Omalaakarimalli
aloitetaan vuonna 2025, tavoitteena on hoidon jatkuvuuden parantaminen. Hoidon jatkuvuutta mitataan
kaytossa olevilla kansallisilla mittareilla.




JL4: Vain vahan terveyshyotya tuottava hoito tunnistetaan ja

palveluvalikoimaa uudistetaan sen mukaan (priorisointi)

JARJESTAMISEN LINJAUS

KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Hyvinvointialueella tarkastellaan palveluvalikoimaa ja yhdenmukaistetaan hoitokaytant6ja, joka lisaa

4. Vain vGhdn terveyshyotyd vaikuttavuutta ja poistaa aiempia vahahyotyisia hoitokdytantdja.

tuottava hoito tunnistetaan ja
palveluvalikoimaa
uudistetaan sen mukaan

Valtakunnallisten kriteereiden ja linjausten muodostaminen olisi tdssa ensisijaista, koska

palveluvalikoiman osalta alueelliset vaikutusmahdollisuudet ovat varsin rajalliset. Alueellisesti
(priorisointi). Toisaalta resurssien ja toiminnan vaikuttavuuden yllapito ja kehittdminen tapahtuu toistaiseksi keskustelun ja
tunnistetaan myos hoito- ja profession sisdisen koulutuksen kautta.

palvelu, joka tuottaa paljon
hyétyd ja vahvistetaan sita.

Arkivaikuttavuuden mittaamisen kehitysta seurataan kansallisissa ja YTA-alueen verkostoissa.
Hyvinvointialueella on pohdittu PEI- ja FIT- mittareiden kaytt6a palveluissa ja pienia kokeiluja tehty
erilliskyselyiden muodossa. Kesakuussa 2025 kuusi henkil6a saa kouluttajakoulutusta FIT-mittareiden
kayttoonottoa/pilotointia varten. Syksylla koulutetaan ensimmaiset tyontekijat lapsiperheiden varhaisen

tuen palveluista ja lastensuojelusta (avo- ja jalkihuolto). Asiakastyossa mittareiden kayttoa aloitellaan
koulutusten jalkeen syksylla 2025.

Viimekadessa asiakas/potilas maarittelee palvelun arvon, kokeeko han siitd hyotyvansa. Objektiivisten

mittareiden rinnalla hyodynnetaan ja kehitetaan asiakkaan/potilaan palautetietoa.

14 7.8.2025 ( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
Strateginen johtaminen ja jarjestdminen ALUE



JL5-9: Digitaalisia palveluita ja sahkoista asiointia koskevat

jarjestamisen linjaukset

JARJESTAMISEN LINJAUKSET
KOKONAISUUDESSAAN

15

5. Digitaalisten palveluiden tulee olla
laadukas, kustannustehokas, saavutettava ja
houkutteleva (esimerkiksi helppokdyttdisyys)
sekd ensisijainen palvelukanava
mahdollisimman monelle.
6. Digitaaliset hoito- ja
palvelumahdollisuudet otetaan
systemaattisesti kdyttéon kaikissa
palvelukokonaisuuksissa.
7. Digitaaliset palvelut jdrjestetddn siten,
ettd sujuvoittavat palvelun piiriin
pddsemistd, palvelun toteuttamista sekd
jatkohoitoa vdhentden kivijalkatoiminnan*
tarvetta.
8. Ohjaus, neuvonta sekd palvelu, joka
edellyttdd kohtaamista on saatavilla myds
muiden kuin digitaalisten kanavien kautta.
9. Asukkaiden on I6ydettdvd helposti ja
esteettomdsti tiedot sdhkoisesti siité mistd jc
miten palveluita saa, kun niitd tarvitsee.
Edistetdadn asukkaiden mahdollisuuksia
hyédyntédd digitaalisia palveluita.

7.8.2025

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

JARJESTAMISEN LINJAUSTEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Hyvinvointialueen digitalisoitumista ohjaa digitalisaatio-ohjelma (dia 16). Digitaaliset palvelut ovat
osa palvelutarjontaa ja monikanavaista palveluverkkoa. Digitaalinen sosiaali- ja terveyskeskus
tuottaa palveluita paaosin laaja-alaisen sote-keskuksen ja lasten, nuorten ja perheiden sosiaali- ja
terveyspalveluiden ja aikuisten sosiaalipalveluiden vastuualueille (dia 17). Aikuisten
sosiaalipalveluissa asiakkaita on tavattu lahi- tai etdpalveluna palvelutarpeiden mukaisesti.

Digitaalinen asiointi- ja palvelualusta otettiin kayttoon sosiaali- ja terveyspalveluissa vuoden 2025
alkupuolella. Digialusta yhtendistaa hyvinvointialueen digitaaliset palvelut yhdeksi
helppokayttoiseksi asiointikanavaksi. Alustan kaytettavyydessa huomioidaan helppokayttoisyys ja
esteettomyys. Digitaaliset omahoitoarviot (navigaattorit) kdaytdssa nuorten mtp-palveluissa.

Mahdollisimman moni erikoissairaanhoidon potilas ohjataan digitaalisiin palveluketjuihin, joita
pyritaan ottamaan kayttéon nykyista useampia.

Etahoivan piirissa valtuustokauden paattyessa tulee olemaan n. 15 % saanndllisen kotihoidon
asiakkaista. Valtuustokauden aikana etahoivan asiakkaiden maaraa on saatu kasvatettua 6 % eli
200 asiakkaalla. Etahoivan palvelu on kaytdssa myos paivatoiminnassa ja pienimuotoisesti
vanhuspsykiatriassa ja vammaispalveluissa.

Seniorin hyvinvointineuvolan yhtena tehtavana on edistaa asiakkaidensa digi-osaamisen taitoja ja
siten auttaa muun muassa ikaantyneita l0ytamaan tarvitsemansa tiedot sahkdisista lahteista.
Myos erilaisen jarjestoyhteistyon kautta edistetdaan iakkdamman vaeston digiosaamista.

Sahkoisen perhekeskuksen kehittaminen ja monipuolistaminen.




Keski-Suomen hyvinvointialueen digitalisaatio-ohjelma 2023-2025
ohjaa myos palvelutuotannon monikanavaistamista

Keski-Suomen hyvinvointialueella on kdynnissa digitalisaatio-ohjelma, jolla pyritddn hyodyntamaan sahkoisia mahdollisuuksia palvelutuotannossa.

Tunnistetut digitalisaation kehityskohteet

1 2 3 4 5
Sahkoinen el ey Etdvastaanotto R Ammattilaistyo-
ajanvaraus, itsearvioinnit ja . Kotiin vietavat . .
neuvonta ja omahoidon )a teknologiat SIS eIl
) etakonsultaatio g ICT-tietohallinto

asiakasohjaus tyokalut

Digitalisaatio-ohjelman perusperiaatteet ja tavoite

* Digitaaliset asiointi-, hoito- ja palvelupolut ovat kiinted osa Keski-Suomen hyvinvointialueen palvelutuotantoa

* Asiakas ohjataan ensisijaisesti digipalveluihin puhelinpalvelun ja puhelinneuvonnan sijaan
. *  Sahkoinen ajanvaraus on mahdollista koko hyvinvointialueella ja digipalvelut ovat yhdenvertaisesti kaikkien saavutettavissa
Perusperiaatteet .. . ey . o . . e .
* Digipalveluilla tuetaan ennaltaehkaisevaa hoitoa, itsehoitoa ja terveyden seurantaa, ja teknologialla pyritdan mahdollistamaan

kotona asumista sekd edistamaan hyvinvointia
*  Sahkoiset ohjelmat, tietojarjestelmat ja verkkoyhteydet ovat toimivia koko hyvinvointialueen laajuudella

Tavoite 2025 Keski-Suomen hyvinvointialueen digikyvykkyyden kasvaminen ja "digind ensin” —ajattelumallin muodostuminen.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE

16 7.8.2025 Strateginen johtamirlgrh gejdnjastkisfinen



Useita digitaalisia sosiaali- ja terveyspalveluita jo kaytossa

Keski-Suomen hyvinvointialueen digitaalisia sosiaali- ja terveyspalveluita

osoitteessa www.hyvaks.fi

* Elamantapaohjaus (sdhkdinen
terveystarkastus, videovastaanotto)

* Sairaanhoitaja-, sosiaaliohjaaja- ja suun
terveydenhuoltochat

* Fysioterapian chat-konsultaatio ja
videovastaanotto

* Laakarin etavastaanotto sairaanhoitajan tai
sosiaaliohjaajan kautta

* Keskustelutukea mielenterveys- ja
riippuvuussairauksiin chatilla tai
videoyhteydella

* Nuorten etatyontekija chatin kautta

* Sahkoinen perhekeskus

* Pyyda apua -nappi

* Omapalvelu sosiaalihuollossa (my6s Sagassa)

* Perhepolku —verkkokurssi

* Tarina-auttaminen-alusta nuorille ja perheille

* Virtu-valmennus lastensuojelun ja
nuorisopsykiatrian yhteinen

17 7.8.2025

* Seniorichat

* Perhetyontekija

* Raskauden ehkaisy ja
seksuaalineuvonta
etavastaanotolla

* Ravitsemusterapia
sairaanhoitajan kautta

* Omaolo-oirearviot

* Omaolo-hyvinvointi-
valmennukset

* Perhevalmennukset

* Omaishoitajien
etavalmennukset

* Kotihoidon etdhoiva

* Etapdivatoiminta

* Ladkeautomaatit

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

Etdaryhmat

* Aistivat-etaryhma vanhemmille

*  Erityisnuoret-etaryhma erityista

tukea tarvitsevien nuorten

vanhemmille

*  Juttupenkki— ikadantyneiden

keskustelu- ja kohtaamispaikka

*  Makustelijat — etaryhma

vanhemmille

*  Vertaistukiryhma ikaantyneille

mielenterveysomaisille

*  Virtapiiri-etaryhma vilkkaiden

lasten vanhemmille

*  Voimavaroja omaishoitajuuteen -

etdvertaisryhma ikaantyneille

*  Parisuhteen huoltamo

*  Nepsy-pysakki

*  Vanhemmuuden tukiryhmat

*  Kuntouttavan ty6toiminnan
etaryhma

Keskisuomalaiset hyodyntavat
digitaalisen sosiaali- ja
terveyskeskuksen palveluita kaikissa
ikaryhmissa.

Ika Kontaktit

Alle 18 vuotta noin 14 500

18-74-vuotiaat noin 92 700

Yli 75-vuotiaat noin 14 800
Yhteensd noin 122 000

Palveluiden toiminta

* Vahva tunnistautuminen muun muassa
yksilollisiin palveluihin.

* Avoinna arkisin kello 8-20 ja viikonloppuisin
kello 10-16.

* Palvelut padosin maksuttomia. Ladkarin
videovastaanotto 10,45 euroa, aikuisten
terapiavastaanotto 5,80 euroa.

KESKI-
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JL10: Kotiin tuotettava palvelu on ensisijainen ikaantyneen asukkaan
palvelutapa tuen tarpeen alkaessa

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

10. Kotiin tuotettava palvelu
on ensisijainen ikddntyneen
asukkaan palvelutapa tuen
tarpeen alkaessa. Se
tuotetaan digipalveluna aina
kun se on mahdollista ja ja
tarkoituksenmukaista
asukkaan

nékokulmasta. Ikdihmisten
kotiin vietdvdt, varhaisentuen
ja asumispalvelut
muodostavat asiakkaiden ja
heidén Ildheistensd kannalta
sujuvan kokonaisuuden ml.
yhteyden kuntien toimiin
(asumisratkaisut, liikunta ym.,

kansalaisopisto, seurakunnat)
18 7.8.2025

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Ennaltaehkaisevien palveluiden kehittaminen, kuten kuntouttava paivatoiminta ja tukipalvelut kuten
24/7 turvapalvelut, lddkeautomaatit ja kotisairaalatoiminta seka erilaiset apuvalineet tukevat kotona

asumista ja kotihoidon palvelua. Digitaaliset palvelukanavat ovat osa palvelukokonaisuutta.
Valtuustokauden aikana on edistetty merkittavasti etahoivan, teknologian ja yhteiséllisten palveluiden
hyodyntamista ikdantyneiden palveluissa.

Etahoiva on vakiinnuttanut asemansa osana kotihoitoa — kauden lopussa noin 15 % saannéllisen
kotihoidon asiakkaista on etdahoivan piirissa. Asiakasmaara on kasvanut noin 200 henkil6lla (6 %).
Etahoivaa on otettu kayttoon myds paivatoiminnassa, seka pienimuotoisesti vanhuspsykiatriassa ja
vammaispalveluissa. Kotisairaalassa etdahoivasta luovuttiin, ja kuntoutuksessa kayttédnotto etenee
hitaammin. Soveltuvien asiakkaiden tunnistaminen on kehittynyt, mutta vaatii edelleen panostusta.

Ladkeautomaatteja kayttaa jo yli 25 % kotihoidon asiakkaista. Asiakasmaara on kasvanut
valtuustokaudella yli 500 henkil6lla (15 %), ja kuukausittain niiden kautta toteutuu noin 62 000
ladkeantoa.

Seniorin hyvinvointineuvolatoiminta on vakiintunut ja laajentunut. Seniorin hyvinvointineuvolatoiminta
on osa kehittyvaa seniorikeskustoimintamallia, jonka tavoitteena on koota alueellisesti yhteen eri
toimijoiden tarjoamia hyvinvointia ja terveytta tukevia palveluita. Toiminnan kautta on vahvistettu
vhteistyota kuntien, jarjestdjen, seurakuntien ja muiden toimijoiden kanssa. Yhteistyossa on jarjestetty
tapahtumia, jotka tukevat ikdantyneiden hyvinvointia, terveytta ja osallisuutta.

Syksysta 2023 helmikuuhun 2025 on toteutettu 798 ikaryhmakohtaista terveystarkastusta 68-vuotiaille.
Lisaksi neuvola tarjoaa matalan kynnyksen neuvontaa ja jalkautuu aktiivisesti eri puolille 17 kunnan
aluetta. Kohtaamisia vuoden 2024 aikana on ollut noin 4000.




JL11: Lisataan j

Ikista palvelutuotantoa lastensuojelun

pitkdaaikaisessa laitoshoidossa; Turvataan riittava julkinen
palvelutuotanto myos erityisryhmien asumisen tuen palveluissa.

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

11. Lisatddn julkista
palvelutuotantoa
lastensuojelun pitkdaikaisessa
laitoshoidossa. Turvataan
riittdva julkinen
palvelutuotanto, joka toimii ja
vastaa asukkaiden
palvelutarpeeseen kaikissa
olosuhteissa myds
erityisryhmien asumisen tuen
palveluissa.

19 7.8.2025

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Pitkdaikaisen laitoshoidon kattavuus omana toimintana on 5 % (tavoitteena nostaa 25%:iin).
Pitkaaikaisille sijoituksille tarkoitettu laitoshoidon yksikko ei ole tilaratkaisuista ja talouden kansallisesta
ohjauksesta johtuen toteutunut 2025. Toinen uusi pitkaaikaishoidon yksikké on suunnitteilla v. 2028.

Omissa laitosyksikoissa kehitetaan nuorten kuntoutumista tukevia prosesseja siten, etta nuorten
huostaanottoja pystytaan lopettamaan aiempaa aikaisemmin. Ymparivuorokautinen, laitosmuotoinen

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

perhekuntoutusyksikko perustetaan 2027.

Palveluverkkopaatoksessa linjattu, etta vammaispalveluiden asumisessa omaa palvelutuotantoa tullaan
lisaamaan. Palvelutarve eri asumisen muodoille (tuettu, yhteis6llinen, ymparivuorokautinen) on

pitkdaikaista tai pysyvaa seka osittain kasvavaa. Omalla tuotannon tavoitteena on hillitd asumisen
ostopalvelujen kustannuksia.

KESKI-
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JL12: Kevennetadan palvelurakennetta esimerkiksi lisaamalla perhehoitoa
(ikdaantyneiden palvelut, lastensuojelu seka vammaispalvelut) ja
vhteisollista asumista

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

12. Kevennetddn
palvelurakennetta esimerkiksi
lisidmadlld perhehoitoa
(ikédntyneiden palvelut,
lastensuojelu sekdé
vammaispalvelut) ja
yhteisollistd asumista.

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

20 7.8.2025
Strateginen johtaminen ja jérjestéminee

Painopisteen siirto lastensuojelun korjaavista toimista varhaiseen tukeen on kaynnissa m.m. Is:n virkoja siirretty
varhaisen tuen tehtaviin. Asiakasohjautuvuutta kehitetdaan edelleen lasten, nuorten ja perheiden palveluiden
kokonaisuudessa. Varhaisen tuen perhetydn ja neuvolan yhteistyota on tehostettu vuonna 2024 alkaneiden
pilottien myo6ta. Palvelutarpeen arvioinnin prosessin kehittaminen jatkuu. Perhekeskusverkostoa kehitetaan
suunnitelmallisesti osana palveluverkkotyota.

Lastensuojelun perhehoidon osuutta sijaishuollossa olevista asiakkaista nostetaan 65 prosenttiin lisaamalla
lyhyt- ja pitkdaikaisen perhehoidon valmennuksia ja perhehoitajille jarjestettavaa tukea. Vuonna

2025 perhehoidon osuus on 50,2 %. Perhehoidon palkkiojarjestelmaa kehitetaan houkuttelevammaksi ja
yhdenvertaisemmaksi perhehoitajille. Tavoitteena on nostaa omana tuotantona toteutetun perhehoidon osuus
97% kaikesta lastensuojelun perhehoidosta. Jalkihuollon tuettua asumista omana toimintana —kokonaisuus on
edennyt hyvin. 2025 palkattu 1 sosiaaliohjaaja, valtaosa pystytdan tuottamaan omana toimintana.

Aikuisten sosiaalipalveluissa asumisen tuen muotoja, kuten tuettua asumista on kehitetty ja tarkastellaan
suhteessa asiakkaan palvelutarpeeseen. Kevyempien asumisen muotojen tarkastelu kuuluu
palvelutarvearvioprosessiin kiintedna osana. Ohjaavana tekijana on kuntoutuksellinen, eteenpdin meneva

prosessi.

Ikddntyneiden ja vammaisten perhehoitoa edistetdan toteuttamalla saanndllisesti perhehoidon valmennuksia.
Myos perhehoidon eri muotoja kehitetaan tavoitteellisesti. Asiakasohjauksessa perhehoidon vaihtoehto mukana
palvelusuunnitelmaa laadittaessa. Yhteistyo Perhehoitoliiton kanssa.

Palveluverkkopaatoksen mukaan yhteisollista asumista lisatdaan omassa tuotannossa muuttamalla
osa ymparivuorokautisen palveluasumisen paikoista yhteisolliseksi asumiseksi. Yhteisollista asumista tuotetaan
my06s ostopalveluna ja palvelusetelilla.



JL13: Mahdollistetaan kotona asuminen mahdollisimman monelle
hyvinvointialueen yli 75-vuotiaasta asukkaasta

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

_ Hyvinvointialue toteuttaa iakkaan henkilon arvokasta elamaa tukevaa pitkaaikaista hoitoa ja huolenpitoa
13. Mahdollistetaan kotona ensisijaisesti hanen kotiinsa annettavilla ja muilla sosiaali- ja terveydenhuollon avopalveluilla. Palvelut
asuminen mahdollisimman sovitetaan sisall6ltaan ja maaraltaan vastaamaan iakkaan henkilon kulloisiakin palveluntarpeita.

monelle hyvinvointialueen Palveluverkkopaatoksen mukaisesti ymparivuorokautista asumispalvelua on varattu 7%:lle 75 vuotta
yli 75-vuotiaasta asukkaasta tayttaneiden maarasta. Toisin sanoen vahintaan 93%:a 75 vuotta tayttaneista asuu kotonaan, osalla
heista koti voi olla yhteisollisen asumisen yksikossa.

Omaishoidon tuki on merkittava kotona asumista tukeva palvelukokonaisuus. Keski-Suomen
hyvinvointialueella omaishoidon tuen piirissa on vuoden 2024 aikana ollut yhteensa 2441 asiakasta,
joista 1746 on ollut ikdihmisia ja 695 asiakasta on ollut alle 18-vuotiaita tai kehitysvammaisia. Uusia
hakemuksia omaishoidon tuen palveluihin tuli vuonna 2024 yhteensa 933 (774 ikaihmisten ja 159 alle
18-vuotiaiden ja kehitysvammaisten hakemusta).

Omaishoidon tuen myontamisen perusteet on yhtenaistetty hyvinvointialueelle siirryttaessa ja kaikki

asiakkaat on arvioitu yhtendisten myontamisperusteiden mukaisesti vuosien 2023- 2024 aikana.
Ikdihmisten omaishoidon tuen mydntamisessa hyddynnetaan RAI-toimintakyvyn arviointia.

Ennaltaehkaisevien palveluiden kehittaminen, kuten kuntouttava paivatoiminta ja tukipalvelut kuten
24/7 turvapalvelut, ladkeautomaatit ja kotisairaalatoiminta seka erilaiset apuvalineet tukevat kotona
asumista ja kotihoidon palvelua. Digitaaliset palvelukanavat ovat osa palvelukokonaisuutta.

Strateginen johtaminen ja jarjestaminen Valtuustokauden aikana on edistetty merkittavasti etahoivan, teknologian ja yhteisollisten palveluiden
hyodyntamista ikdantyneiden palveluissa.

21 7.8.2025




JL14: Valmistellaan terveydenhuoltolain maaritteleman kiireettoman
hoidon hoitopaikan uusi valinta kolmen kuukauden valein seka
valinnan tekeminen digitaalisesti

JARJESTAMISEN LINJAUS . B B N
KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

14. Valmistellaan

terveydenhuoltolain c Ei ole edennyt, terveydenhuoltolaissa kiireettéman hoitopaikan uusi valinta aikaisintaan vuoden kuluttua
mddrittelemdn kiireettémdn AR TR VR IR

hoidon hoitopaikan uusi
valinta kolmen kuukauden
vdlein sekd valinnan
tekeminen digitaalisesti.

22 7.8.2025 ( KESKI-
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Strateginen johtaminen ja jarjestdminen ALUE



JL15: Hyvinvointialueella on kaytossa vaikuttavat hoito- ja
palveluketjut, joissa otetaan huomioon myos kumppaniemme
tuottamat kokonaisuudet

JARJESTAMISEN LINJAUS

KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA
15. Hyvinvointialueella on Keski-Suomen hyvinvointialueen hoito- ja palveluketjut tukevat hyvinvointialueen strategiaa ja ne on
kdytdssd vaikuttavat hoito- ja julkaistu Terveysportissa. Hyvinvointialueen hoito- ja palveluketjut vaikuttavat sairauksien
palveluketjut, joissa otetaan ennaltaehkaisyyn, tehokkaaseen, kustannusvaikuttavaan hoitoon ja kuntoutukseen seka asiakkaiden

huomioon myés sujuvaan liikkumiseen hoito- ja palveluprosessin eri vaiheissa.

kumppaniemme tuottamat Hoito- ja palveluketjujen sisallosta vastaa ammattilaisista koostuva tyoryhma. Tyoryhman tukena

kokonaisuudet. kehittamisessa on esimerkiksi eri palveluntuottajat, jarjestot, yhdistykset, kokemusasiantuntijat.
Palvelutuotannon rakenteita

tulee tarkastella ja hoito- ja e Sote-asemien vastaanotoilla on kdytdssd moniammatillinen tiimimalli. Suun terveydenhuolto ja
palveluketjun optimaalisen aikuissosiaalityd ovat mukana moniammatillisessa tiimissa, ndin varmistetaan potilaan
toteutumisen ja hoidon kokonaisvaltainen hoito.

jatkuvuuden turvaamiseksi Lt 11s 1 _ " e o
Ammatinharjoittajalaakarimalli aloitetaan kevaalla 2025. Hyvinvointialue on saanut pilotille mydnteisen

sekd /ntegraqtlon Ja e ennakkoratkaisun verohallinnolta, joka mahdollistaa pilotoinnin aloittamisen. Tarjouskilpailu

kustannusvaikuttavuuden ammatinharjoittajalaakarimallista kiinnostuneille jarjestettiin maaliskuussa 2025. Omalaakarimalli

varmistamiseksi aloitetaan vuonna 2025, tavoitteena on hoidon jatkuvuuden parantaminen. Hoidon jatkuvuutta mitataan
kaytossa olevilla kansallisilla mittareilla.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE

23 7.8.2025

Strateginen johtaminen ja jarjestdminen



JL16: Mielenterveys —ja paihdepalvelut toteutetaan koko alueella
perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon seka erikoissairaanhoidon
palveluintegraatioon seka kumppanuuteen perustuvan toimintamallin
mukaisesti varhaiseen tukeen panostaen

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

16. Mielenterveys —ja
pdihdepalvelut toteutetaan
koko alueella
perusterveydenhuollon,
sosiaalihuollon

sekd erikoissairaanhoidon
palveluintegraatioon sekd
kumppanuuteen (koulut,
jérjestot, perheet) perustuvan
toimintamallin mukaisesti
varhaiseen tukeen panostaen

24 7.8.2025

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

Nuorten palvelut ja koulutukset

*Nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluiden ikdraja yhdenmukaistettiin koko hyvinvointialueella 22 vuoteen.
*Psykososiaalisten menetelmien YTA-koordinaatio vahvistunut lasten ja nuorten osalta.

*Terapiatakuun mukaisia vaikuttavia koulutusmenetelmia otettu kayttoon ja toteutettu koulutuksia.

Walk in -palvelut ja liikkuva terveysneuvonta: Walk in -vastaanottoa lisatty erityisesti pdihdeasiakkaille. Marraskuussa
2024 avattiin uusi walk in -vastaanotto Pdihdepalvelukeskukseen, jossa tehddan hoidon tarpeen arviointia ja ohjausta
hoitoon. Terveysneuvonta Visiitin liilkkuvan palvelun toiminta-aluetta laajennettiin koko maakunnan alueelle.

Avosairaanhoidon mielenterveys- ja pdihdepalvelut
Hoidon tarpeen arviointia on kehitetty vahvistamalla Ensilinjan toimintaa, joka toimii virka-aikana koko maakunnan
alueella. Vuonna 2024 Ensilinja vastaanotti yhteensa 19 290 puhelua, ja hoitoon paasi keskimaarin 53 minuutissa. Lisaksi

Ensilinjassa toteutettiin noin 15 000 vastaanottokayntia. Yhteydenottoihin (puhelimitse tai verkon kautta) vastaa
psykiatrinen sairaanhoitaja, joka arvioi hoidon tarpeen yhteydenottajan kanssa saman vuorokauden aikana hoitotakuun
mukaisesti. Arvioinnissa hyodynnetaan Terapianavigaattoria, jota kdytetdaan Keski-Suomessa kansallisesti toiseksi eniten.

Lokakuussa 2024 Ensilinjaan avattiin viranomaisille suunnattu puhelinlinja konsultaatioiden ja yhteistyon tueksi.
rityisryhmien mielenterveys- ja paihdekuntoutujien palvelut

Kotiin tukemisen tiimien toiminta on laajentunut koko hyvinvointialueelle. Vuonna 2024 tiimien resursseja vahvistettiin:
pohjoisen alueelle saatiin yksi uusi tyontekija, vammaispalveluiden kanssa yhteinen tyontekija seka Jyvaskylaan kaksi
uutta tyontekijaa. Yhteensa kotiin tukemisen tiimeissa tyoskenteli 22,5 ohjaajaa. Asiakkaita oli 350 ja paivatoimintaan
osallistui 94 henkil6a. Kdyntimaarat vaihtelivat asiakaskohtaisesti. Aikuisten sosiaalipalvelut ja mielenterveys- ja
padihdepalvelut kehittivat yhteisen tyoparimallin mielenterveysasiakkaiden asumispalveluissa ja padihdelaitoskuntoutus-




JL17: Osastopotilaan kotiutumisen prosessi toteutetaan koko
alueella yksilollisesti, mutta yhtenaisen toimintamallin mukaisesti

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

17. Osastopotilaan 0 Kotiutusprosessia on kehitetty tiiviissa yhteistydssa vastuualueiden kanssa. Osana kehittdmisty6ta kotiutustiimin
kotiut . . paikkaa organisaatiossa arvioitiin, ja vuoden 2025 alusta tiimi siirtyi Asiakasohjaus ja keskitetyt palvelut -
otiutumisen prosessi palvelualueelle. Kotiutus on ollut yksi asiakasohjauksen keskeisista kehittamiskohteista.

toteutetaan koko alueella
yksilollisesti, mutta
yhtendisen toimintamallin
mukaisesti.

Hyvinvointialueen kaynnistyessa kuntien kdaytannot kotiutusten osalta vaihtelivat suuresti. Kotiutusten
yhdenmukaistamiseksi perustettiin viranomaislinjat ikdantyneiden huolipuhelimiin seka luotiin alkuarviointimalli

kotiutuksen palvelutarpeen arviointiin.

Yksi asiakasohjaajan virka on kohdennettu tyoskentelemaan Jyvaskylan alueen sairaaloissa kotiutusten
nopeuttamiseksi. Muiden alueiden sairaaloissa asiakasohjaajat aloittivat sdannélliset kdynnit yhteistyon,
ennakoinnin ja suunnitelmallisten kotiutusten vahvistamiseksi..

ohjaajat pystyivat tunnistamaan asiakkaat, joilla on korkein riski pdivystyskaynteihin (DIVERT 6). Pilotissa kerattiin
tietoa siita, miten ja kuinka usein asiakkaiden tilanteeseen voitiin vaikuttaa. Pilotin jalkeen kotihoidossa on
vahvistettu erityisesti sairaanhoitajien osaamista riskiasiakkaiden tunnistamisessa. Kokemuksista syntyi myos

Vuoden 2024 aikana toteutettiin kotihoidossa pilotti, jossa hyodynnettiin DIVERT-mittaria. Sen avulla kotihoidon
opinndytetyo.

Helmikuussa 2025 kaynnistettiin yhteistyo Geriatrisen keskuksen kanssa. Tavoitteena on vahentaa sairaalahoitoon
johtavia tilanteita ja vahvistaa ladkariyhteistyota haastavissa asiakastilanteissa.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE

25 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen



JL18: Tyoikaisen vaeston tyokyvyn tukeminen seka hyvinvoinnin ja
terveyden edistaminen seka muu palvelutarve huomioidaan

kokonaisuutena

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

18. Tydikdisen vdeston
tyokyvyn tukeminen sekd
hyvinvoinnin ja terveyden
edistdminen sekd muu
palvelutarve huomioidaan
kokonaisuutena
hyvinvointialueen
jdrjestdmissa palveluissa
sekd laajasti monialaisissa
hoito- ja palveluketjuissa
siten, ettd tydikdisten
pirstaleinen
palvelujdrjestelmd on
jatkossa sujuva ja ehed ja
toimii parhaalla
mahdollisella tavalla
kumppaneiden kanssa

26 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

o Avosairaanhoidon vastaanottopalveluihin perustettu tyokykyasiantuntijaladkarin tehtava, jolla voidaan parantaa
tyokyvyltaan alentuneiden asiakkaiden hoidontarpeen arviota, hoidon koordinointia ja kuntoutusta, jonka
tavoitteena on asiakkaan palaaminen tyéelamaan. Tyokykyasiantuntijaladkari tukee koko perustason tyékyvyn
arvioinnin prosessia ja hva:n tyokyvyn tuen tiimeja. Tyokykyasiantuntijaladkari aloitti tehtavassa 1.3.2025.

Vammaisten tyotoiminta on tarkoitettu henkildille, jotka eivat kykene osallistumaan tyosuhteiseen tyohon.
Tyotoimintaa on jarjestetty toimintakeskuksessa seka tyo- ja paivatoimintayksikdssa henkildille, joiden on vaikeaa
osallistua tyohon avoimilla tydmarkkinoilla, ja joiden toimeentulo perustuu paaosin sosiaaliturvaetuuksiin.

Aikuisten sosiaalipalveluissa on kdynnistetty tyollisyysalueitten monialaisen tuen yhteistoimintamallin (TYM)
mukainen tydskentely tyollisyyspalveluiden ja Kelan kanssa. Aikuissosiaalitydn yhteistyo terveyspalveluiden,

tyollisyyspalveluiden seka Kelan kanssa on tiivistynyt ty6ttomien asiakkaiden palveluprosesseissa.

Jatkos-hankkeella ja jalkihuollon palvelukokonaisuuden kehittamisella (muun muassa harkinnanvarainen
jalkihuollon tuki) parannetaan jalkihuollossa olevien nuorten kokonaishyvinvointia ja tyokykya; lisdtaan yhteistyota
muiden palveluiden kanssa, jotta jalkihuollossa olevien nuorten kuntoutumista voidaan edistaa.

Tyoikdisten palvelukokonaisuudet tunnistetaan ja alueella kehitetyt eri palveluiden yhteistydmallit kuten TYOOTE-
hankkeen muodostama tyodikaisten toimintamalli yhdessa tyoterveyshuollon toimijoiden kanssa.

Tyoikaisten palvelukokonaisuuteen liittyva seminaari/tyopaja jarjestetty maaliskuussa 2025, jossa kokoontui eri
toimijoita yhteen rakentamaan ja vahvistamaan tyoikaisten palvelukokonaisuutta Keski-Suomessa.

SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE



JL19: Lisataan ymparivuorokautista tyota tekevien yksikoiden ja
henkiloston yhteisen tekemisen mahdollisuuksia valtuustokauden

loppuun mennessa (moniviranomaisyhteistyo)

JARJESTAMISEN LINJAUS . . .. ..
JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

KOKONAISUUDESSAAN

19. Lisdtddn Sosiaali- ja terveyspalveluiden 24/7 tilannekuvakeskuksen toimintannan kaynnistyminen toukokuussa 2025.
.. . . Sosiaali- ja kriisipaivystyksen yhteistyo on tiivistynyt muiden hyvinvointialueen paivystavien palveluiden kanssa,

ympa_”vuoro.k?f’ltl‘gtq tyota jolloin asukkaat saavat palvelua paremmin ja nopeammin. Sote-tilannekeskus kokoaa toimialan paivittaisen

tekevien yks:kOIden Jja tilannekuvan ja toiminnan koordinoinnin siten, etta asiakkaat saavat apua akuutteihin palvelutarpeisiinsa

henkiléstén yhteisen tilannekeskuksen optimoidessa resurssien kayttoa. Tilannekeskuksen ydin alkuvaiheessa koostuu sosiaali- ja

kriisipaivystyksesta, turvahalytyskeskuksesta seka ensihoidon kiireettomien tehtavien koordinoinnista, Novan

tekemisen mahdollisuuksia paivystyksen seka kotisairaalan KoHTA-toiminnan yhteistyon kehittamisesta.

valtuustokauden loppuun
mennessd

.. suhtei . Kenttdjohtojarjestelman kayttdonotto sosiaali- ja kriisipadivystyksessa
(monlwranomalsy tE'ISl'yO) tehostaa viestintaa eri viranomaisten valilla. Jarjestelman kdaytt6onotto viivastyi asiakastietojarjestelman

kayttoonoton suunnittelusta ja sen peruuntumisesta johtuen. Kayttéonoton on suunniteltu tapahtuvan
loppuvuonna 2025 .

( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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JL20: Nuorten mielenterveyspalveluissa otetaan kayttoon
vhdenmukaiset ikarajat, jotta ikarajoista johtuvia putoamisia ja

palvelun jatkuvuuteen liittyvia haasteita vahennetaan.

JARJESTAMISEN LINJAUS . . .. ..
KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

20. Nuorten
mielenterveyspalveluissa

otetaan kéyttoon
yhdenmukaiset ikc'irajat, Nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluja toteutetaan moniammatillisesti ja monitoimijaisesti (huomioiden

. e . . . tyollisyyspalvelut, Ohjaamo-toiminta ja kuntien palvelut). Kaytdssa perustason palvelujen ja perustason ja
Jotta ’karajO’Sta jOhtUVIa erikoissaraanhoidon valilla ovat asiakaslahtodiset keskustelevat siirtymat. Nuorten mtp-palvelut ja lastensuojelun
putoamisia ja palvelun balvelut lisdnneet vhteistvotd sijoitusten ehkdisemiseksi.

Jjatkuvuuteen liittyvid Psykiatrialla aikuisten vastaanottopalveluihin on perustettu nuorten aikuisten hoitomalli. On myds tunnistettu, etta
haasteita vahennetddn. nuoret aikuiset tarvitsevat eri tyyppista hoitoa kuin alaikdiset ja usein tiivimpaa ja moniammatillisempaa hoitoa

Kootaan nuorten kuin vanhemmat potilasryhmat.
ohjauspalveluja yhteen

monialaisesti kuntien

kanssa (ottaen huomioon

esim. tyébllisyysalueiden

perustaminen)

Nuorten mielenterveyspalveluissa otettu kayttoon yhdenmukaiset ikdrajat, vuodesta 2025 alkaen kaikissa (7)

nuorten mtp-tiimeissa palvelut kohdentuvat 13-22 —vuotiaisiin.

HYVINVOINTI-

( KESKI-
SUOMEN
28 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen ALUE



JL21: Alueellisen osastotoiminnan yksikoiden toiminnasta osa
profiloituu tiettyihin toimintoihin (esimerkiksi palliatiivinen- ja

saattohoito, kuntoutus)

JARJESTAMISEN LINJAUS . . .. ..
KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

21. Alueellisen osastotoiminnan

yksikéiden toiminnasta osa o Osa alueellisen osastotoiminnan osastoista profiloituu erityisosaamisen keskittamiseksi:
Erityistason palliatiivinen- ja saattohoito (Kyll6, osasto 1)

proﬁ/o:tuu tIEtty’hm toimintoihin Neurologisten (aivoverenkiertohdirio) potilaiden kuntoutus (Kyll6, osasto 2).
(esimerkiksi pa//iatiivinen—ja Haastavien paihde- (huumeidenkayttajat) ja mielenterveyspotilaiden somaattinen hoito, mm.
saattohoito, kuntoutus) vartijatarpeen huomiointi (Kyll6, osasto 3).
Ortopedisten (esim. lokkamurtuma) potilaiden kuntoutus (oma osasto tavoitteena).
Viliaikaisena ratkaisuna kahden osaston potilaspaikoista osa profiloituu tdhan toimintaan (Karstulan
osasto ja Kyllo, osasto 4)

Muilla alueellisen AOT osastoilla hoidetaan kaikkia perustason akuuttia (somaattista) osastohoitoa tarvitsevia

potilaita.

29 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen



JL22: Saannollista hoitoa ja palvelua tarvitsevat henkilot tunnistetaan
eri palveluissa ja hoidon jatkuvuus varmistetaan; pysyvilla hoito- ja

palvelusuhteilla lisataan hoidon ja palvelun laatua ja vaikuttavuutta

JARJESTAMISEN LINJAUS . . .. ..
KOKONAISUUDESSAAN JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

22. Sadnnéllistd hoitoa ja palvelua
o Sote-asemien vastaanotoilla on kaytossa moniammatillinen tiimimalli. Suun terveydenhuolto ja

tarvitsevat henkil6t tunnistetaan eri Lo : - L : i ) :

) ) ) ) aikuissosiaalityd ovat mukana moniammatillisessa tiimissa, ndin varmistetaan potilaan kokonaisvaltainen
palveluissa ja hoidon jatkuvuus hoito ja tunnistetaan saannéllista hoitoa ja palvelua tarvitsevat henkil6t. Omaldakarimalli aloitetaan
varmistetaan. Pysyvilld hoito- ja vuonna 2025, tavoitteena on hoidon jatkuvuuden parantaminen. Hoidonjatkuvuutta mitataan kaytéssa

palve/usuhtei//a lisétédn hoidon ja olevilla kansallisilla mittareilla.
palvelun laatua ja vaikuttavuutta.

Tunnistetaan se potilasryhma, joka kayttaa keskimaaraista huomattavasti enemman somaattisen ja
psykiatrisen erikoissairaanhoidon palveluja. Taman ryhman hoitointerventioiden kehittaminen siten, etta
palvelujen kaytto tasaantuu, erityisesti paivystyspalvelujen osalta.

Aikuisten sosiaalipalveluissa erityista tukea tarvitseville asiakkaille on varmistettu sosiaalihuoltolain 42
§:n mukainen omatydntekija.

Omatyontekijamallin edistaminen kaikissa lapsiperhepalveluissa, sujuvat siirtymat nivelvaiheissa
varmistetaan.

Kaytossa olevan segmentoinnin avulla voidaan paremmin tarttua erilaisiin pulmatilanteisiin perheissa.
Segmentoinnin hydodyntamisen jatkaminen neuvola- ja koulu- ja opiskeluterveydenhuollon palveluissa.
Neuvolapalveluissa pyritaan tarjoamaan seka aitiysneuvola- etta lastenneuvolapalvelut samalta
terveydenhoitajalta.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE
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JL23: Hyvinvointialueen ikdaantyneiden paivatoiminta jarjestetaan
varhaisen tuen palveluna eritasoisena paivatoimintana palvelutarpeen

mukaisesti

JARJESTAMISEN LINJAUS
KOKONAISUUDESSAAN

23. Hyvinvointialueen ikééntyneiden
pdivdtoiminta jérjestetddn varhaisen tuen
palveluna eritasoisena pdivdtoimintana
palvelutarpeen mukaisesti. Varhaisen tuen
ikddntyneiden pdivétoimintaa laajennetaan
hyvinvointialueen eri osiin siten, etté
palveluverkko on tarpeen mukaisesti
kattava. Ikddntyneen vdestdn hyvinvoinnin,
terveyden sekd toimintakyvyn edistdmiseksi
luodaan yhteistyémalli kuntien ja paikallisten
muiden toimijoiden kanssa.

Toiminta on ennaltaehkdisevdd, virikkeellistd,
omatoimisuutta ja toimintakykyd tukevaa sekd
sosiaalisia suhteita ylldpitdvdd.

31 7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

0 Palveluverkkopaatoksen mukaisesti kuntouttavaa paivatoimintaa lahdetty keskittamaan

hyvin varusteltuihin toimipisteisiin (kuntosali, ruokailutila, monitoimitila, esteeton
ulkoiluymparisto, pesutilat) syksyn 2024 aikana. Yhteisty6ta seniorikeskustoimintamallin
osalta tehdaan jo 17 kunnan alueella, ja tarkoitus on laajentaa yhteistyota kaikkiin kuntiin

vuoden 2025 aikana. Omaehtoista kuntosaliharjoittelua on tarjolla 11 paivatoiminnan
yksikdssa

Kuntouttavan paivatoiminnan asiakasprosesseja, toimintamalleja ja henkiloston osaamista
on kehitetty tyopajatoiminnan kautta.

Noin 3 % yli 75-vuotiaista kayttaa kuntouttavan paivatoiminnan palveluita. Ikaantyvien
paivatoiminnalla on merkittava rooli ikdaihmisten toimintakyvyn yllapitamisessa, ja silla
voidaan ennaltaehkaista tai viivastyttaa ajautumista raskaampien palveluiden piiriin.
Ikaantyvien paivatoiminnan palveluilla tuetaan myos omaishoitajien jaksamista mm.
etdapaivatoiminnalla omaishoitajille, kuntouttavalla paivatoiminnalla ja omaishoidon
paivatoiminnalla seka kotiin annettavalla omaishoidon virkistysvapailla omaishoidettaville.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE



JL24: Perhekeskustoimintaa uudistetaan hyvinvointialuetasoisena
ratkaisuna yhdessa kunta-, seurakunta- ja jarjestoyhteistyossa tavoitteena

erityisesti varhainen tuki ja tunnistaminen

JARJESTAMISEN LINJAUS JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

KOKONAISUUDESSAAN
24. Perhekeskustoimintaa (LANUPE) Perhekeskustoimintaa laajennettu perhekeskustoimintamallin mukaisesti ja
uudistetaan perhekeskustehtdavien mukaisia palveluja monipuolistaen kattaen koko

hyvinvointialueen yhteisdvaikuttavuutta edistaen.

hyvinvointialuetasoisena ratkaisuna
yhdessd kunta-, seurakunta- ja
jdrjestoyhteistydssd tavoitteena
erityisesti varhainen tuki ja
tunnistaminen

Sahkoinen perhekeskus monipuolistunut; hyvinvointialueen verkkosivuille on tuotettu
materiaalia hyvinvoinnin teemoista tueksi lapsiperheille ja nuorille —sivustot ja mm.
Perhepolku, Perhepulma, Tarppeja vanhemmuuden tueksi, Tarina-auttaminen,
digipalvelu.

Kunta- ja kolmannen sektorin kanssa tehtavaa yhdyspintatyota vahvistettu,
kuntasopimukset, maakunnallinen lape-ryhma

Yhteistyo Itlan kanssa kaynnistynyt yhteisovaikuttavuuden rakenteen luomiseksi ja
oppimisverkostoyhteistyosta tehty sopimus Itlan kanssa.

Palveluverkkopaatos perhekeskustoiminnan laajentumisesta 6/24. Saarijarven
perhekeskuksen avautuminen 9/24. Perhekeskustoiminnan alueellinen toteutumista
arvioitu palveluverkon toimenpiteissa ja uudiskohteiden valmistelussa.

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE
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JL25-27: Palvelu- ja kumppanuusmallien, ostopalveluiden
ja palvelusetelien kehittamiseen liittyvat jarjestamisen
linjaukset

JARJESTAMISEN LINJAUKSET
KOKONAISUUDESSAAN

33

Uusia palvelu- ja kumppanuusmalleja
kehitetddn aktiivisesti (myds
monituottajuusmallit).

Arvioidaan nykyinen
palvelusetelitoiminta ja uudistetaan
toimintaa hyvinvointialueen
asukkaiden tarpeiden mukaisesti sekd
asukkailta saatua palautetta
hyédyntden.

Arvioidaan nykyinen
ostopalvelutoiminta ja uudistetaan
toimintaa hyvinvointialueen
asukkaiden tarpeiden mukaisesti sekd
asukkailta saatua palautetta
hyddyntden sekd vahvistetaan sitd.

7.8.2025 Strateginen johtaminen ja jarjestdminen

e Sosiaali- ja terveyspalveluiden monituottajuuden strateginen tyokirja on valmisteltu

JARJESTAMISEN LINJAUKSEN TOTEUTUMINEN ENSIMMAISELLA VALTUUSTOKAUDELLA

ohjaamaan palveluiden hankintaa ja kumppanuuden sopimuskauden aikaista
rakentamista.

Vahvistetaan palveluiden sopimusvastuullisen roolia palvelukokonaisuuden
kehittamisessa, omat seka ostopalvelut samassa kokonaisuudessa.

Kaynnistetty pyoreanpodydan keskustelut palveluntuottajien kanssa kumppanuuden ja
palvelutuotannon kehittamiseksi (sopimukselliset).

Kaynnistetty pyoreanpdydan keskustelut sote-palveluja tuottavien toimijoiden kanssa
keskisuomalaisen kokonaistarjonnan hyodyntamiseksi ja uudenlaisten kumppanuuksien
rakentamiseksi.

Tuotantotapa-analyysin pilotointi kevaalla 2025 vammaisten asumispalveluissa. Analyysiin
koostettu mahdollisimman vertailukelpoista tietoa eri tuotantotavoista (oma tuotanto,
ostopalvelut, palveluseteli) palvelujen jarjestamiseen liittyvan paatoksenteon tueksi.
Tiedon ja analyysin pohjalta maaritellaan johtopaatoksia ja toimenpidesuosituksia, seka
laaditaan ohjeistus ja viitekehys tuotantotapa-analyyseja varten.
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