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sEWCIVEYESIGCHED
uudistaminen on
valttamatonta.

I Henkilostdn riittavyys, talouden
tasapainottaminen ja kasvava
palvelutarve haastavat
nykyjarjestelmaa.
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Lahtokohdat

A

Pohjois-Savon hyvinvointialue rakentui 19 aiemman jarjestgjan
rakenteisiin. Hyvinvointialueuudistus mahdollistaa sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelmén uudistamisen
kokonaisuutena hyddyntaen integroitunutta jarjestelmaa.

A Palvelujarjestelman uudistamisessa tarkastellaan kaikkia
toimintoja, erityisen vaativista palveluista
ennaltaehkaiseviin palveluihin.

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

A Hyvinvointialueen tilipaatdsennuste vuodelle 2023 on
noin 63 miljoonaa euroa alijgamainen.

Kiinteistosuunnitelman valmistelu on aloitettava.

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

Henkil6ston saatavuuden ongelmat ja vaeston ikd&ntymisesta
johtuva palvelutarpeen kasvu haastavat jo nykyista
palvelujarjestelmaa voimakkaasti.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Henkildoston
saatavuuden
haasteet

Palvelujarjestelmén
uudistaminen

Talouden
tasapainottaminen

LUONNOS

Peruspalveluiden
turvaaminen ja
palvelutarpeeseen
vastaaminen
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Vahvistamme
digitaalisia ja kotiin
vietavia
lahipalveluja.




Digipalvelut ensisijaiseksi palvelukanavaksi

OmaSavo-digipalvelut (tulossa loppuvuodesta 2024)

Oma- ja itsehoito seka kuntoutus

Mittaukset ja seurannat (esim. verenpaine)

Oirekartoitukset ja kyselyt hoidon- tai palveluntarpeen arviointia varten
Reseptien uusinnat

Yhteydenottopyynnét, ajanvaraukset ja -peruutukset

Hoitotarvike- ja vélinetilaukset

Sahkoiset lomakkeet

Avunpyynto- ja huoli-ilmoitukset

Chatit, videovastaanotot ja -tapaamiset

Etahoito ja pitkdaikaisten hoitojen seuranta (digihoitopolut)

o To o To o T To o T o I»

Ammattilaisten valinen etakonsultointi

Tavoitteena siirtaa noin 25-40% asiakaskontakteista digipalveluihin.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue
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LUONNOS

Vahvistamme kotiin vietavia palveluja

A Vahvistamme merkittavasti liikkkuvaa sairaalaa.
Liikkuva sairaala tuo sairaalatason hoidon
potilaan kotiin.

A Alue-ensihoitajat ja ensihoidon hoitavat
yksikot ovat kotiin vietavien palveluiden
tukena.

A Kotiutusyksikkd nopeuttaa potilaiden siirtymisté
osastoilta kotiin.

‘-l

L||kkuva
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A Kotihoito ja etdhoiva seké kotikuntoutus
toimivat arjen tukena.

A Geriatrien, eli ikdantyneiden erikoislaakarin
konsultaatiot tukevat kotiin vietavia palveluja.
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Vastaanottopalveluiden
valinnanvapaus lisaantyy.

Aslakas vol tulevaisuudessa

aSI0IC

a missa tahansa

hyvinvointialueen

palve

upaikassa valintansa

mukaan.




LUONNOS

Litkkuvat palvelut taydentavat kotiin vietavia palveluja

Liikkuvien palvelujen avulla turvataan sote-
ammattilaisten lasnéaolo eri puolilla
hyvinvointialuetta.

Liikkuvien palvelujen palvelupaikassa,

hyvinvointipisteella, kayvat esimerkiksi hoitajat ja

ladkarit sekd neuvolan, suun terveydenhuollon, D
tyOikaisten sosiaalihuollon ja ikdantyneiden

palvelujen tydntekijat alueellisen palvelutarpeen

mukaan.

Pohjois-Savon
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Uudistamme
terveydenhuollon
osastotoimintaa vastaaman
vaeston ikaantymisen
tuomiin haasteisiin.




LUONNOS
Yhteensovitetut perusterveydenhuollon ja

erikoissalraanhoidon osastot

A Terveydenhuollon osastojen kokonaishoitoaikoja lyhennetaan
vahentdmalla tarpeettomia osastojen valisia siirtoja, mikali ne eivat
tuota lisdarvoa potilaan hoidolle.

o

Sosiaalihuollon arvioinnit tehdaan kotona

A Asumisen muodot: yhteisollinen asuminen ja ymparivuorokautinen
asuminen.

A Liikkuvan sairaalan merkittava vahvistaminen.

Mikali kotiutuksessa on haasteita tai asiakkaan palvelutarve on muuttunut,
kotiutusyksikko arvioi tilanteen ja asiakkaalle jarjestetaan valiaikaisen
asumisen tai pysyvan palvelutarpeen mukainen ratkaisu.

Tavoitteena hoitojaksojen ja jonojen lyhentaminen.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue
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Perustason ja erityistason

palveluiden
yhteensovittaminen
varmistaa asiakaslahtoiset

palvelut.
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Erikoisairaanhoito tukee perustason palveluja

A Laajamittainen erikoissairaanhoidon
etakonsultaatio ja etavastaanottopalvelu
digipalveluina.

A Seudulliset erikoissairaanhoidon palvelut:
painotus lisalmen ja Varkauden sosiaali- ja
terveyskeskuksiin seka Kuopion yliopistolliseen
sairaalaan (KYS) lahi- ja etatoteutuksena.

A Integroidut perustason ja erityistason
terveydenhuollon osastot.

A Osaamisen jakaminen ja yhteisty® potilaan
siirtelyn sijaan.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue
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Uudistamme palvelujarjestelmaa
hyodyntaen vahvistuvia kotiin
vietavia paikkariippumattomia
palveluja.

| Palvelurakenteen keventaminen
mahdollistaa talouden tasapainottamisen.
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Uudistuksen perusteet




Tausta



LUONNOS
Uudistuksen valttamattomyys

Palvelujarjestelman kokonaisuudistus

"Uudistuminen on valttamatonta,

A Valtakunnallinen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelureformi kaynnistynyt jotta vaestan riittava hoito, hoiva ja

A Valtakunnallinen sairaalaverkoston selvitys valmistunut 1/2024 LG PEWELE VSR AN WIAELE
tyov0|man saatavuuden ja

A Valtakunnalliset ja hyvinvointialueille asetetut tavoitteet julkisen talouden heikentyneessa
tilanteessari *)

Talous

A Valtion rahoitusjarjestelma, ei tulossa merkittavia muutoksia "Harkinnan kannalta on olennaista,

. . . . e . ettd hyvinvointialue on
A Pohjois-Savon hyvinvointialueen rahoituksen riittavyys ja talouden haasteet e e
A Investointikyvykkyys ja mahdollisuudet hyvin rajalliset, lainanottovaltuus ja ehdot (S VD UL L4 SE
kaytettavissa olevat jarkevat toimet
A Riski arviointimenettelyyn taloutensa tasapainottamiseksi ja
toimin-tansa uudistamiseksiii . * )
Ammattitaitoisen henkiléstdén saatavuus ja riittavyys
A Henkilosto ei riita nykyiseen palvelujarjestelmaan
A Uusi jarjestelmé perustuu nykyiseen tai jopa vaheneviin henkildstéresursseihin
Pohjois-Savon *)Kansliapaallikéiden kirje hyvinvointialueille 22.11.2023

hyvinvointialue




LUONNOS
Toiminnalliset uudistukset kestavan

talouden pohjana

Talouden tasapainottaminen vaatii merkittavia ja vaikuttavia koko
palvelujarjestelmaé koskevia toiminallisia uudistuksia

A Hyvinvointialueen tavoitteet talouden tasapainosta 2026 L o _
e e e . "Hyvinvointialueiden virkajohdon ja
A Keskimaaraista korkeammat sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset paattajien tehtavana on i ottaen
A Korkea investointitaso huomioon alueen ominaispiirteet i
A Korkea lainakanta suunnitella, paattaa ja toteuttaa
A Henkiloston saatavuuden ja riittavyyden ongelmat UUd'Stukset nin k_atta\_/mg janin
_ _ _ nopeasti, etta hyvinvointialueiden
A Vaeston ikaantymisesta johtuva palvelutarpeen kasvu rahoituslain normaali rahoitus ja
saatavilla oleva ty6évoima riittavat
Uudistuminen ja kehittdmistoimet nojautuvat asukkaiden tarvitsemiin palveluihin®. *

A Hyvinvointialueen strategia
A Palvelustrategia
A Palvelujen ja palveluverkon kokonaisuudistus
0 Strategiset toimeenpano-ohjelmat
o0  Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma, koskee koko konsernia

Pohjois-Savon *)Kansliapaallikéiden kirje hyvinvointialueille 22.11.2023

hyvinvointialue




LUONNOS
Uudistumisen ohjelmakokonaisuus

Hyvinvointialueen uudistaminen perustuu hyvinvointialueen strategiaan, palvelustrategiaan ja strategisiin
toimenpideohjelmiin. Palvelustrategiaa toimeenpannaan palvelujarjestelméan uudistamisohjelmalla, joka sisaltaa kolme
padkokonaisuutta (R1-R3). Lisaksi Kuopion yliopistollisen sairaalan (KYS) uudistamisohjelman (R4) valmistelu on
alkanut STM:n sairaalaselvityksen pohjalta. Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman toimeenpano sisaltyy naihin ohjelmiin.

Tavoitteena
301 50 MU
pysyva
kustannusvaikutus

Henkiléstévoimavarojen kehittdminen ja vahvistaminen

Digitaalisten palveluiden kehittdminen

Hallinto, hankinnat, tilat

TKKI

Toimeenpano-
ohjelmat

Pelastustoimen palvelustasopaatts
. 9 |

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS
Talouden tasapainon edellytykset

A Seuraaviin talouden reunaehtoihin on
kyetté’LVél vastaamaan: Palvelureformi seka tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma

A Kertyneet alijadmat on katettava vuoden 2026 loppuun

.. Vuosikate, lainakanta, investoinnit ja pitkdaikaisten lainojen vdahennys
mennessa.

300,0 650,0

A Tilinpaatosennuste 2023:

63 milj. G alija®omes neinl,j . viu s 0 e SNl e 5500

A Vuoden 2026 lopussa vuosikatt 22 /"N N\  ° 4500
tilikauden tuloksen + 47,1 mi %150,0

A Vuosikatteen on parannuttava kolmen vuoden aikana § 1000 o é

125,3 miljoonaa eur oa, kes?gsaO 2500 8

A Lainakanta on v. 2026 | opu g N I I 1500

A Kasvaa kol men vuoden aikana JESO!O = 43 3 oo
A Uusiin mittaviin investointeihin ei ole varaa ja |

investointitasoa on laskettava merkittavasti. 'mo_ e e e e s oo Lamakan_t:m

Pohjois-Savon
hyvinvointialue
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Tuloslaskelma, skenaario 2023-2030

Toimintakulut, toimintakate ja valtion rahoitus
(1000 €)

2000
1800
1600
1400
1200
1000
800
600
400
200
0

TP 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029

mmm Toimintakulut ~ =sem Valtion rahoitus == TOIMINTAKATE

A Toimintakatteen = tulojen ja menojen erotuksen tulisi
olla alhaisempi kuin valtion rahoituksen.

A Toimintakuluja on pystyttiava laskemaan pysyvasti
alemmalle tasolle.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

100

Rahoitustuotot- ja kulut, vuosikate, poistot ja
tilikauden tulos

1000 €

150

50

2025

2026 20272028 2029

Rahoitustuctot ja -kulut e \/UOSIKATE
== Poistot ja arvonalentumiset === TILIKAUDEN TULOS

Rahoituskulut vaikuttavat vuosikatteeseen, rahoituskulut
kasvavatn.155mi | j . 0 vuoteen 2030 menn
Vuosi katteen tulisi kattaa poi st
vuoteen 2030 mennessa.

Tilikauden tulos muuttuu jalleen alijagdmaiseksi vuonna 2029.
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LUONNOS

Investoinnit vaativat linjauksia

Rakennusinvestoinnit

Kuvio 4, Reaaliset asukaskohtaiset investointimenot tehtavittdin vuosina 2018-2022 ja hyvinvoin-

Rahoitukselle tarvitaan palvel uverkkosuunnitelma ja tialueen talousarviosuunnitelman asukaskohtaiset investointimenot vuodelle 2023
ministerion hyvaksynta: Gasueas
400 400
A Suonenjoen terveyskeskus
350 350
A Leppavirran terveyskeskus
300 300
A Kuopion paaterveysasema
250 250
A Harjulan sairaala
200 200
Loytyykd néille investoinneille vaihtoehtoisia ratkaisuja, - 0
joissa hyddynnetdan maksimaalisesti nykyiset kaytdssa o o
olevat tilat?
50 50
Tietojarjestelmainvestoinnit ° —
Talousarviosuunnilel marn
A Asiakas- ja potilastietojarjestelma on valttamaton. vestomtimenct
® Erikvissairmanhoito 0 lakkdiden palvelut { Lasten, nuorten ja perheiden palvelut
@ Mielenlerveyspalvelut ja paihdehuolte @ Muu sosiaali- ja terveystoiminta @ Perusterveydenhuolio
@ Vammaispalvelut Tukipalvelut — Koko maan taso

Muiden investointien osalta seurataan mm. kalliiden
laitteiden kannattavuutta ja kayttbasetta.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




: o LUONNOS
SO S I aal I - J a te rV ey d e n h u O | | O n Kuvio 1. Etaasiointitapojen kehitys perusterveydenhuollossa vuonna 2021. Lahde: THL, Avohilmo, kaynnit

viikottain ja kuukausittain.

kansallisia ja kansainvalisia

1200 000

muutostrendeja

800 000
Sote-ala muuttuu yha enemman digitaaliseksi ja 600 000
teknologiseksi
. . . . . . 4030[0
A Teknologia muuttaa palvelujen tuottamistapoja ja tyon
tekemisen tapoja. o :
A Etatyon tekeminen on entistd useammalle sote- 0
ammattilaiselle mahdollista. Kiynnit Kiynnit Kaynnit Kiynnit Kdynnit Kaynnit Kiynnit Kaynnit Kiynnit Kaynnit Kaynnit Kaynnit
.. . .. .. .. . - Tammi Helmi Maalis Hubti Touko Kesa  Heina Elo Syys  Lloka Marras  Joulu
A Digitalisaatio ja siihen liittyvét toimintatavan | -
mUUtOkset, data. ==@= Puhelinyhteys =0~ Sahkdinen asiointi
=@ Reaaliaikainen etaasiointi taasiointi ilman reaaliaikaista kontaktia
A Reaaliaik -0 E | liaikaista kontak
Ennaltaehkaisy ja vaikuttavuusperusteisuuden
lisaantyminen. Reaaliaikainen etaasiointi on yleisin etdasioinnin muoto.
A Kansalaisyhteiskunnan roolin korostuminen. Vuonna 2021 reaaliaikaisina etaasiointeina perusterveydenhuollossa
) ] ) toteutettiin [Ahes 13 miljoonaa kayntid, kuukausittain noin miljoona
A Suuret murrokset ja haasteet muutoksen ajureina. kayntia.
Kaikkiin palveluihin tai tiIa_nteisiin asiakkaille etana Muutosta kuvaa, etta v. 2019.reaaliaikz%isina etaasiointeina toteutettiin
toteutettava pa|ve|u ei kuitenkaan sovi. suunnilleen saman verran kuin yhdessa kuukaudessa v. 2021.

L. Lahteet: TEM toimialaraportti 2/2022 ja Terveysalan tutkimus- ja
Pohjois-Savon innovaatiotoiminnan kasvustrategia 2020
hyvinvointialue




Arvio palvelutarpeen
muutoksesta



LUONNOS

Palveluverkon nykytila, vaestomuutos ja -ennuste

i NuRMES

.

o JUU

Jappiti

 PIEKSAMAKI

ENONKOSKI

KANGASNIEMI
Y

1 shumnm3ki AP INMA

454 palvelupistetts
245 687 Asukasta

muutos 10v: -3 %  ennuste 10v: -3 %

13 805 0-6 -vuotiasta

muutos 10v: -22 %  ennuste 10v: -6 %

14 947 7-12 -vuotiasta

muutos 10v: -5 %  ennuste 10v:-19 %

7 894 13-15 -vuotiasta

muutos 10v: -3 %  ennuste 10v: -24 %

7 913 14-18 -vuotiasta

muutos 10v: =10 %  ennuste 10v: -11 %

67 630 Elzkeikaists (65+ v)

muutos 10v: +24 % ennuste 10v: +10 %

31 503 vanhusta (75+ v)

muutos 10v: +24 % ennuste 10v: 433 %

Pelastuslaitoksen toimipisteet

b Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Palvelutarve, sairastavuus ja huoltosuhde

Sairastavuusindeksin korkeimmilla alueilla on palvelutarve myds korkea. Alueet ovat paaosin vanhusvaestoon painottuvia, harvaan

asuttuja alueita. Taloudellinen huoltosuhde on korkea samoilla alueilla.

Sairastavuusindeksi

LUONNOS

Taloudellinen huoltosuhde vuonna 2021

Siilinj8rvi

Kuopion seutukunta
Kuopio

KOXO MAA

Vierems

Pohjois-Save

lisalmi

Leppavirta

Jorginen

Lapinlahti

Yi§-Savon seutukunta
Suonenjoki

Varkauden seutukunta
Kiuruvesi

Sis8-Savon seutukunta
Varkaus

Terve

Sonkajsrvi

Keitele

Rautalampi

Pielavesi

Vesanto

Kaavi

Tuusniemi
Koillis-Savon seutukunta
Rautavaara

130
132
132
I 133
137
1 147
156
157
159
159
165
166
m
176
180
180
184

192
194
204

211
219
20
237

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS
Kustannustaso ja palvelutarve

Kuvio 3. Sosiaali- ja terveydenhuollon nettokayttokustannusten jakauma vuonna 2022

@ @ Erikpissairaanhoito
', a1 Peristarveydenhulion vuodensate
Nettomenot Palvelutarve Sote-menot @ et .
16 % enemmaén 13 % suurempi 2 % korkeammat Pensterveydenhuallon avohoito
kuin Suomessa kuin Suomessa kuin Suomessa @ Suun terveydenhu olto

keskimaarin keskimaarin keskimaarin

0 Lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuollon
avopalvelut ja lastersuojelu

/@  Tybiksisten sosiaalipalvelut

0 lakkgiden palvelut

@ Vammaispalvelut

® Piibde- ja miclenterveyspatvelut
@ Fritlelemdtin muu sosiaali- ja tereystoiminta

+14,9 %

Ero koke maahan

Keskimaaraista Korkeat Korkea
korkeammat sairauspoissaolo- velkamaaraja
kustannukset kustannukset investointitaso
A Ik&antyneiden palvelujen liséksi perusterveydenhuollon A Suurinta kustannusten kasvu (20187 2022) oli lasten, nuorten ja
vuodeosastohoidon tarve ja kustannukset kasvavat. perheiden (Pohjois-Savo 14 %, koko maa 18 %) ja ikaantyneiden
A Lasten ja nuorten palvelujen kustannukset vahenevét, kun heidan palveluissa (Pohjois-Savo 15 %, koko maa 11 %).
maaransa alueella vahenee. A Palvelutarve, asukaskohtainen alijaagméaennuste ja lainakanta on
A Seké nykyisiin palvelujen saatavuuden etté talouden Pohjois-Savossa maan suurimpien joukossa
tasapainottamisen haasteisiin vastaaminen vaatii palvelutuotannon A Valtaosa alueen seuraaville 15 vuodelle ennakoidusta menojen
tehostamistoimia mahdollisimman pian. kasvusta johtuu vaeston ikdantymisen aiheuttamasta lisdéantyvasta

palvelutarpeesta.

THL ARVOINTIRAPORTTI 10 /2023

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS

Vaestorakenteen muutoksen vaikutukset kustannuksiin

Kuvio 5. Vaestorakenteen muutoksen vuosittainen vaikutus alueen sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannusten ennakoituun kehitykseen, prosenttia vuodesta 2021 vuoteen 2040

%o
40
35
30
23
20
15
10
5
o
-3
-10
2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 202% 2030 2031 2032 2033 2034 2035 2036 2037 2038 2039 2040
Perusterveydenhucllon avohoito @ Ferusterveydenhuollon vuodeosasto ® suunterveydenhualto
@ somaattinen erikoissairaanhoito @ Faivystys ® Mielenterveys- ja piihdepalvelut
@ Vammaispahvelut ® lkaantyneiden palvelut Lasten, nuarten ja perheiden sosiaali-
hucllon avopalvelut ja lastensuojelu
@ Kotihoite (alle 65-vuotiaat) @ Tyissakiyvien sosiaalipalvelut — Yhteensa

Kuviossa esitetaan, miten alueen sosiaali- ja terveydenhuollon menot kehittyvat vaestorakenteen muu-
toksen myota, mikali toiminta kehittyy nykytilan kaltaisesti. Arvio palvelutarpeen vuosittaisista muutok-
sista perustuu pitkan aikavalin sosiaalimenojen analyysimallin (SOME-mallin) ennusteisiin. Luvut kerto-
vat prosentteina tehtavittain, kuinka paljon hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalvelujen volyymi kes-
kimaarin vuosittain kasvaa vuodesta 2021 vuoteen 2040. Luku ei sisall3 inflaation ja tuottavuuden vaiku-
tusta.

Laskentamalli perustuu THL:n kokoamiin rekisteriaineistoihin vuodelta 2019 seka sosiaalihuollon avohoi-
don osalta suoriin aineistopyyntaihin.

A Vaestdrakenteen muutoksiin pohjautuvien THL:n ennuste-

laskelmien mukaan Pohjois-Savon sosiaali- ja
terveyspalvelujen kustannusten ennustetaan kasvavan
vuosina 20217 2030 keskimaéarin 0,6 prosenttia
vuodessa (koko maa 1,0). Kustannusennusteen
vuosikasvu pysyy samalla tasolla ulotettaessa ennuste 15
vuoden periodille.

Alueella ennakoitua sosiaali- ja terveydenhuollon
menokehitysta kasvattaa suhteellisesti eniten vaeston
ikaantymisen aiheuttama palvelutarpeen kasvu.

Lisaksi kasvavat perusterveydenhuollon
vuodeosastohoidon tarve ja kustannukset.

Lasten ja nuorten palvelujen kustannukset vahenevat, kun
heidan mé&éaransa alueella vahenee. Samansuuntainen
kustannuskehitys on odotettavissa myds mielenterveys- ja
paihdepalveluissa.

Kasvuennuste ei huomioi inflaation, tuottavuuden,
palvelurakenteen eika vaeston sosioekonomisen aseman
muutoksia.

Lahde THL Arviointiraportti 10/2023



LUONNOS

HL-arviointiraportin huomioita

Kuvio 7. Kiireetonta erikoissairaanhoitoa yli kuusi kuukautta odottaneet hyvinvointialueittain
vuonna 2023 (%)

Pohjois-Karjala
Pohjois-Savo
HUS-yhtyma

Paijat-Hame
Pohjois-Pohjanmaa
Varsinais-Suomi
Pohjanmaa
Keski-Suomi
Kymenlaakso
Kanta-Hame
Kainuu
Keski-Pohjanmaa
Satakunta

Lappi

Pirkanmaa
Etel3-Savo

Etel3-Pohjanmaa

Eteld-Karjala

i
0 5 10 15 20 25
%

Kokomaa ===

Kuviossa esitetdaan kiireetonta erikoissairaanhoitoa yli kuusi kuukautta odottaneiden osuudet hy-
vinvointialueilla ja HUS-yhtyman alueella ajanjaksolla tammikuu-heindkuu 2023. Tiedot perustuvat
THL:n Erikoissairaanhoidon hoitoonpdasy -tietoihin. Tiedot pdivitetdan THL:n verkkosivuilla kerran
kuukaudessa.

Hyvinvointialueiden suurimmat jarjestamisen haasteet liittyvat lasten,
nuorten ja perheiden seka ikaantyneiden perus- ja erityistason
palveluihin. Erityisesti vaeston ikaantyminen kasvattaa palvelutarpeita ja
kustannuksia jatkossakin.

A

A

Perusterveydenhuollon laakarin vastaanotolle ja erikoisairaanhoitoon
paasyssa parantamisen varaa.

Kiireettomaan erikoissairaanhoitoon Pohjois-Savossa paasee
huonommin kuin maassa keskimaarin.

A Noin 18 prosenttia joutuu odottamaan yli kuusi kuukautta (koko maassa 11
%).

A Lasten ja nuorten psykiatriseen erikoissairaanhoitoon yli kolme kuukautta
joutuu jonottamaan 13 prosenttia potilaista (koko maassa 32 %).

Vanhuspalvelujen seurannan jarjestajakyselyn mukaan Pohjois-
Savon kunnissa 75 vuotta tayttaneista asiakkaista.

A Noin 75 prosenttia paasi palvelutarpeen arviointiin lakisaéteisessa
seitsemassa arkipaivassa.

Investointimenot ovat kohdistuneet yli 80 % erikois-sairaanhoitoon.



Palvelutarpeen kehitysennuste 2040

Erikoissairaanhoito

Erikoisaloittain tarve vaihtelee
AKayntien méara vahenee n. 5%

AHoitopaivien méara vahenee n. 1%

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Perusterveydenhuolto

Palvelutarve kasvaa
keskimaarin n. 1 %

APalvelutarve kasvaa keskisella
alueella voimakkaammin +12%,
koillisella alueella hieman +3 %

AMuilla alueilla palvelutarve
vahenee 8-11%

Hammaslaakarikaynnit
vahenevat n. 21 %

Ikadntyneiden palvelut

Ympaéarivuorokautinen
asuminen kasvaa 68 %

AKeskisella alueella eniten +86%,
lantiselld alueella vahiten +45%

Kotihoidon palvelutarve on
korkeimmillaan v.2035, jonka
jalkeen palvelutarve alenee
A+61 % (n. 78% v. 2035)

AKorkein palvelutarpeen kasvu
keskisella alueella +96%

Lahde: FCG Palvelutarpeiden kehitys Pohjois-Savossa vuoteen 2040

LUONNOS

Sosiaalihuolto

Palvelutarve vahenee n. 5%
AArvio perustuu tarvetekijoihin:
ikaan ja eri sairauksien
esiintymiseen liittyvat tekijat
ASosiaalihuollon palvelutarve
AVanhustenhuollon palvelutarve




Erikoissairaanhoidon kayntimaarien ennuste

Erikoissairaanhoidon kayntien maara vahenee
vuoteen 2040 mennessa 5 %.

Kaynnit asukasta kohti Pohjois-Savossa®

4,000
3,500

3,116
3,000

2,500

2,254
2,054
2,000
1,500
1,000
0,500
0.000

0-17 18-64 65-74 75-79 80-84 85+ Kalkki

*2023 tammi-elokuun perusteella arvioituna vuositasolia
** 2023 paivelujen kayton ja vaestoennusteen perusteella

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

3,766 3720

2833

2,506

Kayntien maara** Pohjois-Savossa

700000
615732 611962 01892

600000
S00000
200000
300000
200000
100000

]

2023 2030 2035

587871

2040

Vierema:
-14%
Kiuruvesi: Sonkajarvi: -18,3%
-18,7%
lisalmi: -10,5%
Lapinlahti: -12,5%
Pielavesi: -19,3%
Keitele:
-18,6%
Siilinjarvi:
Tervo: -10,6% -6,2%
Vesanto: )
-20,3% Kuopio: +4,4%

Rauta-

lampi:

Suonenjoki:
-16,3% 12,8%
Leppdvirta:
-12,3%
Joroinen:
-19,6%

Lahde FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 1.1.2024

LUONNOS

> 15 %
+5-415%
+5--5%
5--15%
<-15%

Rautavaara:
-19,5%
Kaavi: -18,1%
Tuusniemi:
'15}2“

Varkaus:
-14,1%

Kartta: FCG 2023




LUONNOS

Erikoissairaanhoidon hoitopaivien ennuste

Hoitopaivien maara kasvaa laskennallisesti
vuoteen 2040 mennessa vain n. 1 %.

Hoitopaivat asukasta kohti Pohjois-Savossa®

1,660
0899 0.a%a

0,500 0,805
0,800
0, 7040
0,554
0, 600
0,500 0,424
0,400 0,332
oaop 0254
0,204
0100
0000

0-17 18-84 65-74 75-79 BD-B4 85+ Kaikki

*2023 tammi-elokuun perusteella arvioltuna vuositasolla
*® 2023 palvelujen kiyton ja vaestoennusteen perusteella

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Hoitopdivien maird** Pohjois-Savossa

120000

104243

2023

106445

2030

106556  qpspoas

2035 2040

Vierema:
> 15 %
-9,3% +5-+#15%
+5--5%
Kiuruvesi: Sonkajarvi: -11,9% 5--15%
-12,5% <-15%
lisalmi: -4,1% Rautavaara:
-15,1%
Lapinlahti: -6,9%
Pielavesi: -13,5%
Keitele:
-11,1%
Siilinjarvi:
e0ic: 1% +1% Kaavi: -13,5%
Vesanto: :
-14,9% Kuopio: +9.2% 4, cniemi:
-8,8%

Rauta-

I:T;;G Suonenjoki:

e -6,5%

Leppadvirta:
-6,9%
Varkaus:
-7.1%
Joroinen:
-12,9% Kartta: FCG 2023

Lahde FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 1.1.2024




Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Asiakasmairien ennusteet

Ennuste

250 000

200 000

150 000

100 000

50 000

W Asiakasmadra 20159 m Ennuste 2026 (20159) ® Ennuste 2031 (2019)

Asiakasmaara 2021 ™ Ennuste 2026 (2021) ® Ennuste 2031 (2021)

Suoriteméirien ennusteet

Ennuste

2 500 000

2 000 000

1 500 000

1 000 000

500 000

@ Suorkem8ics 2015 mEnnuste 2026 (2019) & Ennuste 2031 (2019)
SuortemBdrd 2021  m Ennuste 2026 (2021) B Ennuste 2031 (2021)

Vastaanottojen
asiakasmaarat
kaantyvat laskuun
2031

Suoritteiden kasvu
jatkuu edelleen

lakkdaimpien
palveluiden kaytto
lisaantyy

Yhteystavat
muuttuvat

pakottavasti

Useita sairauksia
sairastavien
ennustettu maara
kasvaa

Pitkaaikaissairaiden

ennustettu maara
kasvaa

Yksittaiset /akuutit —
ryhman
asiakasmaarassa
ennustettu
notkahdus alaspdin
vuonna 2031

* Ennusteen mukaan asiakasmaarat kasvat edelleen vuoteen 2026 seka
vuoden 2019 etta 2021 palvelunkadyton perusteella. Vuonna 2031 on
kuitenkin n@htavissa asiakasmaarien laskua.

® Asiakkaat ndyttavat tarvitsevan kuitenkin edelleen enemman palveluja,

koska suoritteiden maara jatkaa palveluiden kayton perusteella tasaista
kasvuaan.

* Vaestoennusteen mukaisesti nuorten asiakkaiden ja heidan palveluiden
kayttonsa vahenee jo osin 2026, mutta yli 75-vuotiaiden palveluiden
kaytto lisaantyy. Nuorten mm. mielenterveyden ongelmien ilmiot
aiheuttavat kuitenkin epavarmuutta ennusteeseen.

* Vaikka ennusteen mukaan mm. vastaanottokaynnit kasvavat, se ei ota
huomioon muuttuvaa trendia digi-palveluiden muutostilanteessa. Mita
todenndkdisemmin tuleva tilanne ei ole nykyisella palvelunkaytolla
ennustettavissa.

* Ennusteen mukaan asiakasryhmd, joilla on useita samanaikaisia
sairauksia, kasvaa edelleen jonkin verran mutta maltillisemmin vuoteen

2031. Myés heidan suoritteidensa maarat kasvavat. Yksittaisten
terveysongelmien ennusteessa on epavarmuuksia.

* Myos yksittaisia pitkdaikaisia sairauksia sairastavien maara seka heidan
suoritteidensa maara kasvaa samaan tapaan kuin multimorbidienkin.
Yksittaisten terveysongelmien ennusteessa on epavarmuuksia.

* Yksittaiset /akuutit —ryhman asiakkaiden maara kasvaa jonkin verran viela
vuoteen 2026, mutta vuoteen 2031 maara vahenee. Sen sijaan ryhman
suoritteiden maara kasvaa jonkin verran molemmissa ennustetuissa
vuosissa.

Ennustettu kehitys perustuu nykyiseen palvelurakenteeseen ja palvelujen kaytt6on. Ennuste ei huomio tehtavia
muutoksia (Lahde: FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 81.1.2024)

_ o LUONNQOS
Perusterveydenhuollon palvelujen kayton ennusteet




LUONNOS
Perusterveydenhuollon palvelutarpeen ennuste

Perusterveydenhuollon avohoito
Tarve vakioitu 2018 - 2020 kdyntien perusteella

115
+12%
110 Kehitysennuste, jos
8% palvelurakenteeseen ei tehda
105 muutoksia.
. e A Palvelutarve kasvaa keskisella
alueella voimakkaimmin, koillisella
95 alueella hieman.
Ce—— 8% A Muilla alueilla palvelutarve
90 — 9% vahenee.
-11%
85
2020 2025 2030 2035 2040
s Pohjoinen alue s oillinen alue —— Keskinen alue Eteldinen alue

| Antinen alue s PO hj0i5-Savo HY A s 0 ko maa

Pohjois-Savon Lahde: FCG Palvelutarpeiden kehitys Pohjois-Savossa vuoteen 2040

hyvinvointialue




Hammaslaakarikayntien ennuste

Hammaslaakarikaynnit vahenevat 2040

mennessa 21 % (-36575 kayntia).

Kdyntien maara** Pohjois-Savossa

160000
1410658

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

s 124573
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114390
104485
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* THL Sotkanet

Kaynnit asukasta kohti Pohjois-Savossa2022**

1,085
I i

I ]
017 18-64 €5+

* 2022 paivelyjen kayton ja vaestéennusteen perusteeiia

0619

Kaikki

Vierema:
-7,8%
Kiuruvesi: Sonkajarvi: -11%
-10,5%
lisalmi: -2,5%
Lapinlahti: -5,3%
Pielavesi: -12,7%
Keitele:
-10,7%
Siilinjarvi:
Tervo: -3,4% +4. 6%
Vesanto: )
-14% Kuopio:
+10,6%
Rauta-
Iign:;s Suonenjoki:
o -4,7%
Leppavirta:
-5,2%
Joroinen:
-11,1%

Lahde FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 1.1.2024

LUONNOS

15 %
+5-415 %
+5--5%
-5--15%
<-15%

Rautavaara:
-13,1%
Kaavi: -12,5%
Tuusniemi:
-7,3%
Varkaus:
-5%

Kartta: FCG 2023
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Tehostetun palveluasumisen ja kotihoidon ennusteet

lkaantyneiden tehostetun palveluasumisen tarve Kotihoidon tarve
Tarve vakioitu 2020 asukasrakenteen perusteella Tarve vakioitu 2020 asukasrakenteen perusteella
200
220
190
+86%
+81% 200
180 +79% +96%
170
+68% 180 +81%
160 +60% +66%
+57%
+61%
150 160
+45%
140
140 +39%
130 +33%
120 120 +19%
110
100
100 2020 2025 2030 2035 2040
2020 2025 2030 2035 2040
e==Pohjoinen alue == Koillinen alue e Keskinen alue Eteldinen alue = Pohjoinen alue === Koillinen alue e oskinen alue Eteldinen alue
= | 3ntinen alue s Pohj0is-Savo HVA e Koko maa s | Gntinen alue —F’ohjois-Savo HVA e K 0ko maa

Lahde: FCG Palvelutarpeiden kehitys Pohjois-Savossa vuoteen 2040

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS

Sosiaalihuollon palvelutarpeen ennuste

o Vestdennusteen pohjana on kiytetty
Tilastokeskuksen ennustetta.

Sosiaalihuollon ikaryhmittaiset

Vi:;e;“;: .-, palvelutal’vetekijét vahenevat o Juankosken, Karttulan, Maaningan ja
-17, +5--5% . R m o
. _- Sonkalint: 5-as% vuoteen 2040 mennessa 5 %. Nilsidin vaestoenn.uste perustlfu vuodeT“
Kiuruvesi: 22.2% 2030 osalta Kuopion kaupungin tekeméaan
B33% cout vdestosuunnitteeseen. Vuosien 2035 ja
autavaara:
lisalmi: -14,2% 23.8% PR ) 2040 lukujen pohjana on Tilastokeskuksen
TarveteliOIt_a Ovat_ mm_' ikdluokittaiset ennusteet ennen liittymisté
Lapinlahti: A lastensuojelun laitos- ja Kuopioon. Naiden vanhojen
_ : 15,8% . . .o . o em mom
Pielavesi: 15,8 o perhehOIto, avohuoltopalvelut ja erst?ennustmden vdestimadrd on
Keitele: 23.2% Nilsia: = g AResk: . téasmaytetty vuoden 2030
-21,2%- (e -10.5% -17,3% muut perhelden aVOpalvelut, vaestdsuunnitteeseen, jonka jalkeen
B gilingin A vammaisten l[aitoshoito, kehitys on laskelmissa vanhan
Tervo: -13% 11.1% _Kaavi: asumispalvelut ja muut véestdennusteen suuT.;anjen. )
22,1% ) o Kustannus-/tarvetekojdind on kaytetty
V‘f;as';": Karttula: Kuopio: +4,3% Tuusniem vammaisten pa|Ve|Ut, sosiaalihuollon rahoitusmallin
-3,5% - -22,8% A osittain kotihoito, ikdryhmittaisia painokertoimia
Rauta- T o Oletukset:
_';('J";’; ST A tyO_IIIStamISpalveI_Utf o Tarpeet ikdryhman asukasta kohti
' -17,2% . A paihdehuollon erityispalvelut sailyvat samoina.
-16% o Laskenta ei huomio:
o Palvelujen yli- tai alikdyttoa
o Muita kuin demograafisia tekijoit3,
Varkaus: -18,8% esim. eroja sairastavuudessa eri
Joroinen: kunnissa.
-23,9%

Kartta: FCG 2023
3

Pohjois-Savon
hyvinvointialue
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LUONNOS

Vaestoennuste 2040

Vaestokehitys alueittain 2040

#— Pohjoinen alue Lantinen alue Koillinen alue @ Eteldinen alue
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=== Keskinen alue

110 000
100 000
90 000
80 000
70 000
60 000
50 000
40 000
30 000 . -
20 000

10 000

2020 2025 2030 2035

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

2040

2020 2025 2030 2035 2040
Yla-Savon alue 37902 35725 33868 32208 30756
lisalmi 21124 20296 19508 18730 18013
Kiuruvesi 7854 7215 6695 6253 5868
Sonkajarvi 3841 3497 3248 3050 2882
Rautavaara 1561 1408 1287 1202 1137
Vierema 3522 3309 3130 2973 2856
Sisd-Savon alue 23154 21694 20562 19614 18849
Karttulae 3219 3270 3292 3293 3287
Keitele 2155 1971 1836 1719 1616
Pielavesi 4321 3943 3633 3403 3220
Tervo 1503 1422 1368 1310 1259
\Vesanto 1972 1780 1636 1525 1435
Rautalampi 3053 2820 2639 2496 2390
Suonenjoki 6931 6488 6158 5868 5642
Kuopion alue 112814 115371 117176 | 117928 | 117433
Kuopioe 103302 106605 108940 | 110106 | 109927
Tuusniemi 2433 2207 2058 1950 1873
Kaavi 2807 2529 2347 2204 2105
Juankoskie 4272 4030 3831 3668 3528
Siilinjarven alue 40026 38961 37844 36788 35920
Siilinjarvi 21251 20741 20136 19518 19038
Lapinlahti 9358 8840 8388 8023 7726
Maaninkae 3475 3469 3451 3426 3396
Nilside 5942 5912 5869 5821 5760
Keski-Savonalue| 34369 32242 30400 28817 27455
Leppavirta 9402 8891 8440 8073 7770
Varkaus 20278 19021 17961 17027 16201
Joroinen 4689 4330 3999 3717 3484

Lahde: FCG Palvelutarpeiden kehitys Pohjois-Savossa vuoteen 2040
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Vaestoennuste ikaryhmittain

Vaestoennuste ikaryhmittain 2021 - 2040
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HenkilOosto



LUONNOS
Sosiaali- ja terveydenhuolto tyollistaana

Kuvio 2. Suomen toimialat tydllist3jina vuonna 2019. Lahde: Tilastokeskus, tydssakaynti.* Kuvio 5. Sote-palvelualan tyovoiman jakautuminen alatoimialoittain {lll-numerotaso) yksityisen ja julki-
sen sektorin kesken vuonna 2019. Lahde: Tilastokeskus, tydssakaynti, erillistilaus.

0 100000 200 00 3000000 400000

0y 20 409 60 % B0 00
Terveys- ja sosiaalipalvelut
. ke P Yanhusten ja vammaisten sosizalihuallon avopalvelut
C Teollisuus
Vanhusten ja vammaisten asumispalvelut
(3 Tuklku- ja vahittdiskauppa; moattoriaponeuvo)en ja
maoottoripyirien karjaus Terveydenhuallon laitospalvelut 90 940 3880
N Hallinto- ja tukipabkvelutoiminta
Sosiaalihuollon hoitolaitokset
F Rakentaminen
Muut terveydenhualtopalvelut 6160
F Koulutus
i . L . . Muut sosiaalihuollon laitospalvelut
M Ammatillinen, tieteellinen ja tekninen toiminta ifl saslaaiiviaTion faflispalveld
H Kuljetis ja varastointi Muut sosizalihuallon avopalwelut 22274
0 Julkinen hallinto ja maanpuolustus; pakollinen
M p % P Laakiri- ja hammasladkaripalvelut 2115

sosiaalivakuutus

Eehitysvammaisten sekd mielenterveys- ja

J Informaatio ja viestinta
paihdeongelmaisten asumispalvelut

Muurt

[l Julkinen Yksityinen

A Kokonaisuutena julkinen sektori on suurempi tyéllist4ja kuin yksityinen sektori.

A Kaikissa asumispalveluissa yksityinen sektori on suurempi tyollistaja kuin julkinen
sektori.

A On huomioitava, etta asumispalveluita julkinen sektori tyypillisesti ostaa yksityiselta
sektorilta. N&in ollen ne ovat edelleen luonteeltaan julkisia palveluja, joiden
tuottajina yksityinen sektori toimii.

Sote-palvelut tydllistaa myoés muita ammattilaisia kuin sote-alan koulutuksen
saaneita. THL:n tilastoraportin mukaan (2021b) sote-palveluissa tydskenteli
vuonna 2018 yhteensé 98 626 henkilda, jolla ei ollut sote-alan koulutusta.

Lahteet: TEM toimialaraportti 2/2022



LUONNOS

Pohjois-Savossa lahes 21 000 sote-tyOontekijaa

Kuvio 6. Sote-palvelualan tyolliset (1000 henkea) maakunnittain, vuosikeskiarvo vuonna 2021. Lahde:
Toimiala Online.

Uusimaa
Varsinak-Suomi
Satakunta
Kanta-Hame
Pirkanmaa
Paipt-Hame
Kymenlaakso
Etela-Karjala
Eteld-Savo
Pohjois-Savo
Pohjois-Karjala
Keski-Suomi
Etela-Pohjanmaa
Pohjanmaa
Keski-Pohjanmaa
Pohjois-Pohjanmaa

Kainuu

Lappi (yks. 1 000 henkea)

Ahvenanmaa

Pohjois-Savossa julkinen sektori tydllistda n. 75 % sosiaali- ja
terveydenhuollon tydvoimasta. Koko maassa alueet poikkeavat
toisistaan.

Kuvio 7. Tyovoiman jakautuminen julkiselle ja yksityiselle sektorille sote-palveluissa sairaanhoitopiireit-
tdin vuonna 2019. Lahde: Tilastokeskus, tydssakaynti, erillistilaus.

Ahvenanmaa
Etela-Karjalan SHP
Eteld-Pohjanmaan SHP
Etel3-Savon SHP
Helsingin ja Uudenmaan SHP
Ita-Savon SHP

Kainuun SHP
Kanta-Hameen SHP
Keski-Pohjanmaan SHP
Keski-5uomen SHP
Kymenlaakson SHP

Lapin SHP

Lansi-Pohjan SHP
Pirkanmaan SHP
Pohijois-Karjalan SHP
Pohjois-Pohjanmaan SHP

Pohjois-5avan SHP

Paijat-Hameen SHP
Satakunnan SHP
Vaasan SHP
Varsinais-Svomen SHP

B Julkinen Yksityinen

Lahteet: TEM toimialaraportti 2/2022



LUONNOS

Hyvinvointialueen henkilosto

Tyontekijoita

12 850

Tyonimikkeita

447

Irtisanoutuneita

997

Sisaltaa elakdityneet 272

Uusia tyosuhteita

520

Suurimpia ammattiryhmia

Hoitohenkilosto 44,7 %
sosiaalihuollon peruspalveluhenkildstd 18,5 %
laakarit 9,5 %,
palo- ja pelastushenkil6sto 5,4 %

Vakituisia Naisia

81 % 81 %

Keski-ika Sairaspoissaolot
44v 18,6pVv
ltyontekija

Yleisimmat ammattinimikkeet

sairaanhoitaja 22,7 %, lahihoitaja 22,1 %, laakari 6,6 %,
ohjaaja 4,3 %, osastonsihteeri 2,3 %, sosiaalityontekija 2,2 %,
pelastaja 1,7 %, terveydenhoitaja 1,6 %, fysioterapeutti 1,6 %,

rontgenhoitaja 1,3 %, hammashoitaja 1,3%, katilo 1,2%

Tilasto 31.12.2023

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Kuntasektorin tyovoimatarpeet, ennuste 2032:
Hoitohenkilokunta, Pohjois-Savo

Ammattinimikkeen ylitarjonta / ylikysynta 2011 - 2040 (indeksi)
Hoitohenkilokunta, Sopimusala KVTES, Pohjois-Savo

Indeksiluku kuvaa tyévoiman ylitarjontaa/ylikysyntaa.

LUONNOS

K=

Terveydenhoitaja

= emwi(atil0t e=w|3hihoitaja ===(sastonhoitaja Sairaanhoitaja =seSairaankuljetuksen ensihoitajat
S 20,0
&
-‘? 10,0
=
~ 0,0
& -10,0
8
S -20,0
S -30,0
>
&
-4
e U 2011 2017 2022 2027
O emmiitilot -2,0 4,4 4,1 3,2
S. el 3hihoitaja 12,5 14,9 -15,6 -16,0
===()sastonhoitaja -15,9 -3,6 -19,6 -20,4
Sairaanhoitaja -16,7 -14,1 -19,9 -21,2
==mSairaankuljetuksen ensihoitajat 0,1 7,2 5,3 4,3
Terveydenhoitaja -1,0 55 -8,3 -10,0

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

2032
1,7
-16,3
-20,8
-23,2
2,8
-12,3

2037
-0,5

-20,5
-28,1
-26,1

0,6

-15,8

VA

Lahde: Keva




Jarjestot



LUONNOS

Jarjestot palveluntuottajina

A Palvelutuotanto voi olla jarjestdlahtdisten yritysten
markkinaehtoisesti tuottamaa palvelua tai yhdistys- tai
saatiomuodossa toimivan jarjeston markkinoille tuottamaa
palvelua.

A Palvelujen asiakasryhmina ovat pa&osin erityisryhmét, kuten

vanhukset, vammaiset seka paihde- ja mielenterveyskuntoutujat.

Jarjestojen palveluntuotantoa yhdistad usein aatteellinen
arvopohja, yleishyodyllisyys, perinteikkyys ja ymmarrys
asiakkaidensa tilanteesta.

A Sosiaali- ja terveyspalveluja tarjoavat jarjestot maarittyvat
kaytannossa lainsadadannon kautta. Laissa yksityisesta
terveydenhuollosta (152/1990) ja laissa yksityisista
sosiaalipalveluista (922/2011) palveluntuottajiksi maaritellaan ne
yhtiot, osuuskunnat, yhdistykset, sdatiot ja muut toimijat, jotka
tarjoavat erikseen lueteltuja sosiaali- ja terveysalan palveluja.
Tarkea kriteeri palvelujen méaarittelyssé on maksullisuus.

A Jarjestot mahdollistavat palvelujen tarjonnan pienille
erityisryhmille.

Lahde: Mité jarjestot tarjoavat hyvinvointialueille? (innokyla.fi)

Jarjestojen toiminta...

Sosiaali- ja Hyvinvoinnin Turvallisuus ja Osallisuus
terveyspalvelut ja terveyden pelastustoimi
.@\ edistiminen

Jarjestojen osaaminen tukee kehittamistyota hyvinvointialueella

rikastuttaa edistaa lisaa vahentda
sote-palveluita hyvinvointia ja turvallisuutta syrjdytymista
terveytta
Jarjestojen sote-muutostuki 0 Q _________

Sote-yhdistykset toimivat eri ihmisryhmien parissa

W Lastensuojeluun, -hoitoon, seka vanhemmuuteen ja huoltajuuteen liittyvat yhdistykset

M Sairauteen ja vammaan liittyvat yhdistykset (mm. potilas- ja vammaisyhdistykset, sotainvalidit)
Terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen seka syrjdytymisen ehkdisemiseen liittyvat yhdistykset

M Elakeldisyhdistykset

¥ Muut sosiaali- ja terveysalan yhdistykset

m Vanhusten hyvinvointiin liittyvat yhdistykset

B Pdihde-, huume- ym. riippuvuuksiin liittyvat yhdistykset, raittiusyhdistykset

M Tyollisyyden ja tyollistymisen edistamiseen liittyvat yhdistykset

Toimialojen osuudet

28% 24%

“Q

Jadrjestojen sote-muutostuki Q


https://innokyla.fi/sites/default/files/2022-03/Mit%C3%A4%20j%C3%A4rjest%C3%B6t%20tarjoavat%20hyvinvointialueille_Sote-j%C3%A4rjest%C3%B6t%20hyvinvointialueiden%20kumppaneina.pdf

Jarjestot palveluntuottajina Pohjois-Savossa

Jéarjestbmuotoiset sosiaali- ja varhaiskasvatuspalvelujen tuottajat

maakunnittain

Maakunta Jarjestot Toimintayksikot
Uusimaa
Pirkanmaa | EE

Varsinais-Suomi
Pohjois-Savo
Keski-Suomi
Pohjois-Pohjanmaa
Paijat-Hame
Pohjanmaa
Kymenlaakso

Eteld-Savo

B
| ES
| EX
| ES
| E4
| ES
| EH
| EZ

BENBNA 3
=

Jarjesto voi tuottaa palvelua useamman maakunnan alueella. Ahvenanmaan tiedot eivat sisally Valviran rekisteriin

aulukko: SOSTE - Lahde: Jarjestdmuotoisten tuottajien sosiaali-, varhaiskasvatus- ja terveyspalvelut vuonna 2020, SOSTE 2021; Valvir
Lataa tiedot - Lataa kuva - Va

ne: Datawrapper

LUONNOS

Jarjestomuotoiset terveyspalvelujen tuottajat maakunnittain

Maakunta

Toimintayksikot

Uusimaa
Varsinais-Suomi
Pirkanmaa
Pohjois-Savo

Lappi

Keski-Suomi
Pohjois-Pohjanmaa
Etela-Savo
Paijat-Hame

Pohjanmaa

ha

- !
o
[=4]
[#]

=]

[ -

-N_0-0-= o
<] i1 K= N =
~ .~ o

-

& o

—

Jarjesto voi tuottaa palvelua useamman maakunnan alueella. Ahvenanmaan tiedot eivat sisally Valviran rekisteriin

Sosiaali- ja terveysalan jarjestoissa toimii noin 500 000 vapaaehtoista vuodessa ja heidan panoksensa vastaa 21 000
henkilotybvuotta. Jarjestdissa on palkattua henkildstéa noin 50 000 henkil6a.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Lahde:

https://www.soste.fi/sote-jarjestot-palveluntuottajina/



https://www.soste.fi/sote-jarjestot-palveluntuottajina/

Palveluverkon
periaatteet



LUONNOS

Palveluverkon ja -valikoiman suunnitteluun

valkuttavat periaatteet

Lainsdadanto ja muu kansallinen ohjaus*
Asukkaat, palvelutarve ja sen alueelliset vaihtelut
Palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Tydvoiman saatavuus ja sen paikalliset vaihtelut

o To Do Do D>

Hyvinvointialueen toimintaymparisto (esim. asiointi, tydssakaynti, maantie-teellinen etaisyys,
likenneyhteydet, oppilaitokset, apteekit, muut julkiset palvelut ja muut hyvinvointialueet,
erityisesti YTA-alue)

A Etapalvelut, digipalvelut ja likkuvat palvelut, palveluiden aika i ja paikkariippumattomuus

T

Toimintatapojen- ja mallien yhtenaistaminen, hyvien kaytantdjen juurruttaminen seka integraatio
A Yksityisen toiminnan ja kolmannen sektorin palvelujen integroituminen hyvinvointialueen

palvelutuotantoon

Tavoitteena julkisten palveluiden
valinnanvapaus

A Adtai leuntarajat eivat rajoita
liikkkuvuutta

A Hyvinvointialueen a
lilkkua vapaasti ja valita heille
sopivan palvelupaikan

A Hyvinvointialueen r
henkildst6, suunnitellaan ja
kohdennetaan koko alueen

A Tilojen seka laitteiden tehokas ja taloudellinen kayttd (yhteiskayttd esim. sote ja pela), tilojen kayttoon
muuntojoustavuus, vain valttamattomat investoinnit toteutetaan
Pohjois-Savon *Sosiaali- ja terveyspalvelut jarjestetaan ensisijaisesti yleislakien nojalla. Niilla henkil6illa, jotka eivat saa yleislakien

hyvinvointialue perusteella riittavia palveluja, on oikeus erityislaeissa saadettyihin palveluihin.




LUONNOS

Linjaukset tilatehokkuuden lisdamiseksi

Kiinteistoselvitys ja kiinteistdjen kayton periaatteet (mm. tilatehokkuus)
A Kaytetaan omassa omistuksessa olevia tiloja.

A Vuokrataan vain palvelutoimintaan tarvittavat tilat.

A Hyodynnetéan olemassa olevat tilat ja kaytetaan niita tehokkaasti myds esim. ilta-
aikoina ja viikonloppuisin.

A Hyddynnetédan yhteiskayttétiloja ja toimintojen integraatiota.

A Paasaantoisesti uusinvestoinnit tiloihin eivat ole mahdollisia kuluvalla " I I " I I
vuosikymmenell&. " I I " I I

Toimeenpano

A Otetaan huomioon tilojen kunto ja kaytettavyys.

A Kiinteistohallinto vastaa kiinteistdsuunnittelusta ja vuokrasopimusneuvotteluista
sovittujen periaatteiden ja tavoitteiden mukaisesti.

A Kiinteistéhallinto huolehtii tilatehokkuudesta huomioiden toiminnallisen integraation.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Vastaanotto- ja vuodeosastopalveluiden
yhteensovittaminen

 Tydikdisten

sosiaalipalvelu
t

~ Kuntouttavat

sosiaalipalvelu
t

| Sosiaalityd ja
sosiaaliohjaus

' Erityisasumis-

palvelut

Taloudellinen

tukeminen

Tuetun
tydllistaminen
tyéhén-

valmennus |

LUONNOS

Integraation muihin
palveluihin

A

ToTo Do To Do Do Do

Kiirevastaanotto seka
akuutti, paivystys,
potilassiirrot, saatavuus
viikonloppuisin

Liikkuva sairaala

Kotiin vietavat palvelut ja
kotiutusprosessi
Palliatiivinen hoito ja
saattohoito

Kuntoutus
Leikkaustoiminta
Potilashotelli
Digipalvelut

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Dia kuvaversiona
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Vastaanottotoiminnan,
alueellisen erikoissairaanhoidon seka

alkuissosiaalityon uudistus




Tausta Ja nykytila



LUONNOS

Vastaanottopalvelut

Tavoitteena

A Vastata palvelutarpeeseen ja sen
kasvuun.

A Varmistaa henkiloston riittavyys.

A Mahdollistaa kustannusten kasvun
hillinnan.

A Kartoittaa tulevat investointitarpeet ja
suhteuttaa ne taloudellisiin
mahdollisuuksiin.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Fyysinen
40%

Liikkuva
20 %

Digi
25-40 %




LUONNOS
Sosilaali- ja terveyskeskuksen litkkuvat palvelut

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

A Hyvinvointipisteella (likkuvien palvelujen palvelupaikka) kayvat e
esimerkiksi hoitajat ja laakarit, sosiaaliohjaajat ja T tydntekijat, neuvolan,
suun terveydenhuollon, perheiden ja vammaisten seka ikaantyneiden
palvelujen tyontekijat paikallisen palvelutarpeen mukaan.

20 %

Liikkuvien palvelujen volyymi/jarjestaminen
A Liikkuvien palvelujen henkilostd koordinoidaan sosiaali- ja terveyskeskuksista.

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

A Isommat tukiyksikét (sosiaali- ja terveyskeskukset) mahdollistavat tiimin tuen entista useammalla tydntekijélle.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Nykyiset terveyskeskukset
ja -asemat

NyKyisen toimipisteverkon (29) Saavutettavuus 15 min

palveluiden saavutettavuus ajoajoilla 225 524 Asukasta (92%)
mitattuna on hyva. 12 627 alle kouluikéisté (93%)

25 271 kouluikaista (93%)

58 573 elakelaista (65v+) (92%)
Pohjois-Savon hyvinvointialueen raja- 25 T v () (250
alueilla (Pohjois-Karjala, Kainuu,
Keski-Suomi, Eteld-Savo) voidaan
my06s hyvinvointialueiden valisella 244 622 Asukasta (100%)

; eI ; 13 556 alle kouluikaista (100%)

yhteistyolla turvalta palvelujen 27 238 kouluikista (100%)
saatavuutta. 63 329 elékelaista (65v+) (100%)

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

Liikkuvia palveluja ja digipalveluja on

T v aep e Saavutettavuus 60 min
talla hetkella vahan.

7 B
— ¥

245 001 Asukasta (100%)

e . . 13 562 alle kouluikaista (100%
Erilaisia asiakaskontakteja on 57 243 kouluikaista (100(%) L

vuosittain noin 1,6 miljoonaa. 63 435 elakelaista (65v+) (100%)
28 655 vanhusta (75v+) (100%)

. ‘\. b Hagk
KancAsNEM L0




Vastaanottopalvelujen kaytto

Vastaanottojen asiakas-
ja suoritemaarat

Vastaanoton suoritemaarat
koostuvat erilaisista
kontakteista, kuten ladkarin tai
hoitajan vastaanottokaynnit,
puhelinkontaktit,
etavastaanottokaynnit,
toiminnasta syntyvat muut
suoritteet.

Vertailuvuosina nakyy koronan
vaikutus; erityisesti
hoitajakaynnit lisdantyivat
merkittavasti

rokotusten vuoksi.

Lahde FCG Alueellinen
palvelutarveanalyysi 1.1.2024

LUONNOS

Asiakkalden lukumddrd

Suoritteiden lukumddra

Sote-asema 2018 2019 2020 2021 Sote-asema 2018 2019 2020 2021

lisalmi 16 007 16 849 21 398 26 239 lisalmi 130 550 135 431 157 508 172 999
Jorginen 3550 3348 3527 4 915 Jorginen 27 992 24 388 24 751 33125
Juankoski 3 883 3915 3 975 4 470 Juankos ki 30 785 34 524 33072 38 778
Kaavi 3003 3002 2 975 3 357 Kaawi 30 452 29 658 31 755 36 B39
Kangaslampi 4&0 435 £ 381 Kangaslampi 1708 1 584 1251 2104

Karttula 2295 2332 2491 2 816 Karttula 20323 21 022 23 987 25 334
Keitele 3214 3071 2770 3 255 Keitele 23 454 20977 20077 26 099
Kiuruvesi 5 445 6 163 7 668 10712 Kiuruvesi 44 459 55 944 54 370 55 873
Kuopion padterveysasema 42 994 44 082 56 665 20 730 KEuopion pddterveysasema 365 958 401 531 472 323 635 854
Lapinlahti 7 140 6947 7094 9 262 Lapinlahti 41 404 37 585 35 484 56 654
Leppdvirta 7 539 7323 7429 9811 Leppdwvirta 60 169 62 711 61 B43 88 551
haaninka 2471 2329 2413 2542 Maaninka 20 285 18 432 15 699 20 048
Milsia 4 691 4747 4 B96 5 706 Milsia 44 274 47 025 46 500 51419
Pielavesi 5042 5036 5050 B 326 Pielavesi 40 630 41 043 43 460 50 128
Pyiird 11 432 11 219 13 736 15 222 Pyiird 72 445 85 126 105 817 113 188
Rautalarmpi 2399 2 389 2284 2881 Rautalampi 13 959 13 077 11 918 20 647
Rautavaara 1551 1374 1 467 1 656 Rautavaara 12 786 12 450 15211 16 114
Rilstavesi 1041 1388 1 557 1677 Rilstavesi 5307 10 117 14 236 13 360
Siilimjdrvi 5024 13 298 20 452 Siilinjamv 15 228 100 598 150 921
Sonkajari 2 877 3 185 3 306 4 303 Sonkajdrvi 23792 25 758 27 189 30 489
Suonenjoki 7512 7131 7927 10 999 Suonenjokd 49 088 48 178 53 855 91 016
Tervo 1 803 1734 1733 2 150 Tervo 12 647 11 610 11 303 16 510
Tuusniemi 2234 2224 2244 2572 Tuusniemi 15 070 17 067 15 764 24 649
Varkaus 14 526 14 456 15871 21 293 Varkaus 112 832 109 962 114 548 159 306
Varpaisjarvi 1 660 1 603 2 002 2102 Varpaisjarvi 7033 5 940 8 855 8 896

Vehmersalmi 1411 1377 1481 1539 Vehmersalmi 9 394 8 867 8 500 g 525

Vesanto 2125 2 025 2146 2 556 Vesanto 19 240 16 558 15 614 19 297
Vieremsd 3573 3569 3931 4 703 Vieremd 19 483 19 880 15 604 19513
Vuorela 1773 4744 4543 Vuorela 4 700 29954 31041




Vastaanottotoiminta

LUONNOS

Vastaanottokayntien méara seka asiakkaiden maara on lisaantynyt kaikilla alueilla.
Yleisimmat terveysongelmat ovat diabetes, ihosairaudet seka korva-, nena- ja kurkkutaudit.

Pohjois-Savon alueilla vastaanottojen
kehitystrendi lahes samansuuntainen

* Eteldisen ja Lantisen alueen asiakasmaarat olivat pysytelleet ldhes
samansuuruisina vuosina 2018-2020, mutta vuonna 2021
asiakasmaarat kasvoivat. Keskiselld, Koillisella ja Pohjoisella alueella
asiakasmaarissa oli kasvava trendi kaikkina vuosina.

Asiakasmaarat
vaihtelivat
alueellisesti

Suoritemaarat * Keskiselld ja Koillisella selkea suoritteiden kasvu vuosiparilla 2020-

kasvoivat kaikilla 2021. Etelaisella ja Lantisella alueella oli tasainen suoritemaara
vuonna 2021 vuosina 2018-2020, mutta vuonna 2021 se kasvoi kuten muillakin.

Keskinen alue
erottui ainoana * Muiden alueiden asiakas- ja suoritemaarat olivat tasaisemmat

asiakkaiden ya toisiinsa nahden. Asiakaskohtaiset suoritemaarat vaihtelivat myos
suoritteiden alueilla, mutta Pohjoisen alue oli ainoa, missa se laski vuonna 2021.

maarissa

Lahde FCG Alueellinen palvelutarveanalyysi 1.1.2024
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LUONNOS
Paljon palveluja kayttavat asiakkaat

Yli 50 kertaa (2021) kayneet muodostavat reilun

prosentin kaikista Pohjois-Savon sote-asemilla Suoritteet ammattiryhmittain
asioineista asiakkaista. 160000 .
A Vastaanottojen asiakkaista reilu prosentti aiheuttaa AR00e =
suoritteista reilut 10%. 120 000
A Paljon palveluja kayttavét asiakkaat kayttavat enemman Ll
hoitajien kuin ladkareiden vastaanottopalveluja. 80 000
0 51-99 kertaa kdyneet muodostavat suurimman osan 60 000
naista asiakkaista. 40 000
0 YIi 100 kertaa kdyneet muodostavat vain hyvin pienen 20 000
osan kavijoista, mutta myos heidan osuutensa on 0
vuosittain kasvanut. Kasvua vuodesta 2028 vuoteen Hoitajat Laakarit
2021 on ollut lahes 50%. m2019 m2021
0 51-99 kertaa kadyneiden osuus on kasvanut mygs *» 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
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Tyoikaisten sosiaalipalvelut

A

To o Io Do

Kokonaisasiakasmaara vuonna 2023 noin 5 550
asiakasta.

Toiminnan luonteesta johtuen samalla
asiakkaalla voi olla paallekkéaisia palveluja.
Suunnitelmallinen sosiaalityt 2736 asiakasta.
Erityisasumispalvelut 1164 asiakasta.
Kuntouttavat palvelut 1653 asiakasta.

Tyottomi& henkil6ita tydvoimasta oli 11,9 %
(12/23), joista pitk&aikaistyottomia oli 28,9 %.
Harkinnanvaraista toimeentulotukea vuonna
2023 sai 3961 kotitaloutta.

Kelan myontdmaa toimeentulotukea saa noin 3,3
% vaestosta.

Suurin osa perustoimeentulotukea saavista on

yksin asuvia.

Perustoimeentulotuen saajakotitaloudet kotitaloustyypin mukaan

B Yisin aswat
Tilastointijaks0:2022-12 - 2023-12 I Muutyhden hengen kotialoudet
 Lapsetomat part
3000 1 Kahden huokagan perhest
B Yksinhuoitajaperheat

g &

Saajakotitalouksien maara

8

0 .

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

Perustoimeentulotuki, Pohjois-Savo. Lahde: Kelasto



Palveluverkko



OmaSavo-digipalvelut

A Oma- ja itsehoito

A Terveysneuvonta

A Kuntoutusohjeet

A Mittaukset ja seurannat

A Oirekartoitukset ja kyselyt (hoidon- tai
palveluntarpeen arviointi)

A Reseptien uusinnat

A Yhteydenottopyynnét, ajanvaraukset
ja i peruutukset

A Hoitotarvike- ja vélinetilaukset

A Sahkoiset lomakkeet

A Avunpyynto- ja huoli-ilmoitukset

A Chatit, videovastaanotot ja i
tapaamiset

A Etahoito ja pitk&aikaisten hoitojen
seuranta (digihoitopolut)

A Ammattilaisten valinen
etakonsultointi

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

oooo
mimjmin

p

0o

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 kiireettomat vastaanotot
ajanvarauksella

Osassa naytteenotto- ja kuvantamispalveluja
Tyoikaisten sosiaalipalveluja

Perheiden, vammaisten ja ik&antyneiden 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 lisdéntyy: Asiakas voi asioida
missa tahansa hyvinvointialueen
palvelupaikassa valintansa mukaan.

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




Palveluverkko (1/3)

LUONNOS

Perustason palveluverkossa on kaksi (kiinteasti toimivaa) toimipistetyyppia:
Hyvinvointi-/sosiaali- ja terveyskeskus ja hyvinvointi-/sosiaali- ja terveysasema

p

0oooao
0o0oao

Hyvinvointi-/Sosiaali- ja terveyskeskus

Avoinna 5-7 pv/vko

Kiireelliset ja kiireettomét vastaanottopalvelut,
ei ymparivuorokautiset

Erikoislaakaritoiminta (painotus lisalmi ja Varkaus)
Suun terveydenhuollon palveluja
Naytteenotto- ja kuvantamispalveluja

Konsultaatioperiaatteella toimivat tydikaisten
sosiaalipalvelut

Perhe- ja vammaispalveluja
Ikd&ntyneiden palveluja

Vuodeosasto (kuvattu tarkemmin osastokokonaisuuden
kuvauksessa)

To To To  To Do Do Do Io Do

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

(Mo

Hyvinvointi-/Sosiaali- ja terveysasema

To o Io Do

To o Io Do

Avoinna arkisin
Kiireettbmat vastaanottopalvelut ajanvarauksella
Suun terveydenhuollon kiireettomat palvelut

TyoGikaisten sosiaalipalvelut konsultaatioperiaatteella
Naytteenotto- ja kuvantamispalveluja osassa
yksikdita palvelutarpeen mukaan

Perhe- ja vammaispalveluja
Ikd&ntyneiden palveluja
Osa vastaanotoista ja konsultaatioista etapalveluna

Sotepalveluiden tilatarve on noin 70 % sotekeskuksen
tilatarpeesta




Palveluverkko (2/3)

Hyvinvointi-/Sosiaali- ja terveyspiste
Liikkuvien palvelujen yhteinen toimipiste

A Useat hyvinvointialueen palvelut kayttavat samoja tiloja.

A Palvelut tuotetaan liikkuvilla resursseilla: tyontekijat tulevat
sosiaali- ja terveyskeskuksesta tai i asemalta.

A Aukiolo perustuu operatiiviseen suunnitteluun ja resurssien
hallintaan.

Palveluvalikoima:

Hoitajan ja laakarin palveluja

Suun terveydenhuollon palveluja esim. liikuteltavilla konteilla ja
pop-up toiminnalla

TyoGikaisten sosiaalipalveluja

Perheiden ja vammaisten palveluja

Ikd&ntyneiden palveluja

Muotoutuu paikallisen palvelutarpeen seka kunta- ja
sidosryhmayhteisty6n kautta

Voi vaihdella kalenterivuoden aikana (esim. rokotukset)

o To Do Do o Do Do

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

LUONNOS

Hyvinvointipiste taydentda kuntien, kolmannen
sektorin ja yritysten tuottamia palveluja

Toimii mahdollisesti samoissa tiloissa kuntien, paikallisten
jarjesto-, seurakunta- ja yritystoimijoiden kanssa.

Sijainti ja tilat

A

A

Sote-palveluiden tilatarve nykyista merkittavasti vahaisempi
(vastaa n. 20% sosiaali- ja terveysasemasta).

Ei valttamatta toimi nykyisella terveysasemalla. Muita
mahdollisia paikkoja ovat esim. hyvinvointialueen muut tilat
(esim. asumisyksikot, pelastuslaitoksen tilat), kunnantalot,
ostoskeskukset, liiketilat.

Tilatehokkuus: osa-aikainen tilan kaytto, kustannusten
optimointi paikallisesti eri toimialojen kesken.




LUONNOS
Palveluverkko (3/3)

OmaSavo-digipalvelut

Digitaalinen alustaratkaisu on parhaillaan hankintamenettelyssa,
toiminnan malli ja siséltd muotoutuvat prosessin aikana.

Esimerkkeja palvelumahdollisuuksista:

A Oma- ja itsehoito

A Terveysneuvonta

A Kuntoutusohjeet

A Mittaukset ja seurannat

A Oirekartoitukset ja kyselyt (hoidon- tai palveluntarpeen arviointi)
A Reseptien uusinnat

A Yhteydenottopyynnét, ajanvaraukset ja i peruutukset

A Hoitotarvike- ja vélinetilaukset

A Sahkoiset lomakkeet

A Avunpyynto- ja huoli-ilmoitukset

A Chatit, videovastaanotot ja i tapaamiset

A Etéhoito ja pitk&aikaisten hoitojen seuranta (digihoitopolut)

A Ammattilaisten valinen
etakonsultointi

Tavoitteena siirtda noin 25-40% asiakaskontakteista digipalveluihin.

‘ Pohjois-Savon
hyvinvointialue




LUONNOS

Alueellinen erikoissairaanhoito

Eta- ja digipalvelut

Laajamittainen etdkonsultaatio- ja etdvastaanottopalvelu
digipalveluna.

A Laakarituki perusterveydenhuoltoon, lahetetarpeen
arviointi puhelimitse ja etayhteydell&.

A Tavoitellaan reaaliaikaista videokonsultaatiota
potilasvastaanoton aikana erikoissairaanhoidon
ja perusterveydenhuollon valilla lahetearvioon liittyen.

A Etayhteyden kautta tapahtuvat erikoissairaanhoidon ja
perusterveydenhuollon l&d&kareiden yhteiset ns.
ryvasvastaanotot, joissa tapahtuu osaamisen
siirtamista.

A Potilasvastaanottoja erikoisalakohtaisesti
digipalveluna.

Alueellinen erikoissairaanhoito

A Painotus: lisalmi ja Varkaus Kuopion yliopistollisen sairaalan (KYS)
lisaksi.
A Psykiatria, seudullinen vastaanottotoiminta: lisalmi, Siilinjarvi,
Kuopio, Varkaus

A Erikoissairaanhoidon laakaripalvelut tuotetaan seudullisissa
erityispalvelupisteissa, liséksi etakonsultaatiomahdollisuus
alueellisesti.

A Toimintaa suunnataan kohti konsultaatioperusteista
erikoissairaanhoitoa, lahetteiden maara vahentyy konsultaatioiden
johdosta.

A Entista useampi potilas hoidetaan tai lahetetarvetta
arvioidaan perusterveydenhuollossa erikoissairaanhoidon
tuella.

A Terveyssosiaalityén uudelleen organisoituminen suunnitellaan
kevaan 2024 aikana.

Pohjois-Savon _
hyvinvointialue 2024 aikana

Huom! Sisallot %-tavoitteineen tarkentuvat R4-tydskentelyssa erikoisalakohtaisesti vuoden




- S LUONNOS
Alkuissosiaalityo

Aikuissosiaalityd, nykyhetki Mika muuttuu entiseen verrattuna?

A Suunnitelmallinen sosiaalityd koostuu useista eri palveluista. A Toimintoja liitetdé&n osaksi digipalveluja.

A Asiakas liikkuu palveluprosessissa eri palveluissa yhden A Asiakastapaamisia myos etayhteyksilla (tavoite 30%) osana kotiin
sosiaalityontekijan tukiessa kokonaisprosessia. vietavia palveluja.

A Asiakasprosessin hallinta on perustunut perinteisesti A Palveluihin ohjautuminen keskitetyn palveluohjausyksikén kautta
asiakastapaamisiin. (3 toimipistetta).

A Henkiloston saatavuus ja rekrytointiin liittyvat ongelmat A Konsultaatioperiaatteella toimivat tydikaisten sosiaalipalvelut
edellyttavat uusia toimintamalleja, mm. etdyhteyksien kayton (sosiaali- ja terveyskeskus tai -asema).
lisdamista. A Tilojen yhteiskaytté muiden toimijoiden kanssa, toiminnallinen

A Henkilostoresurssin sijoittamisen, toiminnan tehokkuuden ja integraationakokulma.
tyontekij6ille annettavan kollegiaalisen tuen nakékulmasta A Jalkautuminen muille alueen toimipisteille erikseen méaériteltyina
henkil6ston sijoittaminen paasaantdisesti kolmeen ajankohtina kolmesta aluekeskuksesta (lisalmi, Kuopio, Varkaus).

aluekeskukseen on valttamatonta.

Tyobikéisten sosiaalipalvelut tuottavat seuraavat palvelut: palveluohjausyksikkd, suunnitelmallinen sosiaalityd, erityisasumispalvelut,
taloudellinen tukeminen, kuntouttavat sosiaalipalvelut (kuntouttava tydtoiminta ja sosiaalinen kuntoutus), tyokyky- ja eldkeselvitys,

paivakeskuspalvelu seka kotouttava sosiaality6.

Pohjois-Savon
hyvinvointialue




Pohjois-Savon | RRP LUON NOS

hyvinvointialue Kestavaa hyvinvointia Pohjois-Savoon -hanke

Hoidon jatkuvuuden kehittaminen

RRP 4 valtionavustushaku

INV1: Hoidon jatkuvuusmalli:
OmaTiimi-mallin kayttdonotto

INV2: Hyvinvoinnin

Opetus- T INV4: Hoidon
monialainen . N
vastaanotto 2.0 digitaalinen jatkuvuusmallin digi-
(UEF, Savonia) 9 ratkaisut

palvelutarjotin

Suomen kestavan kasvun ohjelman neljas
valtionavustushaku, RRP4

A Haettavana 16.3 milj.

A Haku paattyy 15.2.2024

A Pohjois-Savon hyvinvointialueelle haetaan noin 2,7 milj.
euroa.

A Avustus kaytossa 1.1.2024 - 31.12.2025

A Haulla taydennetaan aiemmin avustusta saaneiden RRP-
hankkeiden (2023-2025) toimenpiteita pilarin 4 osalta.

A Pohjalla oltava hoidon jatkuvuutta parantavaa kehittamistyoté,

johon hoidon jatkuvuusmallin mukainen kehittaminen linkittyy.
A Mallissa toteutettava hoidon saatavuutta ja jatkuvuutta
edistavia digitaalisia ratkaisuja.

A Otetaan kayttoon OmaTiimi-malli koko hyvinvointialueella. Kohdentuu
kiireettoman asiakkaan asiaan (pitkdaikaissairaat, monisairaat ja paljon
palveluja kayttavat). Asiakkaalle nimetdadn omahoitaja ja ensisijaisesti
omal&éakari tai OmaTiimin laakari. OmaTiimi-mallissa on myds kuntoutuksen
ja mielenterveys- ja paihdetydn osaamista seké sosiaalialan konsultatiivista
tukea tarveperusteisesti.

A Indikaattori: 7 vrk:n sisélla toteutuneiden kiireettémien hoitokayntien
osuus kasvaa 80%:iin

A Kéaynnistetdan Opetusvastaanotto 2.0, jossa monialaisesti harjoitellaan
OmaTiimi-mallin mukaista tyGtapaa ja valmiuksia sek& Tarmoa-alustaa.
Tavoitteena on, ettd jatkossa opetusvastaanotto tuottaa OmaTiimi-mallin
mukaisesti palvelua kohderyhman hyvinvointialueen asiakkaalle.

A Otetaan kaytté6n Tarmoa i hyvinvoinnin monialainen digitaalinen
palvelutarjotin (odottaa hyvinvointialueen paatosta 13.2.).

A Otetaan kayttoon rakenteinen terveys- ja hoitosuunnitelma OmaTiimi-
mallissa pitkdaikaisesti sairaiden ja paljon palveluja kayttavien
asiakasryhmassa.

A Edistetaan asiakkuuden hallintajarjestelman tiedon hallinnan
kehittamista (tarkentuu).

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU




Skenaariot



LUONNOS

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

. 12 627 alle kouluikaista (93%)
hyva. 25 271 kouluikéista (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 A Perustuu alueellisiin laajan
21 palveluntarjonnan sosiaali- ja

20 19 terveyskeskuksiin, joita tukevat
paikallisten sosiaali- ja

15 9 terveysasemien ja

1 hyvinvointipisteiden verkko.

0 A Vuodeosastoja ja
erikoislaakaripalveluja tarjotaan
sosiaali- ja terveyskeskuksissa.

5 < L .
A 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

Véakiluku Sote-
_ - 2023 Toimipist, <eoKUS
Nykyinen toimipiste 248176  véests*) (5-7 vrk)
Pohjois-Savo HVA
lisalmi, Kampus terveys 20 607 X
Kiuruvesi, terveyskeskus 7475
Sonkajarvi, terveyskeskus 3635
Vierema, terveyskeskus 3389
Rautavaara, terveyskeskus 1425
Lapinlahti, terveyskeskus 8 972
Lapinlahti, Varpaisjarvi, terveysasema 2800
Maaninka, terveysasema 3419
Nilsig, terveysasema 5 664
Siilinjarvi, terveyskeskus 21 300 X
Siilinjarvi,Vuorela, terveyskeskus 2843
Juankoski, terveyskeskus 4117
Kaavi, terveysasema 2628
X
Kuopio, terveyskeskus, paaterveysasema 124 011
Kuopio, Pyoro terveysasema 22 000
Kuopio,Riistavesi, terveysasema 2043
Tuusniemi, terveyskeskus 2 313
Vehmersalmi, terveysasema 1732
Karttula, terveysasema 3175
Keitele, terveyskeskus 2034
Pielavesi, terveyskeskus 4073
Rautalampi, terveyskeskus 2932
Suonenjoki, terveysasema 6 710
Tervo, terveyskeskus 1410
Vesanto, terveysasema 1893
Joroinen, terveysasema 4591
Leppavirta, terveyskeskus 9 060
Varkaus, Aalto hyvinvointikeskus 19 718 X

Varkaus, Kangaslampi terveysasema
*)vaestopohja perustuu kunnanosa-alueiden vaestopohjaan 4

Sote-
asema
(5vrk)

11

Hyvinvoin- Toimipiste
tipiste (osa- poistuu
aikainen)

X
X

X
X

X
X
X
X
X

X
10 4

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
Leppéavirran osalta tarvitaan investointiratkaisut.

S NURMES
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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
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

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
5 664
21 300
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 oo Asiointi osalta tarvitaan investointiratkaisut.
Nykyinen toimipiste 248176  vaestod®) (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
Vierema, 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 2628 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 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 i . }
Leppauvirta, terveyskeskus 9 060 X X X anGasE ‘
Bl Sl S L T M i ES R Skl 2 X i Saavutettavuus 15 min 212 540 asukasta (87%)
Varkaus, Kangaslampi terveysasema X X X -
*)vaestépohja perustuu kunnanosa-alueiden vaestopohjaan 4 4 11 10 29 29 Saavutettavuus 30 min 243 981 asukasta (100%)



Sosiaali- ja terveyskeskukset, skenaariot 1, 2, ja 3 LUONNOS

Skenaario 1: 15 ja 30 min Skenaario 2: 15 ja 30 min Skenaario 3: 15 ja 30 min

I T T

Sotekeskus 15 min 159 441 Asukasta (65%) 159 441 Asukasta (65%) 159 441 Asukasta (65%)

Sotekeskus 30 min 204 479 Asukasta (83%) 204 479 Asukasta (83%) 204 479 Asukasta (83%)
























































































































































































































