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1. JOHDANTO

Vuoden 2017 talousarvio ja vuosien 2018-2020 toimintasuunnitelma on valmisteltu
reaalisesti  supistavaan raamiin nopeasti muuttuvassa toimintaympéristossa.
Kansantalouden vaikea tilanne jatkuu ja julkisten menojen rahoitusongelmat nakyvat
Kuopion kaupunginkin kohdalla toistuvasti alijadmaisind budjetteina ja hiipuvana
verotulokertyména. Sosiaali- ja terveyspalveluita koskevat kuntien tehtavit ja velvoitteet
ovat ennallaan samalla kun iké&ntymiskehitys, kasvava pitkaaikaistyéttomyys seka
perheiden ja toimeentulon ongelmat pakottavat avun ja hoidon piiriin yha lisaa asiakkaita
ja potilaita. Juankosken liittyminen Kuopioon tuo n. 4 800 uutta asukasta mukaan myos
perusturvan ja terveydenhuollon palveluiden piiriin. Palvelutoiminnan tuloksellisuuden
yhteinen monitoimijainen kehittdminen, rohkea ja luova uudistuminen ja asiakkuus-
lahtéisten toimintatapojen syventdminen ovat tarpeellisia ja vélttaméattomia keinoja
tasapainoisen kehityksen turvaamiseksi. Kayttdsuunnitelmaan on jouduttu sisallyttdmaan
my6s palvelutoiminnan  supistamisia ja heikennyksid toimintaan  osoitettujen
maéararahavarausten niukkuuden vuoksi.

Kuopion kehitys

Kaupungin reaalinen véestdnkasvu jatkuu n. 0,7 %:n vuosivauhtia. Asuminen, myds
tuettua asumista koskien, keskittyy edelleen asukkaiden toiveiden mukaisesti keskusta- ja
taajama-alueille. Uusia asuntoja valmistunee v. 2017 > 1000 kpl, mutta kattavaa
suunnitelmaa niiden lukumaaraisen riittdvyyden ja soveltuvuuden varmistamiseksi eri
asukasryhmien tarpeisiin ei kaupungissa ole.

Hyvinvointi (painopisteet ja tavoitteet)

1. Lapset, nuoret ja lapsiperheet — varhainen tuki toteutuu aiempaa paremmin.
Huomiota kiinnitetddan mm. koulukiusaamisen Kkitkemiseen, seksuaaliseen
hainntdédn ja vakivaltaan ja edellytysten luomiseen ammattiin opiskelevien
terveyden ja hyvinvoinnin kohentumiselle. Edistetdén lasten ja nuorten liilkkumista
seké hyvaa ravitsemusta ja ennaltaehkaistaén ylipainoa.

2. Tyoikdiset — tyollistymisen edellytyksien lisdaminen - tydllisyyspalveluiden
tehostaminen ja vaikuttavuuden lisddminen. Huomiota kiinnitetédn mm.
paihdeongelmiin ja niiden hoitoon, perhevékivaltaan, maahanmuuttajaperheiden
syrjdytymiseen ja kotoutumisen edellytysten uusiin keinoihin.

3. Ikéihmiset — hyvinvointi ja toimintakyky sailyvat, kuntoutumisedellytykset
hyddynnetddn. Huomiota kiinnitetddn mm. passiivisuuteen ja yksinaisyyteen,
kotona toteutuviin palveluihin ja tukeen seké turvateknologiaan.

4. Kaikki asukkaat — yhteiséllisyys, aktiivisena kansalaisena toimiminen, osallisuuden
kokemus. Huomiota kiinnitetddn mm. osallisuuden tukemiseen, hyvinvointi-
markkinointiin ja —viestintadn seka turvallisuuteen, ml. likenneturvallisuus.



Hyvinvointilupaukset
Lapset, nuoret ja lapsiperheet:

e Kodin ulkopuolelle sijjoitettujen lasten osuus pienenee (tavoite < 2 %
vastaavanikaisista).

* Yhé suurempi osa 8.-9. luokan oppilaista kokee terveydentilansa hyvéksi tai erittéin
hyvéksi.

e Koulutuspaikan saa yha useampi 17-24-vuotiaista (tavoite 95 % 17-24-vuotiaista) ja
ettd koulutuksen keskeyitda enintdén 5 % nuorista.

Tydikaiset
» Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saavien osuus 25-64-vuotiaista vihenee

(tavoitetaso < 3 %).
o Tydkyyttdmyyseldketta saavien 16-64-vuotiaiden osuus laskee.

lkaihmiset

+ Kotona asuvien 75 vuotta tayttaneiden osuus kasvaa (tavoitetaso > 92 %).

Toimenpiteet hyvinvoinnin edistimiseksi vuonna 2017
Perusturvan palvelualue

o Kehitetddan Terve Kuopio-kioskin ja lkdneuvolan toimintaa ja tuotetaan
ennaltaehkaisevia palveluja.

o Palveluohjaustilanteissa ohjataan asiakasta kattavasti soveltuviin ennalta-
ehkaiseviin ja palvelutarvetta vahentaviin palveluihin.

e Ollaan aktiivisesti mukana eri tyoryhmissd ja kehittdémisverkostoissa (seka
kansainvélisessa eftd kansallisessa verkostoyhteistytssd) sekd hallituksen
kérkihankkeissa. Kuopion lapsiperheiden palvelut eri palvelualueilla ovat aktiivisena
kehittdjind STM:n valtakunnallisessa ns. LAPE-hankkeessa.

Terveydenhuollon palvelualue

o Kehitetdén terveydenhoitajien ja ladkareiden ennaltaechkaisevia vastaanottoja,
asiakkaita kannustetaan omaan hoitoon osallistumiseen ja heitd kuullaan
asiakastilanteissa.

» Kehitetdén ja tuotetaan néytto6n perustuvia ennaltaehkéaisevia palveluja:
terveydenhoitajien ja sairaanhoitajien vastaanotot, la4kareiden vastaanotot.

e Kunnassa on tydttdmien terveydenhoito jarjestetty, tehdaén aktiivista yhteistyéta
myés VAMOS-hankkeen kanssa.



Yhteiseen asiakkuuteen

Aiempina vuosina mm. vanhuspalveluissa jatkuvaksi toiminnaksi muotoutunutta
asiakasarviointia, -ryhmittelyd ja palvelun yksildllistamista jatketaan mahdollisimman
monissa toiminnoissa, mm. lapsiperhepalveluissa, aikuissosiaalitydssd, vammais-
palveluissa ja péaihde- ja mielenterveyskuntoutuksessa. Periaatteena on ennakoivuus,
avohoidon ja -huollon ensisijaisuus ja kotona toteutuva tuki. Jarjestokentan tysta heilla jo
toiminnan  piirissd  olevien  henkildiden osalta tuetaan  kumppanuudessa.
Palveluohjausosaamista ja asiakkaan osallistumista toteutetaan sosiaalihuoltolain
hengessa.

Kuntoutumisen mahdollisuus etusijalle

Vanhuspalveluissa lisdtdan gerontologista ja kuntoutusosaamista mm. geriatrisen
laskaripoolin toiminnalla ja kotikuntoutuksen toteutuksin. Sairaala- ja laitoshoitoepisodien
aikaisessa ja niiden jalkeisen kuntoutumisen toteutumisessa on edelleen viiveita, joita
poistetaan. Turvateknologian kéaytettavyyitd lisdtaan. Paihde- ja mielenterveys-
ongelmaisten kuntoutumisen tavoitteet ja edellytykset kartoitetaan ja kirjataan yhdessa
asiakkaiden kanssa. Uuslaitosmainen passiivinen asuminen minimoidaan, mutta kuitenkin
huomioidaan realistisin tavoiftein myds ne ihmiset, joiden osalta on tyytyminen haittoja
ehkaisevaan/huolenpidolliseen tukeen.

Lapsille ja nuorille varhaisempaa ldahiyhteison tukea

Lapsiperhepalveluissa on merkittavad tuottavuuspotentiaali, jonka realisoimiseksi on
laadittu pitk&janteinen ja kokonaisvaltainen suunnitelma. Tarvitaan kaikkien lasten ja
nuorten kanssa toimivien yhteista ty6té ja tavoitteita, yhteisen asiakkuuden tunnistamista
ja toivon ja hyvan arjen mahdollisuuden ilmapiiria. Kuopiossa on edelleenkin korkea
lastensuojelun avohuollon tukitoimien piirissd oleva lasten ja nuorten masra ikaluokan
kokoon nahden. Tilanteen normalisoimiseksi tarvitaan kaikkien toimijoiden uudenlaista
toimintakulttuuria ja vastuunottoa. Nuorten ja nuorten aikuisten uudenlaista tuen tarpeen
arviointia ja monialaista toteutusta (integraattorimalli ja hyvinvoinnin integroitu
toimintatapa) jatketaan.

Tiimityd ja tuloksellisuus

Vastaanottojen tiimimallin kehittdmistd jatketaan. Organisatorinen uudistaminen on
nékynyt palveluiden parantuneena saatavuutena ja oikeampana kohdentumisena. Tiimityd
on tehokas keino parantaa palveluiden tuloksellisuutta osaamisen ja tiedon hyétykaytténa
tiimien tukena ja asiakasvaikutusten lisadmisena.



Maakunta ja (PO)SOTE tulee...

Sipilan hallitus julkisti ns. aluereformilinjauksensa marraskuun 2015 alkupuolella. Maahan
ollaan perustamassa uutta valiportaan hallintoa (maakunnat), jonka osaksi julkis-
rahoitteisten sosiaali- ja terveyspalveluiden jérjestamisvastuu siirtyisi v. 2019 alusta lukien.
Pohjois-Savossa on valmisteltu Pohjois-Savon liiton koordinoimana maakunnallista sote-
tuotantoa v. 2014 lopulta l&htien ja ko. ty6téd on sovittu jatkettavaksi ja syvennettavaksi
valmistautumisena em. itsehallintoaluemallin mukaiseen palvelujarjesteimaan. Ko.
POSOTE-hankkeen yhteyteen on liitetty myds Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin tuottavuus-
ohjeimatyd ja PSSHP:n perusterveydenhuollon yksikén koordinoima terveydenhuoltolain
mukainen terveydenhuollon alueellisen jarjestamissuunnitelman péivittaminen.

Veteraanien kotiapu

Itsendisyyden 100-vuotisjuhlien merkeissd valtio on lisdnnyt ville 2017 merkittavasti
sotaveteraanien kotiapuun osoitettuja maararahoja. N&ma kanavoidaan vanhusten
palveluohjauksen kautta tdysimaardisesti veteraanien hyviaksi. Aikataulullisena
rahoituspuskurina kaytetad&n perusturvan budjettivarauksia (valtiokonttorin tilitysviiveet ja
aikataulut eivat talldin ole este palvelujen toteuttamiselle).

Rahoituskriisi ja leikkausten kohdentaminen

Vaikeutuvien ja monimutkaisten asiakastilanteiden méaara ja pitkakestoisuus kasvaa. Tata
kirjoitettaessa on ennakoitavissa v. 2016 tilinpaatoksen perusturvan osalta ylittavan
alkuperaisen talousarvion menojen osalta n. 2,3 M€ (muutetun talousarvion n. 0,8 M€) ja
terveydenhuollossa n. 3,8 M€ (muutetun talousarvion 0 €). Huomioiden tdmaé ja kasvava
vanhusasiakkuuksien méara on v. 2017 kayttésuunnitelman yhteydessa jouduttu tuomaan
kasittelyyn taloudelliselta merkitykseltdan n. 9 M€ toiminnallisten leikkaustoimenpiteiden
lista (t&ssd huomioitu jo mm. kilpailukykysopimuksen mukaiset vaikutukset lomaraha-
leikkauksina ja tydajan pidennyksina). Tatad pyritddn kompensoimaan n. 2 M€ verran
alaspéin hakemalla kaupunginhallitukselta sen kayttévaroihin siséltyvaa kohdentamatonta
rahoitusta. Vastaavalla summalla on poistettu palvelujen leikkauksia ja heikennyksia
kayttésuunnitelman toimenpiteista.



2. AVAINPROSESSIKOHTAISET KAYTTOSUUNNITELMAT PERUSTURVAN
PALVELUALUEELLA

Vanhus- ja vammaispalvelut

TOIMINTA-AJATUS

Vanhuspalvelujen toiminta-ajatuksena on tukea idkkaiden kuopiolaisten hyvinvointia,
terveyttd, toimintakykyd, itsendistd suoriutumista ja osallisuutta sekd ehkaista
lisépalvelutarpeen syntymistd. Vanhuspalveluiden palveluissa painopiste on kotihoidossa
ja kodinomaisessa asumisessa. Avainprosessin ydintehtdviin  kuuluvat vanhusten
lakisédéateisen palveluohjauksen ja muiden lakisdateisten seka ikaantyvan véestdn tarpeita
vastaavien palveluiden jarjestdminen. Omaishoidon tukea myo6nnetdan vahvistettujen
my&ntamisperusteiden tayttyessa, kaikille uusille asiakkaille maararahojen puitteissa.
Vanhuspalveluita jérjestetddn omana tuotantona, ostopalveluna tai palvelusetelina.
Vanhuspalveluiden lakisdateisistd palveluista ovat oman tuotannon rinnalla palvelu-
setelituotannossa s&anndllinen ja tilapédinen kotihoito, omaishoidon tuen vapaan
jariestdminen ja asumispalvelut.  Vanhuspalvelut toteutetaan Iahipalvelualuemallin
mukaisesti. Kuntoutuspalveluilla edistetdzdn ja yllapidetadn kaikenikaisten kuntalaisten
arjessa parjaamista, terveytta, toimintakykya ja kehitysta seka osallisuutta.

Vanhusten palveluohjaus

Vanhuspalvelulain mukaisesti on laadittu ikéantyneiden kotona asumista ja kuntoutumista
painottava suunnitelma lkaystavéallinen Kuopio -ohjelma, jossa arvicidaan ikaantyneiden
hyvinvoinnin tila, palveluiden saatavuus, saavutettavuus, riittavyys ja laatu. Ik&antyneen
palveluntarpeiden selvittdminen tulee tapahiua viipymattd palvelun tarpeesta tehdyn
iimoituksen jalkeen. Palvelutarpeen arvioinnin sisaltaa ikdantyneen fyysisen, psyykkisen,
kognitiivisen ja sosiaalisen toimintakyvyn seka ymparistén esteettémyyden, asumisen
turvallisuuden ja lahipalvelujen saatavuuden arvioinnit. Vaihtoehdoista neuvotellaan
iakkadn henkildn kanssa ja hdnen nakemyksensa kirjataan. Kiireellisessd tapauksessa
jokaisella on oikeus padsta sosiaalipalvelujen tarpeen arviointiin valittdmasti.

Kiireettdmissé tapauksissa palvelutarpeen arviointi aloitetaan mahdollisimman pian
viimeistdén seitsemantend arkipaivdnad yhteydenoton tultua. Palvelutarpeen arviointi
tehdddn yhteistydssa asiakkaan, hdnen omaistensa/laheistensé tai asiakkaan laillisen
edustajan kanssa ja siitd tehddan hoito-, palvelu- ja kuntoutumissuunnitelma.
Vastuutydntekija on koordinoiva tyontekijd, joka nimetadan palvelutarpeen arvioinnin
{palveluohjaaja, sairaanhoitaja) yhteydessa esimerkiksi henkillle, jonka palvelukokonai-
suuteen tulevat palvelut tulevat usealta palveluntuottajaita. Vanhusten palveluiden
jarjiestdmistd ohjaavat kotihoidon, vanhusten asumispalveluiden, tukipalveluiden,
ateriapalveluiden, omaishoidon sek& turvapalveluiden kriteerit, jotka vahvistetaan
lautakunnassa vuosittain. Asumispalveluiden osalta on kyse maéérérahasidonnaisesta
palvelukokonaisuudesta, joten talousarvio asettaa reunaehtoja palveluiden piiriin paase-



misessd. Palveluohjauksen palveluprosessia johtaa ja sen taloudesta ja toiminnasta
vastaa palveluohjauspaallikko.

Vanhusten hoivapalvelut

Kotihoidossa vahvistetaan toimintakykya edistévdn ja kuntouttavan tydofteen keinoin
iakkaiden kokonaisvaltaista hoitoa, kotona asumisen turvallisuutta ja palvelutarpeen
ennakointia niin, ettd asiakas selviytyy paivittdisistd toiminnoista mahdollisimman
omatoimisesti ja kykenee asumaan omassa kodissaan mahdollisimman pitkaan.
Kotihoidossa korostuvat kaupungin kriteerien mukaisesti varhaisen mukaantulon menet-
telytavat ja oikea-aikaiset palvelut. Saanndllisen kotihoidon peittdvyys on kaupungin
kotihoito ja yksityinen kotihoito mukaan lukien noin 14 %:a yli 75 -vuotiaista kuopiolaisista.
Palveluita kehitetddn asiakaslahtbisesti ottamalla huomioon kuntalaisten mielipiteet
palveluiden suunnittelussa.

Tavoitteena on lahipalvelualuemallin mukaisesti ymparivuorokautisen kotihoidon ja siihen
kiinteasti liittyvien teknologisten ratkaisujen ja ennakoivan tukikeinojen turvin hidastaa
tarvetta siitya asumispalveluun tai laitokseen. Kotihoito vastaa ikaantyneiden jatkohoidon
jarjestamiseen ja pdaaasiallisena periaatteena on, ettd kotihoito oftaa vastaan
poikkeuksetta sairaalasta kotiutuvia palveluohjauksen, kotiutustiimin ja
ymparivuorokautisen kotihoidon tuella.

Vanhusten toimintakeskustoiminta tukee kotona asumista ja omaishoitajien jaksamista.
Asiakkaan toimintakykya ja voimavaroja tuetaan ohjauksen, kuntouttavan ja yhteiséllisen
toiminnan avulla. Vanhusten toimintakeskustoimintoihin kaupungin jarjestdména kuuluvat
mm. koko- ja osapdivaryhmétoiminta, tukipalvelut, liikunnan, harrastus - ja yh-
teisdtoiminnan edistdminen, vertaisohjattujen ryhmien, vapaaehtoisten, verkosto- seké
jarjestétydn tukeminen.

Vanhusten hoivapalveluiden asumispalveluissa painopiste on ympérivuorokautisen
asumisen sijaan yksiportaisessa palveluasumisessa lahipalvelualueilla. Yksiportaisessa
mallissa samassa yksikossd hoidetaan tavallista eftd tehostettua palveluasumista
tarvitsevia asiakkaita, jolloin palveluasumisen muodon mééarittelee asiakkaan hoidon tarve
eikd tilaratkaisut. Ympdérivuorokautisia asumis- ja hoivapalveluja omana toimintana
jariestetddn  Levdsen, Puijonlaakson, Riistaveden, Nilsiain ja  Maaningan
palvelukeskuksissa sekd Karttulan asuintaloissa. Asumispalveluiden kehittimisessa
painotetaan Ikdystévallinen Kuopio -ohjelman ja palveluverkkoselvityksen tavoitteita seké
vahvistetaan asumispohjaista ajattelua. Vanhusten hoivapalveluiden palveluprosessia
johtaa ja sen taloudesta ja toiminnasta vastaa kotihoidon paallikks.

Vammaispalvelut ja kehitysvammahuolto

Vammaispalveluiden ja kehitysvammahuollon palveluprosessi jarjestasd ja paattaa
sosiaalihuoltolain, vammaispalvelulain ja kehitysvammalain mukaisista palveluista ja
tukitoimista (mm. henkilokohtainen apu, paiva- ja tyétoiminta, palveluasuminen, likkumista
tukevat palvelut). Palvelutarpeen arviointi tehdaan yhteistytssa asiakkaan, hénen
omaistensa/laheistensa tai asiakkaan laillisen edustajan kanssa. Arviointiin voi tarvittaessa
osallistua mybds palveluntuottajan edustaja ja muu asiantuntija. Vammaispalvelulain
mukaisia palveluja ja tukitoimia koskevat paatokset on tehtévé ilman aiheetonta viivytysta
ja viimeistddn kolmen kuukauden kuluessa hakemuksesta. Kehitysvammahuoflon



kokonaisuus siséltéda kehitysvammaisille henkildille erityishuoltoon kuuluvat palvelut (mm.
erityisneuvolapalvelut, kehitysvammaisten péivatoiminta, kehitysvammaisten asumis-
palvelut ja kehitysvammaisten tyStoiminta). Vammaisten ja kehitysvammaisten paiva-
toiminnalla ja tydtoiminnalla edistetdén asiakkaiden yhteiskunnallista osallistumista.
Kehitysvammaisten ja vammaisten asumispalveluja tuotetaan sekd omana toimintana
(Maljapuron palvelukoti ja Puusep&n asumisyksikkd, palvelukodit Menninkiinen ja
Pihlajakoti,) ettd ostopalveluna. Vammaispalveluiden ja kehitysvammahuollon palvelu-
prosessia (ml. erityisryhmien asuminen) johtaa ja sen toiminnasta ja taloudesta vastaa
vammaispalvelupaallikko.

TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET
Vanhuspalvelulain toimeenpano

Laki ikddntyneen vadestdn toimintakyvyn tukemisesta ja idkkididen sosiaali- ja terveys-
palveluista (ns. vanhuspalvelulaki) astui voimaan 1.7.2013. Lakia sovelletaan vanhuus-
elakeikdiseen vaestton sekd sellaiseen idkkadseen henkilon, jonka toimintakyky on
merkittavasti heikentynyt ikdantymisen myottd alkaneen tai pahentuneen sairauden tai
rappeutumisen vuoksi. Laki painottaa kotiin annettavien palvelujen ensisijaisuutta.
Vanhuspalvelulaki edellyttdd, ettd iakkaiden hoito ja huolenpito toteutetaan ensisijaisesti
henkildn yksityiskodissa tai muussa kodinomaisessa asuinpaikassa ja sinne jérjestettavilla
sosiaali- ja terveyspalveluilla. Pitk&aikaishoito toteutetaan laitoshoitona vain silloin, kun se
on |a&ketieteellisesti  perusteliua.  Hoitojarjestelyn  pysyvyys tulee turvata.
Pitkaaikaishoidossa oleville henkildille tulee jarjestdd mahdollisuus sosiaaliseen
vuorovaikutukseen ja mielekkdéseen toimintaan.

Lain tavoitteena on varmistaa, ettd kunnat varautuvat palvelujen tarpeen kasvuun. Laissa
sdadetdan lisdksi myods idkkaille henkildille palveluja tarjoavien toimintayksikkdjen
palvelujen laadusta ja velvoittaa laatimaan julkisia yksik&itd omavalvontasuunnitelman
1.1.2013 alkaen. Vanhuspalveluissa on laadittu kotihoidon, asumisen seké toiminta- ja
yhteisdpalveluiden omavalvontasuunnitelmat. Asiakkaiden, omaisten ja muiden
ikdihmisten osallisuutta kaupungin vanhuspalveluiden kehittamisesséd toteutetaan mm.
asiakaspalautekyselyiden, kaupungin yleisen palautepalvelun ja asiakasraatien kautta.
Lisdksi Kuopiossa on toiminut aktiivisesti vanhusneuvosto, jonka rooli on vahvistunut
voimakkaasti ja heitd kuullaan ikaihmisten asioiden edustajana.

Sosiaalihuoltolain toimeenpano ja vammaispalvelulainsdéddidnnén uudistaminen

Uuden sosiaalihuoltolain tavoitteena on vahvistaa peruspalveluja ja vahentaa sitd kautta
korjaavien toimenpiteiden tarvetta. Uusi sosiaalihuoltolaki on laajentanut palveluiden
jarjestdmisvastuuta mm. liikkumista tukevissa palveluissa ja kotipalvelussa. Tavoitteena on
madaltaa tuen hakemisen kynnystd jarjestdmalld sosiaalipalveluja muiden perus-
palvelujen, kuten vammaispalveluyksikén yhteydessd.  Asiakaskeskeisyys on yksi
keskeisimmistd uuden lain mukaisista periaatteista. Palvelukokonaisuus tulisi jérjestéa
asiakkaan tarpeista lahtevana kokonaisuutena, jossa asiakas itse osallistuu alusta lahtien
suunnitteluun. Lakien soveltamisessa kuitenkin alaltaan rajoitetulla erityissadnnékselléd on
etusijfa samaa kysymystd késittelevdan vyleissdannokseen ndhden. Esimerkiksi
kehitysvammaisten henkildiden palvelujen saaminen turvataan paasaantdisesti



kehitysvammalaissa  moniammatillisesti  tehtavan erityishuolto-ohjelman  kautta.
Vaikeavammaisuus ei mydskédan sellaisenaan ole peruste soveltaa sosiaalihuoltolain
mukaista erityista tukea, silla vaikeavammaisuus ei valttdmatta aiheuta sita, ettd henkilon
olisi vaikea hakea ja saada palveluja, joka on uuden sosiaalihuoltolain peruste.

Vammaislainsaadantd on myds uudistumassa osana sosiaalihuoltolain
kokonaisuudistusta. Sosiaali- ja terveysministerié on asettanut tyéryhmén, jonka tehtéavina
on yhdistdd nykyinen vammaispalvelulaki ja kehitysvammalaki. Vammaispalvelulain ja
kehitysvammalain yhdistdminen on ollut pitkdn tahtdimen vammaispoliittinen tavoite.
Askeleena kohti lakien yhteensovittamista vammaispalvelulaki uudistui syksylld 2009.
Tuolloin vammaispalvelulaki sdadettiin ensisijaiseksi suhteessa kehitysvammalakiin. Uusi
vammaispalvelulaki on lisannyt merkittdvasti vammaisen henkilbn oikeutta saada
henkilkohtaista apua. Lakimuutos on siten lisdnnyt vuosittain erityisesti henkilékohtaisen
avun kustannuksia vammaisten henkildiden palveluiden jarjestamisesséd. Asiakkaalla on
subjektiivinen oikeus henkilkohtaiseen apuun. Asiakasméairan ennakoidaan edelleen
lisdéntyvan hieman vuonna 2017, mutta hallitummin kuin aikaisempina vuosina.

Sote- ja maakuntauudistuksessa uudistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon rakenne,
palvelut ja rahoitus sekd aluehallinnon tehtavat. Uudistuksen on tarkoitus tulla voimaan
1.1.2019. Jatkossa Suomen julkinen hallinto jarjestetéan kolmella tasolla, jotka ovat valtio,
maakunta ja kunta. Itsehallinnolliset maakunnat muodostetaan nykyisen maakuntajaon
pohjalta. Jatkossa 18 maakuntaa jarjestavat kaikki alueensa sosiaali- ja terveyspalvelut

Laki kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain muuttamisesta (381/2016) on tullut
voimaan 10.6.2016. Tama laki edellyttaa, ettd asiakkaan itsemaaraamista on tuettava ja
rajoitustoimenpiteiden kayitda on valtettava. Mikali rajoitustoimenpiteisiin on turvauduttava,
niin kdytdn on perustuttava moniammatillisen tiimin arvioon, jossa on riittéva ladketieteen,
psykologian ja sosiaalityn asiantuntisuus. Rajoitustoimenpiteiden kayttéa on myds
seurattava monialaisesti.

TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET

Vuoden 2017 aikana tavoitteena on edelleen palvelurakenteen keventédminen.
Palvelurakennemuutosta jatketaan korvaamalla vahitellen raskaampia laitostyyppisi
paikkoja kevyemmilld eritasoisilla palveluasumisen paikoilla. Palveluasumisen
jarjestamistapoja monipuolistetaan: asumisen palvelusetelin kayttéa lisétaan soveltuvissa
asiakastilanteissa vaihtoehtoisena palveluntuottamistapana ja perhehoidon osuutta
asumispalveluissa pyritaan lisddmaan suunnitelmallisesti.

Tavoitteena on, ettd noin 14 % yli 75-vuotiaista on saannéllisen kotihoidon piirissé, joista
noin 11 % on omassa ja noin 3 % yritysten tuottamassa sdannéllisessé kotihoidossa.
Asiakkaiden omaa toimintakykya ja osallisuutta tukevia hyvinvointia edistavia palveluita
vahvistetaan ja kehitetddn yhteistydssa hyvinvoinnin ja terveydenhuolion palvelualueen
seka yrittdjien kanssa. Asumispalveluiden jarjestamisessa suositaan ns. tuettua asumista,
jolloin palvelu tuotetaan kotihoitona.

Palvelut ja resurssit kohdennetaan raskaimpiin palvelutarpeisiin. Asiakastarpeen
arvioinnissa ja resurssien kohdentamisessa hy&dynnetaan Asiakaskortin tuottamaa tietoa.



Asiakaskortin tuottamaa tietoa hyddynnetdén toiminnan tuottavuuden ja vaikuttavuuden
seurantaan sekd analysointiin littyvissa kehittamistydssa. Kotihoidon vélittdman tydajan
tavoite on 65%:a. Teknologia-avusteisilla palveluilla myéhaistetaan siirtymista kodista kohti
raskaampaa hoivaa ja toisaalta edesautetaan turvallista kotiutumista sairaalasta. Vuoden
2017 aikana ympérivuorokautisen kotihoidon toimintaa kehitetaén yhteistydsséd ensihoidon
kanssa tavoitteena parantaa kotihoidon edellytyksid vastata ika&ntyneen kotihoivan
asiakaskunnan paivystyksellisiin palvelutarpeisiin. Palvelujen monipuolistumista haetaan
virtuaalisten kotikéyntien kéyttédnotolla. Tuottavuuskehitysta tuetaan selvittimalld ja
tarvittaessa kayttdonottamalla monitoimijainen tyéskentelymalli haja-asutusalueilla.

Kuntoutusta kehitetddn ja kohdennetaan monitoimijaisesti palveluja niin, etts
mahdollisimman moni kuntoutuspalvelua tarvitseva passee palvelujen piiriin oikea-
aikaisesti,. Tehostetaan tilasto-, vaikuttavuus- ja mittaritiedon kayttéa sekéd niiden
hyédyntamistd palvelujen ja toimintamallien arvioinnissa, kehittdmisessé ja johtamisessa.
Tavoitteena on paéllekkaisten toimintojen poistaminen, oikea-aikaisuus ja asiakastarpeen
mukainen, vaikuttava palvelusis&itos.

Kuntotuksen osalta kehitetddn sahkoisten palvelujen kayttéa kuten kuntoutuskayntien
tekstiviestimuistutuksia  peruuttamattomien poissaolojen  vahentadmiseksi. Lisaksi
selvitetddn, miten ICT-ratkaisuilla pystyttdisiin vahentamaén logistikkakuluja, osin
korvaamaan vastaanotolia tapahtuvaa toimintaa sekd monipuolistamaan palvelu-
valikoimaa. Palvelusetelitoimintaa kuntoutuspalveluissa kehitetdan yhdessé Pohjois-Savon
sairaanhoitopiirin kanssa.

Tuottavuusohjelman mukaisesti vammaispalveluiden ja kehitysvammahuollon kéytdssa
olevia tiloja vdhennetd&n wvuonna 2017 mm. Karttulan tydkeskuksen osalta.
Tuottavuusohjelman mukaisesti henkiloston tydtapoja uudistetaan monialaisemmaksi ja
poikkihallinnollisemmaksi asiakaslaheisen, kokonaisvaitaisen ja sujuvan asiakasprosessin
toteuttamiseksi sekd mahdollisen eri yksikdiden vélisen paallekkiisen tydn vélttdmiseksi.
Erityisend kehittadmisen painopisteend on vanhusasiakkaiden kokonaisvaltainen arviointi
yhdessd vammaispalveluyksikén kanssa. Myos uusi sosiaalihuoltolaki edellyttaa
muutoksia tyékéytdnndissd, koska jatkossa sosiaalihuoltolain mukaisia péatoksia
ryhdytadn tarvittaessa asiakkaan tarpeen edellyttiesséd tekemasdn myés vammais-
palveluissa. Tydtapamuutoksella estetdsn asiakasperheen pompottelua ja véltetaan
muiden yksikdiden, kuten esimerkiksi lapsiperhepalveluiden prosessien tarpeetonta
kuormittumista. Vastaavasti kehitetddn esimerkiksi likkumista tukevien palvelujen osalta
palvelutarpeen arviointia vanhuspalvelujen kanssa. Vammaispalvelupaillikké arvioi ja
kehittdd palveluprosessinsa suorituskykya, palveluita ja resurssien kayttdd (suhteessa
palvelulupauksiin ja muihin toimijoihin) sek& raportoi muutostarpeista. Asiakaskortti tai
muu toimintakyvyn arvioinnin véline on kehittdmisvaiheessa riittavan avun ja resurssin
kohdentamiseksi asiakkaan tarpeiden perusteella.

Tvdajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Tybajan pidennykselld palveluohjauksessa kompensoidaan lisaéntynytts palvelutarvetta ja
asiakastydmaaraa. Hoivapalvelujen osalta tydajan pidennys pyritdédn huomioimaan osana
tydaikajarjestelyja. Vammaispalveluissa tytajan pidennys vaikuttaa kasvavan asiakas-
mé&arén hallintaan nykyisilla resursseilla; esimerkiksi Juankosken liitoksessa.




TOIMINNAN PAINOPISTEET
Vanhusten palveluohjaus

Vanhusten palveluohjaus edellyttdd vahvaa poikkihallinnollista toimintaa ja kiinteaa
yhteistoimintaa ympérivuorokautisen hoidon ja siihen kiinteasti liittyvan turvateknologisten
ratkaisujen kanssa. Vanhusten palveluohjausyksikkd toimii moniammatillisena tiimina ja
alueellista palveluohjausta kehitetddn edelleen yhteistydssé Iahipalvelualueiden
kotihoidon, Terve Kuopio -kioskin kanssa. Terve Kuopio -kioskin toiminnallisuutta
ikdihmisten palveluissa kehitetddn luomalla kioskin yhteyteen palvelutori mallinnuksen
mukaisesti turvateknologista palveluvalikoivaa yritysyhteistyén avulla ja kehittamalla
ennaltaehkéisevid ryhmamuotoisia palveluja korvaamaan yksilskohtaista tyéskentelya.
Liikuntapalvelujen toimijoiden kanssa tehdaén keskinaista yhteistyta asiakasohjauksessa
palvelusisiltbjen kehittdmisessé seka tarpeellisten liikuntapalvelujen tuottamiseksi.

Yli 93 prosenttia yli 75-vuotiaista kuopiolaisista asuu kotona ja tdman myéta palvelutarpeet
kotona ovat kasvamassa ja monimuotoistumassa. Palveluohjauksessa pyritaan
tuottamaan palveluohjauksessa kartoitettujen tarpeiden pohjalta uusia tapoja jarjestas ja
tuottaa hyvinvointipalveluja julkistalouden kannaita kestivasti ja kokonaistaloudellisesti
sekd rakentaa asiakas- ja tarveldhtoisida palvelumuotoja. Kotona asuville ikdihmisille
jarjestetadn palvelut monituottajamallin mukaisesti ja palveluita kehitetddn julkisen ja
yksityisen sektorin yhteistytssa.

Vanhusten palveluchjauksen yhteydessa toteutettua perhehoidon kehittamists jatketaan.
Omaishoidon palvelusetelit my6nnetaan maararahojen mukaisena, joten tarvittaessa tukea
mybnnetdan vain osaksi vuotta, mikali ennakoidaan maararahojen ylitysta. Vuoden 2015
lopulla kéynnistetty omaishoitajien hyvinvointi- ja terveystarkastukset jatkuvat resurssien
sallimissa laajuudessa. Omaishoidon tuen arvioinnit ja palvelupéatékset uusille hakijoille
tehddéan alueellisessa palveluchjaustiimissd ja omaishoidontuen tiimi tekee seuran-
takéynnit sekéd palvelupdatokset lakisaéteisten vapaapéivien jarjestamisesta.

Palvelusetelin kayitdon oftoa edistetddn maarirahojen puitteissa osana kotihoitoa tai
asumisen jarjestelyja. Vanhusten asumispalveluiden ostoissa toimeenpannaan 1.1 2017
kaynnistyva uuden hankinnan mukainen ostopalvelutuotanto yritysten ja kaupungin vélista
ostopalvelutuotannon kumppanuusmallin kehittdmista jatketaan edelleen vakiinnuttamalla
sadanndlliset tapaamiset.

Vanhusten palveluohjausyksikon asiakasohjaus ja palvelutarpeen arviointi toteutetaan
lahipalvelualueilla ns. laajan palvelutarjotin- mallin mukaisesti. Palveluarviointia edelleen
kehitettéan ja arviossa painotetaan méaaraaikaisia palveluja tilanteen niin salliessa.

Erityisryhmien asumisen jarjestelyt (henkilostd ja ostopalvelut) siirtyvat 1.1 2017
vanhusten palveluohjausyksikén alaisuuteen. Tahan liittyen valmistellaan monitoimijaisesti
palvelukriteerit ja niihin liittyvat myontamisperusteet viranomaispéaétdsten tueksi ja
oikeudenmukaisen fasapuolisen palvelujen saatavuuden turvaamiseksi.

Palveluohjaukseen kayttéon otetaan puhelinohjauksen ruuhkahuippujen tasaamiseksi ja
saavutettavuuden parantamiseksi takaisinsoittojarjestelma. Kaytioéon otetaan myéds uusi
sdhkbinen  jarjestelmad  littyen asumispalvelujen paikkojen kayttdasteen ja
sijoituspaikkajonojen kokonaishallinnan tehostamiseen ja resurssien seurantaan.



Vanhusten hoivapalvelut

Vanhusten hoivapalveluissa jatketaan toiminnan kehittamistd [dhipalvelualuemallilla.
Kuopiossa on 10 lahipalvelualuetta. Lahipalvelualueet sijaitsevat tilla hetkelld palvelu-
keskusten ja toimintakeskusten ympaérilla. Niihin haetaan uusia toiminnallisia ratkaisuja
muun muassa ympérivuorokautisen kotihoidon turvaamiseksi. Lahipalvelualueiden ja
niiden ympérivuorokautisen kotihoidon toteutumiseen haetaan innovatiivisuutta ja
uudenlaista eri toimijoiden yhteistydverkostotyéta ja kumppanuuksia. Kehittadmistydhon
kytkeytyy fiiviisti kayttdonottovaiheessa oleva uudenlainen teknologia-avusteisten
palvelujen kokonaisuus. Lahipalvelualueella kehitetdan yksiportaisen palveluasumisen
toimintamallia, jolloin samassa yksikdissa ettd kotihoidossa hoidetaan seka tavallisen etta
tehostetun palveluasumisen asiakkaita. Tallgin asiakkaan hoidon tarve maarittelee
palveluasumisen muodon ja asiakas voi asua edelleen kotona tai jatkaa asumista
entisessd asumisyksikdssa toimintakyvyn muuttuessa. Lé&hialuemallila haetaan
kustannustehokkuutta julkisen sektorin kustannuksiin ja on yrityksille kannattavaa.
Ryhmékotitasoisen palvelun vajeeseen etsitdén ratkaisuja. Omien yksikdiden toiminnallista
profiilia ja toimintamuotoa tarkastellaan tarvittaessa vastaamaan palvelutarvetta.

Palvelurakenneuudistuksen onnistumiseksi kehitetddn vanhusten kotona asumista
vahvistamalla asiakkaan kokonaisvaltaista hoitoa, kotona asumisen turvallisuutta ja
palvelutarpeen ennakointia kotiin annettavilla moniammatillisilla palveluilla. Lahtdkohtana
on vahentad idkkaiden asiakkaiden paivystyksen kayttoa ja siten raskaampien palveluiden
piiriin ohjautumista. Tahén liittyy keskeisesti vanhuspalveluiden I&akéaripooli, ympaéri-
vuorokautisen kotihoidon kenttdjohdon perustaminen sekd teknologia-avusteisten
palvelujen kayttddnotto ja integraatio osaksi hoivaa ja hoitoa. Turvapalveluiden
uudistamistyd perustuu tarpeeseen vahvistaa kotihoitopalveluja ja kohdentaa olemassa
olevia resursseja nykyista tarkoituksenmukaisemmin.

Vanhuspalveluiden |a8kéripoolin toiminta-ajatuksena on antaa viiveetén ja osaava
ldaketieteellinen hoito idkkaille kotona asuville asiakkaille, joilla on usein yhta aikaa monta
kroonista pitkdaikaissairautta. Hyvd moniammatillinen idkk&&n kokonaishoito ehkaisee
kdynteja paivystyksessé ja sitd mydta siitymistd raskaampiin palveluihin. Téata kehitysta
vahvistetaan vuoden 2017 aikana kehittdamalla yhteisty6téd ensihoidon kenttijohdon ja
sosiaalipéivystyksen kanssa SOTEVA -hankkeessa. Toimintamallissa yhdistetaan
ammatillista osaamista vastaamaan paivystyksellisiin haasteisiin siséltden perinteisen
ensihoidon toiminnan ja kotihoidon turvateknologisten halytysten vastaanoton.
Toiminnallista tehokkuutta ja tuottavuutta haetaan myds virtuaalisten kotikayntien
kéyttéonotolla. Tuottavuuskehitystd tuetaan myds selvittamalla ja tarvittaessa
kayttddnottamalla monitoimijainen tydskentelymalli haja-asutusalueilla. Kotona asumista
vahvistetaan kehittamalla toimintamalli monitasoiseen asiakkaan tilanteeseen ja toimin-
takykyyn sopivaan kuntoutukseen mm varhaisen mukaantulon ja monialaisen
kotikuntoutuksen keinoin.

Kotihoidossa keskitytdédn strategian mukaisesti paljon palveluja tarvitsevien ihmisten
tukemiseen niin, etti hoivapalvelujen olemassa olevia resursseja kohdennetaan kotihoidon
raskaimpiin asiakkuuksiin. Kevyemmissa palvelutarpeissa palvelukriteereiden mukaisesti
asiakkaita ohjataan omaehtoisten tai kolmannen sektorin palvelujen piiriin.



Hyvinvointia edistavét kotikaynnit ja ikéneuvolaa korvataan uudella toimintamallilla, jossa
palvelua kohdistetaan riskiperusteisesti ja toteutetaan mahdollisuuksien mukaan
ryhm@muotoisesti.

Vanhusten toiminta- ja yhteisopalveluissa kehitetddn erityisesti maaseutualueiden
toimintakeskuspalveluja tukemaan kotona asumista. Muutoin pyritdédn sailyttamaan
nykytaso.

Kuntoutuspalveluilla tuetaan idkkaiden kotona asumista tai kodinomaista palveluasumista
yhdessd muiden toimijoiden kanssa. Toimintakykyé tuetaan ohjaamalla ja kannustamalla
ikdihmisié arkiaktiivisuuteen sek& liikkumaan ja toimimaan muistia, tasapainoa ja
lihaskuntoa yllapitavalla ja kehittavalla tavalla. ldkkdiden laheisten, kolmannen sektorin
toimijoiden seké terveydenhuollon ja perusturvan ammattilaisten kanssa yhteistydssa
tavoitteena on lisdtd aktiivisuutta ikaihmisten arkeen ja ehkaistd ennenaikaista
raihnaistumista. Kotikuntoutustoiminta on aloitettu vuoden 2016 aikana ja toimintaa
kehitetdén sekd tehostetaan yhdessad sairaalahenkilostén, kotiutustiimin, hoivapalvelujen
ja muiden toimijoiden kanssa.

Kotona asumisen lisséntyminen nakyy myds apuvalinepalveluiden lisdéntyvana tarpeena.
Tama korostuu erityisesti kotona parjaamistd tukevien apuvalineiden kysynndn kasvuna
sekd entistd tarkemmassa apuvilineiden saatavuuden oikea-aikaisuudessa.
Apuvélinepalveluissa kehitetdén edelleen siihen littyvaa ajanvaraustoimintaa ja palvelun
oikea-aikaisuutta Apuvélineosaamista ja -tietoutta vahvistetaan sisédiselld koulutuksella ja
perehdytykselld

Kotona pérjadmistd tukevia palveluja kehitetddn kuntoutuksessa yhteistydssd muiden
toimijoiden ja kuntoutuksen eri tiimien kanssa. Palvelukokonaisuus muodostetaan
kuntoutujan tarpeiden tukevaksi ja moniammatillisesti toteutettavana. Aktivoivan arjen tuki
(AATU) pyritadn aloittamaan aina, jos asiakkaalla on kotona selvidmisen uhka. AATU
toimintamallia hyédynnetd&n myods uusien asiakkaiden arvioinnissa ja kuntoutumisen
edistimisessd osana maééraaikaisia palveluja Tavoitteena on asiakasldhidinen ja
saumaton, varhaista kotiutumista ja toimintakyvyn paranemista tukeva palveluketju.

Vanhusten hoivapalveluissa on vuonna 2016 kéytossa Harjulan sairaalan osastot 8,9,10
sekd Puijonlaakson, Levésen, Nilsidn, Riistaveden, Maaningan palvelukeskusten,
Ménnistdn asumisyksikén ja Karttulan asuinpalvelutalon paikat. Liséksi Saaristokaupun-
gissa toimii Tervaniityn pienryhmakoti. Palvelurakennetta tarkastellaan ja muutetaan
yhteistydssé terveydenhuollon ja sosiaalipalveluiden erityisryhmien yksikdiden kanssa
erityisesti littyneiden kuntien alueella.

Vammaispalvelut ja kehitysvammahuolto

Vuodelle 2017 jatkuu pitkdjanteisend tavoitteena vammaisten ja kehitysvammaisten
asumisen kehittdminen. Asumispalveluiden kehittimisessé painotetaan kehitys-
vammaisten valtakunnallisen KEHAS- ohjelman ja kaupungin palveluverkkoselvityksen
tavoitteita sekéd vahvistetaan normaalia asumispohjaista ajattelua. Paamaarina on, etta
vuoden 2020 jélkeen kukaan ei asu laitoksessa. Kehitysvammaisten asumisohjelmassa on
linjattu seuraavat tavoitteet: laitospaikkoja vahennetasn nopeasti, suunnitelmallisesti ja
hallitusti sekd mahdollistetaan aikuisten kehitysvammaisten muuttaminen lapsuuden-
kodeistaan tarjoamalla siihen tarvittavia asumisratkaisuja, yksilsllisia palveluja ja tukea.



Lisaéksi tavoitteena on lisatd asuntotarjontaa pitkaaikaisesta laitoshoidosta muuttaville
kehitysvammaisille,

Ympérivuorokautisen hoivan sijaan asumispalvelu toteutetaan siis entistdi enemman
tuettuna asumisena omissa kodeissa. 1.1.2017 alkaen astuvat voimaan uudet hankinta-
sopimukset. Erityisen paljon apua tarvitsevien kehitysvammaisten seka autistien asumis-
palveluihin ja péivatoimintaan kokeillaan palvelusetelin kayttéonottoa vuonna 2017.
Juankosken palvelut siirtyvat osaksi kaupungin timi4 vuoden 2017 alusta.

Kehitysvammaisten laitoshoidon purkantinen

Kehitysvammaisten laitosasuminen Vaalijalassa lakkautuu vaiheittain vuosina 2017-2018.
Vaalijalan laitoshoidon purkamiseksi kdynnistyy siten, ettad Vaalijalan kuntayhtyma aloittaa
syksyllda 2017 ns. Sipulin asumisyksikén toiminnan autistisille henkilille. Lisdksi kuntien
investointikiellon johdosta Vaalijalan purkamisessa hyddynnetdan uusia asumispalveluiden
tuottajia. Vaalijalan purkamisen yhteydessa on tunnistettu mm. tarvetta lisaresursointiin
terveyspalveluissa, psykologi- ja terapiapalveluissa sekéd kuntoutuspalveluissa, mutta
vuoden 2017 ftalousarvioraamin johdosta em. resursointia ei voida toteuttaa.
Kehitysvammahuollon palveluprosessissa on suunnitteluvaiheessa jyvitetty sopeutusta
665 930 €.

TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA
HENKILOSTOTARPEESEEN

Vanhuspalveluissa jatketaan henkiloston urasuunnitielua ja tydkiertoa henkildston
siityessé  palvelurakennemuutoksen  mukaisesti  laitoshoidosta  kotihoitoon  ja
palveluasumisen yksikéihin. Teknologia-avusteisten palvelujen kayttdonotto edellyttaa
henkiléstén monipuolista kouluttautumista. Vanhuspalveluiden I|aakarityén uudelleen-
jarjestely  lisdd  hoitohenkilostén  osaamista ja tyén laadun  paranemista.
Henkilostoresurssien tarpeen maarittamista jatketaan asiakaskortin avulla tehdyn
resurssitarpeen arvioinnin mukaisesti.

Muuttuva ja entistd vaativampi toimintaympéristd aiheuttaa mittavan koulutustarpeen
ikdihmisten parissa tyoskenteleville henkildstélle. Erityisryhmien asumisen henkiléstd
seka ostopalveluiden hallinta siirtyvat vanhusten palveluohjaukseen ja hoivapalveluihin.

Henkilostdn osaamista on kehitetty toiminta- ja koulutussuunnitelmien pohjalta uusien
toimintamallien ja asiakastarpeiden mukaiseksi. Henkilostdad kannustetaan joustavaan
yhteistyhén ja mahdollistetaan tyékiertoa eri toiminnoissa. Talla tahdataan henkildston
osaamisen laajentumiseen, oikeaan kohdentumiseen ja tehtdvien kiinnostavuuden
kasvuun



HENKILOSTON JA OSAAMISEN SAATAVUUS

Henkildston tilapaistd tarvetta ja kustannuksien s#astéa pyritddn saamaan seka
varahenkiloston jarkevalla kaytolla ja ottamalla laajemmin kayttéén henkiléstopooli. Silla
tarkoitetaan yksikdiden tai l&hipalvelualueiden tyGvoimapuskurien keskittamista.
Henkildstdpoolilla varmistetaan, ettad tyontekijat ovat joustavasti kohdennettavissa sinne,
misséa tarve on vuorossaan suurin,

Yhteistyttad kehitetddn Kuopio- rekryn kanssa ja sisaisesti. Jarkevallad varahenkildiden
kaytolla pyritddn vahentdmaan tilapaisen henkildstén tarvetta ja kustannuksia. Erityisesti
maaseutualueiden henkildstdjohtamisen ja sijaistyon jarjestelyja tarkastellaan yhteistydssa
eri toimijoiden kesken.

SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA

Kuopion kaupungin kaikkien asiakasryhmien asumispalveluiden aikana ja hankinta
toimeenpannaan vuonna 1.12017 lahtien. Asumispalveluissa vakiinnutetaan talousarvion
mukaisesti sekd tehostetun ettd palveluasumisen palveluseteli ja tarkastellaan eri
vaihtoehtoja asumispalveluiden tuottamiseen kustannustehokkaasti mutta laadukkaasti.
Palvelusetelitoiminnan kehittdmiselld ja lisddmisellda varmistetaan asiakkaan valinnan
mahdollisuus ja kustannusten hallinta. Ostopalveluihin varattua maararahaa kohdennetaan
setelien kautta tuettuun kotihoitoon, ryhmékotiasumiseen ja tehostettuun palvelu-
asumiseen.

Teknologia-avusteisten palvelujen ja turvapalvelun (halytyskeskus-, turvapuhelin- ja turva-
auttajapalvelu) kokonaisuuden uudistamisella on haettu erityisesti nykyista parempaa
palvelukokonaisuuksien hallintaa seka tarveldhtéista palvelujen suunnittelua ja toteutusta.
Kevéaan 2017 aikana turvapalvelukokonaisuuden osalta siirrytdén tuotantovaiheeseen

Vanhuspalveluiden turvapalveluiden kilpailuttamisessa ja jarjestamisessd varaudutaan
suunnittelemaan myds kehitysvammahuollon, vammaispalvelun ja erityisryhmien
asumispalveluiden hankintaan. Varaudutaan pilotoimaan tai kilpailuttamaan avustaja-
keskuksen sahkdinen palkanmaksujarjestelma.  Kehitysvammahuollon ja vammais-
palveluiden osalta arvicidaan kilpailuttamisen tarvetta mm. vammaisten asumisessa ja
vuorohoidossa.



Avainprosessi: Vanhus- ja vammaispalvelut

Tuote tai palvelu Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 | TA 2017
Kuopio | Juankoski
Palveluohjaus 8::&:2':;::’5‘::}:?;;“3‘ ] 777 748 790 49
yli 65 v 24 17 20 35
alle 65 v 665 649 675 8
kehitysvammaiset {ikdjakaumaa ei eritelty) 88 82 95 6
Erityisryhmien asumispalvelut Asiakasmiira vhteenss 595 550
Vanhusten hoivapalvelut Vanhusten kotihoidon kéynnit 963 268| 900000| 887 400
Asiakkaan luona tapahtuva ty6 tunteina 433471 400000| 394 000
Asiakkaiden lukum&ars 3 407 3 550 3 500
Vanhusasukkaiden keskiméarainen toimintakyky 2,42 2,5 3
Vanhusten kotihoidon asiakkaat (+75 vuotiaat) 2 399 3 000 3000
Palvelukeskuksen hoitopivat, omat 87 050] 102565/ 82000
Tehostetun asumispalvelun hoitopaivat, omat 48 670 53 655 53 655
Tehostetun asumispalvelun hoitopéivit, ostetut 142 446§ 113 000] 146 000 § 395
Keskimaarainen toimintakyky 3,21 3,20 3
Palvelukeskuksen asumispaikat, omat 248 281 281
joista vuorchoidon asumispaikat 42 42 42
Keskimdardinen toimintakyky RAVA-asteikoilla 3,61 3.6 4
Tehostetun asumispalvelun asumispaikat, omat 147 147 147
Tehostetun asumispalvelun asumispaikat, ostetul 332 320 400 23
Vammaispalvelut Vammaispalvelun asiakkaal 3 363 3 500 3 550
ja kehitysvammahuolto joista kehitysvammaisia 785 765 780
Kehitysvammaisten asumispdivét 102 951] 120000 125 000
Asumispalvelut! Kehitysvammaiset asiakkaat 293 325 335
Asumispalvelut/ Muut vammaiset 45 45 47
Henkiléstomittarit TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 | TA 2017
Kuopio | Juankoski
Palveluchjaus Kokonaistybaika 17,7 20 27,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 7.9 42 7.5
Vanhusten hoivapalvelut Kokonaistybaika 814,7 8510 930,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/hiv 23,8 240 23,5
Vammaispalvelut Kokonaistytaika 83,4 79,5 86,5
ja kehitysvammahuolto Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pw/htv 19,2 18,5
Vanhus- ja . .
vammaisi:alveluiden tukipalvelut . L 2
(kp 6400) Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 2,3 20,2 1.5
Vanhus- ja vammaispalvelut Kokonaistybaika (htv) 915,8 950,5 1043,5 73,0
Vanhus-ja vammaispalvelut | oiraus- Ja tapaturmapoissaolot 23,1 233 220 0,0

kalenteripv/htv

1.1.2017 Juankosken kuntaliitos




Lapsiperhepalvelut

TOIMINTA-AJATUS

Perusturvan palvelualueen lapsiperhepalvelut siséltavdt sosiaalipdivystyksen, avo- ja
jalkihuollon, sijaishuollon, riita- ja rikosasioiden sovittelun, turvakodin seka
perheoikeudellisen yksikén. Lapsiperhepalveluiden jarjestamisestd vastaavat myés muut
kaupungin yksikét ja viranomaiset (mm. varhaiskasvatus, neuvola, oppilashuolto,
nuorisotyd, perheneuvola ym.). Perusturvan palvelualueella jarjestetadn uuden
sosiaalihuoltolain mukaisia yleisid perhepalveluja ja lastensuojelua, joilla edistetdan lapsen
suotuisaa kehitysta ja hyvinvointia tukemalla lapsia ja nuoria, heidan vanhempia, huoltajia
ja muita lapsen hoidosta ja kasvatuksesta vastaavia henkilitd lapsen kasvatuksessa ja
huolenpidossa.

Lapsiperhepalveluiden toiminta-ajatuksena on, ettd lasten hyvinvointia edistetdan ja
ongelmia ehkaistaan monilla erilaisilla toimilla ja useiden eri tahojen toimivalla yhteistyélla.
Kyse on lapsen elinymparistdén turvallisuudesta ja riittdvistd mahdollisuuksista mm.
virikkeelliseen toimintaan. Suuri vaikutus hyvinvointiin on silla, millaisia lapsen arjen
ympdristdt ovat. Varhaiskasvatuspalvelut, koulu, harrastustoiminta tai muu l&hiympaéristé ja
-yhteisé vaikuttavat paljon lapsen kehitykseen vanhempien ohella. Viimesijaisena
lastensuojelu turvaa lapsen oikeuden turvalliseen kasvuympaéristéon, tasapainoiseen ja
monipuoliseen kehitykseen seka erityiseen suojeluun, jolloin jarjestetasn lastensuojelulain
mukaisia avohuollon, sijaishuollon ja jalkihuollon palveluja.

Avohuollon palveluja ovat mm. lastensuojelutarpeen selvitys, palvelutarpeen arviointi,
avohuollon tukitoimet kuten perhetyd, tukiperhe- ja tukihenkilétoiminta, taloudellinen
tukeminen, avohuollon tukitoimi-sijoitus. Jélkihuollon palveluja saavat huostaan otettuina
olleet lapset ja nuoret seka lapset ja nuoret, joiden avohuollon tukisijoitus on kestanyt yli 6
kk. Tavoite on turvata lapsen ja nuoren siirtyma sijoituksesta itsendiseen eldmaan.
Sijaishuollolla tarkoitetaan huostaan otetun, kiireellisesti sijoitetun tai tuomioistuimen
véliaikaismaaraykselld sijoitetun lapsen hoidon ja kasvatuksen jarjestdmista kodin
ulkopuolella. Asiakkaina ovat huostaan otetut sijaishuoltoon sijoitetut 0-17 -vuotiaat lapset
ja heidan perheensa. Sijaishuoltoa jarjestetdan perhehoitona, ammatillisena perhehoitona,
omissa perhetukikeskuksissa sek&d ostopalveluina ammatillisissa perhekodeissa ja
lastensuojelulaitoksissa.

Muita lapsiperhepalveluihin kuuluvia yksikéita ovat riita- ja rikosasioiden sovittelu (valtion
rahoitus), turvakotitoiminta (valtion rahoitus) seka perheoikeudelliset palvelut. Riita- ja
rikosasiain sovittelu tarjoaa lakisd&teisen mahdollisuuden osapuolille kasitelld uhrille
aiheutuneita henkisia ja aineellisia haittoja ja sopia niiden hyvittamisesta puolueettoman
sovittelijan vélitykselld. Pohjois- Savon sovittelutoimisto jarjestas riita- ja rikosasioiden
sovittelua seuduliisesti ja on valtion rahoittamaa toimintaa, jota koordinoi Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos. Turvakoti on valtiorahoitteinen lyhytaikainen turvapaikka silloin, kun
kotiin jadminen vakivallan, uhkailun tai pelon takia on mahdotonta tai vaarallista.
Turvakodin tavoitteena on vakivaltakierteen katkaiseminen, sen seurausten hoitaminen ja
vékivallan ennaltaehkéiseminen.



Perheoikeudellisia palveluja ovat lapsen isyys-, huolto-, asumis-, tapaamisoikeus- ja
elatusasiat. Palveluilia pyritdén turvaamaan lapsen edun toteutuminen mm. erotilanteissa.
Sosiaalihuoltolaissa s&adetddn, ettda kunnan on huolehdittava mm. perheasioiden
sovitteluun kuuluvien toimenpiteiden jarjestamisesta.

TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET

Uuteen soteen valmistautuminen on aloitettu siitymalla tiimimallin - avohuollon
sosiaalitybsséd ja pyrkimélld kaikessa aiempaa monialaisempaan tydskentelyyn.
Palvelutuotannon kéyténtsja ja tydkulttuuria kehitetddn sote-yhteensopivaksi ja
ennakoidaan toimintojen kehittdmistd maakunnan nékokulmasta. Lapsiperhepalvelut ovat
mukana valtakunnallisessa karkihankkeessa, lapsi- ja perhepalveluiden muutos-
ohjelmassa (LAPE), jonka tavoitteena on edistda lasten ja nuorten hyvaa elamaa
monialaisella kehittdmisohjelmalla.

Uuden paivystysasetusluonnoksen ja uuden sosiaalihuoltolain mukaan sosiaalipéivystys
on jarjestettdvd ympérivuorokautisesti kiireellisen ja valttamattdman avun turvaamiseksi.
Paivystys on toteutettava siten, ettd palveluun voi saada yhteyden ympéri vuorckauden ja
kiireelliset sosiaalipalvelut voidaan toteuttaa lakisdateisesti. Sosiaalipdivystysta
toteutettaessa on toimittava yhteistydssa terveydenhuollon paivystyksen, pelastustoimen,
poliisin, hatadkeskuksen ja tarpeen mukaan muiden toimijoiden kanssa. Kuopion
seudullinen sosiaalipdivystys antaa vuoteen 2019 saakka virka-ajan ulkopuolella
valittdémasti tarvittavan sosiaalisen tuen Kuopion lisdksi 12 muun kunnan kaikenikéisille
asukkaille. Uudessa paivystysasetuksessa ja sote-mallissa on alustavasti linjattu, etta
Pohjois-Savossa toimisi tulevaisuudessa laaja-alainen maakunnallinen terveydenhuolion
paivystys, jonka osana toimisi myds sosiaalipaivystys.

Uuden sosiaalihuoltolain tavoitteena on edelleen siitdad painopistetta erityispalveluista
yleispalveluihin, vahvistaa asiakkaiden yhdenvertaisuutta ja tiivistas viranomaisten vélisté
yhteistydtd. Uusi sosiaalihuoltolaki on lisdnnyt ennalta ehkaisevia palveluja lapsiperheiden
varhaiseen tukemiseen ilman lastensuojeluasiakkuutta (kuten mm. kotipalvelua,
perhetyéta, tukinenkildita ja tukiperheitd).

Uuden sosiaalihuoltolain mukaan lapsi on sosiaalihuollon asiakas aina silloin, kun
sosiaalihuoltoa hakevassa, kayttdvassa tai sen kohteena olevassa perheesséa on lapsi.
Erityistd tukea tarvitsevat lapset ja nuoret voivat tarvita sosiaalihuoltolain tarkoittamaa
erityistd tukea silloin, kun lapsen kasvuolosuhteet vaarantavat tai eivat turvaa lapsen
terveytta ja kehitysta tai lapsi itse kayttaytymiselldaan vaarantaa terveyttaan tai kehitystaan.
Sosiaalihuoltolain uudistus on vaikuttanut lapsiperhepalveluiden henkiléstérakenteeseen.
Vuoden 2016 aikana on uudistettu organisaatiota siten, ettd sosiaalitydntekijdiden ja
sosiaaliohjaajien tydnjakoa on tidsmenneity.

Juankosken kuntaliitoksessa Juankosken lastensuojelu siityy osaksi kaupungin Nilsia-
Maaninka -alueen tiimi& vuoden 2017 alusta. Vuonna 2017 uudistuu perhehoitolaki, joka
muuttaa perhehoitopalkkioita ja velvoittaa kunnan jarjestamasn perhehoitajille
hyvinvointitarkastuksia.



TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET
Tilat

Perhepalvelut ja lastensuojelun avohuolto sekd perheoikeudelliset palvelut ovat siirtyneet
syksylld 2016 uusiin tiloihin Viestikadulle. Tuottavuuschjelman mukaisesti esimiehet ovat
tarkastelleet tilojen kayttéa ja valmistelevat sijaishuoltoyksikén liittamistd samaan
yksikkddn. Vuonna 2017 henkildston liikkumisen tukemiseksi on tavoitteena ottaa
kokeilukayttéon 8 leasingautoa.

Laitosrakenteen uudistaminen jatkuu vuonna 2017 perhekuntoutuksena

Omien laitosten kéyttdastetta on seurattu toiminnan kehittamiseksi tuottavuusohjelman
mukaisesti. Mantyrinteen laitososastojen kayttdaste oli keskimaarin 89 % (vuonna 2014
85,6%), Toukolan kayttdaste 80 % ja vastaanotto- ja arviointiyksikdn kayttoaste 85 %.

Kaupungin lastensuojelulaitosten uudistamista jatketaan siten, ettd kehitetdan kaupungin
lastensuojelulaitosten palvelurakennetta edelleen vuonna 2017 perhekuntoutuksen
jariestamiseksi vapauttamalla henkiléstod ja tilaa Vauvalan ja Touhulan yksikoista. Muutos
on taloudellisesti ja toiminnallisesti erittdin perusteltua ja jarkevaa. Mantyrinteen perhe-
tukikeskuksessa on ftilat, jotka on erityisesti rakennettu perhekuntoutusyksikéksi, mutta
tilakokonaisuus on arvioitava. Muutosta tukee se, ettd yhdessa Siilinjarven kunnan ja
Pohjois-Savon lastensuojelun kehittdmisyksikén kanssa on toteuteftu Iyhytaikaisen
perhehoidon kokeilua; erityisesti alle 12-vuotiaiden lasten sijoittamista perhehoitoon
vahvistetaan em. kokeilussa.

Perhekuntoutus on Suomessa edelleen melko uutta. Perhekuntoutus tyémuotona soveltuu
hyvin osaksi lastensuojelun avohuollon tyoskentelyd sekd huostaanoton lakkautus-
tydskentely&. Sen on kéytdnndssé todettu olevan tehokas apu myés tilanteissa, joissa on
olemassa kodinulkopuolisen sijoituksen riski, mutta perhe on motivoitunut perhe-
kuntoutukseen ja perhekuntoutusta on oikea-aikaisesti mahdollista perheelle tarjota. Myés
ehkaisevan lastensuojelutyén ty6muotona voidaan kéyttda ainakin péivdmuotoisia
kuntoutusmuotoja yhteistytssd jonkun muun hallintokunnan esimerkiksi paivahoidon tai
neuvolan kanssa. Talléin perhekuntoutusta toteutetaan ilman lastensuocjelun asiakkuutta.
Perhekuntoutuksessa tarjotaan kuntouttavaa toimintaa koko perheelle suunnitellusti ja
tavoitteellisesti. Sen tavoitteena on lasten kasvuolosuhteiden turvaaminen, vanhempien
tukeminen kasvatustehtédvassd ja perheen omien voimavarcjen vahvistaminen.
Perheenjdsenten valisen vuorovaikutuksen tukeminen erilaisin toiminnallisin menetelmin,
arjen taitojen harjoittelu ja sdanndllisen pdaivarytmin vakiinnuttaminen ovat koko perheen
kuntoutuksen kulmakivid. Perhekuntoutuksen tavoite on tukea perhetta siten, ettd lapsen
asuminen kotona on lapsen kannalta hyva ja turvallinen ratkaisu. Jos perhekuntoutuksen
aikana todetaan, ettd néin ei ole, pyritddn yhdessa vanhempien kanssa |ytdméaan lapselle
sijaishuoltopaikka. (ks. www.thl.fi)

Henkilosto

Lastensuojeluilmoitusten lisdantyneestd maéarasta huolimatta lastensuojelutyéhén ei ole
lisatty henkilostda. Tydn tuottavuutta lisdtédan organisaatiouudistuksella, joka kokoaa
lastensuojelun sosiaalitydén ja perhepalvelut yhdeksi suureksi yksikdksi, seka kehittamalla



tyStapoja siten ettd ammattien valista tydnjakoa, tydparityéskentelyd ja kirjaamista
uudistetaan.

Lastensuojelun perhetydn ja kotipalvelun seké sosiaaliohjaajien maaraaikainen henkilsstod
vakiinnutetaan, ettd pystytdén vastaamaan perheiden tarpeisiin.

Ostopalvelut

Oman perhekuntoutuksen kaynnistamisen on ennakoitu sdéstavan 0,5Me vastaavista
ostopalveluista, koska investointikustannuksia ei synny toiminnan kaynnistamisesta.
Uuden toiminnan kaynnistdmisessa on aina riskinsé, joten 500 000€:n saastdtavoite on
arvio, joka on laadittu talouden sopeuttamisen vauhdittamiseksi talousarviovalmistelun
yhteydessa.

Vuoden 2017 talousarvioraamin johdosta lapsiperhepalveluihin kohdentui suunnittelu-
vaiheessa 610 460 € jyvitetlya sopeutusta.

Muut

Sijaisperhehoidon osuus sijaishuollon kokonaisuudesta pysytetddn vahintaan 65 %:ssa.
Taméa edellyttdd jatkuvaa toiminnan kehittadmistd, arviointia ja seurantaa. Kehitetaan
edelleen ammatillisen ja lyhytkestoisen sijaisperhehoidon toimintamuotoja ja tuetaan
sijaisperheiden jaksamista. Sijaisperhehoitoa kehitetdan niin, eftd kaytettavissa on
jatkossakin ammatillisia sijaisperheitd ja perheitd akuutin, lyhytaikaisen sijoituksen
tarpeessa olevien lasten vastaanottamiseen.

Tybajan pidennyksen arvioidaan vaikuttavan toimintaan ja talouteen ylitiden ja niista
aiheutuvien kustannusten véhenemisena. Tybajan pidentymisen konkreettiset vaikutukset
on kasitelty henkiléston kanssa yhteistoiminnallisesti.

TOIMINNAN PAINOPISTEET

Lapsiperhepalveluiden ja lastensuojelun kehittiminen kaupunki-/aluetasoisena
yhteistyéna

Lastensuojelulain mukaan kunnan on huolehdittava siitd, ettd lastensuojelu jarjestetaan
sisélloltagn ja laajuudeltaan sellaiseksi kuin kunnassa esiintyvd tarve edellyttaa.
Lastensuojelun tarkoituksena on turvata lapsen oikeus turvalliseen kasvuympdaristoon,
tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen seké erityiseen suojeluun. Laissa
madritellaan lastensuojelu laajasti: lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistédmiseen liittyvilla
toimilla ehkéistdédn varsinaisen lastensuojelun tarvetta ja ehkaisevalla lastensuojelulla
tarjotaan apua ja tukea riittdvan varhain, jolloin ehkiistidén ongelmien syntymista tai
pahenemista. Tarked tehtdva ehkaisevan tydn toteuttamisessa on neuvolalla,
varhaiskasvatuksella ja koululla.

Lasten ja nuorten palveluiden kehittdmisesséd tarvitaan tarkastelua kaupunkitasoisena
yhteistyénéd. Liséksi Kuopion kaupunki varautuu kehittimistoimissaan mahdollisimman
hyvin vastaamaan uuden sote-ratkaisun vaatimuksiin. Esimerkiksi Pohjois-Savon SOTE-
yhteistydryhmésséd on tarkasteltu keskeisend palveluiden tuottamisen tapana ns.
perhekeskusmallia. THL:n mé&aritelmdn mukaan perhekeskus on tapa jarjestaa alle



kouluikdisten lasten palvelut toiminnalliseksi monialaiseksi palvelukokonaisuudeksi.
Perhekeskukset toimivat yhteistydssa jarjestdjen, seurakuntien, yksityisen sektorin ja
perheiden kanssa. Neuvolapalvelu on perhekeskuksen ydinpalvelu ja osa lapsen eldmaa
syntymastéd alkaen. Vahvistamalla varhaisessa vaiheessa vanhemmuutta seki
vanhempana toimimista voidaan edistdad lapsen hyvinvointia, terveyttd ja osallisuutta.
Lainsadddantd korostaa, eftd ditiys- ja lastenneuvolassa, terveydenhuollossa, varhais-
kasvatuspalveluissa, kouluterveydenhuollossa ja oppilashuoltotytssi tulee edistids lapsen
ja nuoren kasvua, kehitystd ja hyvinvointia seka tukea vanhemmuutta. Myés nuorisolaki
edellyttaa palveluilta monialaista yhteisty6ta.

Lapsiperheiden kotipalvelu ja perhetyd

Lakisaateisend velvoitteena on vakiinnutettu lapsiperheille valttamatén  kotipalvelu.
Kotipalvelua annetaan mm. toimintakykya alentavan syyn, kuten sairauden, synnytyksen,
vamman tai uupumuksen seké erityisen perhe- tai eldaméantilanteen perusteella.

Lastensuojelulain edellyttimissd méiardajoissa pysyminen, lastensuojelun tarpeen
arviointi ja lastensuojeluilmoitusten vastaanotto

Lastensuojeluilmoitukset ja pyynnét lastensuojelutarpeen arvioimiseksi ovat usean vuoden
ajan lisdédntyneet, mika kertoo siitd, eftd lasten hatdan ja puutteellisiin kasvuoloihin
reagoidaan. Vuonna 2016 tehtiin n. 3000 ilmoitusta. limoituksista noin 40 % johtaa yleenséa
asiakkuuteen. Lain edellyttamissd méaéaraajoissa pysyminen on saatu vuoden 2016 aikana
hallintaan ja aluehallintovirasto on ilmoittanut, ettei ole tarvetta erityisiin toimenpiteisiin.

Lapsiperhepalveluiden poikkihallinnollinen kehittdminen ja yhteistyé

Kuopion kaupungin lapsiperhepalvelukokonaisuuden painopiste on kehittynyt tavoitteiden
mukaiseksi. Kuopiossa lastensuojelun avohuollollisten tukitoimien piiriin ohjautuvien 0-17 -
vuotiaiden lasten maéara on laskenut 8,3%:iin (2013 11,2 %) vastaavanikéisesti vaestdsta.
Myos kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten ma&ara on laskenut 1,8%:iin (ollen 2,2 % 2013)
vastaavanikaisesta vaesttsta.

Painopiste pidetdan edelleen yleisissa perhepalveluissa ja lastensuojelun tarvetta ennalta
ehkadisevissd varhaisen tuen palveluissa, mutta varhaisen tuen palveluiden
tarkasteleminen tulee ulottaa myés muille palvelualueille ja kaupungin lapsiperhepalveluja
antaville yksikéoille.

TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA
HENKILOSTOTARPEESEEN

Vuonna 2017 panostetaan lapsiperhepalveluiden henkiléstén oman tydn kehittédmisté
innostavaan ja osallistavaan koulutukseen. Lisdksi vahvistetaan lapsiperheiden kanssa
toimivien yhteistyétahojen keskindiseen koulutukseen/yhteistypintojen selventamiseen.
Vuodelle 2017 asetetaan tavoitteeksi, ettd 40 % asiakkuuksista saa palvelunsa yleisina
perhepalveluina.



HENKILOSTON JA OSAAMISEN SAATAVUUS

Patevien ja erityisesti lastensuojelun sosiaalitydntekijciden saatavuus tilapaisissa tarpeissa
on rajoitettua. Lastensuojelutydssa tydntekijdiden vaihtuvuus on runsasta, mika haittaa
pitkajanteista ja tavoitteellista tydta. Etenkin kaupungin reuna-alueita hoitavien patevien
tydéntekijdiden rekrytoinnissa on haasteita.

SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA

Lastensuojelussa ostopalvelujen kayttéa vahennetadn perhekuntoutuksesta ja korvataan
omana toimintana.



Avainprosessi: Lapsiperhepalvelut

Tuote tai palvelu Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 | TA 2017
Kuopio | Juankoski
Avo- ja jalkihuglto Lastensuojelun ilmoitusten maara 2970 2 350 3010 80
Asiakkaiden maara 1 851 2200 1920 80
Avohuollon asiakkaita omissa laitoksissa 60 80 10
Paattyneiden asiakkuuksien m3ara 1004 1000 620 10
Huostassa olevien maara 266 260 268 11
Sijaishuclto Huostassa olevat perhehoitoon sijoitetut 156 170 170 5
Huostassa olevat omiin laitoksiin sijoitetut 15 13 0
Huostassa olevat ostopalveluun sijoitetut 91 85 90 )
Perheoikeudelliset palvelut Asiakkaat 2031 2075 2100 0
S T e LS Palvelutarpeen arvicintipyynnot 450 550 0
perhepalvelut
Sosiaalihuoltolain mukaiset asiakkaat 300 1530 30
Henkilostomittarit TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 TA 2017
Kuopio | .Juankoski
Sosiaalipsivystyspalvelut Kokonaistydaika 5,0 52 5,2
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 2,4 20 1,9
Avo- ja jélkihuolto Kokonaistybaika 130,7 143 143,5
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 18,0 17,7 17,5
Sijaishuolto Kokonaistybaika 15,4 15,5 15,5
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 10,5 9,6 10,0
Riita- ja rikosasiain sovittelu Kokonaistyiaika 3.9 4.0 4,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 6,7 6,5 6,0
Perheoikeudelliset palvelut Kokonaistydaika 45 9,5 10,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 14,7 6,9 14,0
Lapsiperhepaliveluiden Kokonaistybaika 2,6 2,5 3,5
tukipalvelut Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 0.8 0,0 0.3
Lapsiperhepalvelut Kokonaisty6aika (htv) 162,1 179,7 181,7 3,0
. Sairaus- ja tapaturmapoissaolot
Lapsiperhepalvelut kalenteripv/htv 16,2 15,8 15,0 0,0

1.1.2017 Juankosken kuntaliitos




Aikuissosiaalityon palvelut

TOIMINTA-AJATUS

Aikuissosiaalitybn avainprosessin tavoitteena on kartoittaa ja vahvistaa asiakkaan
elamantilannetta, voimavaroja ja muutostoiveita eldman eri osa-alueilla seka tukea
elamanmuutoksissa, jotka mahdollistavat paluun tydeldamaan tai  koulutukseen.
Aikuissosiaalityt siséltad sosiaalisen, taloudellisen ja tydllistymisen tuen (palvelut) mukaan
lukien pakolaisten ja paluumuuttajien palvelut. Sosiaalityén tavoitteena on myds ohjata
asiakkaita oikeiden ja heitd hyddyttavien palvelujen piiriin ja turvata sita kautta asiakkaille
mahdollisimman tasapainoinen arkieldmé, mikéli tydelama tai koulutus ei ole
ajankohtaista.  Aikuissosiaalitybn menetelmien avulla ennaltaehkaistadn sosiaalisten
ongelmien syntyéd ja kasautumista seka pyritdan vahentaméaén niistd koituvia haittoja
asiakkaille. Talous- ja velkaneuvonta antaa kunnallista talous- ja velkaneuvontaa
kuopiolaisille ja ymparistd-kuntien asukkaille.

Aikuissosiaalitydn avainprosessi huolehtii myés pakolaisten ja paluumuuttajien palveluiden
jarjestamisestd. Maahanmuuttajayksikkd vastaanottaa Kuopioon saapuvat pakolaiset ja
paluumuuttajat, laatii asiakkaille kotouttamissuunnitelmat seka huolehtii kotouttamisajan
palvelujen jarjestdmisesta.

TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET
Taloudellisen tuen ja sosiaalityon yksikké

Perustoimeentulotuki siirtyy Kelalle 1.1.2017. Kaupungin osalta tavoitteena on vahva
asiakasohjaus Kelalle heti 1.12.2016 alkaen. Siitoon valmistaudutaan mm.
asiakasohjausta ja tiedottamista seka viestintaa tehostamalla. Ennakkoon on sopeutettu ja
huomioitu siirron aiheuttamat henkilostovaikutukset, joten aikuissosiaalityén avain-
prosessista poistuu 34 htv. Liséksi on vahitellen rakentumassa jatkossa tarvittavat
yhteistyémallit Kelan ja aikuissosiaalityon vélille, myés videoneuvotteluyhteydet ovat
valmiina yhteisty6hon .

Ennakoidaan, ettd KELAn toimeentulotuen myontamisperusteiden osalta siirtyy jonkin
verran selviteltiviéd asioita harkinnanvaraiseen toimeentulotukeen. Myés tiydentavan ja
ennaltaehkéisevén toimeentulotuen tarpeen ennakoidaan lisééntyvan. Kaupungin
laajamittainen talouden sopeuttaminen vied&an kéaytantédn siten, ettd maararahaa
varataan vain yhden kuukauden varaus ajalle 1.1.-31.1.2017 ja tehostetaan
asiakasohjausta siifymaén Kelan asiakkuuteen. Maérdraha taydentavaan ja
ennaltaehkaisevain toimeentulotukeen on tarkeaa varata riittavana, jotta voimme turvata
akilliset perheen kriisit kuten esim. ruoka-apu, haatéjen ennaltaehkaisy/vuokrarastit,
tyollistymisen tukeminen esim. korttikoulutukset, matkat, lasten harrastusmenot, opintojen
tukeminen, asiakasprosessien eteenpdin vieminen mm. erikoisldakéaripalkkiot seka
velkaantumisen  estdminen esim. lapsiperheiden  velkakierteet tiukentuvat.
Aikuissosiaalitydssé jyvitettyd sopeutusta on suunnitteluvaiheessa yhteensa 679 114 €
vuodelle 2017.



Sosiaalihuoltolain  uudistamisen johdosta siirretddn painopistettd erityispalveluista
yleispalveluihin, vahvistetaan asiakkaiden yhdenvertaisuutta ja tiivistetdan viranomaisten
valistd yhteistyétd. Laki uudisti maarittelyt mm. asiakkaiden palvelutarpeiden
selvittamiselle, sosiaalichjaukselle ja sosiaaliselle kuntoutukselle. Uuden sosiaalihuoltolain
ja siihen liittyvan soveltamisoppaan mukaan kunnille on tullut merkittdvaksi tehtavaksi
neuvonnan ja ohjauksen jarjestaminen asukkaille hyvinvoinnin edistamisen nakokulmasta.
Asiakkaan oikeuksista ja etuuksista tiedottaminen seka palvelujen kayttoon liittyva
neuvonta ovat térked osa sosiaality6td. Neuvonnalla voidaan vahvistaa asiakkaan
valinnan mahdollisuuksia sekd tukea hyvinvointia edistédvid valintoja ja toimintatapoja.
Vuoden 2017 aikana arvioidaan sote-uudistusta ennakoiden neuvonnan ja
palveluohjauksen kehittamistad yhteistytssa terveydenhuollon ja muiden palvelualueiden
kanssa. Liséksi tavoitteena on keventda sosiaalipalvelujen rakenteita niin, etta
sosiaaliohjauksen ja sosiaalisen kuntoutuksen osuutta palvelujarjestelmassa lisatasn ja
sosiaalitydn tehtdvakenttas tdsmennetaan tarkkarajaisemmaksi.

Aikuissosiaalitydssa lapsiperheiden hyvinvointia tuetaan mm. resursoimalla lapsiperheiden
aikuisten sosiaality6hon. Aikuissosiaalitytssad on myos siirretty painopistetta jalkautuvaan
tybhon. Jalkautuvaa tyStd on pilotoitu mm. Vehmersalmella, Vamos-Kuopiossa ja
Kompassissa. Kokemukset ovat positiiviset ja vahvistavat tytapamuutosta.

Aikuissosiaality6n neuvonnassa palvelut toteutetaan uudistetun mallin mukaisesti
kolmikanavaisesti (puhelut, face to face, asiointisdhképosti). Lisaksi toimii aulapalvelu
matalan kynnyksen palveluna. Aikuissosiaalitydn organisaatiossa on siirrytty tiimimalliin,
jossa pyritddn lisadmaan myés poikkihallinnoliista osaamista timien kautta.
Aikuissosiaalitydn nuorten tiimi on lisdksi ollut mukana Kuntakokeilussa, jossa kehitetén
hyvinvoinnin integroitua toimintamallia nuorten 16-29-vuotiaiden palveluihin. Tarkoituksena
on jatkaa kehittdmistd mm. osana LAPE-hanketta, koska hankkeessa on kehitetty ja
testattu digitaalista ammattilaiset ja asiakkaat yhdistévaa palveluintegraatiota, jonka avulla
nuoren eldmanhallintaa voidaan tukea aiempaa kokonaisvaltaisemmin,
asiakaslahtéisemmin ja resursseja tehokkaammin hyédyntéen.

Sosiaalisella kuntoutuksella vahvistetaan henkilén kykya selvitd arkipaivan toiminnoista,
vuorovaikutussuhteista ja oman toimintaympéristénsé rooleista. Sosiaalinen kuntoutus on
osa monialaista kuntoutusjarjestelmda ja sitd on toteutettava tiiviissa yhteistybsséa
[adkinnallisen, ammatillisen ja kasvatuksellisen kuntoutuksen kanssa. Sosiaalihuoltolain
uuteen lakisaateiseen velvollisuuteen sosiaalisesta kuntoutuksesta on kokeiltu pilottina ns.
OSSl-hanketta. Osallistavan sosiaalisen tuen hankkeessa on pilotoitu matalan kynnyksen
ennaltaehkéisevida ja toimintakykya yllapitavia sosiaalisen kuntoutuksen palveluita.
Osallistavan sosiaalisen tuen kehittdmishanke paattyy 31.8.2017, mutta sosiaalisen
kuntoutuksen palveluiden jarjestdmisvastuu jatkuu. Kaupungin talousarvioraamin
perusteella sosiaalisen kuntoutuksen ostopalveluita ei ole varaa jatkaa OSSI-hankkeen
jalkeen. Ostopalvelut ovat hankkeessa jakautuneet neljdédn peruspalveluun: sosiaalista
toimintakykyd ja arjen sujumista tukevat yksilopalvelut sekd eldménhallintaa tukevat
ryhmépalvelut, joiden kesto on 3-6 kuukautta. Lisdksi hankkeessa on ollut mahdollisuus
asiakaskohtaisesti raataloitaviin palveluihin, jossa palvelukokonaisuus on voitu rakentaa
asiakkaan/asiakasryhman tarpeista késin. Esimerkkindg sosiaalisen yksilovalmennuksen
palvelu, joka kohdennettuna henkildille, joilla on vaikeuksia arjen tilanteissa
selviytymisessé ja joiden oma sosiaalinen verkosto on riittamatén.



Aikuissosiaalityssd vuodelle 2017 yhdeksi painopisteeksi on valittu elékeselvittelyt
asiakkaiden tarkoituksenmukaisten ja oikea-aikaisten palveluiden parantamiseksi.
Asiakkaiden ohjaus eldkeselvittelyyn tapahtuu sosiaalitydn kautta. Eidkeselvittelyprosessin
koordinointiin on kohdennettu yhden palveluohjaajan tyépanos. Palveluohjaaja kokoaa
asiakkaan tilanteen, jarjestdd asiakkaan apuna tarvittavat lisatutkimukset ja auttaa
eldkkeen hakemisessa. Elakeselvittelyd varten on Kkilpailutettu tarpeen mukaiset
ladkaripalvelut.

Juankosken aikuissosiaalitytn palvelut siirtyvat Kuopion tiimimallilla vastattavaksi vuoden
2017 alusta.

Maahanmuuttajayksikkd

Aikuissosiaalitydn maahanmuuttajapalvelut ovat mukana It&-Suomen yliopiston PROMEQ-
hankkeessa, jossa pyritddn samaan tietoa asiakkaiden kotoutumisen edistymisesta ja
luomaan entistd parempia kaytanteitd pakolaisasiakkaiden kotoutumisen tueksi.
PROMEQ- hankkeessa painopisteend on kotona olevien naisten kotoutumisen
parantaminen.

Vuonna 2017 maahanmuuttajayksikkd jatkaa kiintiopakolaisten vastaanottoa ja
turvapaikan saaneiden kotouttamista. Tavoitteena vuositasolla on pysya kiintioméaaran
mukaisessa aikataulussa. Asiakkaiden kotoutumista edistévaa ty6ta tehddan kiintedssa
yhteisty6ssé jarjestokentén, asumispalveluiden ja kaupungin muiden palveluiden kanssa.
Turvapaikanhakijatilanne aiheuttaa painetta asiakasmadran kasvuun maahan-
muuttajayksikdssa ja kehittdmistystéa aikuissosiaalityon peruspalveluiden, jarjestékentén ja
maahanmuuttajayksikon kesken jatketaan. Tavoitteena on tarota asiakkaille
palvelutarpeen mukaisia aktiivista kotoutumista edistévia palveluita.

TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET
Tilat

Aikuissosiaalitydn toimitilat Valkeisen sairaalassa lakkaavat vuonna 2017. Uudet tilat
Asemakadulla mahdollistavat etuuskasittelyn henkilostén siirtymisen, joten tilavuokrissa
tulee hieman saast6a.

Henkilosté

Henkilostorakennetta tarkastellaan  jatkuvaluonteisesti uuden  sosiaalihuoltolain
perusteella. Aikuissosiaalitydssa on péivitetty tehtdvankuvat vastaamaan lakimuutosta
(ohjaaja, sosiaalitydntekija).

Lisdsopeutuksena palvelualueilta edellytetddan huomattavaa talouden sopeuttamista (3-
5%:n véhennystd). Vuosien 2016-2017 vaihteessa toteutuva KELA-muutos on
historiallinen, eiké asiakastyon siirtoja pystyté taysiméaéaraisesti ennakoimaan. Kuopiossa
on karsittu perustoimeentulotuen maararahat ja henkiléresurssit maksimaalisesti.

Aikuissosiaalitydn johtamisrakennetta on kevennetty siten, etta paallikkda ei ole.



Ostopalvelut

Aikuissosiaalitydn avainprosessissa péaaasialliset asiakaspalvelujen ostot kohdistuvat
sosiaalisen kuntoutuksen palveluihin ja elakeselvittelyn yhteydessad hankittaviin
ostopalveluihin.

Erityisryhmien asumispalveluiden henkilosté (10htv) ja ostopalvelut (n. 8,5M€) seki
Mantykodin erityisasumisen yksikké siirtyvat 1.1.2017 alkaen vanhuspalveluihin, eivatks
ne ole enda mukana aikuissosiaalitydn kayttdsuunnitelmassa vuonna 2017.

Tyoajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Tybajan pidennys kohdennetaan huomattavasti kasvaneeseen asiakasmaaran hallintaan.

Aikuissosiaalityd 2012 2013 2014 2015
Asiakasmaara uudet | 752 647 961 1311

TOIMINNAN PAINOPISTEET
Uuteen soteen valmistautuminen

Aikuissosiaalitydssa tavoitteena on siityd vahitellen digitalisaatiokulttuuriin. Ensimmaéinen
askel on, ettd henkilostd siirtyy kéyttdmaan lync-yhteyksia mm. kelan ja kaupungin
vélisessd yhteistydssad. Myods asiakasrajapintaa tarkastellaan vahitellen digitalisaation
nakdkulmasta, koska hyvia kokemuksia on saatu sahkoisestd hakemisesta.

Aikuissosiaalitydssa jatketaan sosiaalitytn siséltdjen kehittamistyota sote-yhteensopiviksi
mm. kuvaamalla palveluja ja kehittamalla vaikuttavia tyétapoja. Sosiaalityén painopisteena
tulee olemaan monialainen tyoskentely ja jalkautuva tyoote, jolla pyritaan tehostamaan
ennaltaehkaisevaa sosiaalitycta.

Sosiaalitydntekijdiden ja palveluohjaajien tehtévanjakojen tarkastelua jatketaan
sosiaalihuoltolain mukaisesti. Maahanmuuttajapalveluissa tyénjakoa peruspalveluiden ja
maahanmuuttajayksikén kesken muokataan vallitsevan tilanteen mukaan. Tavoitteena on
asiakkaita aktivoiva kotouttamistyd. Aikuissosiaalityén neuvonnan  henkiléstén
osaamisessa huomioidaan tarvittaessa maahanmuuttaja-asiakkaiden palvelutarpeen
lisdantyminen sek& mahdolliset erilaiset sahkoiset asiakaspalvelukanavat. Liséksi
tilastoinnin kehittémista jatketaan osana omavalvontaa. Tavoitteena on tiedolla johtamisen
entistd parempi mahdollistaminen.

Kilpailukykysopimuksen ty&ajanpidennysten odotetaan vaikuttavan mm. sosiaalityén
jonotusaikoihin lyhentavasti.



TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA
HENKILOSTOTARPEESEEN

Monikanavaisten palvelujen kehittdminen ja kayttédnotto vaatii henkiléstéltd uudenlaisia
tybtapoja ja uutta osaamista. Samoin monituottajuuteen perustuvassa palvelurakenteessa
painopiste siirtyy omasta tydsta tehokkaaseen asiakasohjaukseen, jonka edellytyksend on
palvelurakenteen ja palvelukumppanien hyvd tuntemus. Né&Eihin  osaamisvaateisiin
vastataan henkilostdn koulutus- ja kehittdmissuunnitelman toimenpiteiden avulla.

Asiakasmdadrien kasvu yhdessd lainsdadannosta tulevien nykyisten ja tulevien
lisatehtavien kanssa tekevat henkildston absoluuttisen vahentamisen peruspalveluista
erittdin vaikeaksi. Tuottavuuden kasvua haetaankin uudenlaisten nopeampien ja
tehokkaampien sekéd digitaalisten tydskentelymallien kautta. Liséksi luodaan valmiudet
muuttaa tarvittaessa olemassa olevaa henkiléstérakennetta.

HENKILOSTON JA OSAAMISEN SAATAVUUS

Henkildston vaihtuvuus aikuissosiaalityéssd on ollut kohtuullisella tasolla ja
henkildstétilanne suhteessa perustydn osaamisvaateisiin on hyva.

SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA

Vuotta 2017 varten kilpailutetaan Tervetuloa Suomeen — kurssi ja osallisuutta lisdéava
tydtoiminta - kokonaisuus. Liséksi OSSl-hankkeen palvelut ostopalvelun paattyvat
31.8.2017.



Avainprosessi: Aikuissosiaalitytn palvelut

Tuote tai palvelu Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 TA 2017
Kuopio | Juankoski

Sosiaalitydn palvelut f:t:;j::;::;lﬁil;wbn CLE LRI 421 650 700 55

Nuorten sosiaalitydn asiakasméaéara

(aktiiviasiakkuus) . 550 800 i
Asumispalvelut Asiakasmaéra yhteensa kaikissa palveluissa 595 550 ) g
Taloudellinen tukeminen ;‘;gge"t”""”kea LR T 7261| 7400 * a7o0| =) 217
Maahanmuuttajapalvelut Asiakkuudessa olevien kotitalouksien méara 120 150 0
Tyéllistyminen Tydllistymispalvelujen asiakasméara 2174 2 800 ‘) *)

joista nuoria (alle 30 v.) asiakkaita 815 ) *}
joista kuopiolaisia kuntakokeilun asiakkaita 437 ) 9)
Henkilostomittarit TOT 2015 | TA2016 | TA2017 | TA 2017
Kuopio | Juankoski

Sosiaalityénpalvelut Kokenaistysaika 314 30,0 250

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 13,9 13,7 13,5
Taloudellinen tukeminen Kokonaistydaika 30,4 33,5 12,8

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 12,0 11.2 6,0
Tyollistyminen Kokonaistydaika 30,7 20,0 *)

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 15,2 15,3 )
Maahanmuuttajat Kokonaistydaika 6,1 6.5 8,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 20,1 16,0 19,5
Aikuissosiaalitydn tukipalvelut Kokonaistybaika 6,9 8,0 4,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 58 6,3 50
Sosiaalipalveluiden tukipalvelut |Kokonaistybaika 2,6 25
(kp 6401) Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 69,2 5,8
Aikuissosiaalipalvelut Kokonaistydaika (htv) 105,5 98,0 75,8
Aikuissosiaalipalvelut CU I AIG L el 14,4 14,2 13,0 0,0

kalenteripvihtv

*) Tydllistymisen palvelujen siirto elinvoima- ja konsernipalveluihin
**) Perustoimeentulotuen siirto Kelalle 1.1.2017
***) Erityisryhmien asumispalveluiden asiakkaiden siirto vanhusten palveluchjaukseen

1.1.2017 Juankosken kuntaliitos




Perusturvan palvelualue 2017
2. ASUKKAAT JA PALVELUT
5. Asiakaslahtdiset ja omaehtoisuuteen kannustavat ja
ennaltaehkiisevit palvelut
Arviointikriteeri Valtuustoon nahden sitova |Toimenpiteet Ohjelma
tavoite
Ennakoivat Asukkaiden omaehtoista Kehitetdan Terve Kuopio- Hyvinvointiohjelma
ennaliachkdisevat |hyvinvoinnin edistamistd kioskin ja Ik&neuvolan toimintaa
ja omaehtoisuutesn |tuetaan. Kuntalaisia ja fuotetaan ennaltehkéisevia
kannustavat kannustetaan aktiivisuuteen. |palveluja.
palvelut
Painotetaan Palvelushjaustifanteessa Hyvinvointiohjelma
ennaltaehkaisevia palveluja |ohjataan asiakasta soveltuviin
ja toimintatapoja. ennaltaehkaiseviin ja
palvelutarvetta vahentaviin
palveluihin.
Pitkaaikaistyottomyys ja Hyvinvointiohjelma
nuorisotydttdmyys
vihenevat.
Palvelujen Vaikutetaan aktiivisesti Osallistutaan aktiivisesti mukana
asiakaslahtdisyys |kaynnissa olevaan sosiaali-  |eri tydryhmissa(
ja terveyspalvelujen kansainvélisessa ettd
uudistamiseen, jotta kansallisessa
kaupungin kehittamat verkostoyhteistydssa) seka
asiakaslahtdiset palvelut hallituksen karkihankkeissa ,
jaisivat kaytantodn Kuopion lapsiperheiden palvelut
uudistuksessa. eri palvelualueilla ova aktiivisena
kehittéjind STM:n
valtakunnallisessa ns. LAPE-
hankksessa.
Palvelukumppanuus|Valinnanvapautta palveluissa |Palvelusetelin kayttdé palvelujen |Palvelu- ja
jarjesttjen ja lisat&an edelleen mm. tuottamistapana jatketaan ja hankintachjelma

yritysten kanssa

palvelusetelin avulla. Samalla
huolehditaan, ettei
valinnanvapauden lisdys
johda eriarvoisuuden
kasvuun. Yksityiset palvelut
taydentavat julkista
palvelutarjontaa.
Hankintaocsaamista ja
hankintakaytantdja
kehitetéan edelleen.

edelleen kehitetdan. Pilotoidaan
palvelusetelis
asumispalveluissa,

Yhteistydta 1S-hankinnan
asiantuntijacrganisaation kanssa
jatketaan,




3. RESURSSIT, JOHTAMINEN JA HENKILOSTO

6. Tasapainoinen talous

Arviointikriteeri  |Valtuustoon nahden sitova |Toimenpiteet OChjelma
tavoite
Palveluverkon ja Tilojen kayttda tehostetaan | Tilojen kayitda ja tarvetta
toimitilojen kéytén (edelleen. Laaditaan arvioidaan saannbllisesti.
tehokkuus toimitilastrategia, joka
kasittdd myds pitk&n
tahtdimen investointien ja
niiden rahoituksen
tarkastelun.
Tilikauden tulos Valtiolta tulevat normi- ja Talousarvioseuranta Tuottavuusohjelma
velvoitehelpotukset otetaan
kaytttdn talouden
tasapainottamiseksi.
Muutoksista tehdan
vaikutusten ennakkoarviointi.
7. Liikelaitosten, yhtididen ja kuntayhtymien palvelukyky ja
kustannustehokkuus
Arviointikriteeri Valtuustoon niihden sitova |Toimenpiteet Ohjelma
tavoite
Liikelaitosten, Sidosyksikkdostojen hallintaa |Palvelujen hankinnoissa Palvelu- ja
yhtididen ja parannetaan. Kehitetdan ja  |selvitetddn ensin mahdollisuudet [hankintachjelma;
kuntayhtymien otetaan kayttddn tuottaa palvelut Tuottavuuschjelma
toiminnan sidosyksikktostoissa uusia  |sidosryhmahankintoina.
tuloksellisuus ja kaytantdja, kuten esim,
tuottavuus tavoitehintasopimukset ja

bonus/sanktio -kaytantd,

8. Mddratietoinen johtaminen

Arviointikriteeri

Valtuustoon nahden sitova
tavoite

Toimenpiteet

Ohjelma

Henkiltstbohjelman
toteuttaminen

Kaupunki tarjoaa
monipuolisia mahdollisuuksia
tydissé oppimiseen,
tybeldman valmiuksia
vahvistavaan toimintaan ja
tyollistymiseen.,

Kaydaan vuosittain
kehityskeskustelut hy&dyntden
KuntaHR-ohjelmaa

Henkilbstétydn
tuottavuus

Henkiléstén hyvinvointi
paranee ja motivaatio
paranee. Sairauspoissaolot/
HTV vahenevét.

Tybajankayton seuranta. Tydn
tavoitteiden seuranta.

Henkildstbohjelma




Johtaminen

Kaupunkistrategia uusitaan.
Strategiatydhén otetaan
mukaan mahdollisimman
paljon eri toimijoita (mm.
asukkaat, yrityseladma,
sidosryhmat, henkildstd,
paattajat).

Hyddynnetsian kaupungin
sdhkdista palautejarjestelmad ja
kerattyd asiakaspalautetta.

Palkkausjérjestelma tukee
kaupungin asiakas- ja
tuottavuustavoitteiden
saavuttamista.

Kehitetaan ja kaytetadn
kannustavaa palkkausta,

Osaavan tytvoiman
saatavuus

Kaupunki saa palkattua ja
pidettys palveluksessaan
henkilostd4, jonka osaaminen
vastaa asiakkaiden
ennakoituja palvelutarpeita ja
tynantajan tarjoamia laaja-
alaisia tehtavia.

Palvelun jarjestamisen
nakokulmasta osaavan ja
motivoituneen henkildston
rekrytointi, Kannustava ja tybssa
voimaannuttava johtaminen.

Henkildstdohjelma




3. AVAINPROSESSIKOHTAISET KAYTTOSUUNNITELMAT TERVEYDENHUOLLON
PALVELUALUEELLA

Avohoidon palvelut

TOIMINTA- AJATUS

Avohoidon palveluilia edistetdan ja yllapidetdan monipuolisesti kaikenikaisten kuntalaisten
terveytta ja toimintakykya ja hoidetaan seka fyysisia eftd psyykkisia sairauksia asiakas-
lahtdisesti. Palveluilla opastetaan ja motivoidaan kuntalaista ottamaan vastuuta omasta
terveydestaan ja hyvinvoinnistaan.

Vastaanottopalvelut

Vastaanottoyksikkd tuottaa tasapuoliset ja laadukkaat perusterveydenhuollon ladkari- ja
hoitajapalvelut vaestélle tiimimallin mukaista toimintatapaa noudattaen. Vastaanotto-
palveluista jarjestetdan myds asiakkaiden tarvitsemat kuvantamis- ja laboratoriopalvelut

Suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuolto edistdd ja ylldpitdd kaupunkilaisten terveyttd ja hyvinvointia
tarjoamalla kiireellisen hoidon palveluja, tuottamalla terveydenhuollon palveluja,
vastaamalla suun terveyden edistdmisestd tavoitteena asiakkaan kokonaisterveyden
ylldpitdminen. Suun terveydenhuolto painottaa yksilén omaa valtaa ja vastuuta suun
terveyden edistajana ja yllapitdjana seké palvelujen kayttajana.

Terveydenhoidon palvelut

Terveydenhoidon palveluissa jarjestetddn ja tuotetaan kaikenikéisille asiakkaille
lahetteettdmia, terveytté edistivia ja ennalta ehkaisevia terveydenhoitajan, sairaanhoitajan
ja laakarin lahipalveluja. Palvelut pyritddn tuottamaan asiakkaille oikea-aikaisesti
varhaisessa vaiheessa myds ilman ajanvarausta eri tydmuotoja hyédyntden. Toiminnan
yleisend periaatteena on ohjata, neuvoa ja tukea asiakkaiden omaehtoisia hyvia
terveysvalintoja. Toiminnan periaatteisiin kuuluu keskeisend myds tiivis ja joustava
yhteistyd eri palvelualueiden, palveluprosesseissa toimivien ammattilaisten seka
kolmannen sektorin toimijoiden kesken. Tavoitteena on myds kannustaa asiakkaita
kdyttamaan omaa paatantavaltaansa ja oftamaan vastuuta oman terveytensa ja
hyvinvointinsa edistamisessa seka sen yllapitamisessa.

Kuntoutuspalvelut

Palveluilla edistetdsdn ja ylldpidetdédn kaiken-ikdisten kuntalaisten arjessa parjadmista,
terveytta, toimintakykya ja kehitystad seka osallisuutta.

Yhteistydlla, konsultoimalla ja kouluttamalla vahvistetaan muiden ammattilaisten keinoja
tukea henkildn kuntoutumista sekéd lapsen kasvua ja kehitystd. Kuntoutuspalveluissa
ennakoidaan toimintakyvyn menetystd tai lapsen kasvua ja kehitystd, toimintaa ja
osallistumista uhkaavia tekijoitéd asiakasohjauksessa. Terveyttd ja toimintakykya tukevalla



neuvonnalla ja ohjauksella tuetaan asiakkaiden omaehtoisia valintoja sekd kannustetaan
ottamaan vastuuta sekd kayttamaan valtaansa oman terveytensa, toimintakykynsa ja
hyvinvointinsa edistdmisessa ja yllapitamisessad. Kuntoutus on myds tarked osa
kokonaisvaltaista tukea akuutista sairaudesta toipumisessa kotona ja sairaalassa.

TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET
Vastaanottopalvelut

Toimipisteet sijaitsevat paaterveysaseman 1., 2. ja 5. kerroksessa, Pyoréssa, Karttulassa,
Nilsidssa, Maaningalla, Riistavedelld ja Vehmersalmella. Riistaveden terveysasema
tukeutuu pasterveysaseman 2. kerroksen ja Vehmersalmen terveysasema péaa-
terveysaseman 1. kerroksen tiimeihin. Maaningan terveysasema on osa Nilsidn tiimia.
Juankoski liittyy 1.1 2017 Kuopioon ja muodostaa oman vastaanottotiimin.

Kuopion kaupungilla ja Tuusniemen kunnalla on keskindinen sopimus terveydenhuollon
palvelujen jarjestdmisesta siten, ettd isadntdkuntana toimii Kuopion kaupunki. Uusittu
sopimus on voimassa vuoteen 2018 saakka.

Maakunnallisen 24/7 paivystysasetuksen mukaisen laakaripaivystyksen jarjestdd PSSHP.
Kuopiolla on virka- ajan ulkopuolinen oma akuutti ilta- ja viikonloppuvastaanottoe (KUIVO)
oma-toimisille kiireellistd hoitoa tarvitseville potilaille KYS:n tiloissa ja tukipalvelut
(kuvantaminen, laboratorio, vartiointi) ovat yhteisid esh:n paivystyksen kanssa. KUIVO:lle
valmistuu uudet saneeratut tilat 3/2017 ja ne ovat yhicisessad kéytdssd Kuopion lasten
poliklinikan kanssa. Vastaava jérjestely omatoimisille kiireellistd hoitoa tarvitseville potilaille
on Juankoskella arkipaivisin klo16-18 ja viikonloppuisin 8-16. Virka-aikana kiireellista
apua tarvitsevat omatoimiset potilaat hoidetaan tiimeissd vastaanottoyksikén
toimipisteissa.

Vastaanottotoiminnan tiimimallilla hoitajien ja -ladkérien osaamista ja ty6njakoa pystytdaan
jarkeistamain, palvelurakennetta keventdmadn ja palveluiden saatavuutta asiakkaan
nakdkannalta parantamaan. Vastaanottoyksikdssa kiinnitetddn huomiota nuorten hoitajien
ja laakareiden ohjaukseen. Matalan kynnyksen palveluja lisdtdan perustoimintaan
hyvinvointikioskin kokemusten mukaisesti. Takaisinsoittojarjestelmé takaa asetuksen
mukaisen yhteydensaannin, ja se uudistetaan v 2016-2017 aikana (NISPA korvataan
OSCC jarjestelmalld) koska nykyinen (NISPA) kuluttaa tarpeettomasti hoitajatydpanosta.
Huumeriippuvaisten  korvaushoito  jatkuu keskitettynd Paaterveysasemalle osana
vastaanottopalveluja. Hoitajavastaanotioja (mukaan lukien psykiatriset sairaanhoitajat)
lisétddn ja huomiota kiinnitetddn etenkin palvelujen suurkéyttdjien parempaan
ohjaamiseen ja hoitosuunnitelmien laadintaan. Henkilostén koulutuksen painopiste on
LEAN- ajattelun mukaisen toimintatavan omaksuminen ja kayttédnotto.

Kuvantamispalvelut tuotetaan péaiterveysasemalla, Harjulassa, Juankoskella ja Nilsidn
terveysasemilla (loppuu uuden terveysaseman valmistuttua 3-4/2017). Kuvantamispalvelut
hankitaan vuoden 2017 aikana sekd ostopalveluna ettd sairaanhoitopiirin kautta
kilpailutettuna. ISLAB tuottaa laboratoriopalvelut aikaisempien vuosien tapaan.
Vastaanottoyksikéssd osallistuu paikallisten ja valtakunnallisten sahkéisten palvelujen
kehitystybhdn, Kaytddn otetaan ajanvarauksen muistutukset, Ak- hoidon seuranta
tekstiviesteilla ja mahdollisesti soveltuvin osin sdhkdinen ajanvaraus.



Suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollon potilasasiakirjat on tallennettava kansalliseen s&hkoiseen
arkistointipalveluun 1.1.2017 alkaen. Ns.Kanta-vaatimukset asettavat kaytettéville potilas-
tietojarjestelmalle merkittavia uusia vaatimuksia.

Suun terveydenhuollon jarjestelmératkaisua on arvioitu myds maakuntauudistuksen
nédkdkulmasta. Mahdollisimman yhdenmukainen jarjestelmaratkaisu palvelee parhaiten
muodostettavaa uutta maakuntaa. Liséksi WinHIT-hankinnassa noudatettu modulaarinen
arkkitehtuuriratkaisu mahdollistaa jarjestelman integroinnin kaytettdavaan terveydenhuollon
jarjestelmaan, jolloin potilaan terveystiedot ovat entistd laajemmin kéaytettavissa.
Tietojarjestelman vaihto ja Kanta-arkistoon liittyminen edellyttdd koko henkiléstdn
kouluttamista ja siten vaikuttaa hoitoon paasyyn.

lkdantyvat ovat yhd enemmén hampaallisia, ja heilld on aiempaa enemman suusairauksia
ja hoidon tarvetta. Suun terveydelld ja riittdvalla purentakyvylld on merkittava vaikutus
ikdantyneen ravitsemukseen, pitkdaikaissairauksien hoitotasapainoon ja elaman laatuun,
Jos vanhus ei pysty itse huolehtimaan riittavasti paivittiisestd suuhygieniastaan, tulisi
vastuun siitya laheisille tai hoitohenkildkunnalle. Vahvistetaan yhteistyotd kaikkien
terveydenhuollon, perusturvan toimijoiden ja omaisten kesken, luodaan yhdessi uusia
toimintakaytantéja parantamaan vanhusten eldmanlaatua, johon kuuluu kivuton ja puhdas
suu.

Lasten ja nuorten suun terveystarkastuksia tehostetaan liikuteltavan hammashoitoyksikén
avulla. Lapset tarkastetaan kouiuissa luokka kerrallaan, jolloin peruuttamattomat
poisjaannit vahenevat ja samoin vanhempien tarve kuljettaa lasta hammashoitolaan
vahenee. Mikéli hoidon tarvetta ilmenee, jatkuu hoito tavanomaisesti hammashoitolassa.

Kysin pdivystysalueen peruskorjaus valmistuu maaliskuussa 2017 ja tasséd yhteydessa
suun terveydenhuollon virka-ajan ulkopuolinen paivystys siirtyy yhteispaivystysalueelle.
Tama muuttaa paivystysjarjestelyjen organisointia.

Nilsian terveyskeskus valmistuu kesalla ja suun terveydenhuolto muuttaa uusiin tilothin.
Juankosken liitoksen jalkeen palveluja yhdenmukaistetaan litoskuntien kesken.
Terveydenhoidon palvelut

Kuopiossa lastenneuvola, koulu- ja opiskeluterveydenhuollon, seka ehkdisevan suun
terveydenhuollon foiminta toteutuu péadosin Valtioneuvoston asetuksen (338/2011)
mukaisesti, jonka toteutumista kunnissa valvoo Valvira. Palvelut tuotetaan paasaantdisesti
lahipalveluina.

Lastenneuvolan, kouluterveydenhuollon ja toisen asteen opiskeluterveydenhuolion
palveluiden jarjestdmisesta ja tuottamisesta vastaa terveydenhuollon palvelualue.

Terveydenhoidon palvelut jarjestaa ja tuottaa Savonia - ammattikorkeakoulun opiskelu-
terveydenhuollon, kutsuntaikdisten terveystarkastuksia ja Sihti nuorten vastaanoton sekéa
aitiys- ja seksuaaliterveysneuvolan, ravitsemussuunnittelun, naisten joukkoseula-
tarkastusten, aikuisten rokotustoiminnan, tarttuvien tautien ja maahanmuuttajien



terveydenhoidon palvelut sekd Kuopion kaupungin lastenpoliklinikan erikoislddkari- ja
sairaanhoitaja ja terveydenhoitajapalvelut.

Kaikissa ennaltaehkaisevissa palveluissa keskeisind tavoitteina ovat asiakaslahtéisyyden
vahvistaminen sekd palvelujen kustannusvaikuttavuuden lisdaminen sekd henkildsto-
voimavarojen suunnitelmallinen ja tuottava kayttd siitymalld tiimimalliin. Toimintaa
kehitetddn ja tehostetaan seka tuottavuutta lisatdan timimallinavulla ja LEAN- oppeja
hyddyntamalia. Tavoitteena on vahentda toimintaprosessien yhteydessa syntyvaa hukkaa
ja lyhentdmallad lapimenoaikoja. Matalan kynnyksen palveluja jatkokehitetdan, sahkoisia
palveluja otetaan kayttooén ja tarkastellaan kriittisesti olemassa olevan palveluverkoston
laajuutta.

Pegasoksen S&hkdinen asioinnin projektissa kehitetddn ja otetaan kéytioon
ajanvaraustoiminto, jotka kohdistuvat ensisijaisesti papa—joukkoseulontoihin ja
kutsuntatarkastuksiin sekd kouluterveydenhoidon laaja-alaisten terveystarkastusten
yhteyteen. Sen sijaan tekstiviestimuistutustoiminto on kaytéssé kaikissa terveydenhoidon
palveluissa vuodesta 2016 I|dhtien. Tavoitteena on myds saada terveyskyselyt
séhkdoiseksi, jolla tavoitellaan saamaan lisda aikaa vélittdméaan asiakastyohon esimerkiksi
lisdtuen tarpeessa oleville asiakkaille.

Maaningan, Nilsidn, Karttulan, Juankosken, Riistaveden ja Vehmersalmen keskuksissa
terveydenhoidon palvelut toimivat myés lahipalvelu-periaatteelia. Ammattilaisten valisessa
yhteydenpidossa em. tyopisteissd hyddynnetdan Lync - yhteyksid aikaisempaa
tehokkaammin.

Matalan kynnyksen palveluja tuotetaan yhteistydssa kuntoutuksen ja vastaanottotoiminnan
kanssa esim. Terve Kuopio - kioskilla. Yhteistyétéd tehddan myés Kuopion Perheentalon ja
Vamos-hankkeen toimijoiden kanssa. Tavoifteena on lisdid yhteistydta jarjestéjen ja
yhdistysten kanssa.

Tulevaisuuden haasteena on kuntaliitosten myéta tapahtuva palvelujen maantieteellinen
laajeneminen sekd monikulituuristen asiakkaiden lisdantyminen.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalveluja, kuten fysio-, toiminta- ja puheterapia seké apuvalinepalvelut tuotetaan
kuopiolaisille paaasiassa omana toimintana. Ostopalveluina hankitaan ensisijaisesti muilla
paikkakunnilla asuvien kuntoutuspalveluja sek& niitd kuntoutuspalveluja, joita ei ole
mahdollista tuottaa omana toimintana.

Matalan kynnyksen toimintana Apajassa jatkuu Terve Kuopio — kioski, jonka toimintaa
kehitetddn yhieistydssa palveluohjauksen kanssa. Matalan kynnyksen toiminta Nilsidn
Hyvinvointitorilla jatkuu. Fysio-, toiminta- ja puheterapeutieja osallistuu suunnitellusti
erilaisiin  kuntalaisten terveyttd ja toimintakykya tukeviin tapahtumiin ja teemapaiviin
muiden terveydenhuollon ammattilaisten kanssa. Yhteistyd liikuntapalveluja tuottavien
toimijoiden kanssa jatkuu.

Tuki- ja liikuntaelinoireisille mahdollistetaan fysioterapian suoravastaanottotoiminta
kantakaupungin alueella yhteisty6ssa vastaanottopalvelujen ja opiskeluterveydenhuolion
kanssa. Toiminnassa painotiuu oikea-aikainen omatoimiseen harjoitteluun tahtaava



neuvonta ja ohjaus. Tavoitteena on suoravastaanottotoiminnan vakiintuminen vuonna
2017.

Kuntoutuspalveluilla tuetaan idkkaiden kotona asumista tai kodinomaista palveluasumista
yhdessa muiden toimijoiden kanssa. Toimintakykyé tuetaan ohjaamalla ja kannustamalla
ikdihmisiad arkiakfiivisuuteen seké likkumaan ja toimimaan muistia, tasapainoa ja
lihaskuntoa yllapitavalla ja kehittavalla tavalla. lakkaiden laheisten, kolmannen sektorin
toimijoiden seka terveydenhuollon ja perusturvan ammattilaisien kanssa yhteistytsséa
tavoitteena on lisdtd aktiivisuutta ikdihmisten arkeen ja ehkaistd ennenaikaista
raihnaistumista. Kotikuntoutustoiminta on aloitettu vuoden 2016 aikana ja toimintaa
kehitetdan seka tehostetaan yhdessa sairaalahenkiléstén, kotiutustiimin, hoivapalvelujen
ja muiden toimijoiden kanssa. Vanhuspalvelurakenteen muutokseen liittyen kansalaiset
asuvat kodeissaan entistéd pidempaan, mika atheuttaa toimintaympéristén muutoksen ja
kehittédmistarpeita kuntoutuspalveluissa

Palvelurakenteen muutos nakyy myés apuvélinepalveluiden lisdantyvana tarpeena. Tama
korostuu erityisesti kotona parjaamista tukevien apuvalineiden kysynnan kasvuna seka
entista tarkemmassa apuviélineiden saatavuuden oikea-aikaisuudessa.
Apuvilinepalveluissa kehitetadn edelleen ajanvaraustoimintaa.

Lasten ja nuorten kuntoutuspalvelut siirtyvat osaksi lasten ja nuorten seké lapsiperheiden
palvelukokonaisuutta, jota kehitetdan kohti selkeAmpaa asiakastarpeen huomioimista.

Kehitysvammaisten laitoshoitoa on siirretty kunnan omaksi toiminnaksi ja siihen liittyen
kuntoutussuunnitelmat ovat osa kehitysvammaisten palvelusuunnitelmaa. Taméa lisaa
kuntoutuspalvelujen ja erityisesti yksildllisten apuvalineratkaisujen tarvetta.

Nilsian terveyskeskus valmistuu kesalla ja kuntoutuksen toiminta muuttaa uusiin tiloihin.
Juankosken liitoksen jélkeen palveluja yndenmukaistetaan liitoskuntien kesken.

Kuntoutuspalvelut  jakautuu vuoden 2017 alusta terveydenhoidon palvelupaallikon
alaisuuteen (puheterapia, lasten- ja nuorten toiminta- ja fysioterapia) seka aikuisten ja
ikédantyneiden palvelut vanhusten hoivanpalveluiden yhteyteen. Terve Kuopio-kioskin
toiminta siirtyy palveluohjauksen paallikon vastuulle.

TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET
Vastaanottopalvelut

Laakadrien ja sairaanhoitajien tyénjakoa uudistetaan. Hoitajien osuutta vastaanotto-
tapahtumissa lisdtdan ja kroonisten kansansairauksien rutiinimaista seurantaa siirretdaén
timeissd hoitajien vastuulle. Hoitajavastaanotoilla keskitytddn my6s palvelujen
suurkayttdjien parempaan ohjantaan ja hoitosuunnitelmien taadintaan. Viisi sairaan-
hoitajaa on koulutettu ns. reseptihoitajiksi ja he toimivat pddasiassa maaseutualueiden
terveysasemilla. Sairaanhoitajilla on jatkuva akuuttivastaanotto KYS:n tiloissa toimivassa
akuuttivksikossa (KUIVO). Potilaiden omaa vastuuta hoidostaan korostetaan edelleen
lisdédmaélla omahoitolomakkeen kayttdéa. Takaisinsoitto-jarjestelméa uudistetaan niin, etta
hoidon saatavuus ja oikea-aikaisuus paranevat. Tiimimalliin liittyvien koulutusten
vaistyttyad, henkildstda koulutetaan laajasti LEAN- ajattelun juurruttamiseksi toimintoihin.



Suun terveydenhuolto

lkdihmisten suunterveyden prosessissa hyddynnetdadn yhteistyotd kotihoidon kanssa.
Kotihoidonpalveluohjaaja tunnistaa ikdantyneen suun lisdédntyneen palvelutarpeen ja ottaa
yhteyttd suun terveydenhuoltoon, jossa tehdéén potilaan, kotihoidon asiakasvastaavan ja
mahdollisen omaishoitajan kanssa terveyden edistdmisen suunnitelma, alustava hoidon
tarpeen arvio ja arvioidaan mahdoliisen jatkohoidon tarve. Tarvittaessa suuhygienisti tekee
ennaltaehkaisevan kaynnin kotona.

Virka-aikana tapahtuvaa paivystystéd tehostetaan suurimmissa toimipisteissa ns. kimppa-
paivystyskirjalla. Tdma mahdollistaa muidenkin kuin kimpassa olevien hammaslaakareiden
paivystédmisen, jos esim. oma potilas ei tule.

Lasten ja nuorten suun terveystarkastuksia tehdaan kouluilla joustavasti. Hoitoa tarvitsevat
ohjataan vanhempien kanssa vastaanotolle.

Oikomishoidossa kokeillaan ns. monihuonemallia, jossa erikoishammaslaakari hoitaa
oikomis-potilaita kahdessa hoitohuoneessa suuhygienistin ja hammashoitajan kanssa.

Terveydenhoito

Matalan kynnyksen palveluja kehitetdan, otetaan laajemmin kayttéén ja arvioidaan niiden
toteutumista. Lisdksi lisdtdan erilaista ryhmatoimintaa neuvoloissa, kouluilla ja opiskelu-
terveydenhuollossa.

Terveydenhoidon palveluja kehitetddn ja tuottavuutta lisétdan tiimimallin avulla ja LEAN -
ajattelun mukaisesti. Liséksi palveluissa hyddynnetdén ELVO -hankkeen ja hallituksen
ODA- karkihankkeesta saatuja tietoja ja oppeja.

Tuottavuutta lisatdan tiivistamallda mahdollisuuksien mukaan hajallaan olevaa palvelu-
verkostoa sekd laajentamalla séhkoisia palveluja. Lisdksi Lync- yhteydet otetaan
palveluissa laajemmin kayttédn. Nailla toimenpiteillda voidaan saavuttaa merkittéavia
séastoja ajankaytossd, matkakustannuksissa ja tilavuokrissa.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalveluissa kehitetddn ja kohdennetaan palveluja niin, ettd mahdollisimman
moni kuntoutuspalvelua tarvitseva paasee palvelujen piiriin oikea-aikaisesti. Tehostetaan
tilasto-, vaikuttavuus- ja mittaritiedon kéyttéa seké niiden hyddyntamistd palvelujen ja
toimintamallien arvioinnissa, kehittdmisessd ja johtamisessa. Tavoitteena on
paillekkaisten toimintojen poistaminen, oikea-aikaisuus ja asiakastarpeen mukainen,
vaikuttava palvelusisaltd.

Kehitetdsdn sahkdisten palvelujen kayttda kuten kuntoutuskayntien tekstiviestimuistutuksia
peruuttamattomien poissaolojen vahentamiseksi. Lisdksi selvitetddn, miten ICT-ratkaisuilla
pystyttdisiin vahentdmaén logistiikkakuluja, osin korvaamaan vastaanotolla tapahtuvaa
toimintaa seka monipuolistamaan palveluvalikoimaa. Palvelusetelitoimintaa
kuntoutuspalveluissa kehitetdan yhdessa Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin kanssa.



Tydajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Vastaanottopalvelut

Laakaritydn osalta tydajan pidennyksen vaikutus on noin 3.3 % ja hoitajatyén osalta 0.2%
lisda tybaikaa. Koska lisdys koskee kaikkia tydntekijéitd kilpailukykysopimuksen vaikutus
on lahinnd se, ettd palvelujen tuottamiseen kaytettdva aika on ko. prosenttimaaraa
suurempi/ tydntekiji. Suoria taloudellisia vaikutuksia kilpalukykysopimuksen tydnajan
pidennyksistd on hankala arvioida, mutta tulee nakymaan ylitbiden ja sijaisten kayton
arvioituna vahenemisena.

Suun terveydenhuolto
Tybdajan pidennys vdhentaa ylitydn tekemista.
Terveydenhoidon palvelut

Tybajan pidennyksen vaikutus toimintaan tullaan arvioimaan terveydenhoidon palveluissa
vuoden 2017 aikana. Tavoitteena on vastata asiakkaiden tuen tarpeisiin nykyista
tehokkaammin ja varhaisemmassa vaiheessa. Jatkossa sijaistyévoiman kéaytioa
tarkastellaan ja arvioidaan entistékin tarkemmin.

Kuntoutuspalvelut

Tybajan pidennyksen vaikutus toimintaan arvioidaan kuntoutuspalveluissa vuoden 2017
aikana. Tavoitteena on vastata ikarakenteen muutoksesta johtuviin asiakastarpeisiin
nykyistéa tehokkaammin ja varhaisemmin nykyiselld henkiléstélla. Jatkossa sijaistyvoiman
ja ostopalvelujen kayttda tarkastellaan ja arvioidaan entistakin tarkemmin.

Kuntoutuspalveluissa tydajanlisdys 6 min / pv / tydntekija tarkoitiaa 32,5 h/vk, kun
tyéajanlisdyksen jalkeen henkildstén viikkotybaika on 38,45 h.

TOIMINNAN PAINOPISTEET
Vastaanottopalvelut

Vastaanottopalveluissa vahvistetaan ja edelleen kehitetdadn timityotd.  Koulutusta
tiimitydskentelysta, asiakkaan motivoimisesta ja vastuuttamisesta hoitonsa suunnitteluun
ja toteuttamiseen jatketaan v. 2017 aikana. Oleellinen osa em. toimintaa on hoitaja-
vastaanottojen lisddminen varsinkin kroonisten kansansairauksien seurannassa ja
palvelujen suurkéayttdjien palvelutarpeen hallinnassa.

Takaisinsoittojarjestelma on kaytossa kaikilla terveysasemilla ja se uudistetaan v 2016-
2017 aikana vahemman hoitajatytpanosta kuluttavaan jarjestelmaan. Sahkoisia palveluja
kehitetdan ja otetaan kayttoén soveltuvin osin.

Palveluosaamista hoidon tarpeen ja kiireellisyyden arvioinnissa ja palvelujen
kohdentamisessa oikealle hoidon porrastuksen tasolle parannetaan koulutuksen avulla.



Opiaattikorvaushoidon toteuttamista ja hoidon kehittamistd jatketaan yhteisty6ssa
mielenterveys- ja paihdepalvelujen, KYS:n paihdepsykiatrian poliklinikan ja Paihdes&ation
kanssa. Kaupungin oma korvaushoito jatkuu keskitettyna Paaterveysasemalle.

KPK:ta siityneiden psykiatristen sairaanhoitajien tyopanos integroidaan nykyista
paremmin osaksi vastaanottoyksikén tiimien toimintaa.

Henkiléstokoulutuksen keskiossd on LEAN- ajattelun juurruttaminen ja kayttéonotto
vastaanottoyksikdn toiminnoissa.

Vastaanottoyksikké osallistuu omalta osaltaan SOTE- uudistuksen edellytidmien
muutosten suunnitteluun.

Kuntaliitos Juankosken kanssa vuoden 2017 alussa edellyttda toimintojen haltuunottoa ja
yhteensovittamista kantakaupungin toimintojen kanssa.

Suun terveydenhuolto

Winhit- tietojarjestelman kayttdénotto ja kanta-palveluihin liittyminen.
Ikdihmisten suun hoidon prosessin kehittaminen edelleen ja vakiinnuttaminen.
Lasten ja nuorten suun terveystarkastusten uudistaminen.

Matalan kynnyksen palveluja tuotetaan teemapaivinad TerveKuopio- kioskissa.

Osallistutaan Stm:n palvelusetelihankkeeseen " Suu kuntoon” yhdessa Helsingin ja Turun
kanssa.

Terveydenhoidon palvelut

Palvelut jarjestetddn ja tuotetaan hyvaksyltyjen toimintasuunnitelmien mukaisesti
hyédyntéen uutia timimallia.

Terveydenhoidon palveluista ollaan mukana lasten, nuorten ja lapsiperheiden seka
opiskelijoiden palvelujen sote- uudistuksen valmistelussa yhdesséa muiden lapsiperheiden
parissa toimivien tahojen kanssa (hallituksen kérkihanke LAPE).

"Voimaperheet - hoito-ohjelma” jatkuu lastenneuvolassa 4 -vuotiaiden lasten
kaytoshairibiden ennaltaehkéisyyn ja hoitoon tahtaavéana interventiona, mikali jatkorahoitus
jarjestyy vuodelle 2017.

Asiakaspaivelua parannetaan oftamalla kéyttéén liséd sahkdisid palveluja esim.
Pegasoksen sahkdiset asiointimahdollisuudet, Lync -yhteydet, media- ja somepalvelut,
Dream Broker —pilvipalvelut.

Yhteisty6ta ja toimintaa kehitetaén ja arvioidaan oppilas- ja opiskelijahuollosta vastaavien
tahojen kanssa. Lisdksi hyvaa yhteisty6ta jatketaan mielenterveys - ja paihdepalvelujen
sekd Vamos - projektin kanssa.

Kuntoutuspalvelut

Jatketaan matalan kynnyksen palveluiden tuottamista keskustassa ja ldhipalvelu-
keskuksissa. TerveKuopio —kioskissa kehitetddn oma- ja itsehoitoon ohjaavia matalan



kynnyksen palveluita sekd laajennetaan palveluvalikoimaa mm. ryhméamuotoiseen
toimintaan. Liikuntapalvelujen toimijoiden kanssa tehdasn keskindistd yhteistyota
asiakasohjauksessa palvelusisélttjen kehittdmisessd seka tarpeellisten likuntapalvelujen
tuottamiseksi.

Kehitetdan aikuisten avofysioterapian suoravastaanottotoimintaa yhdessa vastaanoton ja
opiskeluterveydenhuollon kanssa.

Kotona pérjaamistd tukevia palveluja kehitetddn kuntoutuksessa yhteistydssd muiden
toimijoiden ja kuntoutuksen eri tiimien kanssa. Palvelukokonaisuus muodostetaan
kuntoutujan tarpeiden tukevaksi ja moniammatillisesti toteutettava. Aktivoivan arjen tuki
(AATU) pyritdan aloittamaan aina, jos asiakkaalla on kotona selvidamisen uhka.
Tavoitteena on asiakaslahtbinen ja saumaton, varhaista kotiutumista ja toimintakyvyn
paranemista tukeva palveluketju.

Apuviélinepalveluissa kehitetddn palveluaikoja, palvelusisiltéja seka ajanvarausmallia
vastaamaan lisadéntyneisiin asiakastarpeisiin oikea-aikaisesti. Apuvélineosaamista ja
-tietoutta vahvistetaan siséiselld koulutuksella ja perehdytyksella.

Lasten ja nuorten terapioissa painopisteena on laajeneva yhteistyd ja yhteinen varhainen
tuki mm. neuvolan ja kouluterveydenhoidon kanssa.

Laakinnéllisen kuntoutuksen terapioiden jarjestdminen toteutetaan Pohjois-Savon
sairaanhoitopiirin alueellisen suosituksen mukaisesti.

Arvioidaan ja kehitetddn LEAN ajattelun mukaisesti keskeisid kuntoutuspalveluprosesseja
henkiléston kanssa. Kehittdmisessd huomioidaan asiakkaille arvoa tuottavan toiminnan
lisdaminen.

Tydn tuloksellisuuden seurantaa ja arviointia kehitetdan soveltuvilla, yleisessa kaytéssa
olevilla mittareilla, esim. 15D.

Osallistutaan sahkdisten palvelujen kehittdmiseen ja kayttéonottoon.

TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA
HENKILOSTOTARPEESEEN

Vastaanottopalvelut

Vastaanottopalveluissa tiimityd mahdollistaa toimintatapojen tehostamisen ja osittaiset
uudelleen jarjestelyt. Palveluosaamista hoidon tarpeen ja kiireellisyyden arvicinnissa ja
palvelujen kohdentamisessa oikealle hoidon porrastuksen tasolle parannetaan
koulutuksen  keinoin.  Tiimitydskentelymallin  yhteydessd  pysyvaisluontoisesta
hoitosuhteesta hydtyvien asemaa vahvistetaan ja palvelujen suurkdyitdjien hoidon
suunnitelmallisuutta lisatdan. Potilaan motivoimisella, kayttdonotettavalla omahoito-
lomakkeella ja huolellisella hoitosuunnitelmalla, pystytdén vdhentdméan paljon terveys-
palveluja kayttavien kdynteja, mikd parantaa toiminnan tuottavuutta. Huumeriippuvaisten
korvaushoidon osaamista omassa toiminnassa vahvistetaan. Omahoitajavakansseja
taytetddn sairaanhoitajakoulutuksen saaneella henkilostolla ja hoitajia mahdollisuuksien



mukaan edelleen koulutetaan reseptihoitajiksi. Hoitohenkildstda koulutetaan
asiakasvastaaviksi joiden tehtdvana erityisesti olisi palvelujen suurkayttijien hoidon
suunnittelu ja palveluchjaus. Toiminnan pitkajanteisyyden kannalta oleellista on toimiva ja
taloudellisesti resursoitu l&akari- ja hoitajahenkiléston varahenkiljariestelmé. Nuorten
lagkareiden ohjausta lisdtdan ja pyritddn rekrytoimaan kouluttajalddkari yhieistytssa
yliopiston kanssa ko. tehtavaan.

Suun terveydenhuolto

Koko henkildston osaamista kehitetdan kaytidonotettavien tietojarjestelmien Winhit:iin ja
Pegassoksen osalta seka Kanta- arkistoon liittyen.

Terveydenhoidon palvelut

Henkiléstén osaamista vahvistetaan kaymalla vuosittain kehityskeskustelut, joiden pohjalta
selvitetddn ammatilliset taydennyskoulutussuunnitelmat. Liséksi tehostetaan eri
palvelualueiden vélistd sekd kolmannen sektorin kanssa tehtavaa yhteistyota.

MAUSTE- hankkeeseen osallistuneet terveydenhoitajat (2) hyddyntavit saamiaan oppeja
ja uusia tydmenetelmid, kuten ryhmatoimintaa maahanmuuttajien seksuaaliterveyden
edistédmiseen liittyvissa palveluissa.

Terveydenhoitajien osaamista vanhemmuuden tukemiseen vahvistetaan osallistumalla
MLL:n Vahvuutta vanhemmuuteen — koulutukseen.

Kaksi kouluterveydenhoitajaa ja kaksi esimiestd on mukana hallituksen kéarkihankkeessa
Omahoito ja digitaaliset arvopalvelut (ODA) vuosien 2017 - 2018 aikana.

Kouluterveydenhoitajien osaamista ja ty6menetelmid liittyen oppilaan sekd hanen
perheensd kohtaamiseen ja asiakastilanteissa kuuluksitulemiseen vahvistetaan.

Ammattikorkeakoulun ja toisen asteen opiskelijoiden mielenterveyspalveluja vahvistetaan
terveydenhoitajan matalan kynnyksen palveluilla.

Kuntoutuspalvelut

Vuosittaisten kehityskeskustelujen, kaupunginstrategiset linjausten seké seké toiminta-
ympariston muutoksen  osaamisvaatimusten pohjalta laaditaan vuosittain
taydennyskoulutussuunnitelma. Ammatillista ja tyéyhteiséllistda osaamista yllapidetaan ja
paivitetdan naiden suunnitelmien pohjalta.

Vahvistetaan osaamista asiakkaan oma- ja itsehoitoon osallistamisessa sek&
motivoinnissa.

Kehitetddn henkilostén osaamista geriatrisessa ja gerontologisessa kuntoutuksessa seka
apuvidline- ja teknologiaratkaisujen hyédyntamisessa.



HENKILOSTON JA OSAAMISEN SAATAVUUS
Vastaanottopalvelut

Vastaanottopalveluita ennen tiimimalliin siirtymista vaivannut hoitaja- ja l1aékarisijaispula on
paaosin vaistynyt. Vaihtuvia lyhytaikaisia sijaisia on noin neljdnnes hoitaja- ja
laakaritydvoimasta. Vakinaiset tehtévéat ja virat on saatu taytettyd, mutta sijaisten
saatavuus on tdman hetken hyvasta tilanteesta huolimatta ajoittain haasteellista varsinkin
maaseutualueiden terveysasemilla, joten rekrytointiponnisteluja on jatkettava.
Nakopiirissa on kuitenkin tyévoiman saatavuuden paraneminen.

Terveyskeskus toimii opetusterveyskeskuksena ja koulutettavien maara on koko ajan
lisdantynyt. Perehdyttémista, koulutusta ja ohjausta annetaan paljon, mikd kuluttaa
resursseja varsinaisesta perustehtévasta.

Osa hoitajista on peruskoulutukseltaan perus- tai lahihoitajia, mik& on haaste muuttuvassa
palvelutuotannossa, mm jérjestettiessa hoitajavastaanottoja.

Suun terveydenhuolto

Ammatillista osaamista yllapidetdan ja varmennetaan taydennyskouiutussuunnitelman
mukaisilla koulutuksilla toiminnan painopisteiden ja asiakastarpeen mukaisesti.

Oikomishoidon ja iensairauksien erikoishammaslaakareistd on pulaa, muutoin henkiléstén
saatavuus on hyva.

Terveydenhoidon palvelut

Toistaiseksi voimassa olevat tydsuhteet ja virat on saatu hyvin taytettya. Hakijoita etenkin
terveydenhoitajien tehtéviin on ollut runsaasti. Sen sijaan hoitochenkildstén lyhytaikaisiin ja
ladkéreiden sijaisuuksiin on ollut haasteellista |6yt4d3 osaavia tydntekijbita. Laadkéreiden
rekrytoinnissa on ollut haasteita niin vapailla markkinoilla kuin ostopalveluissa.

Paaosin toiminnan vaatima osaaminen on taydennyskoulutusvelvoitteen kautta turvattu
unohtamatta pitk3aikaisia sijaisia. Polikliinisissd palveluissa, maahanmuuttajien
terveydenhoidossa ja  lastenpoliklinikalla  korostuu  tehtdvédalueiden  vaatima
erityisosaaminen, jonka takaamiseksi koulutamme vakinaista henkiléstdd paikkaamaan
erityisosaajien ty6ta poissaolotilanteissa.

Kuntoutuspalvelut

Vakinaiset tehtdvat ja sijaisuudet on saatu taytettya koulutetulla henkildstélla.
Puheterapiaa ja osin toimintaterapiaa lukuun ottamatta hakijoita on ollut runsaasti.

Henkildstdon osaamista on kehitetty toiminta- ja koulutussuunnitelmien pohjalta uusien
toimintamallien ja asiakastarpeiden mukaiseksi. Henkil6st6ad kannustetaan joustavaan
yhteistyohén tiimien vélilla ja mahdollistetaan tydkiertoa eri toiminnoissa. Talla tahdataan
henkilostbn osaamisen laajentumiseen, oikeaan kohdentumiseen ja tehtavien
kiinnostavuuden kasvuun.



SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA
Vastaanottopaivelut

Valttamattomien lakisdateisten palveluiden turvaamiseksi kaytetddn tarvittaessa osto-
palvelua, joka on kaksi tai kolme kertaa kallimpaa kuin oma toiminta. Taloustilanteen takia
ostopalvelua pyritdan rajoittamaan muuttamalla ostopalvelua omaksi toiminnaksi, oman
toiminnan jarjestelyilla ja toimintatapoja muuttamalla.

Lakiperusteinen kiireellinen hoito muissa kunnissa on ostopalvelua. Myds potilaan oikeus
valita hoitopaikkansa muissa kunnissa lisda jatkossa asiakaspalvelujen ostokustannuksia,
jonka suuruusluokkaa on hankala ennustaa taloussuunnitielussa.

Kuvantamispalvelut tuotetaan osin omana ja osin ostopalveluna. Laboratoriopalvelut
ostetaan It4-Suomen laboratoriokukselta ISLABilta.

Suun terveydenhuolto

Kuopion kaupunki on sitoutunut hankkimaan palveluita yliopistosairaalan opetusklinikalta.
Paivystyksen jatkohoitojen ostamista jatketaan palvelusetelilida yksityishammaslaakarilta.
Mikali hoitotakuu vaarantuu uuden tietojarjestelman kayttéénoton yhteydessd, joudutaan
palvelusetelin kéyttéad laajentamaan. Oikomishoito erikois-hammaslaakareiden osalta
pohjautuu ostopalveluun.

Terveydenhoidon palvelut

Ostopalveluina tuotettuja palveluita ovat YTHS:n ja koululaisten silméldakéripalvelut seka
naisten rintasydvan joukkoseulonnat sekd osittaisena ostopalveluna naisten Papa-
joukkotarkastukset. Maaningan ja Nilsian ravitsemussuunnittelupalvelut ostetaan Kysilta.

Muista kunnista tulevien maksusitoumuspyyntdjen m&ird on ollut nousussa.
Ammattikorkeakoulun etdopiskelijoille = mydnnetdan tarviftaessa maksusitoumus
opiskeluterveydenhoitoon.

Kuntoutuspalvelut

Jatketaan talouden sallimissa rajoissa ostopalveluiden kayttéd turvaamaan
ulkopaikkakunnilla asuvien kuntoutuspalvelut ja varmistamaan palvelujen oikea-
aikaisuutta.



Avainprosessi: Avohoidon palvelut

Tuote tai palvelu: IMittarin nimi TOT 2015 TA 2016 TA 2017 TA 2017
Kuopio Juankoski
Vastaanottopalvelut z:;,’;‘;’:fggf,‘;’; ';)""' oma foiminta yhieensd | . 439 g3g 230000| 207000 13 869
Hoitajakdynnit, oma toiminta yhteens4 179 324 100 000 77 850 6632
JLaakarik&ynnit, oma toiminta yhteenss "y 260 314 130 000 129 150 7 237
Aluevastaanotio|Laakarikaynnit aluevastaanotolla 226 939 105 000 113 000|**) 6 387
L&dkérin puhelinkonsultaatiot )y 2112
Hoitohenkiltistdkaynnit aluevastaanotoilla 162 947 80 000 75 000**) 6 482
Puhelinkonsultaatiot ) 2 400
Ryhmét ) 250
Asiakkaiden lukuméra aluevastaanotoilla 95 762 60 000 85000
KUIVO 27.8. - 31.12.2015|Laskarikaynnit KUIVO 5215 25000 16 150 850
Hoitohenkiltstékaynnit KUIVO 1493 10 000 2 850 150
Asiakkaiden lukumaarad KUIVO 5 807 8 000 15 000
YHTEISPAIVYSTYS|LA#kéarikaynnit yhieispaivystyksesss 28 160
1.1.- 26.8.2015|Hoitajakaynnit yhieispdivystyksesss 14 884
Yhteispdivystyksessd/ arkisin klo 8-17 ei saatavilla
Suun terveydenhuollon palvelut  |Kayntien lukumaara 119 084 115 000 118 000 4 500
Asiakkaiden lukum#irs 39135 48 000 50 000 2 500
Terveydenhoitopalvelut Kéyntien lukum&&ra yhteenss 124 178 127 849 130 900
Aitlysneuvolan kiynnit 19728 18 704 19 000
josta 18akarikaynnit 4 394 4 066 4 200
josta terveydenhoitajak&ynnit 15 334 14 638 14 800
terveydenhoilafan ohjaus puhelimessa 9294 7 444 8 000
Lastenneuvola kdynnit 32614 33 302 34 900
josta lagkarikdynnit 7 082 7 302 8100
josta terveydenhoitajak3ynnit 25532 26 000 26 800
terveydenhoilajan ohjaus puhelimessa 2742 3050 3000
Kouluterveydenhuollon kiynnit 34 974 32 450 32 100
josta laakarikdynnit 4238 3400 4100
josta terveydenhoitajakdynnit 30736 29 050 28 000
Opiskeluterveydenhuollon kdynnit 21338 23600 24 000
josta |a8kariksynnit 5456 6 000 6 000
josta terveydenhoitajakéynnit 15 882 17 600 18 000
Muut terveydenhoitokiynnit yhteensi 11 255 14 793 15 500
josia papa seulontak&ynnit 2579 3 800 4 500
josta seksuaaliterveysneuvolan kéynnit 2 382 2816 3200
josta tarttuvien tautien- ja rokotuskaynnit 6294 8177 7 80O
Ravitsemussuunnittelukdynnit 1235 1 300 1300
Lasten poliklinikkakiynnit 1 200 1 300 1600
Sihti nuorten vastaanottokiynnit 1834 2 400 2 500
josta ladkarikdynnit 217 350 400
josta muut kaynnit 1617 2 050 2100
Asiakkaiden lukumd&drs 37 463 38 052 38 990 2037
Aitiysneuvolan asiakkaat 1132 1150 1.200(*9) 730
|Lastenneuvola asiakkaat 8 162 8 100 8 150" 492
[Kouluterveydenhuollon asiakkaat 10101 10 350 10 230]™) 815
|Opiskeluterveydenhuollon asiakkaat 11 543 11 300 11 660
Sihti asiakkaat 340 500 550
|Muut terveydenhoidon palvelujen asiakkaat 6185 6 652 7 200
josta seksuaaliterveysneuvolassa 1825 1 889 2200
josta ravitsemussuunnitielu 393 613 650
josta tarituvien tautien vastaanotolla 1734 1750 1900
josta rokotusvastaanotolla 2233 2 400 2 450

*) kéynneista puuttuuvat yhteispaivystyksen y8paivystyskaynnit (ostopalvelu)
Yhteispaivystys loppui 26.8.2015 ja 27.8.2015 alkoi Kaupungin oma akuutti ilta- ja vkl-vastaanotto (KUIVO).
**) Tiedot Kysterin suoritelukuja TA2016 Juankoski



Tuote tai palvelu: Mittarin nimi TOT 2015 TA 2016 TA 2017 TA 2017
Kuopio Juankoski
Kuntoutuspalvelut Kéynlien lukuméérs 57 515 65450 67 250 3411
Fysioterapiakaynnit 28 508 33 000 34000] *) 3049
Fysioterapeutin ohjaus puhelinkontakteissa 983 1200 1200
Fysuoteraplan_ matalankynnyksen 1 898 2500 3000
palvelukaynnit
Muut matalan kynnyksen palveluk3ynnit/
Terve Kuopio kioski i S % ey
Toimintaterapiakdynnit 3 346 4000 4 500
Toimintaterapeutin ohjaus puhelinkontakteissa 238 350 350
jPuheterapiakaynnit 3994 5 400 5400 **) 362
Puheterapeutin ohjaus puhelinkontakteissa 693 900 700
Muut kéynnit 8 662 10 000 9000
Kuntoutusohjaus puhelinkontakieissa 1048 1100 1200
Asiakkaiden lukumdédrs 23133 27 980 28 550
Fysioterapian asiakkaat 4129 5900 6 BOO
Fysioterapeutin puhelinohjausasiakkaat 742 1 000 1100
Fy§|oterap|an matalankynnyksen palvelun 1764 2 200 2 400
asiakkaat
Toimintaterapian asiakkaat 499 600 800
Toimintaterapeutin puhelinohjausasiakkaat 170 200 250
Puheterapian asiakkaat 812 1080 1150
Puheterapeutin puhelinohjausasiakkaat 451 500 550
Matalankynnyksen palvelun asiakkaat/
Terve Kuoplo Kioski 8145 o o
[Muut asiakkaat 5618 8 500 7 000
Kuntoutusohjausasiakkaat
lpuhelinkontajkleissa ) ey ot
Henkilostomittarit TOT 2015 TA 2016 TA 2017 TA 2017
Kuopio Juankoski
Vastaanottopalvelut Kokonaistydaika 186,4 205,5 206,5 17,0
Sairaus- ja fapaturmapoissaolot kal, pv/htv 20,3 20,0 19,5
Suun terveydenhuolto Kokonaistybaika 115,6 118,5 122,5 7.0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 19,4 19,0 18,0
Terveydenhoitopalvelut Kokonaistytaika 104,1 108,0 108,5 4,0
Sairaus- ja tapalurmapoissaolot kal. pv/hiv 13,7 14,0 13,0
Kuntoutuspalvelut Kokonaistytaika 60,0 67,0 66,0 4,0
Sairaus- ja tapalurmapoissaolot kal. pv/hiv 14,6 13,0 14,0
Avohoidon palvelut Kokonaistybdaika (htv) 466,1 499,0 503,5 32,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot
Avohoidon palvelut kalenteripv/htv 17,9 17.7 17,0 0,0

**} Tiedot Kysterin suoritelukuja TA2016 Juankoski

1.1.2017 Juankosken kuntaliitos




Sairaalapalvelut

TOIMINTA-AJATUS

Sairaalapalvelut tuottavat kuntalaisten tarvitseman perusterveydenhuollon ympéri-
vuorokautisen sairaanhoidon ja kuntoutuksen sekd osan perusterveydenhuollossa
toteutettavasta erikoissairaanhoidosta.

Sairaalapalvelut toimivat aktiivisessa yhteistybssa sidosryhmien (KYS, asumispalvelut,
kotona asumista tukevat palvelut, kuntoutuspalvelut, vastaanotot, ldheiset, kolmannen
sekiorin toimijat) potilaan saumattoman hoitoketjun muodostamiseksi. Kaikkien toimijoiden
tarked yhteinen tavoite on potilaan / asiakkaan aktiivinen kuntoutuminen ja oma-
toimisuuden séilyttaminen.

QOsallistumalla terveydenhuollon ammattihenkildiden, hoitajien ja |adkareiden,
kouluttamiseen parannetaan rekrytointi-imagoa, tydntekijéiden alueellisen toiminta-
ympadristdn tuntemusta ja moniammatillista tiimityskentelya.

Poliklinikkatoiminta

Harjulan poliklinikalla tuotetaan sisatautien, geriatrian ja neurologian erikoisalojen avo-
vastaanottoa ja perustutkimuksia. Erikoisladkareiden ja hoitajien itsenainen
vastaanottotoiminta jarjestetddn yhteistydssd sairaanhoitopiirin sekd terveysasemien
timivastaanottojen kanssa asiakkaan hoidontarpeen mukaisesti toisiaan taydentavina
palveluina. Erikoisladkarit konsultoivat erikoisalansa mukaisesti kaikkia sairaalaosastoja,
vastaavat osastojen seniorildadkarivastuusta ja tfoimivat erikoistuvien laékareiden
kouluttajina.

Toiminnan tavoitteina ovat pitkaaikaissairauksien hoidon vaikuttavuuden paraneminen ja
litdnndissairauksien ehkéisy sekd asiakkaiden ja heidan laheisten aktiivinen hoitoon
osallistaminen kokonaisterveyshydédyn saavutiamiseksi.

Geriatripooli  tukeutuu  osittain  Harjulan  toimitiloihin,  jolloin  osastohoidon,
kotiutusyksikén/kotisairaalan, kotisairaanhoidon laakaritydon ja poliklinikkatoiminnan
kokonaisuudesta syntyy synergiaetuja (koulutus, yhteiset kayténnét, tiedon valittyminen,
sijaistaminen, paivystys).

QOsastohoito

Harjulan, Karttulan ja Juankosken osastot keskittyvdt sairaanhoitoon ja tehokkaasti
kuntouttavaan lyhytaikaishoitoon sekd osastoilta kasin tuettuun kotisairaalatoimintaan.
Nilsidldisid ja maaninkalaiset hoidetaan Kuopion muissa yksikdissa. Taydentavaa
osastohoitoa ostetaan tarvittaessa ympardivistad kunnista, ensisijaisesti yhteistoiminta-
alueelta Tuusniemelta ja sopimuksen perusteella Suonenjoelia.

Kotiutusyksikkd

Kotiutusyksikkéa vahvistetaan kotisairaalana. Kotiutusyksikké tehostaa ja nopeuttaa
kotiutumisprosessia KYSin, kaupungin ja mm. Neuronin sairaalaosastoilta antamalla
ohjaus- ja jarjestelytukea apua siitymévaiheessa. Jos avun tarve pitkittyy, asiakas siirtyy



kotihoidon asiakkaaksi. Kotiutusyksikkd yhteensovittaa eri tahojen tuottamaa palvelua ja
tulee toimimaan kiinteédssa yhteystydssa tulevan SOTEVA:n kanssa.

Kotiutusyksikkd koordinoi kotisairaalatoimintaa, joka tuotetaan monitoimija —mallilla
ensihoidon, yhteispaivystyksen ja kotihoidon kanssa sairaalapalveluiden tukiosastoihin
tukeutuen. Kotisairaalaa vahvistetaan ladkéaritydpanoksella.

Sairaalapalveluiden tukipalvelut

Kaupungin terveyspalveluiden tekstinkéasittelijat tukevat seka kliinista potilasty6ta tekevia
ettd potilaita toteuttamaan tarpeenmukainen hoito tuottamalla potilasasiakirjat ajan-
tasaisesti.

Sanelunpurun tuottavuuden mittaamiseen tarvittavia raportointi- ja seurantatykaluja
kehitetddn. Tuotantokapasiteetti optimoidaan kysynndn mukaisesti ja luodaan tarvittavat
puskurijariestelmat kysyntépiikkien hoitamiseksi. Seudullisen yhteistytn edellytyksia
tutkitaan KYSin ja ns. AluePegasos-toimijuuden seka sote-uudistuksen mukaisesti.

TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET
SOTE- ratkaisuja odotellessa keskitytddn asiakasléhtdiseen perustehtavaan.

Vapautuvien tilojen tarve ja kéayttotarkoitus arvioidaan SOTE- tulevaisuutta ajatellen.
Tilankayttdsuunnitelmissa huomioidaan tilojen muunneltavuus seké kolmannen sektorin
toimintaedellytysten tukeminen kuntalaisten terveyden ja hyvinvoinnin lisdamiseen
ammattihenkildiden rinnalla.

Juankosken liitoksen jalkeen palveluja yhdenmukaistetaan liitoskuntien kesken ja
toimintoja keskitetadn synergiaetujen mukaisesti tuottavuuden parantamiseksi.

Oppilaitosten ldheisyyden tuoma synergiaetu hyddynnetddn mm. yhdistamalld moni-
ammatillisuus jo koulutusvaiheessa (ns.mallisairaala) yhteistydssa yliopiston,
ammattikorkeakoulun ja yliopiston kanssa. Laiketieteen amanuenssuuri tukee [3&k&reiden
rekrytointia ja palvelee ulkomailla laakéarin koulutuksen saaneiden ammattihenkildiden
Suomessa laillistamisprosessia mahdollistamalla Valviran vaatimien harjoittelujaksojen
jérjestamisen.

Ikdéntyvan vaestdn sairaanhoidon tarve edellyttdd kotihoidossa olevien vanhusten
hoitoprosessin ja sen laadun kehittdmistd seké palveluiden oikea-aikaista saatavuutta.
Muistisairauksien diagnostiikkaan ja hoitoon on edelleen panostettava.

Erityisvalmiuksia edeliyttdvasta erikoissairaanhoidosta siityy hoitokéytantéjen muuttuessa
potilasryhmia lahipalveluihin joko vaativien hoitojen rajauksien, hoitojen vakiintumisien ja/
tai yksinkertaistuneen tekniikan vuoksi. Tehtdvan siirroissa on huolehdittava myos
resurssin siitymisesta.

KYSin vuosina 2016 — 2020 toteutuvan peruskorjauksen yhteydessd KYS siirtyy
kayttamaan osastoilla pdasaantdisesti yhdenhengenhuoneita. Kuopiolaisten potilaiden
tarvitsemien sairaansijojen maarat tulee tarkastella hoitoketjussa kokonaisuutena ja
sijoittaa paikat palveluverkostossa hoidon tarpeenmukaisesti Keskustelu hoito-
kokonaisuuden kokonaiskestosta on olennaista, silld yksittdiset ketjuuntuvat hoitojaksot



pidentavat nopeasti kokonaishoidon kestoa tuottaen lisdarvoa tuottamattomia péiva ja
kustannuksia, vaikka yhden yksikdn yksittdinen hoitojakso nayttaytyisi lyhyena.

Harjulan sairaalan ja KYSin vilinen tunneli mahdollistaa kiintean fyysisen yhteyden, joka
tulee hydédyntd&d maksimaalisesti palveluita uudelleen sijoiteltaessa, muotoiltaessa ja
hoitovastuuta jaettaessa.

Organisaatiomuutos mahdollistaa kiintedn yhteistyén sairaalahoidon, kuntoutuksen ja
kotihoidon valilla. Toiminnan vaikuttavuutta parannetaan ja mitataan systemaattisesti.

TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET

Karttulan ja Juankosken osastohoidon roolia tarkennetaan palvelutarpeen mukaisesti.
Ymparistdn muita terveyskeskuksia ja osastoja hyédynneidan palveluntuotannossa seka
keskittamalla  erikoistoimintoja  ettd  kdyttdmalld  peruspalveluja  alueellisen
saavutettavuuden mukaisesti. Varahenkildstdn laajentamisella vahennetaan sijaiskuluja.

Harjulan poliklinikkatoimintoja uudelleen jarjestellddan muuntuneen palveluvalikon
mukaisesti.

Tydajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Tydajan pidennyksen vaikutus voidaan arvioida vasta toimintakauden aikana.
Tydvuorosuunnittelussa tybajanpidennys hyddynnetdan sijaisten kaytén vahentdmiseen
samassa suhteessa.

TOIMINNAN PAINOPISTEET

Osallistutaan aktiivisesti sairaanhoitopiirin kdynnistdman tuotanto- ja sopeutusohjelman
(tuottavuusohjelma) valmisteluun ja toteutukseen. Vahvistetaan avohoitoa ja polikliinista
toimintaa KYSin kanssa toteutetun tuottavuusohjelman mukaisesti.

Kéaytetdaan lyhytaikaisosastoja tarkoituksenmukaisesti.
Pidetaan ylla vahvaa kuntoutuksellista toimintakykya palauttava ja yllapitava otetta.

Kehitetddn saattohoidon tukiyksikén toimintaa edelleen kotona ja asumispalveluissa
tapahtuvaa hoitoa tukevaksi.

Mahdollistetaan séhkdisten palvelukonseptien kdyttéonottoa.
Mitataan toiminnan vaikuttavuutta ja laatua. Tuotteistusta jatketaan.

Potilaiden sijoittumista, jonotusaikoja, hoidon kesto ja tuloksia seurataan ja ongelmiin
haetaan ratkaisuja kuntoutusjohtajan paallikképalaverissa osana viikoittaista toimintaa.



TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA HENKILOSTO-
TARPEESEEN

Sairaanhoitajien osuutta akuuttihoidon hoitchenkildkunnassa nostetaan perustehtivan
vaatimusten mukaiseksi. Henkilostrakennetta muutetaan perustehtdvan mukaiseksi
nimikemuutoksin tehtavien vapautuessa. Osaamiskartoituksen ja urasuunnittelun avulla
saatetaan henkilostén osaaminen kayttéon ja osaamisvajeet taydennetaan koulutuksin.

Lyhytaikaisosastojen [adkérityéta optimoidaan vastuualueen sisalla.
Toiminnassa valmistaudutaan mukautumaan tuleviin SoTe ratkaisuihin.

Ammattiryhmien toteuttamaa palveluyhteisty6éta ja niiden vélistd tydnjakoa kehitetdan
edelleen laajaa volyymia tarvitsevien potilasryhmien osalta. Kayntitilastojen laatua ja niisté
saatavan palautetiedon saatavuutta parannetaan, joita asiakkuuskriteereitd, tyon ohjausta,
kohdentamista ja tuottavuutta voidaan tarkentaa ja kehittdd. Sahkobisia palveluja otetaan
kayttéon erityisesti niiden asiakkaiden osalta, jotka pystyvét toteuttamaan ohjattua oma-
hoitoa. N&in vapautuva henkilresurssi voidaan kohdentaa enemmén ohjausta
tarvitseville.

HENKILOSTON JA OSAAMISEN SAATAVUUS

Tarvittavan henkildstén rekrytointiin ja jo koulutetun osaavan henkiléston sailyvyyteen
vaikuttavat olennaisesti tydsuhteiden kesto, toiminnan arvostus, tydn sisalldlliset tekijat
sekd tydskentelyolosuhteet. Sijaiskustannuksia siirretddn toimivan ja riittdvén
varahenkilostén yllapitoon.

SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA

Ostopalveluita pyritdéan vahentamaén vaikka niitd joudutaan hankkimaan jatkossakin oman
toiminnan tueksi. Ostopalveluna tarvitaan niitd tutkimuksia, joiden tuottaminen omana
toimintana on kannattamatonta joko niiden vahaisyyden/harvinaisuuden tai vaativuuden
vuoksi. Naitd ovat mm. kiiinisen fysiologian ja erdat kuvantamistutkimukset (kerros-
kuvaukset, magneeftitutkimukset). Ostopalvelut, joiden kysyntd kasvaa, on
tarkoituksenmukaista korvata omana toimintana etenkin rakennemuutosten ja
terveydenhuollon integraation lisdtessa samalla asiakasvolyymia.

Sairaalapalveluiden tarvitsemat tukipalvelut (laitoshuolto, logistiikka, ateriapalvelut,
turvallisuuspalvelut, [T-palvelut, tyéterveyshuolto) ostetaan kaupungin linjausten
mukaisesti.



Avainprosessi: Sairaalapalvelut

Tuote tai palvelu: Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 | TA 2017 %)
Kuopio | Juankoski

Paliklinikka Kaynnit 1a3karilla 10 490 9 500 6 800 180

Ensikéyntien osuus |1&8karilla kaynneists % 29 30 36 30

Kaynnit hoitajalla 8 670 6 000 6 000

Ensikayntien osuus hoitajalla kdynneistad % 15 25 24

Asiakkaiden lukumaara (eri sotu) 7026 5500 6 200 60
Osastohoito Astakaspaikkojen lukum&érs, omat sairaansijat 167| **) 167 159 27

Hoitopdivat, oma osastohoito 62 044 59 100 55 174 9 600

Osastojen kuormitus % 96 97 96 28

Hoitojakson pituus, keskiarvo (vrk) 17 16 15 8,5

Hoitopdivét, ostetut lyhytaikais- ja kuntoutus

osastohoidon hoitOpgivgtt : el L b0

Ostetut hoitojakson pituus, keskiarvo {vrk) 10 10 7

Ostettu osastohoito, asiakkaiden km 362 220 220

Asiakkaiden lukum#ar4 (=hoidetut/oma) 3674 1800 1800 600
Osasto ja poliklinikka Ostetut asiakaspalvelut ja konsultaatiot 1136 1100 1 800
Kotiutusyksikkd Hoitopéivét 8424 8 400 6 800

Asiakkaiden lukum&ara 73 950 800

Hoitojakson pituus, keskiarvo (vrk) 10 8 10
Kotisairaala Kotisairaalahoitopéivat 703 600 1 000

Kotisairaala asiakkaiden lukumaara 55 100 100

Kotisairaalajakson pituus, keskiarvo (vrk) 11 8 10
Henkilostomittarit TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017 TA 2017

Kuopio | Juankoski

Poliklinikkapalvelut Kokonaistydaika 13,6 10,0 10,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaclot kal. pv/htv 15,1 15,0 14,5
Osastohoito Kokonaistytaika 204,8 199,6 200,5 23,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 19,3 18,5 18,5
Kotiutusyksikké Kokonaistybaika 10,0 11,0 11,6

Sairaus- ja tapaturmapoissaalot kal. pv/htv 10,0 3,0 9,5
Sairaalapalveluiden tukipalvelut [KokonaistySaika 18,9 19,0 20,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 10,0 0,0 9,5
Sairaalapalvelut Kokonaistydaika (htv) 247,2 239,6 2421 23,0
Sairaalapalvelut SRS LR L 18,0 17,0 17,0 0,0

kalenteripv/htv

*) Tiedot Kysterin suoritelukuja TA2016 Juankoski
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Mielenterveys- ja paihdepalvelut

TOIMINTA-AJATUS
Mielenterveys- ja pdihdepalvelut

Valtakunnallisten suositusten mukainen mielenterveys- ja péaihdepalvelujen yhteinen
avainprosessi mahdollistaa yhdessad sovitun ja seuratun, asiakaslahtdisen toiminnan
suunnittelun ja toteutuksen eri-ikdisille palvelujen kayttdjille. Ongelmien ennaltaehkaisy,
palveluohjaus, hoito ja kuntoutus seké konsultaatio, ty6nohjaus, koulutus ja opetus etts
kehittéamis- ja tutkimustyd toteutuvat tydntekijaresurssia ja heidén tieto taitoaan tehokkaasti
hyédyntden samalla kun sekéd asiakaslahtbisyys ettd tyShyvinvointi ja tySturvallisuus
voidaan paremmin huomioida toiminnan suunnittelussa. Suunnittelussa varmistetaan
palvelujen tasalaatuisuus toimintojen eri alueilla mukaan lukien kuntalitos- ja
yhteistoiminta-alueet.

Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Mielenterveyspalveluja tuotetaan 0-12 -vuotiaille lapsille ja 13-19 —vuotiaille nuorille
tiiviissad yhteistydssad heiddn vanhempiensa, perheen sosiaalisen verkoston ja muiden
lasten tai nuorten palveluja tuottavien yhteistydtahojen kanssa. Tydskentely on
moniammatillista ja verkostokeskeista tiimitydta, joka sisédltda tutkimus-, terapia- seka
konsultaatiopalveluja.

Yhteistyétda KYS:n lastenpsykiatrian ja nuorisopsykiatrian seka yksityisten palvelun-
tuottajien kanssa tehostetaan edelleenkin pyrkimyksena véhentda ostopalvelutarvetta ja
I6ytéa vaihtoehtoisia toimintamalleja. Yhteistydsséa kaikkien toimijoiden kesken edistetaén
ja tuetaan lasien ja nuorten tasapainoista kasvua ja kehitysta.

Aikuisten mielenterveyspalvelut (Kuopion psykiatrian keskus / KPK)

Kuopion psykiatrian keskus tuottaa psykiatrisen erikoissairaanhoidon avohoito- ja
kuntoutuspalveluja 20-vuotta taytténeille kuopiolaisille. Liséksi tuotetaan tybénohjaus-,
konsultaatio-, koulutus-, opetus- ja tutkimustypalveluja. Yhteistyéssé muiden toimijoiden
kanssa kehitetddn varhaista tunnistamista ja matalankynnyksen palveluja Kuopion
mielenterveys- ja paihdesuunniteiman 2013 — 2020 mukaisesti.

Matalankynnyksen mielenterveyspalveluja kehitetddan mm. osallistumalla niiden
tuottamiseen osana terveyskeskuksen vastaanottotoiminnan tiimeja. Suunnitelma liittyy
KYS:n tuottavuusohjelman suosituksiin ja on esitetty myds Kuopion mielenterveys- ja
paihdesuunnitelmassa.

Péiihdepalvelut

Paihdepalvelujen erityispalvelut tuotetaan ostopalveluna ensisijaisesti Kuopion seudun
paihdepalvelusaation (KSPS) toimesta. Opioidikorvaushoito tuotetaan Kuopion
terveyskeskuksen vastaanottotoiminnan, Paihdepalvelusaation ja KYS:n paihdepsykiatrian
yksikdiden kanssa yhteistyona.



TOIMINTAYMPARISTO JA SEN MUUTOKSET

Mielenterveys- ja péaihdepalveluissa ftiivistetdan yhteisty6td sekd avainprosessin
toimijoiden kesken ettd muiden palveluntuottajien kanssa. Kuopion Mielenterveys- ja
paihdesuunnitelma vuosilie 2013 - 2020 on kéyttssd osana koko kaupungin
hyvinvointisuunnitelmaa. Asiakasléhtdinen yhteisty® tiivistyy edelleen palvelujen kayttajien,
mukaan lukien yhteistyd potilasjérjestdjen kanssa.

Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Hoitotakuun mukainen lahetteellinen tytskentelymalli on kaytdssd, mutta seka
ldhetteetttmén ettd |ahetteellisen palvelun yhteistydn kehittdminen on edelleen
tavoitteena. Lahettamiskriteerit seké lasten ettd nuorten osalta ovat voimassa. Lasten ja
Nuorten mielenterveysyksikdissa lahetieiden arvioon ja asiakkuuksien maérittelyyn seké
hoito- ja kuntoutusprosessin vaikuttavuuden arvioon ja seurantaan kiinnitetdan edelleenkin
erityistd huomiota myods ostopalvelutoiminnan osalta. Hoidonporrastus ja yhteisty6
Kuopion Perheneuvolan ja KYSin erikoissairaanhoidon/ Lastenpsykiatrian klinikka kanssa
on sovittu ja toteutuu. Samoin hoidonporrastus ja yhteistyd Sihti nuorten vastaanoton ja
KYS/ nuorisopsykiatria kanssa on sovittu ja toteutuu. Palvelukokonaisuuksia Kuopion
kaupungissa ja terveydenhuollon sisélla tarkastellaan uudelleen.

Aikuisten mielenterveyspalvelut (Kuopion psykiatrian keskus)

Aikuisten mielenterveyspalveluissa tuotetaan tehostettuja avohoidon palveluja
korvaamaan aikuispsykiatristen osastopaikkojen vahenemista. Kuopion alueen
aikuispsykiatrista akuuttity6ta tekevien eri tydryhmien tyotad on yhdistetty ja turvatiu nopea
hoitoon paasy seka avohoidon toiminta myds virka-ajan ulkopuolella. Toiminta parantaa
asiakaslahtoisia palveluja ja tuo onnistuessaan kustannussaastdja laitoshoito- ja
erityisasumispalvelutarpeiden vahenemisen my6ta.

Matalankynnyksen mielenterveyspalveluja tuotetaan yhteistyéssa yli organisaatiorajojen
osallistumalla mielenterveyspalvelujen tuottamiseen terveyskeskuksen vastaan-
ottotoiminnan tiimien kanssa. Kuuden KPK:n kaupungin sairaanhoitajan tydpanos on
kohdistettu terveyskeskuksen vastaanoton tiimeihin ja sinne annettavia psykiatrin
konsultaatiopalveluja edelleen lisataan ja etsitdan toimivia tyémuotoja. Asiakasprosessien
sujuvuutta varmistetaan lisaéantyvallad yhteistydlla myds kotihoidon, terveydenhoitoyksikén,
aikuissosiaalitydn sekd lastensuojelun kanssa. Nimetyt tyoéntekijat antavat tarvittaessa
néihin yksikéihin konsultaatioita ja voivat tarvittaessa myds osallistua asiakasneuvottelu-
tilanteisiin.

Paihdepalvelut

Opioidikorvaushoidon kolmiportaisen mallin toteutusta vahvistetaan mm. koulutuksen ja
tyénohjauksen avulla avainprosessin koordinoimana. Péivitetty hoidonporrastuskriteeristd
on kaytéssi. Paihdesaation tuottamia palveluja kehitetddn yhtendistamalla palvelu-
prosesseja paapdihteestd riippumatta ja lisddmalla paihdekuntoutusta mm. ryhmé-
muotoisia menetelmia kehittdmalla, mikd vahentad tarvetta ulkopuolisten ostopalvelujen
kayttdon.

Nilsidn ja Maaningan alueiden paihdepalveluja kehitetdan KPK:n ja KSPS:n yhteisten
toimintamallien mukaisesti.



TUOTTAVUUTTA LISAAVAT TOIMENPITEET
Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Lasten ja nuorten ennalta ehkéaisevien ja matalankynnyksen palvelujen kehittdminen
vahentaa tarvetta korjaaviin palveluihin. N&illa toimenpiteilld turvataan myds hoitotakuun
toteutuminen, mika on ajoittain uhattuna.

Tybajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Tydajan pidennykselld ei oleteta olevan merkittdvaa vaikutusta toimintaan eiké talouteen.

Aikuisten mielenterveyspalvelut (Kuopion psykiatrian keskus)

KYS:n tuottavuusohjelman mukaiset toimenpiteet véhentivét psykiatrisen laitoshoidon
tarvetta ja tehostavat avohoidon ensisijaisuutta erityispalveluissa.

Matalankynnyksen toimintamallit terveyskeskuksen vastaanottotoiminnassa vahentavéat
korjaavien erityispalvelujen tarvetta aikuisten mielenterveyspalveluissa. Tyénjakoa muiden
KYS:n psykiatrian palveluyksikén poliklinikoiden kanssa selkiytetaan.

Péihdepalvelut

Paihdepalveluissa asiakkaan hoitopolun selkeyttaminen mahdollistaa nopean hoitoon
paasyn ja avun saamisen. Hoidontarve arvioidaan siind hoitopisteessa ja toiminnassa,
johon asiakas on ohjautumassa. Matalankynnyksen hoitomallia kehitetdén yha enemman
asiakkaan hoidontarvetta vastaavaksi. Hoidon ja kuntoutumisen oikea-aikaisuuden
arviointia kehitetdan huomioiden péihteiden kaytdssd tapahtuvien muutosten vaikutuksia
asiakkaiden hoidontarpeeseen. Muutosta edistavdd hoitomallia sekd paihdetyéta
kehitetddn ajantasaista paihdetilannetta vastaavaksi. Verkosto- sekd muuta yhteistydta
kehitetddn ja vahvistetaan eri toimijoiden kanssa kustannustehokkuuden lisdamiseksi.

Tybajan pidennyksen vaikutus toimintaan ja talouteen / kilpailukykysopimus

Aikuisten mielenterveyspalvelut (Kuopion psykiatrian keskus)

Aikuisten mielenterveyspalvelujen osalta ty6ajan pidennyksen laskennallinen vaikutus on
0.7 htv. Tydajan lisdys vahentda painetta ylitdiden tekemiseen. Muuten silld ei oleteta
olevan merkittdvaa vaikutusta toimintaan eika talouteen.

TOIMINNAN PAINOPISTEET
Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Lasten ja Nuorten mielenterveysyksikét toimivat lahetteellisena tutkimus- ja hoito- sekad
konsultaatiopalveluja tuottavina yksikkdina. Matalankynnyksen palveluja tuottavien
Perheneuvolan ja Sihdin sekd Lasten ja Nuorten mielenterveysyksikdiden toiminnan
koordinointia on kehitettdva asiakaslahtdisyyden, hoitotakuun toteutumisen ja palvelualue-



uudistuksen ns. suppilomallin hengen mukaisen toiminnan turvaamiseksi. Kehitetdan
konsultaatiota ja verkostoitumista myds kaupungin muiden palvelujen ja Kuopion Seudun
Paihdepalveluséation kanssa.

Aikuisten mielenterveyspalvelut (Kuopion psykiatrian keskus)

Paamaarana on hoidon ja kuntoutuksen vaikuttavuuden lisdantyminen, laadun
paraneminen ja  asiakasldhtdisen  palveluprosessin  oikea  kohdentaminen
avohoitopainotteisesti. Elamanlaatumittari 15D on kéytdssa ja sen tuloksia hyddynnetéan.
Otetaan kayttéén Kliinisten vaikuttavuusmittareiden seurantajérjestelméd  hoidon
vaikuttavuuden seuraamiseksi. Tehostetaan yhteisid palveluprosesseja psykiatrian
osastojen kanssa saumattomiksi hoito- ja kuntoutusprosesseiksi. Seké mielenterveys- etta
paihdeongelmista karsivien hoitoa yhteen sovitetaan Paihdepalvelusdétion ja KYS:n
paihdepsykiatrian kanssa.

Kehitetaén edelleen neuvolatoiminnan, alueen tyéterveyshuoltojen, koulu-, opiskelija-
terveydenhuollon, sosiaalityén, YTHS:n ja jarjestdjen kanssa tehtdvaa ybteisty6ta
seka konsultaatiotoimintaa vahvistamalla ennalta ehkéisevaa ja jalkautuvaa tyboteita.

TOIMINNAN PAINOPISTEIDEN VAIKUTUKSET OSAAMIS- JA HENKILOSTO-
TARPEESEEN

Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Lasten ja nuorten ennalta ehkéisevien ja matalankynnyksen palvelujen kehittdminen
edellyttdd perehtymistd naihin palvelumuotoihin, lisdantyvaad perhe- ja verkostotydn
osaamista seké yhteistyota kuntalaisten, muiden palveluntuottajien ja jarjestdjen kanssa.

Lasten mielenterveyspalveluissa painopiste on siirtynyt ostopalveluista omaan tuotantoon.
Osaamistarpeet ja tdydennyskoulutuksen painopiste ovat asiakkuuden maarittelyssa
(ongelmien fokusointi, testausmenetelmét) ja psykoterapiataitojen vahvistamisessa.
Nuorten palveiuissa osaamistarvetta on edelleen hoidonporrastuksen asiakaslahtisessa,
kustannusvaikuttavassa toteutuksessa kohdistuen laitospalveluja korvaavien uusien
toimintamallien |dytdamiseen ja kayttéénottoon. Jotta LNMY voi toimia
perusterveydenhuollon erikoissairaanhoidollisia palveluja tuoftavana vyksikkéna, se
edellyttda koulutus- ja tyénohjausbudjetin riittdvyyden huomioon ottamista.

Aikuisten mielenterveyspalvelut

Asiakkuuksien lisdantyminen kotiin ja elinympéristéén annettavissa palveluissa lisaa
osaamistarvetta asiakkuuden madarittelyssa, ongelmien fokusoinnissa, méaéaraaikaisissa
hoito- ja kuntoutusmenetelmissd mukaan lukien lyhytpsykoterapiamenetelmét. Perhe- ja
verkostotyon kehittdminen, lasten huomiointi, péihdeongelmien tunnistaminen seké
yhteisty6 muiden palveluntuottajien kanssa edellyttavat substanssiosaamisen
vahvistamista ja resurssin kéyton joustavaa suunnittelua. KYS:n psykiatrian sairaansijojen
vahentyminen edellyttdd uusien toimintamallien suunnittelua ja perehtymisté laitoshoitoa
korvaaviin tydmenetelmiin.



HENKILOSTON OSAAMINEN JA SAATAVUUS
Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Osalla henkiléstéd on psykoterapiakoulutuksen tarvetta. Uusien toimintamallien kayttédn
oton ja palvelujen kehittdmisen toteutumiseksi tarvitaan koko henkildstdn perehdyitémisté
ja koulutusta yli avainprosessirajojen. Palveluista tiedottamisella parannetaan myo&s
henkiléstén rekrytointia.

Aikuisten mielenterveyspalvelut

Hoidon ja kuntoutuksen integrointi edellyttdd jatkuvaa tyéntekijdiden monialaisuuden
kehittamistad. Erityisesti verkosto- ja pdaihdetybn osaamista vahvistetaan. Myos
tutkimusvaiheen arviointia kehitetédén hoidon ja kuntoutuksen vaikuttavuuden lisdamiseksi.
Monipuolisten psykoterapiataitojen turvaaminen mahdollistetaan tukemalla prosessi-
koulutuksia. Rohkaistaan tytkiertoa.

Uusien toimintamuotojen: lahetteetén matalankynnyksenpalvelu, tehostetun avohoidon ja
akuuttityn uudet toiminnat sekd psykoosien tutkimuksen, hoidon ja kuntoutuksen uudet
jarjestelyt tuovat lisd- ja tdydennyskoulutuksen tarvetta koko henkildstélle. Palveluista
tiedottamisella ja toimivalla oppilaitosyhteisty6lld parannetaan myés henkildstén
rekrytointia.

Piihdepalvelut

Hoito- ja kuntoutusmenetelmien kehittdminen pdihdetydn erityisvaatimuksia vastaavaksi
edellyttda tydntekijdiden jatkuvaa kouluttamista muuttuvassa pdaihdemaailmassa.
Yhteistyon  kehittdminen eri  toimijoiden kanssa mahdollistaa  asiakkaiden
moniongelmaisuuden hoidon kehitidmistd ty&ssd oppimista hyédyntden. Aktiivisen
kehittdmisen ilmapiiria yllapidetaan paihdetydn toiminnoissa. Palveluja kehitetdan yhdesséa
valtakunnallisten paihdetoimijoiden kanssa. Paihdetietouden tuominen yhteistyd-
kumppaneille parantaa moniongelmaisten asiakkaiden sujuvan ja tehokkaan hoidon seka
kuntoutuksen toteuttamisen.

SUUNNITELMA ULKOISTEN PALVELUJEN KAYTOSTA
Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelut

Ostopalvelutarve sailyy Kuopion ulkopuolelle sijoitettujen lasten psykoterapiapalveluissa.
Kuopion Iahialueille sijoitettujen lasten seka erityispsykoterapioiden osalta tarve arvioidaan
erikseen. Ladkaripalvelu tuotetaan osittain omana toimintana. Neuropsykologinen ja -
psykiatrinen kuntoutus, kun lapsella on myds mielenterveydenhairio, tuotetaan tarvittaessa
ostopalveluna. Arvioitu ostopalvelutarve on vuoden 2016 tasoa.

Ostopalvelutarve sdilyy nuorten laitoskuntoutuspaiveluissa, koska omaa tuotantoa ei ole
kaytéssa. Neuropsykologinen ja -psykiatrinen kuntoutus, kun nuorella on myds
mielenterveyden hairio, tuotetaan tarvittaessa ostopalveluna. Arvioitu tarve on vuoden
2016 tasoa.



Pédihdepalvelut

Erityispalvelut tuotetaan ostopalveluna. Kaikkia palveluprosesseja arvioidaan yhteisty6ssa
Kuopion seudun paihdepalvelusaation, KYS:n paihdepsykiatrian, terveyskeskuksen
vastaanottotoiminnan ja yksityisten palveluntuottajien kanssa. Ulkopuolisten laitos-
muotoisten paihdekuntoutusjaksojen tarpeen arvicinnissa hyddynnetdan Kuopion seudun
paihdepalvelusaation osaamista ennen maksusitoumuksen mydntamista.



Avainprosessi: Mielenterveys- ja piihdepalvelut

Tuote tai palvelu: Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 TA 2017 TA 2017
Kuopio Juankoski

Lasten mielenterveyspalvelut Kéyntien lukumaari 2084 1600 1600

Asiakkaiden lukumé&éra 172 160 160
Nuorten mielenterveyspalvelut  |Kayntien lukumasrs 2235 1 800 1800

Asiakkaiden lukumaéara 153 150 150
Aikuisten mielenterveyspalvelut |Kayntien lukum&ara 40 591 36 000 40000 *) 1055

Tukiporras, kuntoutuspéivét 1021 1100 1100

Asiakkaiden lukumairs 2775 2 500 2 500

Tukiporras, viikkokuntoutusyksikké 51 45 45
Perheneuvola Kayntien lukumaara

Asiakkaiden lukuméaars
Henkilostomittarit TOT 2015 | TA 2016 TA 2017 TA 2017

Kuopio Juankoski

Lasten mielenterveyspalvelut Kokonaistybaika 7.2 8,0 55

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/hty 13,1 13,0 12,5
Nuorten mielenterveyspalvelut Kokonaistytaika 3,0 3.0 7,5

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 5.4 1,5 5,0
Aikuisten mielenterveyspalvelut |Kokonaistydaika 48,8 52,0 50,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 16,7 17,0 20,0
x;zr;;zm‘fys"a"’e'“'de" Kokonaistydaika 26 3,0 2,0

Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/hty 1,9 5,0 1.5
:";‘i’l']‘;'::::gli'tja Kokonaistyaika (htv) 61,6 66,0 66,0 2,0
Mielenterveys- ja Sairaus- ja tapaturmapoissaolot 15,1 15,0 15,0 0,0

pdihdepalvelut

kalenteripvihtv

*} Tiedot Kysterin suoritelukuja TA2016 Juankoski

1.1.2017 Juankosken kuntaliitos




Terveydenhuollon palvelualue 2017
2. ASUKKAAT JA PALVELUT
5. Asiakasldhtoiset ja omaehtoisuuteen kannustavat ja
ennaltaehkiisevit palvelut
Arviointikriteeri Valtuustoon ndhden sitova |Toimenpiteet Ohjelma
tavoite
Ennakoivat Asukkaiden omaehtoista Kehitetadn terveydenhoitajien ja |Hyvinvointiohjelma
ennaltaehkaisevat |hyvinvoinnin edistamista laakareiden ennaltaehkaisevid
ja omaehtoisuuteen |tuetaan. Kuntalaisia vastaanottoja, asiakkaita
kannustavat kannustetaan aktiivisuuteen. |kannustetaan omaan hoitoon
palvelut osallistamisessa ja heita
kuullaan asiakastilanteissa.
Painotetaan Kehitetddn ja tuotetaan nayttéon [Hyvinvointiohjelma
ennaltaehkaisevia palveluja |perustuvia ennaltaechkaisevia
ja toimintatapoja. palveluja: terveydenhoitajien ja
sairaanhoitajien vastaanotot,
laakareiden vastaanotot.
Pitkdaikaistydttdmyys ja Kunnassa on tydttdmien Hyvinvointiohjelma
nuorisotydttbmyys terveydenhoito jarjestetty,
vahenevat. tehdaan aktiivista yhteistytta
myds VAMOS-hankkeen
kanssa.
Palvelujen Vaikutetaan aktiivisesti Ollaan aktiivisesti mukana
asiakaslahtisyys |ka@ynnissd olevaan sosiaali- |vaikuttamassa ja jakamassa
ja terveyspalvelujen asiantuntijuutta eri tybryhmissé
uudistamiseen, jotta sek4 hallituksen
kaupungin kehittamat karkihankkeissa.
asiakaslahtbiset palvelut
jaisivat kaytantdon
uudistuksessa.
Palvelukumppanuus |Valinnanvapautta palveluissa |Palveluiden yhteensovittaminen |Palvelu- ja
jarjestdjen ja lisdtaan edelleen mm. ja oman toiminnan hankintaohjelma

yritysten kanssa

palvelusetelin avulla. Samalla
huolehditaan, ettei
valinnanvapauden liséys
johda eriarvoisuuden
kasvuun, Yksityiset palvelut
tdydentavat julkista
palvelutarjontaa.
Hankintacsaamista ja
hankintakaytantoja
kehitetddn edelleen.

tdydentdminen yksityisten
toimijoiden kanssa.
Tehd&én yhteistyota IS-
hankinnan kanssa ja
hyédynnetaan heidén
asiantuntemustaan.




3. RESURSSIT, JOHTAMINEN JA HENKILOSTO

6. Tasapainoinen talous

Arviointikriteeri

Valtuustoon ndhden sitova
tavoite

Toimenpiteet

Ohjelma

Palveluverkon ja
toimitilojen kaytén
tehokkuus

Tilojen kayttda tehostetaan
edelleen. Laaditaan
toimitilastrategia, joka
kasittaa myds pitkén
tahtaimen investointien ja
niiden rahoituksen
tarkastelun.

Tuotetaan ajantasaiset
tilahallintasuunnitelmat.
Tilojen kayttéa arvioidaan
saannollisesti.

Tilikauden tulos

Valtiolta tulevat normi- ja
velvoitehelpotukset otetaan
kayttoon talouden
tasapainottamiseksi.
Muutoksista tehdasn
vaikutusten ennakkoarviointi.

Valtiolta mahdolliset tulevat
normi- ja velvoitehelpotukset
otetaan kayttdsn.

Tuottavuusohjelma

7. Liikelaitosten, yhtididen ja kuntayhtymien palvelukyky ja

kustannustehokkuus
Arviointikriteeri Valtuustoon nihden sitova |Toimenpiteet Ohjelma

tavoite
Liikelaitosten, Sidosyksikkdostojen hallintaa | Seurataan kustannusten Palvelu- ja
yhtitiden ja parannetaan. Kehitetdadn ja |kehitysta. hankintachjelma;
kuntayhtymien ofetaan kayttédn Tuottavuusohjelma
toiminnan sidosyksikkoostoissa uusia
tuloksellisuus ja kaytantdja, kuten esim.
tuottavuus tavoitehintasopimukset ja

bonus/sanktio -kaytantd.

8. Méiratietoinen johtaminen

Arviointikriteeri

Valtuustoon ndhden sitova
tavoite

Toimenpiteet

Ohjelma

Henkildstéohjelman
toteuttaminen

Kaupunki tarjoaa
monipuolisia mahdollisuuksia
tytissé oppimiseen,
tytiel&man valmiuksia
vahvistavaan toimintaan ja
tydllistymiseen.

Kehityskeskustelut vahvistettuna
osaamiskartoituksella
hybdyntaen jatkossa myds
Kuntarekry-ohjelmaa.

Henkildstotydn
tuottavuus

Henkildstén hyvinvointi ja
motivaatio paranee.
Sairauspoissaolot/ HTV
vaéhenevat.

Laaditaan
tyShyvinvointisuunnitelmat.
Henkilosto osallistuu tydyhteison
kehittamiseen.

Seurataan tybajankayttoa
Regweb:n avulla hytdyntden
myds Titania-ohjelmaa.

Henkilstéohjelma




Johtaminen

Kaupunkistrategia uusitaan.
Strategiatyhon otetaan
mukaan mahdollisimman
paljon eri toimijoita (mm.
asukkaat, yrityselama,
sidosryhmat, henkildstd,
paattajat).

Osallistutaan strategiatyéhén.
Hyddynnet&én kaupungin
sahkdistd palautejarjestelmas,
asiakasraatien perustaminen,
sahkaiset foorumit.

Palkkausjérjestelma tukee
kaupungin asiakas- ja
tuottavuustavoitteiden
saavuttamista.

Kehitetdan kannustavaa
palkkausta.

Osaavan tydivoiman
saatavuus

Kaupunki saa palkaitua ja
pidettys palveluksessaan
henkildstéa, jonka
osaaminen vastaa
asiakkaiden ennakoituja
palvelutarpeita ja tybnantajan
tarjoamia laaja-alaisia
tehtavia.

Osaava ja aktiivinen rekrytointi
yhdessa rekrytointiyksikon
kanssa.

Henkiléstbohjelma




ERIKOISSAIRAANHOITO 2017

Toiminta

Kuopio hankkii erikoissairaanhoidon palvelut padaasiassa Pohjois-Savon sairaanhoitopiirilta
(PSSHP). Potilaat ohjautuvat erikoissairaanhoitoon laakarin lahetteelld eri yksikoista.
Erikoissairaanhoito tekee kiireellisyys- ja hoidon tarpeen arvioinnin ldhetteen perusteella.
Terveydenhoitolain mukaan hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen viikon kuluessa
siitd, kun l&hete on saapunut erikoissairaanhoitoon, tarvittavat tutkimukset tulee aloittaa
kolmen kuukauden siséllad ja varsinaiseen hoitoon on paastava kuudessa kuukaudessa.
Kiireellinen sairaanhoito annetaan ilman lahetetta.

Maakunnallisen 24/7 paivystysasetuksen mukaisen |aakéripaivystyksen on jarjestanyt
PSSHP 26.8.2015 alkaen. Kuopiolla on virka- ajan ulkopuolinen oma akuutti ilta- ja
vilkonloppuvastaanotto omatoimisille kiireellistd hoitoa tarvitseville potilaille KYS:n tiloissa
ja tukipalvelut {(kuvantaminen, laboratorio, vartiointi) ovat yhteisi&d erikoissairaanhoidon
paivystyksen kanssa. Virka-aikana kiireellistd apua tarvitsevat omatoimiset potilaat
hoidetaan tiimeissa vastaanottoyksikén toimipisteissd. Tama toimintamalli on vahentanyt
paivystyslahetteiden maaraa erikoissairaanhoitoon.

Kuopion erikoissairaanhoidon ikavakioidut kustannukset olivat suurten kaupunkien vuoden
2015 vertailussa korkeimmat (1.363 €/asukas; 13,2 % mediaania suuremmat). Vastaavasti
perusterveydenhuollon ikdvakioidut kustannukset olivat vertailukuntien pienimmat (1.051
€/asukas; 5,9 % mediaania pienemmat).

Kuopion kaupungin omasta terveyskeskuksesta Iléhetteet Kuopion yliopistolliseen
sairaalaan ovat vahentyneet selvasti. Huolestuttavaa ldhetekasvua on tapahtunut KYS:n
sisdisissa lahetteissa erityisesti vuoden 2015 aikana, mutta edelleen myds 2016.

Toimintaympaéristo ja sen muutokset

Tuleva SOTE-uudistus pyritddn  huomioimaan toimintaympéristossd ja sen
muutostarpeissa; maakunnallisuus, tehokkuus, vaikuttavuus ja toimiva integraatio
huomioiden. Paivystys tulee muuttamaan kevadan 2017 aikana uusittuihin tiloihin, joihin
myds varattu tilat suunterveydenhuollolle, joka keskittda maakunnallisen virka-ajan
ulkopuclisen paivystyksen néihin tiloihin.

Tuottavuutta lisaavat toimenpiteet

Ei ole arvioitavissa PSSH tiedon, ja saatavien talouslukujen pohjalta realistisesti.



Toiminnan painopisteiden vaikutukset osaamis- ja henkilostotarpeeseen

Ei arvioitavissa.

Henkil6stén ja osaamisen saatavuus

Ei arvioitavissa.

Suunnitelma ulkoisten palvelujen kaytosta

Ei arvioitavissa.



Avainprosessi: Erikoissairaanhoito / PSSHP

Tuote tai palvelu TP2014 | TP2015 | TA2016 | TA2017 | TA 2017
Kuopio |Juankoski

Poliklinikkakaynnit 223 607 252 548
Hoitojaksot 20 481 20 552
Hoitopdivat 89 101 92 392
Lahetteet 40 652 43 546

-terveyskeskuksesta 22 196 23 334

-KYSin omasta yksikdsta 7 619 8 980

-paivystyslahetteet 10 586 9 861

-yksityissektorilta 7 470 7 656
Siirtoviivepaivat 1029 917
Laskutetut siintoviivepaivat / € 573012 511 023
Hoitopalvelut / 1000 € 134 859 145 771 152 268 148 138 7416
KPK /1000 € 3 600 3822 4 352 3899
Suun th opetuskiinikka / 1000 € 0 805 800 1 000
Euroa/asukas 1287 1341 1404 1354 1570
Kustannukset/ 1 000 € TP 2014 TP 2015 TA 2016 TA 2017 TA 2017
Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 138 681 149 594 152 341 153 694 7 416
Muut sairaalat 702 1746 1100 1851
Muu esh 75 87 0 0
Yhteensd /1 000 € 139 458 151 427 153 441 155 545 7 416
Toimintatuotot yhteensi 41 438 348 627 200 000 300 000 0




4. ISANTAKUNTAPALVELUT

Tuusniemen perusterveydenhuolto

Yhteistoimintasopimuksen tarkoituksena on huolehtia sopijapuolina olevien kuntien
vaestdn tarvitsemien lakisadateisten terveydenhuollon piiriin kuuluvien palvelujen seka
sopijapuclten kesken erikseen yhteisesti sovittavien muiden palveluiden jarjestamisesta ja
tuottamisesta sopijapuolten kesken laadittavien palveluiden jarjestdmissuunnitelmien
mukaisesti.

Yhteistoimintasopimuksen mukaan sopimuskunnat tekevét esityksen Kuopion kaupungille
kunnille tuotettavista palveluista ja niiden tasosta vuosittain talousarviovalmistelun
yhteydessa. Yhteistoimintasopimuksessa sovitaan myos henkil6stdsta,
taloudenohjauksesta ja palveluiden rahoitusvastuusta seka tuotantovalineistd ja muista
yhteistoiminnasta sovittavista asioista.

Yhteistoiminta-alueen talous on osa Kuopion kaupungin talousarviota, taloussuunnittelua
ja kirjanpitoa. Kustannukset ja palveluiden kaytté kootaan ja ryhmitelldan palvelualueittain
ja vastuualueittain siten, ettd eri palveluiden kustannukset ja palveluiden kaytté voidaan
eritella. Yhteistoiminnan tehtavissa ja niiden rahoituksessa on noudatettava talousarviota.
Siihen tehtavistd muutoksista paéatidd iséntdkunnan valtuusto. Sopimuskunta vastaa
sopimukseen kuuluvien palvelujen kustannuksista aiheuttamisperiaatteen mukaisesti
jukuun ottamatta hallinnon kustannuksia, jotka maéraytyvit sopimuksen mukaan eri
tavalla. Nykyisen sopimuksen mukaan Tuusniemen kunta maksaa hallintopalvelujen
jarjestamisesta 5 %:a Tuusniemen perusterveydenhuollon toimintakuluista.

Uusi terveydenhuoltolaki lisdsi valinnanvapautta ja yhteistoiminta-alueella kuntalaiset
voivat vapaasti valita terveysaseman, joista saavat palvelunsa.

Kuopion kaupungin terveydenhuolto on vuodesta 2009 lahtien jarjestanyt Tuusniemen
kunnan perusterveydenhuollon yhieistydsopimuksen mukaisesti. Nykyinen sopimus
paattyy vuoden 2018 lopussa. Nykyisessd sopimuksessa on huomioitu tilintarkastajien
arvio hallintomenojen realistisesta korotustarpeesta. Hammashoitopalvelujen laajuudessa
ja toiminnassa ei ole tietoa oleellisista sovituista muutoksista vuodelle 2017 verrattuna
vuoden 2016 toimintaa. Hammashuollon tilojen ongelmia ratkaistaan vuoden 2017 aikana.
Perusterveydenhuollon toiminnassa ja sen laajuudessa vuonna 2017 ei ole suunnitteilla
merkittdvid muutoksia vuoden 2016 toimintaan néhden.



TUUSNIEMEN KUNTA

Vuoden 2017 talousarvion tavoitteet ja talousraamiesitys sekéd suunnittelukauden

2017 — 2018 tavoitteet

Perusterveydenhuolion talousarvioesitys 2017

TOT 2014 | TOT 2015 TA 2016 TA 2017
LIKEYLI/ALIJAAMA 0 0 0 0
LIIKEVAIHTO 3 363 626 3 237 595 3 360 000 3 350 000
Myyntituotot 2975535 2 863 909 3 010 000 2 965 000
Maksutuotot 384 535 371594 350 000 385 000
Tuet ja avustukset 0 0 0
Liiketoiminnan muut tuotot 3 557 2092 0 0
LIKETOIMINNAN KULUT -3 363626| -3237595| -3360000] -3350000
Aineet, tarvikkeet ja tavarat -276 262 -280 602 -274 000 -315 000
Palvelujen ostot -1 072 481 -952 569 -977 200 -922 960
Palkat ja oikaisuerat -16833245| -1597344| -1679000| -1675 000
Henkilésivumenot -370 281 -391 232 -416 900 -424 040
Liiketoiminnan muut kulut -11 357 -15 848 -12 900 -13 000

Tuusniemen kunta esittdd Kuopion kaupungin Perusturvan ja Terveydenhuollon
palvelualueelle suunnittelukauden 2017-2018 Tuusniemen kunnan perusterveydenhuollon
talousarvion laadinnan perusteeksi seuraavat tavoitteet:

Tavoitteet, mittarit ja tavoitetaso:

Vuosittain seurattava Tavoitetaso

mittari

Suunnittelukauden tavoite
2017-2018

Terveydenhuollon palvelujen ja
seudullisen yhteistyén kehittdminen

Talousarviovuoden 2017 tavoitteet

Laadukkaiden terveyspalvelujen Palvelujen kustannukset |Hintataso ei yli

tuottaminen taloudellisesti ja / asukas valtakunnan
kustannustehokkaasti keskimaaraisen
hintatason

Henkiléstdon ammattitaidon yllapito Koulutuspaivat /

tyontekija

Ammattitaitoinen ja
pateva henkiléstd




Palvelujen  tuottamista jatketaan vuoden 2016 tapaan. Terveydenhuollon
palvelutarpeeseen ja toimintakuluihin vaikuttavat Tuusniemen kunnan vieston ikdrakenne
ja sairastavuus. Palvelun tuottamiseen liittyvia haasteita ovat henkiléstén eldkéityminen,
uuden ammattitaitoisen henkildston rekrytointi ja yhteistyon kehittdminen terveys- ja
sosiaalitoimen eri toimijoiden ja toimialueiden vélilla.



Avainprosessi: Tuusniemen perusterveydenhuolto

Tuote tai palvelu Mittarin nimi TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017
Vastaanottopalvelut Laakarin vastaanottokaynnit 6 500 7 500 7 500
Hoitajan vastaanottokaynnit 4119 2 500 3 000
Vastaanoton kaynnit 10619 10 000 10 500
Vastaanoton asiakkaat 2 351 2 300 2 350
Terveydenhoitopalvelut Terveydenhoidon kaynnit 1835 1800 1900
Terveydenhoidon asiakkaat 77 700 800
Suun terveydenhuollon palvelut  |Suun terveydenhuollon kaynnit 2704 2700 2700
Suun terveydenhuollon asiakkaat 930 1100 1100
Kuntoutuspalvelut Kuntoutuksen kaynnit 3 487 2 200 2200
Kuntoutuksen asiakkaat 600 400 350
Vuodeosaston palvelut Asiakkaiden lkm, omat sairaansijat 28 28 28
Hoitopaivét 8 843 9 000 9 000
Osastojen kuormitus % 86,5 89 89
Hoitojakson pituus, keskiarvo (vrk) 17,6 17 16
Asiakkaiden lukumdara (=hoidetut) 528 520
Hoitojakso/ potilas 2,0
Henkilostdmittarit TOT 2015 | TA 2016 | TA 2017
Avohoidon palvelut Kokonaistytaika 15,4 16,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 19,4 18,5
Suun terveydenhuollon palvelut  |Kokonaistybaika 28 4.0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 29 2,0
Vuodeosaston palvelut Kokonaistyéaika 25,2 21,0
Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 245 24,0
Tuusniemen Kokonaistytaika 43.4 40,0
perusterveydenhuolto Sairaus- ja tapaturmapoissaolot kal. pv/htv 21,3 20,0




5. HENKILOSTO
Yleista

Kaupunginvaltuuston hyvdksyman talousarvion mukaan tulevaisuuden johtamis-
kyvykkyytté on kyky uudistaa ja tuottaa palveluja rajallisin ja véhenevin resurssein julkisen
sektorin séadellyssd ympaéristossd. Resurssitarpeen kasvu tilanteessa, jossa resurssit
vahenevat merkittavasti, asettaa haasteen osaamisen jatkuvalle kehittamiselle ja
tyontekijoistd  lahtevélle innovoinnille. Tyburien pidentdminen sekd tydvoiman
monimuotoisuuden huomioiva johtaminen on tarke&i. Johtamisessa korostuvat entista
enemmén luottamuksen aikaansaaminen, asiakkaiden osallistuminen, yhteistyd seka
henkilostén osaamisen ja monimuotoisuuden hyddyntaminen ja osallistuminen.

Henkildstdjohtamisen ja henkiléstdtydn painopisteena ovat henkildstén suunnitelmallinen
kouluttaminen, sisdinen liikkkuvuus, motivointi palkitsemisen ja kannustavan palkkauksen
keinoin, tydhyvinvoinnin ja tydturvallisuuden edistaminen, tydyhteisétaitojen kehittaminen
sekd esimiesten henkilostojohtamistaitojen kehittaminen. Kaupunki on asettanut
tavoitteeksi tuloksellisuuden ja tydeldméan laadun samanaikaisen kehittimisen. Tass3
tyossd esimies ja tydyksikén henkilostd ovat itse avainasemassa. Henkildstétyon
tuottavuuden  edistdminen edellyttad, ettd esimies kehittda omia taitojaan
henkilostéjohtamisessa ja tydntekija omia tybyhteisotaitojaan.

Valtuuston hyvéksyméssé talousarviossa vuodelle 2017 todetaan, etté henkildstémenojen
saastgja tavoitellaan osana toiminnan jatkuvaa kehittamista ja tuottavuustysta,
vapaaehtoisin keinocin sopimalia niistd henkilostojarjestéjen kanssa sekéd tydnantajan
kdytdssd olevilla tyonjohdollisilla keinocilla. Kaupungin tulosta heikentavad loma-
palkkavarausta vahennetdan pitdmalld suunnitelmallisesti s#&éstdlomia pois seka
suunnittelemalla vuosilomat pidettaviksi virka- ja tydehtosopimuksen mukaisesti
paasdantodisesti lomakautena.

Valtuuston hyvaksyman talousarvion mukaan ns. kilpailukykysopimuksessa sovittu tyoajan
tuoma lisdresurssi hyddynnetdan kaytdnnén tyéssd ja kun arvioidaan uuden
henkilskunnan palkkaamisen tarvetta. Muuttuneet tydaikaméaaraykset otetaan kayttdsn
tydvuorosuunnittelussa 1.2.2017lukien.

Vuoden 2017 alusta toteutuu Kuopion ja Juankosken kaupunkien kuntaliitos. Perusturvan
palvelualueelle siirtyy Juankosken kaupungista 85 vakinaista tyéntekijaa, joista 79 tulee
vanhus- ja vammaispalveluihin. Juankosken kaupungin ja Kyster-liikelaitoksen sopimus
terveyspalvelujen tuottamisesta purkautuu, jolloin vuoden 2017 alusta lukien Kuopion
kaupungin palvelukseen siityy terveydenhuollon palvelualueelle 57 tyéntekijaa ja 1
tydntekija perusturvan palvelualueelle.



Perusturvan ja terveydenhuollon palvelualueiden henkilostésuunnitelma

Valtuuston  hyvaksymédn talousarvion mukaan vuonna 2017 ydinkaupungin
henkildtydvuosimaaran arvioidaan olevan 5743,5 sekad likelaitosten ja taseyksikdiden
694,3 henkilotydvuotta. Koko kaupungin henkildtybvuosimaaran arvioidaan olevan 6437,8
henkilétybvuotta. Perusturvan ja terveydenhuolion palvelualueiden henkilétyévuosimééran
arvioidaan olevan 2337,7 henkilétyévuotta, joka on 36,3 %:a koko kaupungin kokonais-
tybajasta. Perusturvan ja terveydenhuollon palvelualuille arvicitu henkildtyévuosiméara
sisaltéda tydllistamisen palvelujen henkiloston, palkkatuella palkattavan henkiléstén ja
etuuskasittelyn henkildstén. Henkiléstéa siirtyy konsernipalveluihin ja tydntekij6ita on
hakeutuvat Kelan palvelukseen. Kayttdsuunnitelmassa on arvioitu, ettd perusturvan ja
terveydenhuollon palvelualueiden henkilétyévuosimaara on 2105,3 henkildtybvuotta, eroa
valtuuston hyvaksymaan talousarvioon — 232,4 henkildtyévuotta.

Valtuuston paatéksen mukaan perusturvan palvelualueella vakinaistetaan v. 2017 aikana
60 htv:ta maadraaikaisia tydsuhteita. Talld toimenpiteelld lisdtadn mm. kotihoidon
kattavuutta yli 75-vuotiaiden keskuudessa ja turvataan henkilostén saatavuutta
vanhuspalveluihin.

Vuonna 2017 ei tapahdu merkittédvia henkildstosiirtoja perusturvan ja terveydenhuollon
palvelualueiden valilla.

Henkilostévaikutukset perusturvan palvelualueella vuonna 2017

Perusturvan palvelualueen henkiltydvuosien maaran arvioidaan olevan 1 294,7 vuonna
2017, jolloin vahennystd 35,8 henkildtydvuotta vuoden 2016 ftilinpaatdsennusteeseen
nahden.

[Ferkilgsta- HENKILOSTON MAARA YHTEENSA
suunniteima ™ ®E TA MUUTOS MUUTOS TA TA
2015 2018 2017 201612017 2016/2017 2017 2017

PTP {hiv hiv hiv hiv € htv £

\Vanhus- ja vammaispaly 915.8 1000 1008] 8.0 62 565, 1008] 35 552 586
Lapsiperhepalveiul 1821 e8] 1817 12,9 80 457 181,7| 6400457
AikuissosiaglitySnpaly 1055 1056 49,6 55,8 -2.905 348 498 1498 950
Penusst. tukipalelut 4,39 41 55 14 81977 55 a31 877,
Johdon tukipalvelut 54,37 52 49,7 23 -19 szzj 487 2280072
Pelvalualue yit, 1242.2] 13305 12947 35,8 3700249 12947 46074 051

Perusturvan palvelualueella merkittavimmaét henkiléstomuutokset ovat seuraavat:

Vanhus- ja vammaispalvelut

- Vanhusten hoivapalveluihin uusia hoitajia palvelutarpeen lisdéntymisen johdosta ja
ennakoitavissa olevan sijaistarpeen vuoksi, 39 htv,

- Vanhusten palveluohjaukseen palveluohjaaja, 1 htv.

- Vammaispalveluihin erityisneuvolaan psykologi, 1 htv



L}

Erityisryhmien asumispalvelut siirtyvat aikuissosiaalityon avainprosessista vanhus-
ja vammaispalvelujen avainprosessiin, josta vanhusten palveluchjaukseen 7 htv:ta
ja vanhusten hoivapalveluihin 3 htv:ta.

Aikuissosiaalitydn avainprosessista vanhus- ja vammaispalvelujen avainprosessiin
vammaispalvelujen palveluprosessiin palveluesimies, 1 htv.

Vuoden 2016 syksyllda on lisdtty vammaisten paivatoimintaan 4 htv:ta, jonka
vaikutus nakyy vuonna 2017. Toiminta on aiemmin tullut henkilokohtaisen avun
kautta.

Vuoden 2016 aikana on siirtynyt Harjulan sairaalan osasto 6 lakkauttamisen
johdosta 12 htv:té terveydenhuollon palvelualueelta perusturvan palvelualueelle eri
yksikéihin (Levanen, Puijonlaakso, Harjula osasto 8, 9,10, kotihoito, vanhusten
toimintakeskus, Ainola Maaninka).

Lapsiperhepalvelut

Aikuissosiaalitytén etuuskasittelystd foimistosihteeri siitynyt lapsiperhepalveluihin
syksylla 2016, 1 htv vaikutus vuodelle 2017.

Aikuissosiaalityd

Aikuissosiaalitydn palveluista tydllistdmisen palveluprosessi siityy elinvoima- ja
konsernipalveluihin, - 26 htv.

Perustoimeentulotuen kasittely siirtyy Kelalle, - 21 htv, josta - 7 htvitd siirtyy
sisdisena siirtona perusturvan muihin palveluihin.

Erityisryhmien asumispalvelut siirtyvat aikuissosiaalitytn avainprosessista vanhus-
ja vammaispalvelujen avainprosessiin, josta vanhusten palveluohjaukseen - 7 htv:ta
ja vanhusten hoivapalveluihin - 3 htv:ta.

Aikuissosiaalitydn avainprosessista vanhus- ja vammaispalvelujen avainprosessiin
vammaispalvelujen palveluprosessiin palveluesimies, - 1 htv.

Perusturvan tukipalvelut

Johdon f{ukipalveluista, varahenkiléston hallinnosta siirtyy 2 htvita perusturvan
tukipalveluihin.

Johdon tukipalvelut

Johdon tukipalveluista, varahenkiléstén hallinnosta siityy - 2 hiv:td perusturvan
tukipalveluihin.

Aikuissosiaalitytn etuuskasittelysta siirtyy 3 htv:ta asiakasmaksuyksikké6n kahden
elakaéityvan henkilén tilalle.

Ylihoitajan sijaisuutta ei taytetd vuonna 2017.



Henkilostovaikutukset terveydenhuolion palvelualueella vuonna 2017

Terveydenhuollon palvelualueen henkilétyévuosien maéran arvioidaan olevan 810,6
vuonna 2017, kasvua 27,8 htv vuoden 2016 tilinpaatdsennusteeseen nahden.

Terveydenhuollon henkilostosuunnitelma

Henkilasis- HENKILOS TON MARRK [PALKKAMAARARAHA, YHTEENSA
suunnitalma P PE TA MUUTDS TP TPE TA MUUTOS TA TA
2015 20168 20917 2018/2017 [2015 2016 2017 20162017 2007 2017

THP hiv htv hty hiw 13 € £ € hiv €

Avoholdon palvelut a611]  491,4] 5035 12,3 20897 184] 22000000 22411128 411126] 503,5] 22411125
Sairaglapaheiut 2412| 2282| 2288 24| 9ss2ses| si00000] 9215970 115970 zzs,sl 9215970
Mielentervja paihdepalv. 615 628 76 132 2420400 2500000 2884650 384 650 76| 2884650
Terv.huollon tukipaly: 22 24 25 0.1 182311 187 000 181 762 5238 25 181 762
[Favelualue yht. 7T72.1] 7828 8108 27,8| 93371829) 33787 000 34 699 508 906 508 B10.6| 34 693 508

Terveydenhuollon palvelualueella merkittivimmat henkiléstémuutokset ovat
seuraavat:

Avohoidon palvelut

- Suunterveydenhuoltoon hammashoitaja, 3 htv

- Suunterveydenhuoltoon suuhygienisti, 1 htv

- Terveydenhoidon palveluihin, opiskeluterveydenhuoltoon terveydenhoitaja, 1 htv
- Lastenpoliklinikalle terveydenhoitaja, 0,5 htv

- Kuntoutuspaallikdn virkaa ei tayteta, -1 htv.

- Laakarivajaus, jota hoidettu ostopalveluna ja hoitajia vastaanotolle, 7,6 htv

Sairaalapalvelut

- Juankosken vuodeosastolle sairaanhoitaja, 1 htv

- Vuoden 2016 aikana on siitynyt Harjulan sairaalan osasto 6 lakkauttamisen
johdosta -12 htv:ta terveydenhuollon palvelualueelta perusturvan palvelualueelle eri
yksikoihin (Levanen, Puijonlaakso, Harjula osasto 8, 9,10, kotihoito, vanhusten
toimintakeskus, Ainola Maaninka).

Miclenterveys- ja paihdepalvelut

- Perheneuvolan tyéntekijoiden siirtyminen terveydenhuollon palvelualueelle, 10 htv

Tybterveyshuolto

Tyoterveyshuollon jarjestdminen on tydnantajan lakisdateinen velvollisuus ennalta
ehkéisevan tydterveyshuollon osalta (Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001). Lain tarkoituksena
on tybnantajan, tydntekijin ja tydterveyshuollon yhteistoimin edistad tydhén liittyvien
sairauksien ja tapaturmien ehkaisya, tydn ja tydympariston terveellisyytté ja turvallisuutta,
tyontekijoiden terveyitd, ty6- ja toimintakykya tyburan eri vaiheissa seka parantaa
tydyhteisdn toimintaa. Kuopion kaupunki tekee yhteistytta Kallaveden Tyéterveyden



kanssa lisdtékseen henkiloston tyokykya. Tyoterveyshuollon maériarahat on jaettu
avainprosesseittain. Ensiaputarvikkeet ja nayttdpaatelasit maksetaan ty6terveyshuollon
maararahasta.

Henkilostén osaamisen kehittiminen ja koulutussuunnittelu

Henkilbston jatkuva kouluttaminen on tarkeatd. Henkiléstdén osaamista kehitetadn
suunnitelmallisesti ja perustuen strategisiin painopisteisiin, palvelujen perustehtéviin seka
tunnistettuihin osaamistarpeisiin. Osaamisen arvioinnissa, henkilo- ja tydyksikkékohtaisten
kehittymissuunnitelmien laadinnassa ja kehityskeskusteluissa kaytetdan KuntaHR-
ohjelmaa. Osaamisen kehittdmisen menetelmind kaytetddn muun muassa koulutusta,
mentorointia, tydkiertoa ja tydnohjausta. Liséksi osaamista vahvistetaan osallistumalla
oman tydn jatkuvaan kehittdmiseen ja kehittdmishankkeisiin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkildston lakisdateisen ammatillisen
taydennyskoulutuksen toteutuminen varmistetaan. Henkildstén osaamista vahvistetaan
avainprosessikohtaisten  koulutussuunnitelmien  mukaisesti.  Henkil6stokoulutusten
toteuttamisessa tehdaan yhteistydtd kaupungin keskitetyn henkilostékoulutuksen, Ité-
Suomen vyliopiston, Itd-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen ja Pohjois-Savon sairaan-
hoitopiirin, Savonia — ammattikorkeakoulun, Savon ammatti- ja aikuisopiston sekd muiden
koulutustahojen kanssa.

Palvelupaallikéiltd ja esimiehiltd on pyydetty esitykset vuoden 2017 koulutuksista.
Talousarvion laadinnan yhteydessa tehdyt avainprosessitasoiset koulutussuunnitelmat on
kasitelty 4.10.2016 pidetyssa laajennetussa johtoryhmassé ja todettu, etté suunnitelmat on
kasitelty yhteistoimintamenettelyssd. Vuoden 2017 talousarvioon on varattu koulutus-
méaérérahaa 477.400 €, josta perusturvan palvelualueelle 131.100 € ja terveydenhuolion
palvelualueelle 276.300 €. Johdon tukipalveluihin on varattu 70.000 € yhteisiin
koulutuksiin.

Koulutusmééardrahojen jakautuminen perusturvan ja terveydenhuollon palvelualuille on
esitetty seuraavalla sivulla.



KOULUTUSMAARARAHOJEN JAKO V, 2017

PERUSTURVAN PALVELUALUE
Toimi
Yksikktkoht. | Henkildturva- o oy et EA- LOVE/LOP Esitys Kyttt
mddriraha- koulutus / haits- S — Kouhitiy l3dkehoidon hteenss suunnitelma
esityhset AVEKKI koulutus Y 2017
tilanteessa
Vanhuspalvelut Vanhusten hoivapalveluiden 1887 1887 15 000
tukipalvelut
Etelidinan alue| ! 17 330 800 B 500 6620 33 750 B 200
Koillinen alue ] 16 600
Keskinen alue 7 280 800 2850 3200 14 230 7800
Pohjoinen alue 8830 2900 5550 2030 19310 13 000
Palveluchjaus 3000 3000 2000
Péivitoimintakeskus 2400 500 500 3 400L 1 OOOL
Vammaispalvelut Tybkeskukset+asumispalvelut 38 770 3300 500 500 1000 44 070} 15 000
|Lapsiperhepaivelut 28 400 2500 1200 1000 0 33 100] 28 000|
Alkuissosiaalipalvelut 8950 1700 3200 13 gsol 14 000]
Tyéllisyyspaltvelut stirtyy konsernioalveluihin 16 000/ 1000 1200 18 200| o|
Varahenkildt 3100/ 1620 750, 5 470] 5 500|
Johdon tukipalvelut 5 000 5 ooo| 5 0oo|
PeTe yhteiset 70 000 70 000|
PERUSTURVAN PALVELUALUE YHTEENSA 140 947 15320 0 24 650 1500 12850 265 267 201 IODI
TERVEYDENHUOLLON PALVELUALUE
Yksikkdkoht, | Henkligturva- [ TOI™ LOVE/LOP Kiiyttd
. oikein Turvakorttl- EA- Esitys yiess
midriraha- koulutus / e P ryor i I4tikehoidon hteensd suunnitelma
esitykset AVEKKI koulstus | ¥ 2017
tilanteessa
Avohoidon palvelut Vastaanottopalvelut 38 300 5000 1500 44 800 46 000
Suun terveydenhuolto 53 800 13600 67 400 40 000
Terveydenhoito 53 100 53 100 50000
Kuntoutus 52 435 2920 55 355 40000
Kuvantamispalvelut 4140 840 400 5380 5 000/
Sairaalapalvelut Poliklinikka Ja osastchaito 46 580 4200 4 800 0 4340 59 920 60 000]
[Mielenterveyspalvelut Lasten mtp 5600 750 6350 6000
Nuorten mtp 5600 750 6350 6000
Perheneuvola 2300 2300 2300
Aikuisten mip f KPK 20 650 300 400 21 350 21000
TERVEYDENHUOLLON PALVELUALUE YHTEENSA 282505 5040 7920 20 600 1500 4740 322305 276 300
PALVELUALUEET YHTEENSA 423 452 20360 7920 45 250 3000 17590 587 572 477 400

Tybyksikot varaavat omaan k3yttésuunnitelmaan méirirahan:
- tyGnohjaukseen + oppisopimuskoulutukseen
- henkiléturvakoulutukseen/Avekki

- toimi oikein hititilanteessa

- turvakorttikoulutukseen

-EA-koulutukseen

-Ladkkeenhoitokoulutus LOVE/LOP

Johdon tukipaiveluihin varattavat yhteiset:
Salraanhoitajapaivien messuosastolie osallituminen
Johtamisfoorumit; asiantuntijat, vuokrat, kahvit

Muut yhteiset koulutkset

Johdon tukipalvelujen kaulutukset

PeTe hallinto yhteensd

75.000 €



6. TIETOHALLINNON KEHITTAMINEN

Kansallisten tietojarjestelmapalvelujen kehittamiseen ja siitd aiheutuviin kustannuksiin
sek& maakuntauudistukseen liittyen Kuopion kaupunki paatti suun terveydenhuolion
potilastietojarjestelman uudistamisesta. Taman toteuttamiseksi on kaynnistetty projekti ja
tavoite on toteuttaa jarjestelmavaihto toukokuun 2017 aikana. Samalla toteutetaan suun
terveydenhuollon littyminen Potilastiedon arkistoon. Uusi WinHIT-jarjestelma tullaan
integroimaan terveydenhuollon Pegasos-jérjstelmaan, jolloin suun terveydenhuollossa
voidaan hydédyntaé ajantasaisesti muita terveydenhuolion potilastietoja.

Terveydenhuollon Pegasos-jérjestelméaan paivitetaan joulukuussa 2016 voimassa olevan
lainsd&dannon edellyttamat Kanta-toiminnallisuudet. Samalla mahdollistuu  uuden
Marevan-hoitokortin kayttéonotto, jota tullaan pilotoimaan Kuopiossa kevaialla 2017.
Samoin on tarkoitus ottaa kéayttdon Pegasos-jarjestelméaan integroitu
paatoksentukijarjestelma. Liséksi tavoitteena on pilotoida osastohoidossa kaytettavaa
mobiilikdyttliittym&a. Vuoden 2017 aikana valmistaudutaan lainsaadannéllisiin
muutoksiin, jotka tulevat voimaan vuoden 2018 alussa.

Terveydenhuollon digitaalisten palvelujen kaytté6notto Pegasos-jarjestelmad hysdyntaen
viedaan loppuun kevaan 2017 aikana.

UNA-hankkeen ensimméinen vaihe pasttyi 1.6.2018, jolloin pidetyssd kokouksessa
hankkeessa mukana olevien organisaatioiden edustajat pitivit perusteltuna jatkaa
hankkeessa aikaansaatua laajaa yhteistyota organisaatioiden kesken. Tiivis yhteisty® luo
pohjaa valtakunnallisen maakuntauudistuksen yhteydessa tarvittaville ratkaisuille ja
nykyisen yhteistydn tulokset ovat aloittavien maakuntien kéytettévissa toimintansa
kehittdmiseen.

Yhteistydn konkreettisina kohteina tdssd vaiheessa on kansallisena yhteistyéna
toteutettava UNA-maérittelyihin perustuva tietojarjesteimékokonaisuuden ytimen hankinta,
nykyisten jarjestelmien kehittaminen ja korvaaminen, yhteisesti sovitun etenemis-
suunnitelman yllapito ja méaarittelyjen péivittdminen seka yhteisen kehittamisstrategian ja
arkkitehtuurin hallinta. Tassa vaiheessa naista tarkeimmat ovat erdiden organisaatioiden
tarvitsema jarjestelmakokonaisuuden ytimen hankinta sekd yhteistyén koordinointi ja
seuranta. Kuopion kaupunki osallistuu yhdessd PSSHP:n kanssa UNA-hankkeen
jatkotydskentelyyn hanketoimiston rahoituksella seka alueellisen yhteistyén koordinoinnin
edellyttamalla tydpanoksella.

Raportointiin liittyvaa tietovarastoratkaisun kehittamista jatketaan vuoden 2017 aikana
uusien terveydenhuollon ja sosiaalihuollon tietosisaltdjen kayttédnoton mydta huomioiden
maakunnalliset ja kansalliset kehityslinjaukset seka raportoinnin ja tiedolla johtamiseen
liittyvat kansalliset kehittamishankkeet.

Vuonna 2016 kéynnistynyt ISAACUS-hanke jatkuu. Hankkeen avulla valmistellaan
hyvinvointidatan  kokoamiseen ja koordinointiin  keskittyvan kansallisen toimijan
perustamista, Isaacus — hyvinvoinnin palveluoperaattori. Kuopion hankkeen nimi on



Lasten ja nuorten hyvinvointitiedon pilotti. Hankkeen tavoitteena on suunnitella ja pilotoida
malleja, jotka tuottavat, yhdistavat sekad jatkojalostavat eri tietoldhteissd olevaa
mittaustietoa sekd vyksilo- ettd perhetasolla. Tiedot kootaan tietoaltaaseen, joka
mahdollistaa tiedon yhdistelyn ja analysoinnin sek& havainnollistavat mittaustuloksia eri
paatéksenteon ja tutkimuksellisten tarpeiden nakokulmasta. Tietojarjestelmien
hyddyntaminen osana hanketta edellyttda tietohallinnon henkilostén osallistumista
hankeen toteutukseen ja hankeen toteutusta tukeviin toimenpiteisiin.

ODA - Omahoito ja digitaaliset arvopalvelut hanke jatkuu. Vuoden 2016 aikana
kilpailutetun tietdmyskannan (ODA1) ja sen avulla luotavan palvelun tekninen toteutus
(ODA2) mahdollistavat kuntakohtaisten pilottien koekaytst ODA:n teknisesséa
ympéristéssd. ODA:n tekniseen ympadristoén liittyminen sekd Kuopion perusturvan- ja
terveydenhuollon palvelutuotannossa syntyvan tiedon saattaminen ODA-ympéristén
kéyttdéon edellyttad ODA-hanketydryhman ja tietohallinnon yhteisty6ta.

Perustoimeentulotuen siityessd Kelan hoidettavaksi vuoden 2017 alusta alkaen
siirtyminen tuo vaikutuksen sosiaalihuolion etuuskiasittelykéytantsihin  sekd tieto-
jarjestelmien kayttodon. Uusi kaytantd edeliyitda tiivistd yhteistyotd Kelan ja kaupungin
valilla, joka p&&asdantdisesti hoidetaan tietojarjestelmia (Kelmu, Lync) hyodyntamalla,
Sujuva yhteistyé edellyttdd jarjestelmdpalveluiden kéyton kehittamista sekd entista
suunnitelmallisempaa kayttéa ja hyddyntamista.

Sosiaalihuollossa lisdtdan sahkéisid asiointipalvelumahdollisuuksia sosiaalihuoltolain
mukaisiin palveluihin. Olemassa olevien sdhkoéisten vireillepanojen, lastensuojelu-
iimoituksen ja ennaltaehkaisevan ettd tdydentavan toimeentulotukihakemuksen rinnalle
otetaan kayttéon yleinen séhkdinen yhteydenottolomake, jota hyddynnetaén useammassa
sosiaalihuollon palvelussa.

Vanhusten hoivapalveluissa vuonna 2016 aloitettu SAS (suunnittele — arvioi — sijoita)
jarjestelmahankinta ja kayttdonotto saatetaan loppuun kevaalla 2017, Jarjestelman kayttos
on suunniteltu laajennettavaksi pitkdaikais- ja vuorchoidon asiakassijoitusten
suunnittejusta vanhusten paivahoitoon seké vammaispalveluihin.

Hoivapalveluissa  omaiset  otetaan mukaan  entistd  tiivimméaksi  osaksi
hoivapalveluasiakkaiden arkea. Em. foteutumiseksi kehitetddn omaisten ja ammattilaisten
yhteydenpitoa kayttdonottamalla tietoturvallinen asiointikanava.

Kotihoidossa pilotoitiin virtuaalisia kotikayntejéd videoyhteyden avulla hyvalla menestykselld
vuonna 2016. Videoyhteyden avulla sucritetulla kaynnilld hoidetaan ensisijaisesti
tarkastus- ja  muistutuskéyntejad.  Virtuaalikdynnit otetaan osaksi kotihoidon
palveluntuotantoa vuonna 2017. Hoitajakdyntien lisdksi on tarkoitus testata virtuaalisia
ladkarikaynteja.

Perusturvan palvelualueella vuoden 2016 aikana toteutetussa asumispalveluiden
hankinnassa on kehitetty ja uudistettu ostopalveluiden tiedonhallintamallia.
Palveluntuottajat ovat hankinnassa sitoutuneet kayttamaan etakayttd palveluna tilaajan
asiakas- ja potilastietojarjestelmaa. Asiakas- ja potilastietojarjestelmien kaytté alkaa
1.3.2017.



SOTEVA hankkeessa kehitetddn kotihoidon, sosiaalipdivystyksen, ensihoidon
kenttdjohdon seké palveluchjauksen puhelinpéivityksen yhteists toimintaa. Tavoitteena on
parantaa ennakoimattomien palvelu/avuntarvetilanteiden palveluun ohjautumista. Yhteisen
toiminnan kautta |dydetddn asiakkuuden optimoitu palvelupolku, voiden hysdyntaa
asiakkaiden ohjaus ja yhteinen tekeminen, oikean tahon ottaessa asiakaan tilanne
ratkaistavaksi. Em. tavoitteiden toteutuminen edellyttdd ajantasaisen tiedonkulun ja
yhtenaisen tiedonhallinnan kehittamista.

Vuonna 2016  alkaneessa  Terveysteknologian  kehityskeskus  —hankeessa
terveysteknologioiden testaaminen ja kehittdminen yritysyhteistydbna Mantykampuksen
alueella jatkuu.

Juankosken kuntaliitoksen tietotekniikka- ja jarjestelmapalveluiden kaytiédnottoon liittyvia
tehtévia saatetaan loppuun kevaan 2017 aikana.

Tietohallinnon henkiléstd osallistuu PoSoTe |l vaiheen tiedonhallinta- ja sote-ICT
palveluiden kehittdmistydhon.



7. TULOSLASKELMAT

Intime- 14 12,2016

PERUSTURVAN PALVELUALUE

KASU MUUTETTU KASU KASU KASU
TOT 2015 TA 2016 TA 2016 KV 2017 TA 2017 TA 2017 TA 2017
€ € € € € €
_ Kuopio Juankoski Kuopio yhteensi
|PERUSTURVAN PALVELUALUE YHTEENSA
Toimintatuotot 34 749 522 33 428 165 33 428 155 26 B76 148 26 876 148 1 527 480 28 403 628
Myynlituotot 5 541 550 3 750 B8 3759 889 4 843 089 4 406 287 110 500 4 516 787
Maksutuotot 13847 724 13 956 142 13 956 142 15024 322 14 B98 828 1114 280 16 013 108
Tuet ja avustukset 12 039 554 12 829 838 12 829 838 3 964 569 3474 928 76 750 3 551 878
Vuokratulot 1812028 1625 204 1625204 1 599 704 1625204 205 200 1830 404
Muut toimintatuctot 1 408 6569 1 257 082 1257 082 1 444 464 2470901 20750 2491 6851
Toimintakulut -189 015 586 -194 549 355 -196 318 129] 157 246 754] -157 381754 -11 476 091 -168 B57 845
Henkiltstdkulut -63 064 634| .54 137736 -65 597 510 -58 B46 906 -57 617 034 -4 494 535 -62 111 569
Palvelujen ostot -76 812 946| -76 039 760 -76238760| 70269 939 -72651388) -5 187 427 -77 838 815
Aineet, tarvikkeet ja tavarat -1 565 376 -1 447 780 -1 447 780 -1 595 200 -1 856 980 -286 950 -2 153 930
Avustukset -36 320012 -43 001190 -43 001 190 -15 880 117 -15 386 482 -494 400 -15 880 882
Vuokrat -0 604 458 -9 583 191 -9 893 151 -9 288 814 -9 480 186 -955 481 =10 435 677
Muut toimintakulut -548 161 -339 698 -338728 -335 698 -379 684 -57 288 436 972
KATE -154 266 064 -161 121 200 -162 890 974] 130 370606| -130 505 606 -9 948 611 -140 454 217
VANHUS- JA VAMMAISPALVELUT YHTEENSA
Toimintatuotot 16 390 518 16 395 124 16 399124 18 436 204 18 926 337 1369180 20 295 517
Myyntituotot 2463 271 2242 300 2242 300 3319 500 2 430 287 110 500 2 540787,
Maksutuotot 11649 786 12318 9824 12 318 924 13 304 304 14 320 224 1030 280 15 350 504
Tuel ja avustukset 325 304 301 €00 301 900 301 900 301 800 19 000 320 900
Vuokratulot 1793 365 1 460 000 1460 000 1434 500 1460 000 197 400 1 657 400
Muut toimintatuotot 158 791 76 000 76 000 76 000 413 826 12 000 425 926
Toimintakulut -102 678 482] -102 250 145 -104 488 207] -113436722| -113756 444 9144723 -122 801 173
Henkildstikulut -43134 166| -4167B 158 -43 137 932 A4 175777 -42 876 362 -4 188 983 -47 065 345
Palvelujen ostot -45154794| 41775214 -42 454 502 -49 B30 672 -51 430 968 -3 367 827 -54 798 795
Aineet, larvikkeet ja tavarat -1 210 352 -1 041 880 -1 041 880 -1 214 880 -1 457 580 -285 850 -1743 530
Avustukset -4 944 896 -10 105 690 -10 105 690 -10 541 690 =10 390 630 =349 000 -10 739 690
Vuckrat -7 869 513 -7 472 360 -7 562 360 -7 496 860 =7 354 001 -830 132 -8284 133
Muut toimintakulut -364 662 -178 843 -176 843 -176 843 -246 843 -22 837 -269 680
KATE -B6 287 965| -85 851 021 -38 100 083 -95 000 518 -94 830 107 -7 775549 -102 605 656
LAPSIPERHEPALVELUT YHTEENSA
Toimintatuotot 2 558 957 1914 100 1914 100 2462 900 1861376 1500 1 862 876
Myyntituotot 864 621 221 000 221 000 221000 221 000 0 221 000
Maksutuotot 769 465 696 418 696 418 756218 578 604 1000 579 604
Tuet fa avustukset 912 426 883 682 863 682 1370682 1081772 500 1062 272
Vuokratulot 5079 0 1] 0 o 0 1]
Muut toimintatuotot 7 356 113 000 113000 113 000 0 0 0
Toimintakulut -27 388 211 =27 439 396 -27 439 396 -27 015 692 -26 474 227 -1 057 910 -27 532137
Henkildstikulut -7 B47 057 -8 503 006 -B 503 006 -7 769 785 -7 B26 669 -82 210 -7 908 87¢
Palvelujen ostot -18 182 856 -17 524 270 -17 524 270 -17 833 787 -17 023 931 -956 500 =17 980 431
Alneet, tarvikkeet ja tavarat -270 005 -298 000 -298 000 -298 000 -308 000 D -308 000
Avustukset -20 330 -50 000 -50 000 -50 000 -50 000 D =50 000
Vuokrat -1 029 561 -1 009 366 -1009 336 -1 009 366 -1210873 0 -1210 873
Muut toimintakulut -38 302 -54 754 -54 784 -54 754 -54 754 -19 200 -73 954
KATE -24 829 253| -25 525296 -25 525 296 -24 552 792 -24 612 B51 -1 056 410 -25 669 261
AIKUISSOSIAALITYON PALVELUT YHTEENSA
Tolmintatuotot 15141444 14 568 020 14 568 020 5446 215 5524 702 156 300 5681002
Myyntituotot 1915678 1 140 000 1140 000 1 140 000 1800 040 0 1 600 000
Maksutuotot 1428 472 940 800 940 BOO g61 800 0 83 000 83 000
Tuet ja avustukset 10 464 166 11272016 11272016 1843747 1724 416 56 750 1 781 168
Vuokratulot 113 580 165 204 165 204 165 204 165 204 7 800 173 004
Muut teimintatuotot 1219 548 1 050 000 + 050 000 1235 464 2 035082 B 750 2043 832
Toimintakulut -51 977 928| -55 949 564 -55 470 276 -9 041 168| -9 415 B95 -1 119 107 -10 539 002
Henkildstékubut -7 468 864 -8 086 260 -8 086 260 -2 328 105 =1 795078 -108 507 -1 903 585
Palvelujen ostot -12 515 491 -14 233778 -13 754 490 -B68 253 -2153 281 -B56 400 -3 009 681
Aineet, tarvikkeel ja tavarat -33 418 -68 800 -68 800 -43 400 -63 400 -1 000 -54 400
Avustukset -31 354 686| -32 845 500 -32 845 500 -5 286 427 -4 945 792 -145 400 -5 081 192
Vuokrat -507 058 869 625 -569 625 -351 482 -440 843 <7 BOO ~448 843
Muut toimintakulut -98 309 -45 501 -45 501 -41 501 -21501 0 -21 501
KATE -36 B36 484] 41381 544 -40 902 256 -3 594 953 -3 835193 <962 807 -4 BS8 000




PERUSTURVAN PALVELUALUE
KAsU MUUTETTU KASU KASU KASU
TOT 2015 TA 2016 TA 2016 KV 2017 TA 2017 TA 2017 TA 2017
€ € € € € €
Kuopio Juanknoski Kuoplo yhisansi
PERUSTURVAN TUKIPALVELUT
Toimintatuotot 1884 34 840 34 840 35 840 35840 0 35840
Myyntituotot 0 3 000 3000 4 000 4000 0 4000
Maksutuotot 0 1] 0 0 0 0 0
Tuet ja avustukset 1851 31 840 31 840 31840 31840 0 31840
Vuokratulot ) 0 0 0 o' 0
Muut toimintatuotot 33 0 0 0 0 0
Toimintakulut -2 696 778 -2 939 465 -2 839 465| -2326 798 <2470771 0 -2470771
Henklildstékulut -2 601 894 -2B23779 -2823779 2114423 -2 303 522 0 -2303 522
Palvelujen ostot -60 814 -62 269 -62 269 -158 958 -133 B2 0 =133 882
Alneet, tarvikkeet ja tavarat -12 492 -4 000 -4 000 -4 000 4 DDOI 0 -4 000
Avustukset 1] 0 o 0 0 1] 0
Vuokrat -16 546 -38 817 -38 817 -38 817 -23 781 0 =23781
Muut tolmintakulut -4 831 -10 600 <10 600 -10 600 -5 586 o] -5 586
KATE -2 694 854 <2904 625 -2 504 625 -2 290 958 -2434 931 0 -2 434 931
JOHDON TUKIPALVELUT
Toimintatuotot 656 718 512071 512071 494 989 528 293 500 528 793}
Myyntituotot 297 980 153 589 153 589 158 5689 151 000 1] 151000
Maksutuotot 0 1] 0 0 0 0 0
Tuet ja avustukset 335807 340 400 340 400 315 400 355000 500 355 500
Vuokratulot 0 0 of 0 0 0 0
Muut toimintatuotot 22 931 18 082 18 082 20 000 22283 0 22293
Toimintakulut -4 274 187 -5 970 785 -5 970 785 -5426 374 -5 260 417 -154 345 -5 414 762
Henkidstbkulut -2912 453 -3 046 533 -3 046 533 -3 458 816 -2 815 403 -114 BaS -2 9302338
Palvelujen ostot -898 891 -2 444 229 -2 444 229 -1 478 269 -1 909 326 -8 700 -1 916 026
Alneat, tarvikkeet ja tavarat -3% 109 -35 000 -35 000 -35 000 -34 000 1] =34 000
Avustukset 1] 0 0 0 0 1] o]
Vuokrat -381 779 -393 023 =393 023 -402 289 -450 688 -17 559 -468 247
Muut toimintakulut -41 956 -52 000 -52 000 -52 000 -51 OGOE -15 251 -66 251
KATE -3 617 468 -5 458 714 -5 458 714 -4 931 285 -4 732 124 -153 845 -4 885 969

Perusturva / toimintakatteen -140,5 M€ jakautuminen

Perusturvan lukipalvelut
-2434 M€
Aikuissostaaityén palvelut 1.7%

-4,858 M€
35% .

Lapsiparhepalvelut
-25 669 Mé&
18,3%

Johdon tukipalvelut

-4,885 M€
3.5%

Vanhus- ja vammaispalvelut
-102,605 M€
73,1%

Perusturva / toimintamenojen 168,9 M€ jakautuminen

Vuokrat Muut kulut

Avuslukset 10-432 Me 0,438 Il\'ln:
15,880 M€ 6.2% 0,3%

8.4%

Henkildstokulut

62,111 M

Ainget ja tarvikkeet __—————
36,8%

2,183 M€ 5
1.3%

Palvelujen ostot
77,838 M€
46,1%



Intime 14.12 2016

[TERVEYDENHUOLLON PALVELUALUE
KASU MUUTETTU KASU KASU KASU
TOT 20156 TA 2016 TA 2016 KV 2017 TA 2017 TA 2017 TA 2017
€ € € € € €
Kuopic Juankzski Kuoplo yhteensi
TERVEYDENHUOLLON PALVELUALUE YHTEENSA

Toimintatuotot 13752 172 13 209 293 14153 2931 14 109 2931 14 109 293 874 500 14 983 193
Myynlituotot 6 646 849 5821081 5 080 081 5921 081 5895 481 374 500 6 269 B&1
Maksutuotot 6 404 375 6 757 497 7517 497 7 557 497 7 641 462 483 000 8 124 462
Tuet fa avustukset 198 037 226 715 226 715 226 715 203 350 12 000 215 350
Vuokratulot 335 481 334 000 334 D00 334 000 334 000 5000 339 000
Muut toimintatuotot 166 428 70 000 85 000 70 000| 35 000 0 35 000
Toimintakulut -233 337 961| -236 B7 093] -240 208 780| -236 789 36T| -236 7B9 I67| -12999798 -249 789 165“
Henk(idstdkulut ~44 154 G54 =46 419 800 -46 150 026 -45 522 790 -44 525 067 =3 422 371 -47 947 438
Palvelulen osiot -174 875 836| -175518.203] -170 170 664| -176 209 115] -177 247 512 -8 409 183 =185 656 705
Aineat, tarvikkeet ja tavarat -6 233 987 -6 686 523 -6 686 523 -6 B39 683 -6 804 021 -359 750 <7 163 771
Avustukset -292 703 -300 000 -300 000 -300 000 =300 000 -1160 -301 160'
Vuokrat -7 530 628 -7 569 466 -7 560 466 -7 594 478 -7 571 466, -801 024 -8374 480
Muut tolmintakulut ~250 142 -323 101 -323101 -323 301 =339 301 -6 300 -345 601
KATE -219 585 T89| -223 607 800| -226 055 487| -222 680 074] -222 680 074] -12 125298 =234 805 372

AVOHOIDON PALVELUT YHTEENSA
Toimintatuotot 10 759 671 10 395 755 11 185755 11095755 11 090 043 472 250 11 562 293
Myyntituotot 6421221 5654 193 5694 183 5704 183 5707 481 222 500 5029981
Maksutuotot 4 155 532 4 560 197 5250 197 5210197 5 224 562 236 000 5 462 562
Tuel fa avustukset 117 445 148 365 148 365 148 365 125 000 6 750 131 750
Vuokratulot 1] 4] Q0 0 0 5000 5 000
Muut loimintatuotot 65 473 33 000 93 000 33 00¢ 33000 1] 33 000
Toimintakulut -49 642 468 -50 478 641 -50 540 481 -48 823 622 =49 544 414 -3 042 506 -52 586 920
Henkilstokulut =25 337 279 27771420 -27 833269 -27 283 498 -26 968 745 -1 935 264 -268 904 009
Palvelujen ostot -14 599 784 -12 582 886 -12 582 886 -11 255 708 =12 350 877 =543 700 -12 894 577
Alneet, larvikkeed ja tavarat -4 BB6 976 -5 220 123 -5 220 123 -5370123 -5321 411 -219 050 -5 540 461
Avustukset -292 703 =300 000 -300 000 -300 000 =300 000 0 -300 000
Vuokrat -4 261 383 -4 382 203 -4 382 203 -4 382 293 -4 364 281 -343 392 -4 707 673
Muut toimintakutut -164 343 -222 000 -222 000 <222 000 =239 100 =1 100 =240 200
KATE -38 BB2 797 -40 082 886 -39 354 T26 =37 727 867 =38 454 371 -2 570 256 =41 024 627

SAIRAALAPALVELUT YHTEENSA
Toimintatuotot 2091093 2103 638 2183 638 2153 638 2194 350 402 000 2 596 350
Myyntituotot 117 388 119 838 119 8848 119 888 81000 152 000 243 000
Maksuluotot 1816 791 1822 300 1982 300 1972 300 2041 900 245 000 2 286 800
Tuet ja avustukset 63 002 59 450 59 450 59 450 £9 450 5000 64 450
Vuokralulot 1320 [} 0 i} 0 o] 0
Muut toimintatuotot 92 581 2000 2000 2000 2000 0 2000
Tolmintakulut -22 451 151 -22 095 538 -21763 924 -21 436 284 -20 961 050 -2 238 967 -23 200 017
Henkidstihulut -13 429 317 -13 153 902 -12822288] -12 558708 -12 088 183 -1328 833 =13 417 016
Palvelujen ostot -5 324 929 -5 217 597 -5 217 597 -5 230 836 -5 230 317, -345 500 -5 575 817
Alneet, larvikkeet ja favarat -1 314 401 -1 426 000 -1 426 000 -1 426 000 =1 426 000 -138 000 -1 564 000
Avustukset 1] 4] 0 0 0 o] 0
Vuokrat -2 339 256 -2 225939 -2 225 938 -2 148 550 -2 145 §50 -425 634 -2 571184
Muut toimintakulut -43 248 -72 100 =72 100 =72 100 <71 000 -1 000 =72 000
KATE -20 360 059 ~19 891 900 =18 600 286 =19 282 646 -18 166 100 -1 836 967 -20 603 667

MIELENTERVEYS- JA PAIHDEPALVELUT YHTEENSA
Toimintatuotot 448 506 450 500 490 500 450 500 450 500 250 450 750
Myyntituotot 4 448 24 000 54 000 24 000 24 000 0 24 000
Maksutuotot 88 344 75 000 85 000 75 000 75 000 0 75 000
Tuet fa avustukset 18 247 17 500 17 500 17 500 17 500 250 17 750
Vuokratulot 334 161 334 000 334 000 334 000 334 Q00 0 334 000
Muut toimintaiuotat 3305 o 0
Toimintakulut -8 142 873 9104134 -9 104 134) -8 197 978 -9 339 244 =302 532 -8 841 776
Henkilastéhulut -3 BAS 822 -3 881 852 -3 881 852 -4 319 910 -4 128 822 -158 274 -4 287 0%6
Palvelujen ostot -3 276 139 -4 210 881 -4 210 881 -3 760 595 -4 079 899 =104 200 -4 184 089
Aineet, tarvikkeet ja tavarat -30 594 -33 D00 -39 000 -42 560 <55 610 -2700 -58 310
Avustukset 0 0 [+ 0 [} -1 160 =1 160
Vuokral -912 501 -945 401 <945 401 <1047 112 -1 047 712 -31998 =1 078 710
Muut toimintakulut -37 B18 -27 000 =27 000 =27 201 -27 201 -4 200 -31 401
KATE -7 694 368 -8 653 634 -8 613 634 -8 747 4781 -B 888 744 -302 282 =8 191 026




TERVEYDENHUOLLON PALVELUALUE
KASU MUUTETTU KASU KASU KASU
TOT 2015 TA 2016 TA 2016 KV 2017 TA 2017 TA 2017 TA 2017
€ € € € € €
Kuspis Juarkoskl Kuopto yhteenai
TERVEYDENHUOLLON TUKIPALVELUT

Toimintatuotot 104 275 59 400 113 400 109 400 74 400 /] 74 400

Myyntituotot 103 782 23000 112 000 73000 73000 0 73 Oc:lol
Maksutuotot 1] 0 0 0 0 0 0
Tuet ja avustukset 343 1400 1400 1400 1400, 0 1400
Vuokratulot 1] 0 o 0 0 0 0
Muut toimintatuotot 150 35 000 0 35000 0 0 0
Tolmintakutut -1 674 875 -1 698 241 -1 698 241 -1422737 -1 399 340 0 -1 399 340
Henkligstékulut -1 502 236 -1 612617 -1612617 -1350 584 -1 339 317 0 -1328 317
Palvelujen ostot -153 834 -66 300 -66 300 -53230 -41 100 0 -41 100
Aineel, tarvikkeat |a tavarat -1 025 -1 400 -1 400 -1000 -1 000 1] -1 000
Avustukset o) 0 0 1] 0 1] 1]
Vuokrat -17 480 -15923 -15923 -15023 -15923 1] -15923
Muut teimintakulut -290 2001 2001 -2 000 -2 000 1] -2 000
KATE -1 5§70 500 -1 638 841 -1 584 B41 -1 313 337 -1 324 940 [4] -1 324 940

ERIKOISSAIRAANHOIDON PALVELUT
Tolmintatuotot 348 G627 200 000 200 000 300 000 300 000 1] 300 000
Myyntituctot 0 1] 0 1] 0 0 0
Maksutuolot 343 707 200 000 200 000 300 000 300 000 1] 300 000
Tuet ja avustukset 0 ] 0 0 0 ] 0
Vuokralulot 0 0 0 0 0 0 0
Muut tolmintatuotot 4921 0 0 0 0 0 0
Toimintakulut =151 426 593| -153 440 538 -157 102000| -155908 746 -155 545 319 7415793 -162 961 112
Henkilbstékulut 1] 0 0 0 0 0 0
Palvelujen ostot -151421149| -153440539| -157 102000| -155808 746 -155 545 319 -7 415 793 -162 861 112
Alneet, tarvikkeet ja tavarat -1002 0 1] ] 0
Avusiukset 0 a o 0 1]
Vuokrat 0 1] o 0 1]
Muut toimintakulut -4 443 0 1] 0 0
KATE -151 077 866| -153 240 539| -156902000] -155608 746| =155 245 319 -7 415793 -162 661 112
Terveydenhuolto / toimintakatteen -234,8 M€ jakautuminen

Avohoidon palvelut |

-41,024 M€ |

17.5% |

Sairaalapalvelut

Erikoissalraanhoidon patvelut
-162,661 M€
69,3%

/

-1,324 M€
0.6%

20,603 M€
8,8%

Miglanterveys- ja
paihdepalvelut
3,191 M€
3,9%

Terveydenhuclion tukipalvelut

Terveydenhuolto / toimintamenojen 249,8 M€ jakautuminen

Aineet ja tarvikkeet

7,163 M€
29%

Patvelujen ostot
185,656 M€
74,3%

Avustuksat
0,301 Me
0,1%

Vuokrat
8,374 Me

3.4%

Muut kulut
0,345 Me

0,1%

Henkildstokulut
47,947 M€

19,2%



KUOPION KAUPUNKI

Intime 14.12.20186

Pa— KASU Muutos Muutos
ISANTAKUNTAPALVELUT TOT 20156 TA 2016 KV 2017
TA 2017 41617 1617

Tuusniemen perusterveydenhuolto € € € € € %
Toimintatuotot 3 237 595 3 360 000 3 350 000 3350000 -10000 -0,3
Liikevaihto 8] 0 0 0 0
Liiketoiminnan muut tuotot 3 237 595 3 360 000 3 350 000 3 350000] -10000 -0,3
Toimintakulut -3 237 595| -3 360000/ -3350000| -3350000| 104000 -0,3
Materiaalit ja palvelut -1233171] -1251200| -1237960] -1237960| 13240 -1,1
Henkiléstékulut -1988576] -2085900| -2099040| -2099040| -3140 0,1
Liiketoiminnan muut kulut -15 848 -12 900 -13 000 -13 000 -100 0,8
LIKEYLIJAAMA(-ALIJAAMA) 0 0 0 0 0




8. IRTAIMISTOHANKINNAT

IRTAIMISTO, TARPEET VUONNA 2017
Investoinnin hankintaraja yli 10.000 €

SUUN TERVEYDENHUOLTO

Hoitokoneyksikét x 4 (turbiinit, kuimakappaleet)
Megamallin kéyttdéinotto investointi

Ortopantomolaite Savotalolle { optiona kilpailutuksessa)
Liikuteltava unitti

Nilsi&n uuden terveysaseman suun th kalustus

VASTAANOTTOYKSIKOT (9 toimipistettd) JA KUVANTAMISPALVELUT

L &&kareiden vastaanotfo
KUIVOn kalustaminen
Nilsi&n uuden terveysaseman vastaanoton kalustus

Kuvantamispalvelut
Savotalon natiivirdntgentutkimuslaitteen uusiminen

TERVEYDENHOITOYKSIKKO

UA-laite

Jynkan koulun uudisrakennuksen kalustus/terveydenhoidon titat
Paivdrannan neuvolan/paivakodin uudisrakennus

Nilsi&n uuden neuvolan kalustus

SAIRAALAT

Hoitajakutsujarjestelma {Lehtola, Kivela, Karttula)
Huuhteluhuoneiden séilytyskalusteiden uusiminen
Cpap-laitteiden vusimiset ja kuluvat hoitatarvikkeet
Kuntoutusapuvilineet (uusittavat)

Patjat ja hoitotarvikkeet (uusittavat)

Uusittavat kalusteet (tySergonomian korjaus)
Juankosken ja Tuusniemen Holter skannerit ja IT littymaét

LAPSIPERHEPALVELUT

Kalustehankinnat, remonttimuuttojen ja

uusien {oiminnallisten kokonaisuuksien muodostamisen takia/
Nuorten vastaanotto- ja arvigintiyksikké, sijaishuolto

SOSIAALITYON PALVELUT

Asemakadun tilamuutokset ja puhelinkoppi aikuissosiaalityéhén

VANHUSTEN HOIVAPALVELUT
Puijonlaakson palvelukeskusken hoitajakutsujarjestelma

KUNTOUTUSPALVELUT

Kuntosalilaitteiden uusinta / Levasen pk ja Nilsian tk
Nilsidn terveysaseman uudisrakennuksen kalustus
Juankosken terveysaseman kuntosalilaitteet

ERITTELEMATON

PERUSTURVA JA TERVEYDENHUOLTO YHTEENSA

Esitys
€

470 000
200 000
0

40 000
20 000
210 000

460 000

60 000
150 000

250 000

55 000
40 000
15000

503 800
200 000
40 000
192 000
22 300
14 500
24 000
11 000

25 000

25000

27 000
27 000

200 000
200 000

97 200
16 000
39700
41 500

50 000

1 888 000

Karsinta

€

-70 000

-40 000
-20 000
-10 000

-480 000

-60 000

-150 000

-250 000

-15 000

-15 000

-203 800

-40 000
-92 000
-22 300
-14 500
-24 000
-11 000

=25 000

-27 000

-200 000

-97 200

10 000

-1 088 000

Kasu

400 000

40 000

300 000

60 000

800 000




9. PERINTOVAROQJEN KAYTTO

Vanhuspalvelut / kotihoito ja hoiva

tp ennuste
. N . ARVIO
SALDO | KAYTETTY | JALJELLA | | o ucrs KAYTTOTARKOITUS V. 2017
1.1.2016 v, 2016 31.12.2016 v, 2017
LAINA KEKALAISEN PERINTO 29 929 487 29 442 1000 Riistaveden palvelukeskuksen pienhankintoja ja
Riistavesi/ Vanhustydn hyvaksi virkistysté asukkaille
tili 2260
LAHJOITUS RISTAVEDEN 34921 3630 31291 9500 Pdivaryhmaasiakkaiden asiakasmaksut,
KOTIHOITOON retkikuljetukset ja
Vanhusten péivatoimintaan pienhankinnat
tili 2274
EINO LYYTISEN PERINTO 176 346 53 868 122 479 3200 Vanhusten asumisyksiktiden elamystapahtumat
Nilsi& / Vanhustenhuollon Kotihoidon,asumisyksikdiden ja p&ivaryhmien
kehittdmiseen retkikuljetukset.
Kansalaisopiston liikuntatuokiot asumisyksikbiss4
tili 2279, toko 6016
NIRALAN PALVELUKOTI- 77778 11667 459 620 14 028 Hyljerobotti Paron vuosihuoltosopimus.
YHDISTYKSEN LAHJOITUS 393 509 Séavelsirkku yht. 2 kpl - laitteet, yll4pito ja internet.
Vanhusten palveluasumiseen Savon Sanomat 6 kpl
Vertais- ja vapaaehtoistyd
Kuntoutumista ja yhieisollisyytta tukevat pienhankinnat.
Kaupunkialueen, Karttulan ja Maaningan
asumisyksiktiden (yhi. 6) elamystapahlumat 500€/
yksikkd sekd Mantykampukselle erityisavustus
tili 2243 retkikulietukset.
Lastensuojelu
E.JAT.LAPIN TESTAMENTTIVARAT | 121050 8 564 112 487 Orpojen ja kodittomien lasten kiyltdsn
ORPOLAPSILLE (lastensuojelun tukitoimien piiriss4 olevat)
tili 2283
Terveydenhoidon palvelut
ERKKI KALEVI JARVELAISEN 101 580 74 800 80 290

PERINTO 33500
20 000

tili 2244




10. SISAINEN VALVONTA

Sisdisen valvonnan suunnitelma toteutetaan kaupungin yleisohjeiden ja lautakunnan
tarkentavien paatésten mukaisesti.

Sisédiseen valvontaan kuuluvan riskienhallintasuunnitelman avulla arvioidaan toimintaan ja
talouteen kohdentuvat riskit. Sisdisen valvonnan avulla selvitetdan toiminnan toteutuminen
lakien, maaraysten ja suunnitelmien mukaisesti.

Sisdisessa valvonnassa on etenkin talouden toteumaan ja ennustettavuuteen kiinnitettava
huomiota.

Ostopalveluna  tuotettujen  toimintojen  seurantaan ja  arvicintiin  tarvitaan
suunnitelmallisuutta.

Poikkeavuuksista, kuten hoitotakuun toteutumisesta ja palveluun paésystd raportoidaan
sisdisen valvonnan kolmannesvuosiseurannassa ja vuositasolla.  Havaittuihin
poikkeavuuksiin pyritddn vaikuttamaan korjaavilla toimenpiteilld mahdollisimman pian ja
korjaavien toimenpiteiden vaikutusta arvioidaan.
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