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1. Tilaisuuden avaus

Puheenjohtajat osastopaallikko Kari Hakari ja neuvotteleva virkamies Tiina Snellman avasivat
kokouksen klo 9:01.

Osallistujien toteaminen, esittdytyminen ja asialistan hyviaksyminen
Paatosehdotus: Todetaan osallistujat, lyhyt esittdytyminen ja hyvaksytaan asialista muutoksitta.
Paatos: Todettiin osallistujat ja hyvaksyttiin asialista muutoksitta.

Neuvottelun yleisten tavoitteiden toteaminen
Puheenjohtaja Kari Hakari esittelee hyvinvointialueneuvottelujen yleiset tavoitteet.

Viite: Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021, 248) ja Laki pelastustoimen
jarjestamisesta (613/2021, 108)

Paatosehdotus: Todetaan neuvottelujen yleiset tavoitteet puheenjohtajan esityksen mukaisesti.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus, puheenjohtaja kavi lapi neuvotteluiden lainsaadanndllisen
taustan ja neuvotteluiden tavoitteet.

Hyvinvointialueen kdaynnistyminen

4.1 Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen
Esittelija: hyvinvointialuejohtaja Jan Tollet

STM valmistelee aluekortin tammikuun ajankohtaiskeskustelujen pohjalta (liite 1, dianumero 9).

Paatosesitys: Kaydaan lapi siirtymavaiheen keskeiset huomiot ja keskustellaan asiasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja kaytiin [api siirtymavaiheen keskeiset huomiot. Alueen
siirtyma toteutui hyvin. Etenkin henkildstéorganisaation rakentaminen ollut iso prosessi ja rek-
rytoinnit jonkun verran viivastyneet tavoiteaikataulusta. Hyvinvointialuestrategia hyvaksytty jo
kesakuussa. Strategian toimeenpanovaihe jatetty tietoisesti talle vuodelle, jotta turvallinen siir-
tyma voitu taata. Toiminnan asettaminen talouden reunaehtoihin asettaa alueella haasteita.

4.2 Toiminnan ja talouden uudistusohjelma
Esittelija: strategiajohtaja Anu Pihl, Lasse Leppa

Alue havainnollistaa tarvittaessa oman uudistusohjelmansa rakentumista 1-2 dialla.
Paatosesitys: Kaydaan lyhyt keskustelu toiminnan ja talouden uudistusohjelmasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja kaytiin keskustelu toiminnan ja talouden uudistusohjel-
masta. Alueella rakenteilla hyvinvointialuestrategian toimeenpano-ohjelma, joka huomioi koko
Keski-Suomen ekosysteemin. Ohjelmaan sisaltyy useita eri ohjelmia mm. uudistusohjelma seka
palvelustrategia ja palvelutasopaatds. Alueen sopeuttamis/saastotavoite vuodelle 2023 nykyis-
ten viela paivittyvien tietojen valossa n. 30 miljoonaa euroa, mutta ei realistinen inflaation,
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henkilostopulan seka hoito- ja palveluvelan takia. Talousarvion tarkistuspiste valtuustossa
touko-kuussa. Palveluverkon osalta kaynnissa tilannekuvatarkastelu. Ministeriot suosittivat, etta
alue kdynnistad muutosohjelman mahdollisimman nopeasti, ja sen kdynnistymista ja toteutusta
seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

5. Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

5.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamistehtdavan toteutuminen

Huom! Tdmd aika 45 min on varattu koko asiakohdalle 5.1. eli kaikille asiakohdan nostoille 1-4.
Mikdli alue esitti kohdassa 4.2 toiminnan ja talouden uudistusohjelman yhteydessad selkedisti ta-
voitteita, toimenpiteitd ja aikatauluja liittyen asiakohdan 5.1. nostoihin, niin asioita ei toisteta ko-
kouksessa, vaan pddtdksiin kirjataan sovitut asiat asiakohdan 4.2 mukaan.

Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus
Esittelijat: arviointipaallikkd Jaana Leipald, toimialajohtaja Kati Kallimo ja strategiajohtaja
Anu Pihl

1.1 Ongelmakohdat (STM/THL):

Alueella on seka horisontaalisessa etta vertikaalisessa integraatiossa kehittamistarpeita.
Sosiaalipalveluja kayttaneista palvelut koki sujuviksi alle puolet, véhemman kuin maassa
keskimaarin. Yli 10 kertaa vuodessa terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kavi maan kes-
kiarvoa suurempi osuus. Asukaslukuun suhteutettuja paivystyskaynteja oli selvasti
enemman kuin maassa keskimaarin. Astman, diabeteksen ja syddmen vajaatoiminnan
osastohoitojaksoja oli enemman kuin maassa keskimaarin.

Terveyspalveluihin paasyssa oli viiveitd. Terveyskeskuslaakarin kiireettomista fyysisista
kaynneista toteutui 7 paivan sisalla noin kolmasosa, selvasti maan keskiarvoa pienempi
osuus. Myds etdasioinneista alle puolet toteutui 7 paivan sisalla. Hammaslaakarin kii-
reettoman kaynnin odotusaika 3 kk ylittyi useammin kuin maassa keskimaarin. Erikois-
sairaanhoitoa yli 6 kk odottaneiden osuus oli Keski-Suomen sairaanhoitopiirissa maan 5.
suurin.

Ylakoululaiset paasivat koulukuraattorille huonoiten koko maassa. Lukion ja ammatillis-
ten oppilaitosten opiskelijat paasivat kouluterveydenhoitajalle hieman maan keskiarvoa
huonommin. Koulupsykologien palvelujen saatavuudessa oli suuria ongelmia. Vammais-
palvelut riittamattdomiksi kokeneiden osuus oli maan suurin. Sosiaalityon palveluja ja
lapsiperhepalveluja riittamattomasti saaneiden osuudet ylittivat maan keskitason.

Muutamat suuret kunnat kayttivat yksityisten palveluntuottajien kautta hankittuja osto-
palvelusosiaalityontekijoita. 3 kk maaraajassa valmistuneiden lastensuojelun palvelutar-
peen arviointien osuus oli maan keskiarvoa pienempi. Henkildstépula heikensi
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mielenterveyspalvelujen ja ikdantyneiden palvelujen saatavuutta. Psykiatrian
osastohoitopaik-koja ei ollut riittavasti.

Keski-Suomen Tulevaisuuden sote-keskus hankkeessa kolme karkea ovat olleet palvelu-
jen saatavuus, palveluketjujen kehittaminen seka lasten, nuorten ja perheiden palvelujen
integroiminen osaksi sote-keskusta. Ensimmaisena hankkeen konkreettisena saavutuk-
sena syntyi maakunnallinen perheoikeudellinen yksikkd. Digitaalisen sosiaali- ja terveys-
keskuksen toiminta on tarkoitus laajentaa koko hyvinvointialueen kattavaksi. Palveluin-
tegraation parantamiseen tahtaa hyvinvointialueen, kuntien ja Keski-Suomen liiton pui-
tesopimus yhdyspintayhteistyosta.

1.2 Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):
Keskeiset tavoitteet luettelona:
- Palveluiden, tuen ja hoitoon paasyn sujuvuuden, oikea-aikaisuuden ja ihmislahtoi-
syyden varmistaminen
- Asiakas- ja potilassuhteiden jatkuvuuden turvaaminen
- Varhainen toiminta ja vahvat peruspalvelut erityisesti paihde- ja mielenterveysa-
sioissa seka lasten, perheiden ja nuorten palveluissa.

1.3 Alueen esittamat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
Keskeiset toimenpiteet luettelona:
- sahkdisten palvelujen lisddminen (esimerkkind omaks.fi — digitaalinen sote-keskus)
- kehittamistyd palveluketjujen osalta kohti monialaisia palveluketjuja (ulottuen myos
kolmannelle sektorille)
- MTP-tiimit siirtaa painopistetta varhaisempaan vaiheeseen
- Strategian toimeenpano-ohjelman kdynnistaminen
- Oma palvelutuotanto seka sita taydentavat kolmannen ja yksityisen sektorin palvelut
- Palvelujen yhteensovittaminen sujuvaksi kokonaisuudeksi.

Paatosehdotus: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialis-
taan kirjatun esityksen mukaisesti. Lisaksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja so-
vitaan seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toi-
menpiteiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin alueen nostamat tavoitteet, aikataulu ja toi-
menpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi. THL:n arviointiraportissa esittdmat huomiot ovat
monilta osin jo korjaantuneet. Tarve ajantasaisemmalle ja ennakoivammalle tietotuotannolle
on suuri. Ongelmaa pyritdan ratkomaan jatkossa kansallisesti hyvinvointialueiden toiminnan
ja talouden tilannekuvalla. Alueen niin lyhyen kuin pitkédn aikavalin tavoitteet ja toimenpiteet
tarkentuvat strategian toimeenpano-ohjelman operationalisoinnin ja nykytilan kartoituksen
myo&td, mutta teemat kuten esim. integraationakokulma sisalla jo hyvinvointialuestrategias-
sa. Joltain osin alue on myds jo lahtenyt tekemaan uudistamisty6ta, ja pyrkivat hyodynta-
maan aiemmin kehitettyja ja hyvaksi todettuja toimintatapoja. Palveluiden saatavuus ja
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saavutettavuus ovat monilta osin myds sidoksissa henkildston saatavuuteen. Tavoitteiden ja
toimenpiteiden kaynnistymista ja toteutusta seurataan vuoden 2023 syksyn neuvotteluissa.

Nosto 2: Hoito- ja palveluvelka
Esittelija: strategiajohtaja Anu Pihl

2.1.Hoito- ja palveluvelan kohdentuminen

Kukin hyvinvointialue on mukana Suomen kestdvdn kasvun ohjelmassa, jonka rahoitus
tulee EU:n elpymadviilineestd. Ensimmdiselld hankekaudelle sairaanhoitopiirit ovat arvioi-
neet hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa alueillaan ja rakentaneet timdn pohjalta hanke-
suunnitelmat vuosina 2023 — 2025 hyvinvointialueilla toteutettavalle ohjelmalle, jolla vel-
kaa puretaan ja edistetdcn hoitoon pddsyd. Ndmd pohja-analyysit ovat nyt hyvinvointia-
lueilla kdytdssd. Hyddyntdkdd tatd analyysid neuvotteluun valmistautuessanne ja tiiviin
esityksen ja tavoitteiden laatimisessa.

Erityisen vaikealta palveluvajeanalyysin perusteella hoito, kuntoutus ja palveluvelkati-
lanne ndyttaa nuorten ja mielenterveysasiakkaiden kohdalla. Perusterveydenhuollon ja
pitkaaikaissairaiden tilanne on ollut koronan aikana ja valittomasti sen jalkeen myds
haastava, kuten my&s erikoissairaanhoidon palveluun paasy. Esille nousee myos ikaanty-
neet (esim. paihteet ja se, etta palveluun tullaan koronan jalkeen entista huonokuntoi-
sempina)

2.2. Alueen esittamat tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
— Palveluvelkaa puretaan konkreettisesti Kestavan kasvun ohjelman toimenpiteiden
tuella palvelutuotannon toimijoiden kanssa
— Strategiassa vahvasti viesti toimintamallien uudistamiseen konkreettisten korjaavien
toimenpiteiden tueksi
— Uusien palveluiden joustava ja kustannusvaikuttava kehittaminen innovaatiotoi-
minnan ja ekosysteemikehityksen avulla.
- Henkildston rohkaisu ja tukeminen toiminnan jatkuvaan kehittamiseen ja uudis-
tamiseen.
- Hyvinvointialueen toiminnan ja palvelujen kehittamisessa hyédynnetaan henki-
|6ston asiantuntemusta, asiakas-palautetta, palveluista saatua kokemustietoa ja
kehittamisverkostoja.

Paatosehdotus: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialis-
taan kirjatun esityksen mukaisesti. Lisaksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja so-
vitaan seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toi-
menpiteiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin alueen tilanne seka tavoitteet ja toimenpi-
teet ongelman ratkaisemiseksi. Hoito-, palveluvajeanalyysi tehty syksylla 2022 osana Kesta-
van kasvun ohjelman hankehakua. Korona ei pelkastaan selita hoito- ja palveluvelan kasvua.
Tilannetta selittaa osittain my6s alueen osaamis- ja henkilostévaje. Alue korostaa, etta
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TEuudistus vaatii niin paikallisesti hyvinvointialueiden ja kuntien kesken kuin kansallisesti
yh-teistyon lisadmista. Alue toivookin, etta STM, TEM ja OKM tekisivat keskenaan tiivimpaa
ja ennakoivampaa yhteistyota TE-uudistukseen liittyen. Hoito- ja palveluvelan tilannetta
seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Nosto 3: Ammatillisen henkiloston saatavuus ja riittavyys
3.1 Ongelmakohdat (STM/THL):
Esittelijat: arviointipaallikko Jaana Leipala, THL ja HR-johtaja Eija-Liisa Heikkila

Hyvinvointialueelle siirtyi noin 11 500 tydntekijaa (n. 9500 henkildtydvuotta).
Terveyskeskusten |ladkarivaje maan keskiarvoa pienempi, muun henkildston saatavuu-
dessa haasteita. Paljon pulaa lahihoitajista, sairaanhoitajista, terveydenhoitajista, sosiaa-
lityon erityisasiantuntijoista, yli- ja erikoisladkareista seka hammaslaakareista.

Alueella:

suuria ongelmia koulupsykologien saatavuudessa, lastensuojelussa sosiaalityonteki-
joiden vaihtuvuutta, tilapaisten sosiaalityontekijoiden osaamisen oli puutteita, kay-
tettiin ostopalvelusosiaalityontekijoita

henkildstopulaa ehkaisevassa paihdetydssa, Iahisuhdevakivallan ehkaisyssa ja mie-
lenterveystyossa

henkilostopulaa lasten-, nuorten ja aikuisten psykiatrisessa erikoissairaanhoidossa
ikadntyneiden palveluissa pulaa lahihoitajista ja sairaanhoitajista

henkildston yleinen huono saatavuus vaikeutti myds vammaisten henkildiden palve-
lujen jarjestamista

Henkildston saatavuuden kehittdminen huomioitu strategiatydssa. Oppilaitosyhteistyota
tehtiin Ita-Suomen yliopiston (ladketiede ja hoitotiede), Jyvaskylan yliopiston (liikunta-
tieteet, sosiaality®) ja Kuopion pelastusopiston kanssa. Pohditaan mahdollisuuksia YTA-
yhteistyohon kansainvalisessa rekrytoinnissa.

3.2 Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):

Strategian menestystekijana henkilosto - tavoitteena esimerkiksi

Ydintehtavien sujuvoittaminen ja tarkoituksenmukainen jakaminen, mahdollisuus
keskittya olennaiseen. Resurssien turvaaminen mm. tehtavien koordinoidun jakami-
sen kautta.

Laadukkaan esimies- ja johtamisosaamisen varmistaminen sekd moniammatillisen
osaamisen vahvistaminen.

Tiivis yhteisty® alan opiskelijoiden kanssa
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3.3 Alueen esittamat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
- Hyvaks Akatemia — johtamiskoulutus — yhteinen tapa toimia, laadukas johtaminen
- Toimielin rakenteessa henkildstdjaosto
- Yhteistyo opiskelijoiden ja oppilaitosten kanssa
- Hyvan ja laadukkaan tydn tekemisen mahdollistaminen
- Hyva tydnantajakuva
- Toimivaksi osoittautuneet kehittamishankkeiden juurruttaminen, kuten Tyoote-mallit

Kansallisesti toiveita

- Sote-alan koulutusten aloituspaikkojen pitaminen, alueella tavoitteena myos pitaa
opiskelijat alueella

- Kelpoisuusvaatimusten paivittaminen/valjentaminen

- Henkildstomitoitusten tarpeellisuuden arviointi

— Tydurien pidentaminen (alusta, keskelta, loppupuolelta)

— Kansainvalisen rekrytoinnin tukeminen ja sujuvoittaminen

Paatosehdotus: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialis-
taan kirjatun esityksen mukaisesti. Lisaksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja so-
vitaan seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toi-
menpiteiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin alueen tavoitteet ja toimenpiteet tavoittei-
den saavuttamiseksi seka alueen kehittamistarpeet kansallisesti asialistaan kirjatun esityksen
mukaisesti. Kilpailu osaavasta tydévoimasta on suurta. Alue pyrkii aktiivisesti kehittamaan
henkildston pito- ja vetovoimatekijoita, mutta nostavat esiin yhteisen organisaation ja toi-
mintakulttuurin rakentamisen vievan aikaa. Tavoitteiden ja toimenpiteiden etenemista seu-
rataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Nosto 4: Alueen oma nosto: TKKI kokonaisuuden rakentuminen
Esittelija: toimialajohtaja Lasse Leppa

4.1 Ongelmakohdat
Nostetaan keskusteluun TKKIn mahdollisuudet ekosysteemisessa toimintaymparistossa.

TKKI merkittava kokonaisuus, jolla voidaan merkittavasti vaikuttaa alueella palvelutar-
peen kasvun hillintdan ja sita kautta vaikuttaa julkisten menojen kasvun hillintdan. Luo-
vuttavista organisaatioista siirtyneet voimavarat TKKI liittyen ovat painottuneet erikois-
sairaanhoitoon. Sosiaalihuollon ja perusterveydenhuollon osalta ei ole olemassa olevia
rakenteita ja osaamista, ja jos on, tyontekijat eivat ole siirtyneet hyvinvointialueelle tyén
osa-aikaisuuden vuoksi. Taten tarpeet ja resurssit eivat alueella kohtaa.

4.2 Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vn fi p. 0295 16001
STATSRADET PB 23, 00023 Statsradet vn.fi/sv Tfn 0295 16001

7(16)



e

VALTIONEUVOSTO e
:,r'? STATSRADET Poytakirja (8/16)
w‘—»

7.3.2023 VN/1674/2023

’(Ili

— Strategisena tavoitteenamme on vaikuttava ja tavoitteellinen kumppanuus alueen
toimijoiden kanssa yhteisen tilannekuvan pohjalta ja

- Monipuolisen ja laajan kumppanuus-verkoston aktiivinen kehittaminen ja hyddynta-
minen keskisuomalaisten hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamiseksi

- Ekosysteeminen TKKI ajattelu hallinnonrajat ylittavasti

4.3 Alueen esittamat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
- Alueelliset vaikuttavuusinvestoinnit, ekosysteemiajattelu
- Hallinnon rajat ylittava yhteistyd - kumppanuudessa

Paatosehdotus: Todetaan hyvinvointialueen nosto. Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet ta-
voitteiden saavuttamiseksi asialistaan kirjatun esityksen mukaisesti. Lisaksi todetaan toimen-
piteiden toteutusaikataulu ja sovitaan seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen
seuranta). Tavoitteiden ja toimenpiteiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdésehdotus ja todettiin hyvinvointialueen nosto. Alue toivoo kehit-
tamisrahoitukseen/ mahdollisiin valtionavustuksiin kokeiluun alueellisia tai maakunnallisia
vaikuttavuusinvestointeja siten, etta mahdolliset valtionavustukset myonnettaisiin ministe-
ridrajat ylittavasti (STM, OKM, TEM, SM sisaltdaen myds maahanmuutto, kotoutuminen) ja
alueen toimijoiden vahvuudet huomioiden. TKKI liittyy oleellisesti myds sosiaalihuollon kes-
kittamisasetus. Tilanteeseen palataan syksylla 2023.

Tauko klo 11.05-11.05.

5.2 Pelastustoimen jarjestamistehtdvan toteutuminen

Puheenjohtajana: Tiina Snellman

Esittelija: pelastusjohtaja Ville Mensala

Pelastustoimen jarjestamistehtavan toteutuminen (alueen pelastustoimelta siirtynyt palvelu-
taso):
— Pelastustoimen palveluiden saatavuuden turvaaminen (valtakunnallinen teema)

VK haaste 1: Ammattitaitoisen henkil6ston riittavyys ja saatavuus

Ammattitaitoisen henkildston riittavyys ja saatavuus on valtakunnallinen haaste ja ilmenee
alueellisesti eri tavoin. Haasteen juurisyyt ovat vaeston ikaantymisessa ja suurien ikaluokkien
elakoitymisessa seka tydaikajarjestelyihin (varallaolojarjestelyjen purkaminen) ja pelastustoi-
men palvelutason nostamiseen riittavalle tasolle (aluehallintovirastojen antamat korjaus-
maaraykset toimintavalmiuden korjaamiseksi) liittyvissa asioissa.

Pelastustoiminnan puolella henkil6ston valtakunnallinen saatavuushaaste koskee niin hyvin-
vointialueiden paatoimista henkildstda kuin sopimuspalokuntalaisia. Patevien hakijoiden
saaminen pelastustoiminnan tehtaviin on vaikeutunut. Haasteita on myds onnettomuuksien
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ehkaisyn tehtaviin rekrytoinneissa, mutta ne ovat mittakaavaltaan pienempia pelastustoi-
minnan haasteisiin nahden.

Sopimuspalokuntalaisten osalta haasteena on saada varmistettua pelastustoiminnan palve-
lutaso tasaisesti lapi vuorokauden. Se koskee erityisesti ll-riskiruudussa (kuten iso taajama,
pelastustoiminnan aloittaminen 10 minuutissa halytyksesta) paivaaikaan tapahtuvia halytys-
tehtavia.

Valtakunnallisena henkildston saatavuusongelmana pelastustoimessa on tunnistettu myds
ruotsinkielisen tydvoiman rekrytointihaasteet. Ruotsinkielistd pelastusalan koulutusta on ol-
lut tarjolla epasaanndllisesti eika tydvoimaa ole tydmarkkinoilla.

Pelastusopiston puutteellinen taydennyskoulutustarjonta tuotiin usean pelastuslaitoksen
toimesta esiin valtakunnallisena haasteena. Koulutusvaje koskee erityisesti onnettomuuksien
ennaltaehkaisyn taydennyskoulutustarjontaa.

VK haaste 2: Pelastustoiminnan palveluiden saatavuus

Pelastustoimen toimintavalmiudessa on parannettavaa. Valtakunnallisesti ilmi6 keskittyy
kasvualueisiin ja niiden suurimpiin kaupunkeihin, missa vaeston maara on kasvanut ja asutus
tihentynyt eika pelastustoiminnan palvelut ole kehittyneet vaestdkasvun mukana.
Aluehallintovirastot ovat havainneet pelastustoiminnan palvelutasossa huomattavia epakoh-
tia ja ovat antaneet korjausmaarayksia toimintavalmiuden kehittamisesta alueen riskeja ja
uhkia vastaavalle tasolle eri alueille yhteensa viisi kappaletta.

VK haaste 3: Ymparistovahinkojen torjunnan valmius

Yksi pelastustoimen valtakunnallinen haaste on ymparistévahinkojen torjunnan valmiuden
nostaminen riskeja vastaavalle tasolle. Suomenlahdella ja Saimaan alueella on suuri aluséljy-
ja kemikaaliriski, mika realisoituessaan laajassa mittakaavassa aiheuttaa peruuttamatonta
vahinkoa Itdmeren alueelle. Vallitseva maailmanpoliittinen tilanne on lisénnyt varautumisen
tarvetta.

VK haaste 4: Varautuminen vdestonsuojeluun

Pelastustoimen valtakunnallisena haasteena on puutteellinen vaestdnsuojeluun varautumi-
sen taso. Tahan tulee kiinnittad huomiota pelastustoimen palvelutasopaatoksen valmistelus-
sa.

Alueen vastine valtakunnallisille edelle mainituille haasteille:

VK haaste 1: Ammattitaitoisen henkil6ston riittavyys ja saatavuus

Pelastustoimen varallaolojarjestelman purkaminen ja toimintavalmiuden varmistaminen vaa-
tivat ammattihenkil6ston suunnitelmallista liséamista. Alueen pelastustoimen valvontatyon
resurssit eivat ole riskiperusteisella tasolla. Ammattihenkil6ston saatavuudessa saattaa olla
haasteita muutettaessa maakunnan painopistepaloasemia (paivapaloasemat) 24/7 -
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palveluiksi. Veto- ja pitovoimaan panostaminen, suunnitelmallinen ja ennakoiva rekrytointi,
ovat alueen mahdollisuuksia vastata rekrytointihaasteisiin. Henkildston osaamisenhallintaan
panostaminen nostettava vetovoimatekijaksi.

Sopimuspalokuntien elinvoimaisuuteen ja sopimushenkildston saatavuuteen panostettava
alueella vahvemmin esimerkiksi viestinnan ja kuntayhteistydn keinoin. Sopimushenkildston
osaamisenhallintaan panostettava alueella.

Pelastusopiston koulutuspaikkoja on lisattava. Keski-Suomen pelastustoimen ammattihenki-
|6ston saatavuus riippuvainen pelastajien ja paallyston koulutusmaarista. Pelastusopiston la-
heisyys on mahdollisuus, ja ammattihenkil6ston rekrytointi vaatii suunnitelmallisuutta ja en-
nakointia.

Onnettomuuksien ehkaisyn ja pelastustoimen valvontatyon tueksi on lisattava valtakunnal-
lista tdydennyskoulutustarjontaa. Valvontatydn velvoitteiden (esim. pelastuslain uudistus) ja
tydmaaran kasvaminen edellyttavat saannaéllista asiantuntijuuden kasvattamista.

VK haaste 2: Pelastustoiminnan palveluiden saatavuus

Keski-Suomessa pelastustoimen toimintavalmiuden haasteet esiintyvat valtakunnallisen il-
mion mukaisesti, kasvukeskuksessa Jyvaskylan seutukunnalla (I riskiruudut) ja maakunnan
aluekeskusten alueilla (Il riskiruudut). Alueen haasteet on tunnistettu ja riskianalyysityolla ai-
kaansaadaan ajantasainen tilannekuva (riskiruutuaineiston paivitys/Tilastokeskus). Ratkai-
suesitykset on esitetty palvelutasopaatoksen kehittamissuunnitelmassa, jota paivitetaan yh-
teistydssa saanndllisessa vuorovaikutuksessa LSSAVIn kanssa.

VK haaste 3: Ymparistovahinkojen torjunnan valmius

Keski-Suomen ymparistovahinkojen torjunnan valmiutta on kehitetty suunnitelmallisesti ja
valmius on paaosin vaaditulla tasolla. Valmiuden parantamiseksi tehdaan saannéllista yh-
teistyota LSSAVIn kanssa.

VK haaste 4: Varautuminen vaestonsuojeluun

Keski-Suomessa pelastustoimen varautumisen ja vaestonsuojelun resursseja on lisatty ja ol-
laan riskiperusteisella minimitasolla. Alueen vaestonsuojien tilannekuvaa selvitetaan parhail-
laan. Vaestdnsuojeluun varautumisessa on tunnistettu puutteita. Pelastustoimen palvelui-
den ja talouden tila (alueellinen teema)

Esittelija: Pelastusylitarkastaja Jussi Herranen

Pelastustoiminnan toimintavalmiuden puutteet

Palvelutasossa on puutteita seka ongelmaruutuina ja ruutuina, jotka eivat ole vield muodos-
taneet ongelmaruutuja. Puutteet ja korjaavat toimenpiteet on esitetty palvelutasopaatdkses-
sa. Palvelutason puutteiden korjaaminen on aloitettu kehittamissuunnitelmassa mainittujen
toimenpiteiden mukaisesti.
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Keski-Suomen pelastuslaitoksen palvelutasoa korjaavat toimenpiteet vaativat henkildstore-
surssin lisdamista. Talla hetkelld pelastustoimen valtakunnallisen resurssitarpeen vuoksi saa-
tavuudessa voi olla haasteita.

Varautumisen ja vaestonsuojelun osalta haasteita aiheuttaa maantieteellinen jako ja sen
vaatima tydnmaara.

Alueen vastine alueellisille edelle mainituille haasteille:

Pelastustoiminnan toimintavalmiudessa on tunnistettu puutteita erityisesti | riskiluokan ruu-
duissa Jyvaskylan alueella seka Il riskiluokan ruuduissa maakunnan aluekeskuksissa. Toimin-
tavalmiuden varmistamiseksi ja puutteiden korjaamiseksi vaaditaan ammattihenkil6ston li-

saamista ja pelastusyksikdiden seka karkiyksikdiden miehittamista 24/7 -valmiuteen. Henki-
|6stéa on rekrytoitava suunnitelmallisesti ja varauduttava mahdollisiin rekrytointihaasteisiin.
Ajantasaisella riskianalyysity6lla pystytaan ennakoimaan aluekehitysta ja toimintavalmiuden
kehittamistarpeita. Tiedolla johtamisen, analytiikka- ja TKKI-tyossa on selkea htv-resurssien
puute.

Varautumisen ja vaestonsuojelun resurssit ovat riskiperusteisella minimitasolla. Laaja maa-
kunta asettaa haasteensa kattavan varautumistyon ja vaestonsuojelutehtavien suunnittelu-
tyon tekemiseksi.

Paatosehdotus: SM ja AVI esittelevat keskeiset haasteet, jotka perustuvat pelastustoimen selvityk-
seen ja aluehallintoviraston asiantuntija-arvioon (liite 3). Alueen edustajat antavat vastineen, jossa
kertovat ratkaisuesityksensa haasteisiin. Kaydaan keskustelu.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin sisaministerion ja aluehallintoviraston esittelemat
pelastustoimen valtakunnalliset ja alueen haasteet, jotka perustuvat pelastustoimen selvitykseen ja
aluehallintoviraston asiantuntija-arvioon (liite 3). Todettiin hyvinvointialueen tuottama vastine esi-
tettyihin haasteisiin ja palvelutasopaatoksen valmisteluun liittyva prosessi osana hyvinvointialueen
strategian toimeenpanotyota. Koko hyvinvointialueen turvallisuus on keskeinen osa strategiaa hy-
vinvoinnin ja terveyden rinnalla. Todettiin my0s tarve vahvistaa ministeridtason varautumisen yh-
teistyota hyvinvointialuekontekstissa seka alueen haasteet aluehallintovirastojen aluejaon kanssa.

6. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen tiedonhallinta
Esittelijat: strategiajohtaja Anu Pihl ja toimialajohtaja Lasse Leppa

Hyvinvointialuetta pyydetddn valmistelemaan asiakirjapohjalle tiivis kuvaus tiedonhallinnan YTA-
Ja kansallisen tason yhteistydstd seuraavasta kokonaisuudesta:
Millaisia mahdollisuuksia ndette:
- YTA-tason yhteistyélle sosiaali -ja terveydenhuollon toimintaa tukevan tiedonhallinnan ja
sitd tukevien tietojdrjestelmien kehittdmiseksi,
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- YTA-tason yhteistyélle digiturvallisuuden strategian muodostamiseksi ja kéytdnnon toimen-
piteiden kéynnistdmiseksi,

— kansalliselle yhteistydlle tiedolla johtamisen edistdmiseksi ja

- kansalliselle yhteistydlle pelastustoimen tiedonhallinnassa.

Millaisia mahdollisuuksia naette:
YTA-tason yhteistydlle sosiaali -ja terveydenhuollon toimintaa tukevan tiedonhallinnan ja sita
tukevien tietojarjestelmien kehittamiseksi

Alueen vastaus:
- APTJ rippumattomuuden strategia tulisi saattaa keskusteluun YTA-tasoisesti
- YTA-alueella nahdaan yhteistyd mahdollisena, mutta kohteet tulee tunnistaa hyvinvoin-
tialueiden tarpeista kasin, eika niita voida saataa yksinomaan lain/asetuksen tasolla.

YTA-tason yhteistydlle digiturvallisuuden strategian muodostamiseksi ja kaytannon toimen-
piteiden kdynnistamiseksi

Alueen vastaus

— Digiturvasta olisi jarkevaa YTA-alueella muodostaa yhtendinen lahestymistapa: ammatti-
laisen ja/vai asiakkaan nakokulmasta

- Kyberturvan osaamisnakdkulmasta olemassa tiedon jakamista, mutta osaamisen yhte-
naistamista tarvittaisiin. YTA alue yhteistyd voi olla jopa riski kyberturvan nakdkulmasta -
Toisten toimintojen mallintamisesta yhdessa ei valttamatta tuo isompaa etua, mutta aut-
taa hankinnoissa

Kansalliselle yhteistydlle tiedolla johtamisen edistamiseksi
Alueen vastaus

— Tiedolla johtamisen teemaa kasitellaan useiden kansallisten toimijoiden toimesta,
- Kansallinen yhteisty6 edellyttaa toimijaroolien kirkastamista ja eri kansallisten toimijoiden
mukana oloa (Kela seka eri ministeriot)

Kansalliselle yhteistyolle pelastustoimen tiedonhallinnassa
Alueen vastaus

— Pelastustoimessa vahva kansallinen ohjaus, jonka ei tulisi estaa alueellista kehittamista ja
tiedolla johtamista

- Keski-Suomella mahdollisuus tehda laadukasta ja toimivaa yhteistyota kansallisessa tie-
donhallinnassa

Paatosehdotus: Kuullaan alueen esitys tiedonhallinnan YTA- ja kansallisen tason yhteistyon
mahdollisuuksista. Kdydaan keskustelu ja paatetaan mahdollisista jatkotoimista ja seurannasta.
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Paatos: Hyvaksyttiin paatdosehdotus ja kuultiin alueen ndkemys tiedonhallinnan YTA- ja kansalli-
sen tason yhteistydn mahdollisuuksista. Todettiin, etta digitalisaation ja tiedonhallinnan kansal-
lista yhteistyota ja vuoropuhelua valtioneuvoston ja hyvinvointialueiden kanssa edistetaan jat-
kossa sosiaali- ja terveydenhuollon neuvottelukunnan alaisessa digitalisaation ja tiedonhallin-
nan jaostossa.

7. Hyvinvointialueen talous ja kustannuskehitys
Esittelija: talousjohtaja Aija Suntioinen

Aluetta on pyydetty valmistelemaan asiakirjapohjaan tiivis kuvaus alueen taloudesta ja kustan-
nuskehityksestd suhteessa hyvinvointialuelain mukaiseen talouden tasapainottamisen vaatimuk-
seen taloussuunnitelmakaudella (115 §). Kuvauksessa pyydetddn nostamaan esille keskeiset huo-
miot alueen talouden tilanteesta sekd tarvittavat euromddrdisesti merkittdvimmdt toimenpiteet
(vksiloitynd) ja asiaan liittyvdt suurimmat riskit talouden tasapainon saavuttamiseksi talous-
suunnitelmakaudella.

Alueen tiivistys:

Talouden ja kustannuskehityksen suhde voidaan tietaa tarkasti vasta lopullisen rahoitustason
varmistuttua

— Talouden pohjatiedot perustuvat kuntien antamiin tietoihin, jotka on keratty paaosin vuo-
den 2022 talousarvioon perustuen. Todellista tietoa saadaan vasta, kun vuosi 2023 alkaa to-
teutua.

- Rahoituksen lahtdtaso varmistuu vasta 2023 syksylla.

Kustannuskehitykseen vaikuttavat tekijat

- Palvelutarpeen kasvu, hoito- ja hoivavelan kehitys, pelastustoimen palvelutasopaatos

- Sopimusratkaisujen vaikutus henkildstomenoihin, yleinen kustannustason nousu / inflaatio

— Uudet tehtavavelvoitteet (talousarvion laadintavaiheessa arvioidut kustannusvaikutukset
vuodelle 2023 olivat noin 43 m€)

Rahoituksen kehitys

- Valtion rahoitus reagoi kustannustasojen muutoksiin viiveella eika siksi huomioi riittavasti
hyvinvointialueiden todellista kustannustasoa

- Valtion rahoituksen maaraytymistekijoiden kehitys tilanteessa, jossa kustannusten nousu
ylittaa rahoituksen kasvun (yleinen ansiotasoindeksi vs. henkilostomenot, palkkaharmoni-
sointi)

- Tehtavamuutoksiin osoitettu rahoitus ei vastaa tehtavamuutoksien aiheuttamaa kustannus-
ten nousua (talousarvion laadintavaiheessa vuoden 2023 tehtavamuutoksiin perustuva ra-
hoitus oli noin 15 m€)

Tuottavuusohjelmalla pyritdaan vastaamaan kustannusten kasvuun (liite 4)
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Paatosehdotus: Kuullaan alueen kuvaus hyvinvointialueen taloudesta ja kustannuskehityksesta
suhteessa hyvinvointialuelain mukaiseen talouden tasapainottamisen vaatimukseen taloussuun-
nitelmakaudella. Kadydaan keskustelu ja paatetaan mahdollisista jatkotoimista ja seurannasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja kuultiin alueen kuvaus hyvinvointialueen taloudesta ja
kustannuskehityksesta. Talousarvio viela tarkentuu 2023 aikana, joten nykyisen tietopohjan va-
lossa alue ei voi viela tehda laajoja johtopaatoksia ja toimenpiteitd. Toukokuussa talousarvio
valtuuston kasittelyssa, jolloin tietopohja jo tarkempaa. Ministeridsta kannustetaan edistamaan
talouden ja toiminnan uudistamisohjelmaa tata ennen. Neuvottelussa myos tarkennettu, etta
talousarvion rahoitusosassa esitetty pitkdaikaisten lainojen nosto (13 miljoonaa euroa) on siirty-
nyt lainasopimus ja asiasta on keskusteltu aiemmin VM:n kanssa.

Lisaksi merkitaan tiedoksi, etta Keski-Suomen sairaanhoitopiirin hallitus on paattanyt
28.12.2022 § 257, ettd peruspaaoman alentaminen toimeenpannaan valtuuston paatéksen mu-
kaisesti. Peruspadaoman alentaminen alijaamien kattamiseksi merkitsee sita, etta kuntayhtymasta
hyvinvointialueelle siirtyvan nettovarallisuuden maara muodostuu pienemmaksi, mika vahentaa
esimerkiksi hyvinvointialueen investointeihin kaytettavissa olevaa rahoitusta. Kuntayhtyman pe-
ruspadaoman alentamisesta alijjaaman kattamiseksi on annettu kirjanpitolautakunnan
hyvinvointialue- ja kuntajaoston lausunto 127/2022. Sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tilinpaa-
toksen vuodelta 2022 allekirjoittavat hyvinvointialueen hallitus ja hyvinvointialuejohtaja. Alue
jatkaa tilanteen selvittamista ja ratkaisuvaihtoehdon etsimista.

8. Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2024-2027
Esittelija: talousjohtaja Aija Suntioinen

Alueen nostot:

Investointisuunnitelma sisaltaa syksylla 2022 kootut investointitarpeet. Investointitarpeet tar-
kentuvat vuoden 2023 aikana, kun palvelustrategia, palvelutasopaatds ja palveluverkkosuunni-
telma etenevat. Investointisuunnitelma ei sisalla merkittavia rakentamis- tai potilastietojarjestel-
mainvestointeja.

Investointien ja niitd vastaavien sopimusten rahoitus talla hetkella kassavaroista ja tulorahoituk-
sesta, koska lainanottovaltuutta ei ole. Investointisuunnitelman tarkentuessa on mahdollista,
etta lisdlainanottovaltuutta joudutaan hakemaan.

Investointien suunnittelun malli on hyvinvointialueen nakdkulmasta ongelmallinen ja mallia tu-

lee jatkovalmistelussa muuttaa (koko hankkeen/sopimuskauden rahoituksen osoittaminen aloi-
tusvuonna vs. rahoitus- ja maksuvalmiussuunnittelu, aikataulu investointisuunnitelman hyvaksy-
miselle). Lisaksi tarkennettava viela miten ja millaisella menettelylla ministerion hyvaksymaa in-

vestointisuunnitelmaa voidaan muuttaa talousarviovuoden seka suunnittelukauden aikana.

Paatosehdotus: Kuullaan alueen esitys hyvinvointialueen investointisuunnitelmasta vuosille
2024-2027 ja todetaan investointisuunnitelman jatkokasittelysta.
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Paatos: Hyvaksyttiin paatdosehdotus ja kuultiin hyvinvointialueen nakemys investointien tilan-
teesta seka alueen esiin nostamat huomiot ja kehittamistarpeet. Todettiin, ettd alue voi hakea
lainanottovaltuuden muutosta mahdollistaakseen valttamattomat investoinnit sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa seka pelastustoimessa.

9. Hyvinvointialueelle annettavat toimenpidesuositukset
9.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon toimenpidesuositukset

Paiatosehdotus: Annetaan tarvittaessa toimenpidesuositukset.

Paatos: Ei annettu toimenpidesuosituksia.

9.2 Pelastustoimen toimenpidesuositukset

Paiatosehdotus: Annetaan tarvittaessa toimenpidesuositukset.

Paatos: Ei annettu toimenpidesuosituksia.

10. Syksyn 2023 neuvottelujen ajankohta
Neuvottelupaiva on viikolla 45 vuonna 2023

Paatosehdotus: Hyvaksytaan seuraavien neuvottelujen ajankohdaksi viikko 45 vuonna 2023

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin seuraavien neuvotteluiden ajankohdaksi viikko
45.

11. Muut mahdolliset esille tulevat asiat

Paatos: Esille ei tullut muita asioita.

12. Tilaisuuden paatos

Puheenjohtajat Kari Hakari ja Tiina Snellman paattivat neuvottelun klo 12:19.

ﬁ-@ W

Jan-Johannes Tollet

hyvinvointialuejohtaja, Kari Hakari Tiina Snellman
Keski-Suomen hyvinvointialue osastopaallikko, neuvotteleva virkamies,
sosiaali- ja terveysministerio sisaministerio
VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vnfi p. 0295 16001
STATSRADET PB 23, 00023 Statsradet vn.filsv Tfn 0295 16001
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Keski-Suomen
heuvottelu

22.2. klo 9-12




Asialista

1. Tilaisuuden avaus

2. Osallistujien toteaminen, esittadytyminen ja asialistan hyvaksyminen

3. Neuvottelun yleisten tavoitteiden toteaminen

4. Hyvinvointialueen kaynnistyminen

5. Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamistehtavan toteutuminen
6. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen tiedonhallinta

7. Hyvinvointialueen talous ja kustannuskehitys

8. Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2024-2027

9. Hyvinvointialueelle annettavat toimenpidesuositukset

10. Syksyn 2023 neuvottelujen ajankohta
11. Muut mahdolliset esille tulevat asiat

12. Tilaisuuden paatos
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3. Neuvottelun yleisten
tavoitteiden toteaminen
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HVA-neuvottelujen pykalat

* Neuvottelut perustuvat lakiin:

- Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta
(612/2021, 24§)

* Laki pelastustoimen jarjestamisesta (613/2021, 10§)

* Investoinnit ja laskennallinen lainanottovaltuus (VM HvalL
15§ ja 16§, STM JarjL 25-26§, SM JarjL 11§)
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Neuvottelujen tavoitteet

Neuvottelusta tulee olla hyotya seka hyvinvointialueelle etta
valtioneuvostolle — oppimisprosessi

Seurataan jarjestamistehtavan toteutumista.

Tarkastellaan hyvinvointialueen tilannekuvaa (mm. palvelutarve,
palvelujen saatavuus, laatu, vaikuttavuus, henkiloston riittavyys ja
osaaminen seka kustannuskehitys)

Neuvotteluissa tulee tunnistaa/tunnustaa ongelmakohdat, katsoa
tulevaan, asettaa tavoitteita ja pohtia tavoitteisiin paasemisen
keinoja

Valtioneuvoston ja hyvinvointialueiden yhteistyon edistaminen

STM, SM ja VM voivat tarvittaessa antaa hyvinvointialueelle
jarjestamista koskevia toimenpidesuosituksia.
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Keski-Suomi

Itd-Suomen yhteistybalue

Perustiedot

Vaeston ikdjakauma vastaa koko maan ikdjakaumaa.
Alueen kuntien asukkaiden ikérakenteissa on kuitenkin
suuria eroja.

-

11 181 Siirtyvan henkiléston maara

» Vuodenvaihteen siirtyma toteutui hyvin.

Alueella lautakuntamalli: Lasten, nuorten ja perheiden lautakunta, tydikaisten ja
ikdantyneiden lautakunta, turvallisuuslautakunta, tarkastuslautakunta,
yksilasiainjaosto, henkildstéjaosto, riskienhallintajaosto, tutkimuksen, koulutuksen,
kehittdmisen ja innovaatioiden neuvottelukunta.

* Investoinnit 2023-2026 146 M
» Kokonaisrahoitus 1099 M

» Lainanottovaltuus 0 M

* Alijadmaennuste 44 M

Alueellisen toimeenpanon valmiusaste 01/23
Hallinto, talous Johtamlr}en ja "!’z.ilve_l_un.ien Yhdyspinnat
osaaminen jarjestammen

JERULOENENY
89% 88 % 94 % 100 % 54 %

Hyvinvointialueen strategiakokonaisuus

v Hyvinvointialuestrategian ensimmainen vaihe on hyvaksytty kesalla 2022.

» Palvelustrategian on tarkoitus valmistua kevaalla 2023

22 kuntaa
TP 22 jarjestamisvastuullista toimijaa vuonna 2022 (THL:n
!!? arviointiraportin mukaan)
Strategian karjet
272 683 Asukasluku
[ AN ]

v" Arvot: Kohtaamme ihmislahtoisesti ja yhdenvertaisesti. Toimimme
avoimesti yhteistydssa. Olemme luotettavia ja vastuullisia, myds tuleville
sukupolville.

v Visio: Keskisuomalaisten kokemus hyvinvoinnista, terveydesta ja
turvallisuudesta on maan karkea. Hyvinvointialue on vetovoimainen
asukkaille, henkildstdlle ja yrityksille.

Nostot tammikuun ajankohtaiskeskustelusta

«  Siirtymayona tukipalveluissa (ruokahuolto) on ollut pienia haasteita, mutta ne eivat ole aiheuttaneet ongelmia.
» Alueella hyva yhteisen tekemisen ilmapiiri vaikka tydkuorma edelleen jatkuu etenkin konsernipalveluissa, HR:ssa ja ICT:ssa. Luovuttavan
organisaation resurssi ei kohtaa hallinnon tarpeiden kanssa, jonka vuoksi alue tarvitsee lisaresurssia jatkossa. HR-johtaja aloittaa 1.2.

Organisaatiorakenne Alueen seuraavat toimet

Toimeenpano-ohjelman (sis. tuottavuusohjelma ja
palvelustrategia) tydstaminen alkaa maaliskuussa. Strategian
tavoitteet: 1) asukkaiden kokemus omasta hyvinvoinnistaan,
terveydestaan ja turvallisuudestaan vahvistuu, 2) asukkaiden
hyvinvointi- ja terveyserot kaventuvat, 3) Palveluiden
yhdenvertaisuus, saatavuus ja saavutettavuus paranevat, 4)
Toiminnan vaikuttavuus ja kustannustehokkuus vahvistuvat.

Talous ICT-valmistelun tilanne

ICT-siirtyma toteutunut kohtuullisen hyvin.
Toimialariippumattomien jarjestelmien tietojen siirrossa ja
oikeellisuudessa seka kayttajatunnuksissa on ollut joitain
haasteita.

Alkuvaiheessa tukeudutaan kuntapohjaisiin APTJ:iin.
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Keski-Suomi

It4-Suomen yhteistydalue

Nostot Muutosohjelman tarve, suunnittelu ja toteutus
helmikuun * Hyvinvointialuestrategia on valmistunut 06/2023. Strategian toiminnallistaminen tapahtuu
kyselysta maaliskuussa alkavan toimeenpano-ohjelman pohjalta, joka sisaltda seka palvelustrategian etta
tuottavuusohjelman
» Toimeenpano-ohjelman suunnittelu on kaynnistynyt. Sen tydstaminen ja toimenpiteet aloitetaan
kevaan 2023 aikana valittdomasti ulottuen mahdollisesti v. 2030 loppuun asti.
» Strategian tavoitteina/karkina ovat:
1) Keskisuomalaisten kokemus omasta hyvinvoinnistaan, terveydestaan ja
turvallisuudestaan vahvistuu.
2) Keskisuomalaisten hyvinvointi- ja terveyserot kaventuvat.
3) Palveluiden yhdenvertaisuus, saatavuus ja saavutettavuus paranevat.
4) Toiminnan vaikuttavuus ja kustannustehokkuus vahvistuvat.

Taloudellinen saastotavoite ja sen toimenpano
+ Taloudellinen saastotavoite vuodelle 2023 on 30 M€ (4% budjetista). Alueella arvioidaan, etta
tarvitaan vastaavan tasoista vuotuista saastotavoitetta myos tuleville vuosille

Muutosohjelman valmistelun ja toimeenpanon resurssit seka viestinnan toteutus

* Pohjaty6 strategian toimeenpano-ohjelman osalta on tehty alueen omin resurssein, mutta
aluehallituksen paatoksen jalkeen hyddynnetaan ulkopuolisten asiantuntijakumppaneiden apua
ohjelman toteutuksessa ja aluehallituksen ohjauksessa, osallistaen omaa organisaatioita

+ Viestinnalla halutaan osana omaa viestintaa osallistaa laajasti omaa organisaatioita (ml.
toimielimet) seka yhteisty6toimijoita

Muuta
* Kysymyksina viela on, miten saadaan kohdennettua resurssit laajasti koko muutosohjelman
keston ajaksi seka se, mitka ulkopuoliset resurssit saadaan mukaan




4.2 Toiminnan ja talouden uudistusohjelma

STRATEGIA

Vuotean 2030

SUUNNITELMATASO
Imakausi = valtuustokausi 23-25

m Kumppanuusohjelma

w
m Tieto- ja digl —ohjelma
Uudistusohjelmaan liittyy

e 1. Tuottavuusohjeima
2. Ihmislahtdiset palvelut, (asiakaspolku

kokonaisuus --> oikeat palvelut - oikeassa paikassa -

l Hyvinvointisuunnitelmaja -kertomus |

| Suunnivelma ikdantyneen vdestbnrukemiseks) |

Aluselfinen lasten ja nuorten hydinvointissunnitelma
[LsL). %is. aluselfinen neuvolaswuranitelma

| Alueellinenepiskeluhuctosuunnitelma |

| Ehkaizelvanipalhdetydn suunnitelma |

Ihmislihtoiset

palvel oikeaan aikaan)
3. Palvelutarpeen kasvun hillinta yhdessa
kumppaneiden kanssa

Pabeslustrategia, palelutas
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Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus
ja saavutettavuus (THL)

Terveyspalvelmhln paasyssa viiveita
Terveyskeskuslaakarille paasy 7 paivan sisalla maan keskitasoa huonommin

« Hammaslaakarin kiireettoman kaynnin odotus yli 3 kk useammin kuin maassa keskimaarin.

- Erikoissairaanhoitoa yli 6 kk odottaneiden osuus oli Keski-Suomen sairaanhoitopiirissa maan 5.
suurin.

* Ylakoululaiset paasivat koulukuraattorille huonoiten koko maassa. Lukion ja ammatillisten
oppilaitosten opiskelijat paasivat kouluterveydenhoitajalle hieman maan keskiarvoa huonommin.

Sosmahtyon vammais- ja lastensuojelupalvelujen saatavuudessa haasteita
Vammaispalveluja riittamattomasti saaneiden osuus maan suurin.

» Sosiaalitydon palveluja ja lapsiperhepalveluja riittamattomasti saaneiden osuudet ylittivat maan
keskitason.

« 3 kk maaraajassa valmistuneiden lastensuojelun palvelutarpeen arviointien osuus maan keskiarvoa
pienempi.

Mielenterveyspalvelujen ja ikdaantyneiden palvelujen saatavuudessa haasteita

* Psykiatrian osastohoitopaikkoja ei ollut riittavasti.

» |kadantyneiden palveluissa oli pulaa lahihoitajista ja sairaanhoitajista. Rekrytointivaikeuksien vuoksi
kunnat ja yksityiset palveluntuottajat alkoivat jattaa asiakaspaikkoja tayttamatta.
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Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Strategiset tavoitteet ja menestystekijamme

* Strategian tavoitteena ihmisléhtéiset palvelut

* Palveluiden, tuen ja hoitoon paasyn sujuvuuden, oikea-aikaisuuden ja
ihmisldhtdisyyden varmistaminen

* Asiakas- ja potilassuhteiden jatkuvuuden turvaaminen
* ESH — PTH — SOS — Kumppanuus palveluketjut takaamaan sujuvuutta

Integraatio ja palvelun
sujuvuus

* Oma palvelutuotanto seka sita tdydentavat kolmannen ja yksityisen
sektorin palvelut

* Palveluketjujen ja hoitopolkujen sujuvoittaminen ja paallekkaisyyksien
karsinta.

Viiveet hoitoon paasyssa

* Varhainen toiminta ja vahvat peruspalvelut erityisesti paihde- ja
mielenterveysasioissa seka lasten, perheiden ja nuorten palveluissa.

* Palvelujen yhteen-sovittaminen sujuvaksi kokonaisuudeksi.
Lihipalveluiden varmistaminen monimuctoisesti ja radtalGidysti

Sosiaalityon, vammais- ja
lastensuojelupalvelujen
saatavuudessa haasteita

Esimerkkeja
palvelutuotannosta:
sdhkoisten palvelujen
lisdéaminen (omaks.fi —
digitaalinen sote-keskus)

Esimerkkeja palvelutuotannosta:
palveluketjujen kehittaminen (esim.
Tulsote)

Jonotilanne parantunut
arviointiraportin tilanteesta (ESH yli
6kk johonttaneet 16,6% = 10,7%)

Esimerkkeja
palvelutuotannosta

MTP-tiimit toimintamallina siirtda
painopistettd varhaisempaan
vaiheeseen



Nosto 2: Hoito- ja palveluvelka
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Keski-Suomessa tehtiin laaja hoito- ja palveluvajeanalyysi syksylla 2022
osana Kestavan kasvun ohjelman hankehakua. Analyysissa on
yhteensa noin 100 diaa (seuraavalla dialla analyysin yhteenveto)

Analysoitiin erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien asukkaitten
palvelujen kayttoa ja palvelujen kayton kehittymista ja koronan
aiheuttamaa tai pahentamaa palveluvelkaa

Tavoitteet ja toimenpiteet Kestavan kasvun ohjelmalle asetettiin
analyysin perusteella.



Kriittisin tilanne on nuorilla, joilla erityisesti mielenterveyshaasteita
Myos lapsilla, pitkaaikaissairailla, ikaantyneilla seka mielenterveys- ja paihdehaasteista karsivilla riski
kohonnut

7 @iy TiiEmiean Kl
Riski kohonnut Kriittinen tilanne

Huoli

Indikaattoreiden perusieesE aneicil TiEn

Alle 20 000 henkiloa 20 000 — 60 000 henkiloa ¥li 60 000 henkiloa

Ryhman arvicitu koko Keski-Suomessa



Nosto 3: Ammatillisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys

* Hyvinvointialueelle siirtyi n. 11 500 tyontekijaa (n. 9500 htv).

» Terveyskeskusten laakarivaje maan keskiarvoa pienempi, muun henkiloston saatavuudessa
haasteita

« Paljon pulaa lahihoitajista, sairaanhoitajista, terveydenhoitajista, sosiaalityon
erityisasiantuntijoista, yli- ja erikoislaakareista seka hammaslaakareista

* Valvontaviranomaisten havaintoja:

koulupsykologien saatavuudessa suuria ongelmia

lastensuojelussa sosiaalitydntekijoiden vaihtuvuutta, sosiaalitydta ostopalveluna

henkilostdopulaa ehkaisevassa paihdetydssa, lahisuhdevakivallan ehkaisyssa ja mielenterveystydssa
henkilostdpulaa lasten-, nuorten ja aikuisten psykiatrisessa erikoissairaanhoidossa

ikaantyneiden palveluissa pulaa lahihoitajista ja sairaanhoitajista

henkildston huono saatavuus vaikeutti myés vammaispalvelujen jarjestamista

* Henkiloston saatavuuden kehittaminen huomioitu strategiatyossa.

* Oppilaitosyhteistyota Ita-Suomen yliopiston, Jyvaskylan yliopiston ja Pelastusopiston
kanssa. Pohditaan mahdollisuuksia Y TA-yhteistyohon kansainvalisessa rekrytoinnissa.

ANENENENENEN
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Nosto 3: Ammatillisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys
» Henkilosto strategiamme yksi menestystekijoista.

* My0Os kansalliset strategiset tavoitteet yhteneva Keski-Suomen
hyvinvointialueen strategian kanssa - esimerkkeja:

Ydintehtavien Kannustava palkitseminen, Laadukkaan esimies- ja
sujuvoittaminenja urakehitysmahdollisuuksien ja johtamisosaamisen
tarkoituksenmukainen tyoelaman joustojen varmistaminen sek3
jakaminen, mahdollisuus tarjoaminen perheenja tyén moniammatillisen
keskittya olennaiseen. sujuvaksiyhdistamiseksi. osaamisen vahvistaminen.

Resurssien turvaaminen mm.
tehtavien koordinoidun
jakamisen kautta.
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» Esimerkkeja toimenpiteista hyvinvointialueella
« Hyvaks Akatemia — johtamiskoulutus — yhteinen tapa toimia, laadukas johtaminen
* Hyva tyonantajakuva
* Hyvan ja laadukkaan tyon tekemisen mahdollistaminen
* Henkiloston hyvinvoinnin tukeminen ja tyossaolopaivien lisdaminen (esim. Tyoote-mallit)
* YhteistyO opiskelijoiden ja oppilaitosten kanssa
* Toimielinrakenteessa henkilostojaosto
+ Kansallisesti toiveita
+ Sote-alan koulutusten aloituspaikkojen pitaminen, alueella tavoitteena myds pitaa opiskelijat alueella
+ Kelpoisuusvaatimusten paivittdminen/valjentaminen
* Henkildstomitoitusten tarpeellisuuden arviointi
«  Tydurien pidentaminen (alusta, keskelta, loppupuolelta)

* Kansainvalisen rekrytoinnin tukeminen ja sujuvoittaminen
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Nosto 4: TKKI kokonaisuuden rakentuminen

TKKI:n rooli

Kuvaus: TKKI erittain tarkea asia, sen kautta voidaan vaikuttaa alueella palvelutarpeen
kasvun hillintaan --> julkisten menojen kasvun hillintaan. Nyt kunnilta ja kuntayhtymilta
siirtynyt kokonaisuus varsin ohutta. Erityisesti SO-TKI kaipaa vahvistusta.

TKKI:n nakeminen alueellisen yhdessa tekemisen kautta — taustalla ilmio tai kansallinen
tavoite, jota kohti yhdessa alueellisella yhteistyolla pyritaan (Esimerkiksi vanhusten
yksinaisyyden vahentaminen tms.) Tallainen kokonaisvaltainen ajattelu erityisen tarkeaa

erityisesti lasten, nuorten ja perheiden palveluissa ja tuessa seka tyollisyyden, tyokyvyn ja
kotoutumisen alalla.

Kehittamisrahoituksessa/ mahdollisiin valtionavustuksiin kokeiluun alueellisia /
maakunnallisia vaikuttavuusinvestointeja siten, etta mahdolliset valtionavustukset
myoOnnettaisiin ministeriorajat ylittavasti (STM, OKM, TEM, SM sisaltaen myos
maahanmuutto, kotoutuminen) ja alueen toimijoiden vahvuudet huomioiden

--> alueelliseen vaikuttavuuden/ ekosysteemin kehittaminen kokonaisuutena ja
yhteistyossa yli rajojen.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

| Pelastustoimen valtakunnalliset haasteet
VK haaste 1: Ammattitaitoisen henkiloston riittavyys ja saatavuus

Ammattitaitoisen henkildston riittdvyys ja saatavuus on valtakunnallinen haaste ja iimenee alueellisesti eri tavoin. Haasteen juurisyyt
ovat vaestodn ikdantymisessa ja suurien ikaluokkien eldkditymisessa seka tydaikajarjestelyihin (varallaolojarjestelyjen purkaminen) ja
pelastustoimen palvelutason nostamiseen riittavalle tasolle (aluehallintovirastojen antamat korjausmaaraykset toimintavalmiuden
korjaamiseksi) liittyvissa asioissa.

Pelastustoiminnan puolella henkil6ston valtakunnallinen saatavuushaaste koskee niin hyvinvointialueiden paatoimista henkildstéa kuin
sopimuspalokuntalaisia. Patevien hakijoiden saaminen pelastustoiminnan tehtaviin on vaikeutunut. Haasteita on myos
onnettomuuksien ehkaisyn tehtaviin rekrytoinneissa, mutta ne ovat mittakaavaltaan pienempia pelastustoiminnan haasteisiin nahden.

Sopimuspalokuntalaisten osalta haasteena on saada varmistettua pelastustoiminnan palvelutaso tasaisesti lapi vuorokauden. Se
koskee erityisesti ll-riskiruudussa (kuten iso taajama, pelastustoiminnan aloittaminen 10 minuutissa halytyksesta) paivaaikaan
tapahtuvia halytystehtavia.

Valtakunnallisena henkil6ston saatavuusongelmana pelastustoimessa on tunnistettu myds ruotsinkielisen tydvoiman
rekrytointihaasteet. Ruotsinkielistd pelastusalan koulutusta on ollut tarjolla epdsaanndllisesti eika tydvoimaa ole tydmarkkinoilla.

Pelastusopiston puutteellinen tdydennyskoulutustarjonta tuotiin usean pelastuslaitoksen toimesta esiin valtakunnallisena haasteena.
Koulutusvaje koskee erityisesti onnettomuuksien ennaltaehkaisyn tdydennyskoulutustarjontaa.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

VK haaste 2: Pelastustoiminnan palveluiden saatavuus

Pelastustoimen toimintavalmiudessa on parannettavaa. Valtakunnallisesti ilmi6é keskittyy kasvualueisiin ja niiden suurimpiin kaupunkeihin, missa
vaestdn maara on kasvanut ja asutus tihentynyt eika pelastustoiminnan palvelut ole kehittyneet vaestokasvun mukana.

Aluehallintovirastot ovat havainneet pelastustoiminnan palvelutasossa huomattavia epakohtia ja ovat antaneet korjausmaarayksia toimintavalmiuden
kehittamisesta alueen riskeja ja uhkia vastaavalle tasolle eri alueille yhteensa viisi kappaletta.

VK haaste 3: Ympadristovahinkojen torjunnan valmius

Yksi pelastustoimen valtakunnallinen haaste on ymparistdvahinkojen torjunnan valmiuden nostaminen riskeja vastaavalle tasolle. Suomenlahdella ja
Saimaan alueella on suuri aluséljy- ja kemikaaliriski, mika realisoituessaan laajassa mittakaavassa aiheuttaa peruuttamatonta vahinkoa ltameren
alueelle. Vallitseva maailmanpoliittinen tilanne on lisdnnyt varautumisen tarvetta.

VK haaste 4: Varautuminen vaestonsuojeluun

Pelastustoimen valtakunnallisena haasteena on puutteellinen vaestonsuojeluun varautumisen taso. Tahan tulee kiinnittda huomiota pelastustoimen
palvelutasopaatdksen valmistelussa.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

Keski-Suomen vastine pelastustoimen valtakunnallisiin haasteisiin
VK haaste 1: Ammattitaitoisen henkiloston riittavyys ja saatavuus

. Pelastustoimen varallaolojarjestelman purkaminen ja toimintavalmiuden varmistaminen vaativat ammattihenkildston suunnitelmallista
lisdamistd. Maakunnan painopistepaloasemien (paivapaloasemat / |l riskiluokan alueet) muuttaminen 24/7 -palveluiksi, rekrytoinneissa saattaa
tulla haasteita. Sopimuspalokuntien elinvoimaisuuteen ja sopimushenkilén saatavuuteen panostaminen, viestintd, kuntayhteistyo.

. Pelastustoimen valvontatyon resurssit eivat ole riskiperusteisella tasolla, tydmaara kasvaa (rakentaminen, Pel 42 § ilmoitukset,
PeL uudistus). Suunnitelmallinen rekrytointi ja valtakunnallinen tdydennyskoulutustarjonta valvontatyéhon.

VK haaste 2: Pelastustoiminnan palveluiden saatavuus

. Keski-Suomessa pelastustoimen toimintavalmiuden haasteet esiintyvat valtakunnallisen ilmidn mukaisesti, kasvukeskuksessa Jyvaskylan
seutukunnalla (I riskiruudut) ja maakunnan aluekeskusten alueilla (Il riskiruudut). Alueen haasteet tunnistettu, riskianalyysity6lla ajantasainen
tilannekuva (riskiruutuaineiston paivitys/Tilastokeskus).

. Pelastustoimen palvelutasopaatoksen kehittamissuunnitelman mukainen eteneminen, saannéllinen vuorovaikutus LSSAVIn kanssa.

26 | 4.4.2023



Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

Keski-Suomen vastine pelastustoimen valtakunnallisiin haasteisiin

VK haaste 3: Ymparistovahinkojen torjunnan valmius

*  Keski-Suomen ymparistdvahinkojen torjunnan valmiutta on kehitetty suunnitelmallisesti ja valmius on paaosin vaaditulla tasolla.
Saanndllinen yhteistyd LSSAVIn kanssa.

VK haaste 4: Varautuminen vaestonsuojeluun

. Keski-Suomessa pelastustoimen varautumisen ja vaestonsuojelun resursseja on lisatty ja ollaan riskiperusteisella minimitasolla. Alueen
vaestonsuojien tilannekuvaa selvitetaan. Vaestonsuojeluun varautumisessa tunnistetaan puutteita.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

Il Pelastustoimen alueelliset haasteet
Pelastustoiminnan toimintavalmiuden puutteet

Palvelutasossa on puutteita sekd ongelmaruutuina ja ruutuina, jotka eivat ole vield muodostaneet ongelmaruutuja. Puutteet ja korjaavat
toimenpiteet on esitetty palvelutasopaatdksessa. Palvelutason puutteiden korjaaminen on aloitettu kehittdmissuunnitelmassa
mainittujen toimenpiteiden mukaisesti.

Keski-Suomen pelastuslaitoksen palvelutasoa korjaavat toimenpiteet vaativat henkilostéresurssin lisdamista. Talla hetkella
pelastustoimen valtakunnallisen resurssitarpeen vuoksi saatavuudessa voi olla haasteita.

Varautumisen ja vdestdnsuojelun osalta haasteita aiheuttaa maantieteellinen jako ja sen vaatima tydbnmaara.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

Keski-Suomen vastine pelastustoimen alueellisiin haasteisiin
Pelastustoiminnan toimintavalmiuden puutteet

. Pelastustoiminnan toimintavalmiudessa on tunnistettu puutteita erityisesti | riskiluokan ruuduissa Jyvaskylan alueella seka Il
riskiluokan ruuduissa maakunnan aluekeskuksissa. Toimintavalmiuden varmistamiseksi ja puutteiden korjaamiseksi vaaditaan
ammattihenkil6ston lisddmista ja pelastusyksikdiden seka karkiyksikdiden miehittamista 24/7 -valmiuteen. Henkildstda rekrytoitava
suunnitelmallisesti ja varauduttava mahdollisiin rekrytointihaasteisiin. Ajantasaisella riskianalyysitydlla pystytddn ennakoimaan
aluekehitysta ja toimintavalmiuden kehittdmistarpeita. Tiedolla johtamisen, analytiikka- ja TKKI-tydssa on selkea htv-resurssien

puute.

*  Varautumisen ja vaestonsuojelun resurssit ovat riskiperusteisella minimitasolla. Laaja maakunta asettaa haasteensa kattavan
varautumistyon ja vaestonsuojelutehtavien suunnittelutyon tekemiseksi.
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Mahdollisuudet YTA
tasoiselle yhteistyolle (APT))

YTA yhteistyo / Digi-
turvallisuuden strategia

Kansalliset
yhteistyomahdollisuudet
tietojohtamiselle

Kansallinen yhteistyo
pelastustoimen
tiedonhallinnassa

APTIJ riittppumattomuuden
strategia

JYTA yhteistyd mahdollisena
ja hyvana, mutta kohteet
tulee tunnistaa
hyvinvointialueen tarpeesta
lahtien

Digiturvan lahestymistapa:

asiakas/ ammattilainen?

Kyberturvan ndakékulmasta
laajat yhteistyorakenteet
jopa riski

erityisen térkedd on Kelan ja THL:n palveluiden
rooli, silld nailld on laajoja tietovarantoja ja iso
tietomassa — kansalliset tietoaltaat

vhteentoimivuus HVA kehittamisen kanssa
oleellista, datan avaaminen ja rajapinnat,
sdhkdisen asioinnin palveluiden kehittaminen
niin, etta kansallinen ja alueellinen taso, esim.
kuntien kanssa toimii saumattomammin

edellyttaa toimijoiden roolin
kirkastamista seka kelan ja
eri ministerioiden mukana
oloa

Alueen kunnilla ja muulla
ekosysteemilla olisi sama
tieto kaytossa, tiedon
jakaminen eri toimijoiden
kesken, esim kuntayhteistyo

Pelastustoimessa vahva
kansallinen ohjaus, jonka ei
tulisi estaa alueellista
kehittamista ja tiedolla
johtamista

Oy
ot
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Talous ja kustannuskehitys suhteessa hyvinvointialuelain mukaiseen
talouden tasapainottamisen vaatimukseen taloussuunnitelmakaudella

«  Talouden ja kustannuskehityksen suhde voidaan tietaa tarkasti vasta lopullisen rahoitustason varmistuttua

*  Talouden pohjatiedot perustuvat kuntien antamiin tietoihin, jotka on keratty paaosin vuoden 2022 talousarvioon perustuen.
Todellista tietoa saadaan vasta, kun vuosi 2023 alkaa toteutua.

* Rahoituksen lahtétaso varmistuu vasta 2023 syksylla
*  Kustannuskehitykseen vaikuttavat tekijat
« Palvelutarpeen kasvu, hoito- ja hoivavelan kehitys, pelastustoimen palvelutasopaatés
*  Sopimusratkaisujen vaikutus henkiléstdmenoihin, yleinen kustannustason nousu / inflaatio
*  Uudet tehtavavelvoitteet
* Talousarvion laadintavaiheessa palveluiden arvioimat tehtavamuutosten kustannusvaikutukset vuodelle 2023 olivat noin 43 m€
*  Rahoituksen kehitys

*  Valtion rahoitus reagoi kustannustasojen muutoksiin viiveella, eika siksi huomioi riittavasti hyvinvointialueiden todellista
kustannustasoa

+ Valtion rahoituksen maaraytymistekijoiden kehitys tilanteessa, jossa kustannusten nousu ylittda rahoituksen kasvun (yleinen
ansiotasoindeksi vs. henkiléstdmenot, palkkaharmonisointi)

+  Tehtavamuutoksiin osoitettu rahoitus ei vastaa tehtdvamuutoksien aiheuttamaa kustannusten nousua (Talousarvion
33 | 4.4.2023 laadintavaiheessa vuoden 2023 tehtdvamuutoksiin perustuva rahoitus oli noin 15 m€)



Kustannuskehitykseen pyritaan vaikuttamaan niin lyhyella kuin
pitkalla aikavalilla

e Vuonna 2023 laadittavan tuottavuusohjelman tavoitteena on saavuttaa toiminnassa sellaisia muutoksia,
joilla voidaan hidastaa arvioitua kustannusten kasvua

* Tuottavuusohjelman ensimmainen toteuttamisvuosi on 2023, mutta ohjelman aikajanne on pidempi ja osa
tuottavuushankkeiden hyodyista realisoituu vasta tulevina vuosina.

® Tuottavuusohjelmalla tavoitellaan yhteensa suuruusluokkana noin 30 M€:n vaikutuksia kustannusten kasvun hallintaan vuonna
2023. Tavoite tasmentyy toiminnan kustannustason tarkentuessa (talousarvio valmisteltu kunnista saatujen tietojen pohjalta,
talousarvioon liittyy poikkeuksellisen paljon epavarmuutta).

*  Hyvinvointialueen kustannusrakenteesta 45 % on henkilstomenoja ja lahes 40 % palvelujen ostoja, joten hankkeilla tulee pystya vaikuttamaan
erityisesti ndiden kustannusten kehittymiseen

* Tuottavuusohjelmalle laaditaan hyvinvointialuetasoinen malli, joka koostuu erillisistad tuottavuushankkeista tai -toimenpiteista,
jotka kohdistuvat eri teemoihin

* Jokaiselle tuottavuushankkeelle tai -toimenpiteelle nimetdan vastuuhenkild ja niille maaritelldan selkedt mittarit ja tavoitteet sekd yhtendinen
raportointitapa. Vastuuhenkilot raportoivat tuottavuusohjelman etenemisesta sdannollisesti.

* Tuottavuusohjelma valmistellaan paatettavaksi kevaan aikana.
o Lisaksi keskeista on palvelutarpeen kasvun hidastaminen (kehittdminen ja yhteistyé myos verkostojen ja

kumppaneidemme kanssa) seka oikea-aikaisten ja palvelutarpeeseen tehokkaasti vastaavien palveluiden
varmistaminen
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Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2024-2027

Investointisuunnitelma (1000 €) 2024 2025 2026 2027 Yhteensa
Pysyvat vastaavat, sitoumusvuosittain 15825 16957 9805 9800 52 387
Rakennukset - 6750 - - 6 750
Laite- ja kalustohankinnat 500 500 - - 1 000
ICT ja muut aineettomat hyodykkeet 14825 9207 9305 9300 42 637
Muut investoinnit 500 500 500 500 2 000
Investointeja vastaavat sopimukset 25911 9768 6027 10599 52 306
Rakennukset 7800 3500 - 2900 14 200
Laite- ja kalustohankinnat 10111 6268 5927 7699 30 006
ICT ja muut aineettomat hyodykkeet 8 000 - 100 - 8 100

Muut investoinnit - - - - -
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Investointisuunnitelma 2024-2027

e |nvestointisuunnitelma sisaltaa syksylla 2022 kootut investointitarpeet.
¢ |nvestointitarpeet tarkentuvat vuoden 2023 aikana, kun palvelustrategia, palvelutasopaatos ja
palveluverkkosuunnitelma etenee.

¢ |nvestointisuunnitelma ei sisdlla merkittavia asiakas- ja potilastietojarjestelmainvestointeja.

* Rahoitus:

* Rahoitus tilld hetkelld kassavarat ja tulorahoitus, koska lainanottovaltuutta ei ole johtuen Sairaala Novan
rakennusinvestoinnista, joka valmistui 2021. Investointisuunnitelman tarkentuessa on mahdollista, etta
lisdlainanottovaltuutta joudutaan hakemaan.

¢ |nvestointien suunnittelun malli hyvinvointialueen nakékulmasta on ongelmallinen ja mallia tulee jatkovalmistelussa
muuttaa (aikataulu investointisuunnitelman hyvaksymiselle, koko hankkeen/sopimuskauden rahoituksen osoittaminen
aloitusvuonna vs. rahoitus- ja maksuvalmiussuunnittelu).

* Tarkennettava vielda miten ja millaisella menettelylla ministerion hyvaksymaa investointisuunnitelmaa voidaan muuttaa
talousarviovuoden seka suunnittelukauden aikana

37 | 4.4.2023



9. Hyvinvointialueelle

annettavat
toimenpidesuositukset

-l_uiJ[v S
@/f;

VALTIONEUVOSTO
STATSRADET




10. Syksyn 2023
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Lukijalle

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) tehtdvana on 1.7.2021 voimaan tulleen sosiaali- ja terveyden-
huollon jarjestamislain (612/2021) mukaisesti laatia vuosittain sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista
koskeva asiantuntija-arvio valtakunnallisesti, yhteistyoalueittain ja hyvinvointialueittain. Asiantuntija-ar-
vioilla on merkittava asema sosiaali- ja terveysministerion, valtiovarainministerion, sisaministerion ja hy-
vinvointialueiden vuosittaisissa neuvotteluissa, joissa tarkastellaan kunkin alueen jarjestamisvastuuseen
kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavien toteuttamista.

Vastuu sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamisesta siirtyy vuoden 2023 alusta kunnilta
ja kuntayhtymilta 21 hyvinvointialueelle. Liséksi Helsingin kaupungilla sdilyy sosiaali- ja terveydenhuollon
seka pelastustoimen jarjestamisvastuu ja HUS-yhtymalla on erikseen saadetty jarjestamisvastuu erikoissai-
raanhoitoon liittyvista tehtavista omalla alueellaan. THL:n kesan ja syksyn 2022 aikana laatimissa arvioissa
tarkastellaan uusien hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jarjestamisen lahtotilannetta.

THL:n laatimat arviot perustuvat seka maaralliseen etta laadulliseen aineistoon. Arvioinnissa on hyodyn-
netty aluekohtaisia indikaattoritietoja, joista merkittdva osa pohjautuu kansalliseen sosiaali- ja tervey-
denhuollon kustannusvaikuttavuusmittaristoon (KUVA). Mittariston tarjoamat indikaattoritiedot seka nii-
den alueellinen ja valtakunnallinen kehitys on raportoitu THL:n vuoden 2022 alkupuolella julkistamassa
Sotekuva.fi-verkkopalvelussa. Asiantuntija-arvion KUVA-mittaristoon perustuva tietopohja on ajankohdan
17.6.2022 mukainen.

Arviointien keskeisena tietopohjana ovat toimineet lisaksi Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviras-
ton Valviran ja aluehallintovirastojen valvontahavainnot. Ajantasaisen tilannekuvan muodostamisessa on
hyodynnetty alueiden hallinnollisia dokumentteja seka kansallisten viranomaisten tuoreimpia laskelmia ja
selvityksia. Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja taydennetty keskusteluissa, joita
on kayty hyvinvointialueiden valmistelusta vastaavien toimielinten edustajien seka sosiaali- ja terveyden-
huollon palveluista jarjestamisvastuussa olleiden kuntayhtymien ja kuntien edustajien kanssa.

Kiitamme [@ampimasti Keski-Suomen alueen yhteyshenkiléita ja asiantuntijoita erinomaisesta yhteistyosta
ja panostuksesta arviointiimme tyontdyteisessa hyvinvointialueiden toimeenpanovaiheessa. Kiitos myos
sosiaali- ja terveysministerion ohjausyksikon, Valviran, aluehallintoviranomaisten ja THL:n asiantuntijoille
arvokkaasta tuesta.

Helsingissa 31.1.2023

Nina Knape Jaana Leipala
Arviointijohtaja Arviointipaallikko
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Asiantuntija-arvio Keski-Suomen hyvinvointialue

Asiantuntija-arvio

Alueen sisaiset erot ikdarakenteessa ja sairastavuudessa suuria

Keski-Suomen vdeston ikdarakenne mukailee koko maan ikdjakaumaa, mutta alueen sisdiset erot ovat suu-
ria. Tyottomyytta on alueella keskimaardistd enemman, nuorisotydttdmyys on maan suurinta. Sairastavuus
vaihtelee suuresti alueen eri osissa, ja se haastaa palvelujen jarjestamista. Alueen kuntien vaestomaara
vaihtelee Luhangan alle 700 asukkaasta Jyvaskylan ldhes 140 000 asukkaaseen.

Hajautunut jarjestamisvastuu heijastui hyvinvointialueen valmisteluun - paljon
valmisteltavaa ja paatettavaa

Sosiaali- ja terveyspalvelut on Keski-Suomessa jarjestetty hajautetusti. Jarjestajina ovat toimineet alueen
22 kuntaa ja Keski-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma (21 kuntaa). Hajautetusta jarjestamisvastuus-
ta hallinnollisesti integroituun jarjestamiseen siirtyminen on vaatinut paljon valmistelutyota. Hyvinvointi-
aluestrategiaa valmistellaan, ja aluevaltuusto hyvaksyi ensimmaisen vaiheen kesakuussa 2022. Palvelustra-
tegian ja siihen sisaltyvan palveluverkkoselvityksen on tarkoitus valmistua kevaalla 2023. Palvelukriteerien
ja asiakasmaksujen valmistelu jatkui marraskuussa 2022, ja niita koskeva paatoksenteko oli jaamassa alue-
valtuuston vuoden 2022 kahteen viimeiseen kokoukseen.

Toimielinorganisaation erikoisuutena palveluntuottajien vaikuttamistoimielin

Aluevaltuuston marraskuussa 2022 hyvaksymassa hyvinvointialueen organisaatiorakenteessa viiden vai-
kuttamistoimielimen joukossa on erikoisuutena palveluntuottajien vaikuttamistoimielin. Muut nelja ovat
nuorisovaltuusto, vanhusneuvosto, vammaisneuvosto seka jarjestdjen ja seurakuntien vaikuttamistoi-
mielin. Muilla hyvinvointialueilla ei vastaavaa, paatoksentekoon osallistuvaa elintd ole. Keski-Suomen
hyvinvointialueen palveluntuottajien vaikuttamistoimielimen jasenten valinnassa otetaan huomioon laa-
ja-alaisesti elinkeinoelaman ja palveluntuottajien edustavuus ja asiantuntemus, jotta toimielimen toimin-
nassa nakyy palvelujen ja palveluntuottajien monialaisuus, koko, tausta ja sijoittuminen hyvinvointialueel-
la. Aluehallitus hyvaksyy vaikuttamistoimielimelle toimintasdannon. Vaikuttamistoimielimen jasenista ja
varajasenista tekevat esityksen Keski-Suomen Kauppakamari ja Yrittdjat. Alueen antamien tietojen mukaan
toiminnassa otetaan huomioon jaaviysasiat.

Hoitoon paasyssa maaraaikojen ylittymisia, henkiloston saatavuudessa suuria
haasteita

Suuri pula monien sote-ammattiryhmien tyontekijoista on heikentanyt palvelujen saatavuutta ja laatua Kes-
ki-Suomessa. Terveyskeskusten laakarivaje on ollut maan keskiarvoa pienempi, mutta muun henkiloston
saatavuudessa on ollut suuria haasteita. Vuonna 2021 perusterveydenhuollon avosairaanhoidon laakarin
ja hammaslaakarin kiireettomalle vastaanotolle paasy hoitotakuun mukaisesti toteutui huonommin kuin
maassa keskimaarin. Erikoissairaanhoitoon paasya yli kuusi kuukautta odottaneiden osuus oli elokuussa
2022 maan viidenneksi suurin. Koulupsykologien saatavuudessa oli suuria ongelmia ja erityistutkimuksiin
paasyssa viiveita. Jonotusajat tutkimuksiin ja kuntoutukseen olivat pitkat. Lastensuojelun sosiaalityonte-
kijoiden suuren vaihtuvuuden takia alueella on turvauduttu ostopalveluna hankittuihin sosiaalityontekijoi-
hin. Lastensuojelulain velvoitteiden maaraaikojen noudattamisessa on ollut haasteita.
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Asiantuntija-arvio Keski-Suomen hyvinvointialue

Haasteita palvelutarpeisiin vastaamisessa on ollut myds nuorisopsykiatrian osasto- ja avohoidon palve-
luissa seka aikuispsykiatrian erikoissairaanhoidon osastohoidossa. Kotihoidon padihde- ja mielenterveys-
asiakkaiden maara on kasvanut. Aikuissosiaalipalveluilla on ollut rekrytointihaasteita. Palveluasumisen
yksikoihin on ollut vaikeaa saada psykiatrisia sairaanhoitajia. Ikdantyneiden palvelujen saatavuutta on vai-
keuttanut pula lahihoitajista ja sairaanhoitajista. Vammaispalvelujen sosiaalityohon on ollut vaikea saada
patevia, laillistettuja sosiaalityontekijoita.

Kansalliset ohjelmat palvelujen saatavuuden, saavutettavuuden ja integraation
kehittamisen karkina

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman Keski-Suomen osahankkeen karkina on kolme kokonai-
suutta: vastaanottopalvelujen saatavuuden parantaminen, palveluketjujen yhtendistaminen ja yhtenaista-
misprosessin konseptointi seka lasten ja perheiden palvelujen integroiminen osaksi sote-keskusta. Hank-
keessa tehdaan tiivista yhteistyota Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelman kanssa, jossa toimenpiteita
kohdennetaan erityisesti haavoittuvassa ja heikossa asemassa olevien asiakasryhmien palveluihin. Kes-
ki-Suomen digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen toimintaa laajennetaan kattamaan koko Keski-Suo-
men hyvinvointialue.

Palveluintegraation ja yhdyspintayhteistyon parantamiseksi Keski-Suomen hyvinvointialue, Keski-Suomen
kunnat seka Keski-Suomen Liitto tekivat lokakuussa 2022 puitesopimuksen yhteistydrakenteiden ja toimin-
tatapojen periaatteiksi. Puitesopimuksessa yhteistyorakenteita on sovittu neljalle toisiaan taydentavalle
tasolle. Sopimus tulee voimaan heti vuoden 2023 alussa.

Sairaanhoitopiirin tilikauden tulos odotettua heikompi

Keski-Suomen alueen kunnista valtaosa saavutti ylijaamaisen tuloksen vuonna 2021 valtion koronatukien
ja myonteisen verotulokehityksen ansiosta. Keski-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma paatyi odotet-
tua heikompaan alijaamaiseen tulokseen vuonna 2021, mika kerrytti entisestaan taseen kumulatiivisen ali-
jaaman 17 miljoonaan euroon. Vuoden 2022 talousarvioon sisallytettiin nollatuloksen lisdksi suunnitelma
alijaamien kattamisesta omaisuuden myynnin, peruspadgoman alentamisen seka jasenkuntalaskutuksen
kautta. Koska vuoden 2022 tilinpaatosennuste on merkittavasti (38 miljoonaa euroa) alijgdmainen, kunti-
en vastuulle jaa ennakoitua suurempi alijaaman kattamisvelvoite, vaikka peruspadgomaa paatettiin alentaa
aiottua enemman.

Lainarahoituksella toteutettu mittava sairaalahanke rajoittaa lahivuosien
investointimahdollisuuksia

Keski-Suomen erityishaasteena on mittavan, lainarahoituksella toteutetun Sairaala Novan investoinnin ai-
heuttama paine vuotuisiin kayttokustannuksiin. Alueella ei liene ldhivuosina mahdollisuutta pitkaaikaisen
lainan ottamiseen ilman ministerididen myontamaa lisalainanottovaltuutta. Kesken jaanyt Aster-hanke tu-
lisi kuitenkin korvata vastaavalla ICT-investoinnilla. Alueen tilanne voi tassa olla vield vaikeampi kuin muilla
keskeytetyssa hankkeessa mukana olleilla hyvinvointialueilla, joilla niillakaan ei yksindan ilman alueellista
tai kansallista yhteistyota liene realistisia mahdollisuuksia mittaviin investointeihin l[dhivuosina.

Vuonna 2020 Keski-Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat prosentin pienemmat kuin
maassa keskimaarin. Alueen palvelutarve oli kaksi prosenttia pienempi kuin maassa keskimaarin ja palve-
lutarpeeseen suhteutetut sote-menot prosentin suuremmat kuin maassa keskimaarin.

Paatosten tueksi 16/2022 6



Asiantuntija-arvio Keski-Suomen hyvinvointialue

Valtiovarainministerion syyskuun 2022 rahoituslaskelmien mukaan Keski-Suomen hyvinvointialueen vuo-
den 2023 kokonaisrahoitus, joka kattaa sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen, on ladhes 1 104
miljoonaa euroa eli 4 036 euroa asukasta kohti. Keski-Suomen hyvinvointialueen vaeston arvioitu sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluntarve vuodelle 2023 on maan keskitasoa, mika nakyy alueen asukaskohtaises-
sa rahoituksessa. Alueen siirtyvat kustannukset ovat melko lahelld alueen laskennallista rahoitusta, ja sen
vuoksi rahoitusta leikkaava siirtymatasaus on maltillinen.
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Vaesto ja palvelutarve Keski-Suomen hyvinvointialue

Vaesto ja palvelutarve

Keski-Suomen vakiluku oli vuoden 2021 lopussa 272 683. Alueen kuntien vakimaara vaihtelee Luhangan
kunnan alle 700 asukkaasta Jyvaskylan [dhes 140 000 asukkaaseen.

Vaeston ikdjakauma vastaa koko maan ikdjakaumaa, 0-17-vuotiaiden ja 75 vuotta tayttaneiden osuudet
ovat koko maan vastaavien osuuksien tuntumassa. Syntyvyys on hieman maan keskiarvoa pienempaa.
Alueen kuntien asukkaiden ikarakenteissa on kuitenkin suuria eroja. Vaestoennusteiden mukaan alueen
vakiluku pienenee noin prosentilla vuoteen 2030 mennessa ja noin neljalla prosentilla vuoteen 2040 men-
nessa.

Tyottomien ja pitkaaikaistyottomien osuudet olivat Keski-Suomessa hiukan suuremmat kuin maassa kes-
kimaarin. Nuorisotyottémien osuus oli maan suurin (19,2 %). Kunnan yleinen pienituloisuusaste oli selvasti
suurempi ja kaytettavissa olevat tulot pienemmat kuin maassa keskimaarin. Pitkaaikaisesti toimeentulotu-
kea saaneiden lapsiperheiden osuus oli kuitenkin hieman pienempi kuin koko maassa keskimaarin. Yhden
vanhemman perheiden osuus lapsiperheista oli hiukan maan keskiarvoa pienempi.

THL:n vuonna 2022 paivitetyn ikdvakioimattoman sairastavuusindeksin mukaan sairastavuus oli Kes-
ki-Suomessa suurempi kuin maassa keskimaarin (kuvio 1), mutta alueen sisdiset erot sairastavuudessa ovat
suuria. Tyokyvyttomyyselaketta saavien osuus tyoikaisesta vaestosta oli hiukan suurempi kuin maassa kes-
kimaarin. Menetettyja elinvuosia mittaava PYLL-indeksi oli hieman maan keskiarvoa pienempi.

Tarkempia tietoja vaestosta esitetaan taulukossa 1.
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Vaesto ja palvelutarve Keski-Suomen hyvinvointialue

Kuvio 1. THL:n ikdvakioimaton sairastavuusindeksi

Koko maa

< Kuviossa esitetaan
THL:n ikavakioimaton
sairastavuusindeksi
hyvinvointialueilla ja
Helsingin kaupungissa
ajanjaksolla 2017-2019.
Sairastavuusindeksi kuvaa
vdeston sairastavuutta
suhteessa koko maahan,
jonka vertailuluku on 100.
Mita pienempi alueen luku on,
sita terveempaa vaesto on.

Helsinki
Lansi-Uusimaa
Vantaa ja Kerava
Itd-Uusimaa
Pohjanmaa
Keski-Uusimaa
Pirkanmaa
Varsinais-Suomi
Kanta-Hame
Etela-Karjala
Satakunta
Keski-Suomi
Keski-Pohjanmaa
Paijat-Hame
Kymenlaakso

Pohjois-Pohjanmaa

Etela-Pohjanmaa
Lappi

Kainuu
Etela-Savo
Pohjois-Karjala

Pohjois-Savo

60 80 100 120 140
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Vaesto ja palvelutarve Keski-Suomen hyvinvointialue

Taulukko 1. Perustietoja alueen vaestosta

Pohjois-Savo  Keski-Suomi Eteld-Savo  Pohjois-Karjala | Koko maa (vaihteluvali)
Vaestorakenne
Véesto 31.12. 248363 272683 131688 163281 | 5548241 (67915-658457)
Véestoennuste 2030 239850 269281 118190 155368 | 5598821 (65348-703540)
Vdestoennuste 2040 230413 262332 107 041 147328 | 5588011 (60312-730098)
Syntyvyys (yleinen 39,4 38,4 34,5 37,9 40,9 (34,5-51,7)
hedelmallisyysluku) *
0-17-vuotiaat, 17,3 18,6 15,1 16,4 18,7 (15,1-22,5)
% vaestosta
75 vuotta tayttaneet, 11,6 10,8 14,8 12,1 10,4 (7,1-14,8)
% vaestosta
Vaestdennuste 2030, 16,5 14,9 21,3 17,2 14,1 (9,2-21,3)
75 vuotta tayttaneet,
% vaestosta
Ruotsinkielinen véesto, 0,1 0,2 0,2 0,1 5,2 (0,1-50,6)
% vaestosta 31.12.
Ulkomaalaistaustaiset / 35,0 38,7 36,4 44,4 84,6 (26,9-221,2)
1000 asukasta

Vaeston sosioekonominen asema

Tyottomat, % tyévoimasta 10,9 13,2 11,0 14,2 11,4 (6,7-14,3)
Pitkaaikaistyottomat, 4,2 49 3,5 5,3 4,1 (1,7-6,1)
% tyovoimasta

Vaikeasti tyollistyvat 5,3 6,4 5,4 6,9 5,3 (3,1-72)
(rakennetyottomyys),

% 15-64-vuotiaista

Nuorisotyottomat, 14,8 19,2 14,9 17,5 14,0 (7,3-19,2)

% 18-24-vuotiaasta
tyovoimasta

Gini-kerroin, kdytettavissa 25,2 26,4 24,2 25,9 27,7 (23,7-33,9)
olevat tulot *

Yhden vanhemman 22,6 22,9 24,7 23,5 23,3 (15,8-28,0)
perheet, % lapsiperheista *

Toimeentulotukea pitka- 2,6 2,7 2,4 2,6 3,0 (1,2-5,4)

aikaisesti saaneet lapsi-
perheet, % lapsiperheista *

Kunnan yleinen 14,4 15,8 15,2 17,8 12,5 (7,7-17,8)
pienituloisuusaste *

Vaeston sairastavuus

THL:n sairastavuusindeksi, 136,1 110,5 125,4 129,4 100,0 (73,9-136,1)
ikdvakioimaton **

Menetetyt elinvuodet (PYLL) 6297 5532 6527 6603 5685 (4657-7013)
ikavalilla 0-80 vuotta /

100 000 asukasta

Tyokyvyttomyyseldketta 8,2 6,0 8,2 7,2 5,5 (3,5-8,7)

saavat, % 16-64-vuotiaista

*2020
**2017-2019

A Taulukossa esitetaan vaestorakennetta, vaeston sosioekonomista asemaa ja vaeston sairastavuutta
kuvaavia indikaattoritietoja Ita-Suomen yhteistydalueen hyvinvointialueilla ja koko maassa.
Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva-palvelusta (sotekuva.fi), ja ne kuvaavat vuoden 2021
tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen. Vaestoennusteet on saatu THL:n Sotkanet-palvelusta
(sotkanet.fi), ja Tilastokeskus on laskenut ne vuonna 2021.
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Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen Keski-Suomen hyvinvointialue

Hyvinvointialueen hallinnollinen ja
toiminnallinen rakentuminen

Lahtotilanne

Kun Keski-Suomen hyvinvointialue aloittaa 1.1.2023 toimintansa, 22 kunnan (Hankasalmen, Joutsan, Jy-
vaskylan, Jamsan, Kannonkosken, Karstulan, Keuruun, Kinnulan, Kivijarven, Konneveden, Kyyjarven, Lau-
kaan, Luhangan, Multian, Muuramen, Petdjaveden, Pihtiputaan, Saarijarven, Toivakan, Uuraisten, Viitasaa-
ren ja Adnekosken) sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen jarjestiaminen siirtyy sen vastuulle.
Erikoissairaanhoidon on jarjestanyt Keski-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma (21 kuntaa), jonka sai-
raala Nova sijaitsee Jyvaskylassa. Jarjestamisvastuun siirto yli 20 jarjestajalta yhdelle on iso urakka.

Valmistelua ohjaava lainsadadanto

Hyvinvointialueen hallinnollista ja toiminnallista rakentumista ohjaa laki hyvinvointialueesta. Hyvinvoin-
tialuelain 95 § saataa hyvinvointialueen hallintosaannoén sisallosta. Hyvinvointialueen hallintosdanndssa
madritellddn johtamisjarjestelma, toimielimet seka tehtévien ja toimivallan jako eri toimielinten valilla.
Hallintosaanndssa annetaan maarayksia hallinnon ja toiminnan jarjestamiseen liittyvista asioista ja maa-
ritelldan hyvinvointialueen toimielin- ja viranhaltijarakenne seka toimivalta- ja vastuusuhteet. Hyvinvoin-
tialuetta johdetaan hyvinvointialuestrategian mukaisesti, ja sen pohjalta toteutetaan myos palveluverk-
kosuunnitelmaa. Hyvinvointialuestrategiassa linjataan palvelujen jarjestaminen ja tuottaminen.?

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueen valmistelua ohjaa valtioneuvoston asetus (91/2022).2Samaan
sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden on tehtava yhteistyosopi-
mus valtuustokausittain. Yhteistydsopimuksen valmistelua ja toteutumisen seurantaa ohjaa laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta (36 §).3

Ita-Suomen yhteistyoaluevalmistelu on kaynnistynyt yhteistyosopimuksen mahdollisten sisaltdjen tunnis-
tamisella. Valmistelun aikataulu on viela avoinna, ja valmisteluryhma on perusteilla. Lain mukaan sopimus
tulee hyvaksya vuoteen 2025 mennessa. Osia siitd tullee sovittavaksi jo hyvinvointialueiden aloittaessa
toimintansa. Valmiuskeskusta valmistellaan yhteistydssa sosiaali- ja terveysministerion kanssa. Erikoissai-
raanhoidon jarjestamissopimus hyvaksyttiin syksylla 2021, ja sen paivittamistad vuodelle 2023 valmistellaan.
Kehitysvammahuollon hallitusta siirtymisesta hyvinvointialueille on sovittu. Vaativin hoito on suunniteltu
toteutettavaksi yhteistyoaluetasoisesti. Ita-Suomen laboratoriokeskuksen liikelaitoskuntayhtyma ISLAB
muuttuu 1.1.2023 hyvinvointikuntayhtymaksi.

Keski-Suomen aluevaltuusto hyvaksyi hallintosdannon viidennen vaiheen marraskuun 2022 kokoukses-
saan.*
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Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen Keski-Suomen hyvinvointialue

Hyvinvointialuestrategiaa ja palvelustrategiaa valmistellaan

Aluevaltuusto hyvaksyi hyvinvointialuestrategian ensimmadisen vaiheen kesakuun 2022 kokouksessaan.®
Palvelustrategiaa alettiin valmistella syksylla 2022, ja sen on tarkoitus valmistua kevaalld 2023. Hyvin-
vointialueen strategialuonnoksen keskeiset tavoitteet ovat keskisuomalaisten koetun hyvinvoinnin seka
terveyden ja turvallisuuden vahvistuminen, hyvinvointi- ja terveyserojen kaventuminen, palvelujen yh-
denvertaisuuden, saatavuuden ja saavutettavuuden paraneminen sekd toiminnan vaikuttavuuden ja
kustannustehokkuuden vahvistuminen. Strategialuonnos luettelee menestystekijoiksi ihmislahtoiset ja
kustannusvaikuttavat palvelut, saumattoman palvelujen yhteensovittamisen, hyvinvoivan, osaavan ja
osallistuvan henkiloston, vankan tietopohjan ja systemaattisen tiedon hyodyntamisen, sujuvan ja saumat-
toman kumppanuuden, aktiiviset ja osallistuvat asukkaat, toimivat ennaltaehkaisevat palvelut seka toimin-
nan tavoitteellisen kehittamisen ja uudistamisen.

Alueelta saadun tiedon mukaan tilannekuva palveluverkosta valmistuu kevaalla 2023. Hyvinvointialue
aloittaa siis toimintansa nykyisella palveluverkolla. Aluehallitus kasitteli lokakuussa 2022 palvelukriteerien
valmistelutilannetta.® Tuolloin Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus totesi lausunnossaan, etta kritee-
rien tyostamista pitdisi jatkaa vuonna 2023, koska asukkaiden yhdenvertaisuuden strategisen tavoitteen
toteutuminen Keski-Suomen hyvinvointialueella edellyttéda palvelujen myontamisen kriteerien pohjaksi
vankkaa tietopohjaa, monitoimijaista dialogia ja osallisuutta, sosiaalihuollon palveluiden tarkastelua ko-
konaisuutena seka sote- ja hyte-palvelujen yhteisvaikuttavuuden ymmarrysta. Aluehallitus kuitenkin totesi,
ettd hyvinvointialueella tulee uusien asiakkuuksien vuoksi olla vahvistetut myéntamisperusteet 1.1.2023
alkaen. Myontamisperusteet on tarkoitus hyvaksya yhta aikaa talousarviovalmistelun kanssa.®

Palvelukriteerien ja asiakasmaksujen valmistelu jatkuu, paatoksenteko
jaamassa aluevaltuuston viimeisiin vuoden 2022 kokouksiin

Aluehallitus kasitteli asiakasmaksujen valmistelutilannetta elokuussa 2022.” Kun Keski-Suomen hyvinvoin-
tialue aloittaa toimintansa, kuntien ja kuntayhtymien erilaiset asiakasmaksukaytannoét tulee yhtenaistaa.
Terveydenhuollon tasasuuruisissa asiakasmaksuissa ei ole Keski-Suomessa ollut juurikaan merkittavia
kuntakohtaisia eroja. Sen sijaan kuntakohtaisia eroja on ollut erityisesti harkinnanvaraisten sosiaalipalve-
lujen seka koti- ja asumispalvelujen tukipalvelumaksuissa. Tukipalveluilla tarkoitetaan esimerkiksi turva- ja
ateriapalveluita. Asiakasmaksujen hinnastoesitys on valmisteltu hyvinvointialueen valmistelussa mukana
olevien, eri aloista ja luovuttavista organisaatioista koostuvien asiantuntijatydryhmien kanssa. Sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksuhinnastoa tdydennetaan valmistelun edetessa. Esimerkiksi tuki- ja ateria-
palvelujen osalta palvelutuotanto tarkentuu joiltain osin myohemmin loppuvuoden aikana ja hinnat tule-
vat paatettaviksi myohemmin palveluntuottajien hinnoittelun selvittya. Eduskunnan kasittelyssa syksylla
2022 olevan vammaispalvelulain kokonaisuudistuksen on esitetty tulevan voimaan 1.1.2023, minka vuoksi
my06s vammaispalvelun asiakasmaksuja joudutaan tarkentamaan lain valmistuttua. Marraskuun 2022 ko-
kouksessaan aluehallitus paatti, ettd asiakasmaksujen tarkemmat perusteet ja asiakasmaksujen euromaa-
rat 1.1.2023 alkaen esitetdan aluehallituksen paatettavaksi joulukuussa 2022 sen jalkeen, kun aluevaltuusto
on hyvaksynyt asiakasmaksujen yleiset perusteet.® Asiakasmaksujen yleisten perusteiden lisaksi alueval-
tuuston vuoden 2022 viimeisissa kokouksissa tulevat hyvaksyttaviksi palvelujen myodntamisperusteet ja
vuoden 2023 talousarvio.
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Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen Keski-Suomen hyvinvointialue

Toimielinorganisaatiossa palveluntuottajien vaikuttamistoimielin

Keski-Suomen hyvinvointialueen toimielinorganisaation luonnoksessa, jonka aluevaltuusto hyvaksyi
marraskuun 2022 kokouksessaan, aluehallitus on jaettu kolmeen jaostoon: yksiloasiain, henkilosto- ja ris-
kienhallintajaostoon.* Vaikuttamistoimielimia luonnoksessa on viisi: nuorisovaltuusto, vanhusneuvosto,
vammaisneuvosto, jarjestojen ja seurakuntien vaikuttamistoimielin seka palveluntuottajien vaikuttamis-
toimielin. Muilla hyvinvointialueilla ei ole viimeksi mainitun kaltaista vaikuttamistoimielinta tata arviointia
marraskuussa 2022 kirjoitettaessa kaytettavissa olevien tietojen mukaan. Keski-Suomen hyvinvointialueen
palveluntuottajien vaikuttamistoimielimen jasenten valinnassa otetaan huomioon laaja-alaisesti elinkeino-
elaman ja palveluntuottajien edustavuus ja asiantuntemus, jotta toimielimen toiminnassa nakyy palvelujen
ja palveluntuottajien monialaisuus, koko, tausta ja sijoittuminen hyvinvointialueella. Aluehallitus hyvaksyy
vaikuttamistoimielimelle toimintasaannon, jossa maaritetadan muun muassa toimielimen tehtavat, jasen-
ten lukumaara ja valintatapa, toimikausi, kokous- ja toimintakdytannoét, puheenjohtajan valinta, sihteerin
tehtdvien hoitaminen ja yhteistyo eri toimijoiden kanssa. Vaikuttamistoimielin laatii vuosittain toiminta-
suunnitelman ja toimintakertomuksen. Vaikuttamistoimielimen jasenista ja varajasenista tekevat esityksen
Keski-Suomen Kauppakamari ja Yrittajat. Toiminnassa otetaan huomioon jaaviysasiat.

Lisaksi toimielinorganisaatiossa on tutkimuksen, koulutuksen, kehittamisen, innovaatioiden ja osaamisen
(TKKIO) neuvottelukunta.

Henkilostoorganisaatiossa kolme toimialaa

Aluevaltuusto hyvaksyi hyvinvointialueen organisoitumisen periaatteet marraskuun 2022 kokouksessaan.*
Kuviossa 2 esitetaan Keski-Suomen hyvinvointialueen henkilostoorganisaation rakenne.

Hyvinvointialueen henkildstoorganisaatio jakautuu kolmeen toimialaan: konsernipalvelut, sosiaali- ja ter-
veyspalvelut ja pelastustoimi. Toimialoja johtavat toimialajohtajat, konsernipalveluiden toimialajohtaja,
sosiaali- ja terveyspalveluiden toimialajohtaja ja pelastuspalveluiden toimialajohtaja pelastusjohtajan ni-
mikkeelld (pelastuslain 26 §:n mukainen ylin viranhaltija). Kolme toimialaa tukee hyvinvointialueen johta-
jan tehtavaa ja konsernin johtamista asetettujen tavoitteiden ja strategian mukaisesti. Toimialat jakautuvat
vastuualueisiin, joita johtavat vastuualuejohtajat.

Konsernipalvelut jakautuvat kolmeen vastuualueeseen: strateginen kehittaminen ja jarjestaminen, johtami-
sen tukipalvelut ja palvelutuotannon tukipalvelut. Sosiaali- ja terveyspalveluiden toimiala jakautuu neljaan
vastuualueeseen: lasten, nuorten ja perheiden palvelut, koti- ja asumispalvelut, laaja-alainen sosiaali- ja
terveyskeskus ja sairaalapalvelut. Pelastustoimen toimiala muodostuu Keski-Suomen pelastuslaitoksesta,
joka on yhtena vastuualueena pelastuslain mukainen tuotanto-organisaatio Vastuualueet jakautuvat pal-
velualueisiin, palvelualueet palveluyksikoihin ja palveluyksikot toimipisteisiin.
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Keski-Suomen hyvinvointialue

Kuvio 2. Keski-Suomen hyvinvointialueen henkilostoorganisaatio

Hyvinvointialuejohtaja

ar y

16.9.2022

Palvelutuotannon
SOTE ja PELA
organisaatiohierarkia

Strateginen
johtaminen ja
Jjarestédminen
Vastuualuejohtaja

Johtamisen
tukipalvelut

Valmius,

Palvelutuotannon
tukipalvelut

Vastuualuejohtaja

Keski-Suomen

pelastuslaitos ja perheiden

palvelut

Lasten, nuorten

asumispalvelut

Sosiaali- ja
terveyspalvelut

Toimialajohtaja

Laaja-alainen
sosiaali- ja
terveyskeskus

Koti- ja Sairaalapalvelut

varautuminen,
turvallisuus ja HR-palvelut
riskienhallinta

Viestintapalvelut
Tietojohtaminen

Tietohallinto-
Strategia ja palvelut
palveluiden
jérjestaminen Talouspalvelut
Osallisuus ja
verkostot

Puhtauspalvelut
Vilinehuolto

Hankinta ja
logistiikka
Kiinteists-, tila- ja
tekniikkapalvelut

Opiskeluhuollon
palvelut
Riskienhallinta
erheiden
Ensihoito peruspalvelut
Lastensuojelun
palvelut

Lasten ja nuorten
mielenterveys- ja
perheneuvola-
palvelut

Keskitetty asiakas-

ja palveluohjaus palvelualue

Sosiaalipalvelut

Kotihoto- ja Operatilvinen

tukipalvelut Suunterveyden- palvelualue
huollon palvelut

Ikaantyneiden Psykiatrian

asumispalvelut palvelualue

Erityisryhmien Paivystys ja

kotiin vietavat ensihoito

palvelut ja

asumispalvelut Sairaalapalvelut
Nova

Alueellinen
osastotoiminta

asolle asti.

Organi iosta paatetty pal

Kuviossa esitetdaan Keski-Suomen aluevaltuuston marraskuussa 2022 hyvaksymien organisoitumisen periaat-
teiden mukainen hyvinvointialueen henkilostoorganisaation rakenne.
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Ammattitaitoisen henkildston saatavuus ja riittavyys Keski-Suomen hyvinvointialue

Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys

Hyvinvointialueelle siirtyy noin 11 500 tyontekijaa

Hyvinvointialueelle siirtyy yhteensa noin 9 500 henkilotyovuotta, joista noin 5900 kunnista ja yhteistoimin-
ta-alueilta, noin 3 300 Keski-Suomen sairaanhoitopiirista ja noin 335 Keski-Suomen pelastuslaitokselta.
Tyontekijoita siirtyy yhteensa 11 517, joista vakituisia 8 768, maaraaikaisia 2 297 ja pelastuslaitoksen sivu-
toimisista tyosuhteista 452 henkiloa. Suurimmat siirtyvat ammattiryhmat ovat sairaanhoitajat ja lahihoita-
jat.

Terveyskeskusten laakarivaje maan keskiarvoa pienempi, muun henkiloston
saatavuudessa haasteita

Ladkariliiton syksylla 2021 tekeman selvityksen mukaan Keski-Suomen sairaanhoitopiirin alueella terveys-
keskuslaakarin tehtavista oli kokonaan hoitamatta 4,1 prosenttia, mika on vahemman kuin maassa keski-
maarin (7,4 %).° Vaje oli hieman vahentynyt edellisestd vuodesta. Alueen oman arvion mukaan kaksi kolmas-
osaa perusterveydenhuollon ladkareista tydskentelee alueella suorittamassa koulutustaan, minka vuoksi
perusterveydenhuollon [dédkarien vaihtuvuus on suuri.

Ammattibarometri kertoo tyo- ja elinkeinotoimistojen nakemyksen keskeisten ammattien kehitysnaky-
mista lahitulevaisuudessa. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammateissa Keski-Suomen hyvinvointialueella
oli tammi-kesakuussa 2022 paljon pulaa lahihoitajista, sairaanhoitajista, terveydenhoitajista, sosiaalityon
erityisasiantuntijoista, yli- ja erikoislaakareista seka hammaslaakareista. Hieman vahemman pulaa oli psy-
kologeista, rontgenhoitajista, sosiaalialan ohjaajista ja neuvojista, suuhygienisteista ja yleislaakareista.l
Kevan vuoteen 2030 ulottuvan kuntasektorin tyévoimaennusteen mukaan useiden ammattinimikkeiden
tyontekijoiden tarjonta on vuoteen 2030 mennessa heikkenemassa muun maan tavoin.*

Henkilostopula heikensi palvelujen saatavuutta ja laatua

Aluehallintoviranomaisen selvityksen mukaan henkiloston siirrot lastenneuvoloista, koulu- ja opiskeluter-
veydenhuollosta ja sairaanhoitajien tehtavista Covid-19-pandemiaan liittyvien tehtavien hoitoon vaikeutti-
vat palveluihin padsya. Tehtavia jouduttiin priorisoimaan. Koulupsykologien saatavuudessa oli suuria on-
gelmia, ja sen takia erityistutkimuksiin paasyssa oli pahoja viivastymisia. Lastensuojelussa haasteina olivat
sosiaalityontekijoiden vaihtuvuus, tilapaisten sosiaalityontekijoiden osaamisen puutteet ja ostopalveluso-
siaalityontekijoiden kaytto. Osa kunnista ei kyennyt tayttamaan lastensuojelulain velvoitteita maaraajassa.
Valvontaviranomainen kiinnitti huomiota myds ehkaisevan paihdetyon, lahisuhdevakivallan ehkaisyn ja
mielenterveystyon henkilostopulaan.®

Keski-Suomen sairaanhoitopiiri palkkasi suuren palvelutarpeen takia lisaa terveydenhuollon ammattihen-
kiloita nuorisopsykiatrian osasto- ja avohoitoon. Nuorisopsykiatrian ammattiryhmien tyénjakoa ja avo- ja
osastohoidon prosesseja kehitettiin ja osastohoidon paikkalukua lisattiin. Aikuisten mielenterveyspalve-
luissa oli samankaltaisia haasteita. Erikoissairaanhoidon osastohoitopaikkoja ei ollut riittavasti, osastot
ruuhkautuivat, ja kotihoidon pdihde- ja mielenterveysasiakkaiden maara kasvoi. Aikuissosiaalipalveluilla
oli rekrytointihaasteita. Palveluasumisen yksikdihin oli vaikeaa saada rekrytoitua psykiatrisia sairaanhoi-
tajia.’?
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Ikdantyneiden palveluissa oli pulaa lahihoitajista ja sairaanhoitajista. Rekrytointivaikeuksien vuoksi kun-
nat ja yksityiset palveluntuottajat alkoivat jattaa asiakaspaikkoja tayttamatta varmistaakseen lain edellyt-
taman henkilostomitoituksen toteutumisen. Turvallisen ladkehoidon toteuttamista vaikeuttivat puutteet
yksikoiden sairaanhoitajien riittavyydessa, laakaripalvelujen saatavuudessa ja lahihoitajien laakehoidon
osaamisessa. Asumispalvelujen johtamisessa oli puutteita esihenkiloiden rekrytointivaikeuksien takia. Vas-
tuuhenkildiden sijaisjarjestelyissa oli puutteita. Monissa yksikoissa henkilosto koostui paaasiassa lahihoita-
jista. Koulutetun henkildston rekrytoinnissa myos kotihoitoon oli vaikeuksia. Joissakin kunnissa kotihoidon
palveluja korvattiin kayttamalla tukipalvelujen tuottajia, ja muutamissa kunnissa lisattiin hoiva-avustajien
kayttoa kotihoidossa.*?

Sote-alalle koulutetun henkiloston yleinen huono saatavuus vaikeutti myos vammaisten henkildiden palve-
lujen jarjestamista. Vammaispalvelujen sosiaalityohon oli vaikea saada patevia, laillistettuja sosiaalityonte-
kijoita. Muutamat maakunnan suurimmista kunnista kayttivat yksityisten palveluntuottajien kautta hankit-
tuja ostopalvelusosiaalityontekijoitd, jotka tyoskentelivat kunnassa muutamien kuukausien, pisimmillaan
yli puolen vuoden jaksoissa. Kehitysvammaisten ja autismikirjon henkildiden erityisen vaativan tason pal-
veluja oli niukasti saatavilla. Erityisen vaativan tason palveluja kunnat hankkivat Vaalijalan erityishuoltopii-
rin kuntayhtymalta tai TAYS:n kehitysvammapalveluista.*

Henkiloston saatavuuden kehittaminen huomioitu strategiatyossa

Keski-Suomen hyvinvointialuestrategian 2030 ensimmaisessa vaiheessa on yhdeksi strategisesta kuudesta
menestystekijasta nimetty hyvinvoiva, osaava ja osallistuva henkilosto.” Tavoitteiksi ja keinoiksi on listattu
henkiloston saatavuuden, veto- ja pitovoiman seka tydhyvinvoinnin varmistaminen, kuulemisen ja vaiku-
tusmahdollisuuksien varmistaminen, ydintehtavien sujuvoittaminen ja tarkoituksenmukainen jakaminen,
mahdollisuus keskittyd olennaiseen seka resurssien turvaaminen mm. tehtavien koordinoidun jakamisen
kautta. Tavoitteita ja keinoja ovat myos kannustava palkitseminen, urakehitysmahdollisuuksien ja tyoela-
man joustojen tarjoaminen perheen ja tyon sujuvaksi yhdistamiseksi, laadukkaan esimies- ja johtamisosaa-
misen varmistaminen seka moniammatillisen osaamisen vahvistaminen, henkiloston, esimiesten ja johdon
osaamisen systemaattinen kehittdminen ja arviointi seka tiivis yhteistyo alan opiskelijoiden kanssa.

Oppilaitosyhteistyota tehdaan Ita-Suomen yliopiston (lddketiede ja hoitotiede), Jyvaskylan yliopiston (lii-
kuntatieteet, sosiaalityd) ja Kuopion pelastusopiston kanssa. On myds pohdittu mahdollisuuksia YTA-yh-
teistyohon kansainvalisessa rekrytoinnissa.

Paatosten tueksi 16/2022 16



Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet Keski-Suomen hyvinvointialue

Palvelujen integraation nykytila ja
kehittamistoimet

Lainsdadanto ja kansalliset tavoitteet

Hyvinvointialueella on vastuu asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yhteensovittamisesta
kokonaisuuksiksi. Hyvinvointialueen on huolehdittava yhteen sovitettuja palveluja laaja-alaisesti tarvitse-
vien asiakasryhmien ja asiakkaiden tunnistamisesta, sosiaali- ja terveydenhuollon yhteensovittamisesta
ja palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien maarittelemisesta, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
yhteensovittamisesta hyvinvointialueen muiden palvelujen kanssa seka asiakasta koskevan tiedon hyodyn-
tamisesta eri tuottajien valilla. Hyvinvointialueen on sovitettava sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujaan
yhteen kunnallisten ja valtion palvelujen kanssa ja edistettava sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yh-
teensovittamista muiden toimijoiden palvelujen kanssa.****

Hajautetusta integroituun jarjestamiseen siirtymisessa ja palveluintegraation
parantamisessa paljon tehtavaa

Keski-Suomen hyvinvointialueen palvelustrategian tyostaminen aloitettiin syksylla 2022. Palvelustrate-
gian on tarkoitus valmistua kevaalla 2023. Myos palveluverkon nykytila selviaa alueelta saadun tiedon
mukaan kevaalla 2023. Hyvinvointialuestrategiaa valmistellaan, ja aluevaltuusto hyvaksyi sen ensimmai-
sen vaiheen kesakuussa 2022.'¢ Palvelukriteerien ja asiakasmaksujen valmistelu oli marraskuussa 2022
kesken.!” Paatoksenteko palvelujen myontamisperusteista ja asiakasmaksuista oli jaamassa aluevaltuuston
vuoden 2022 kahteen viimeiseen kokoukseen.

Tiedon integraation valmistelussa alueella koettiin takaisku, kun Keski-Suomen sairaanhoitopiiri paatti
keskeyttaa asiakas- ja potilastietojarjestelma Asterin kayttoonottoon tahtaavan kehittamishankkeen sen
kokonaiskustannuksiin liittyneiden ongelmien takia.

Palvelujen integraation toteutuminen jonkin verran maan keskitasoa jaljessa

Tietoja palvelujen integraatiota kuvaavista indikaattoreista on koottu taulukkoon 2. THL:n FinSote-tutki-
muksessa sosiaalipalveluja Keski-Suomessa kayttaneista alle puolet eli pienempi osuus kuin maassa keski-
maarin koki palvelut sujuviksi. Terveyspalveluja kayttaneista palvelut sujuviksi koki hieman yli puolet, mika
olisuunnilleen sama osuus kuin koko maassa. Terveyskeskusladkarin vastaanotoilla kdyneista jonkin verran
suurempi osuus kuin koko maassa kavi vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa. Asukaslukuun suhteutettuja
paivystyskaynteja (ml kdynnit yhteispaivystyksessa) oli selvasti enemman kuin maassa keskimaarin. Myos
astman, diabeteksen ja sydamen vajaatoiminnan osastohoitojaksoja 15 vuotta tayttaneilla Keski-Suomes-
sa oli enemman kuin maassa keskimaarin. Kaksisuuntaisen mielialahdirion ja skitsofrenian osastojaksojen
uusiutumisia 30 paivan kuluessa oli suunnilleen saman verran kuin maassa keskimaarin. Seka horisontaali-
sessa etta vertikaalisessa integraatiossa vaikuttaa olevan alueella kehittamistarpeita.
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Kansalliset ohjelmat kehittamisen karkina

Hallitusohjelman mukainen Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma 2020-2023 on keskeisessa
asemassa uudenlaisen, laaja-alaisen sote-keskuksen valmistelussa ja kayttoonotossa.*® Yksi STM:n asetta-
mista hyotytavoitteista on palvelujen monialaisuus ja yhteen toimivuus. Keski-Suomen ohjelmahankkeen
karjiksi on valittu kolme osakokonaisuutta: vastaanottopalvelujen saatavuuden parantaminen, palvelu-
ketjujen yhtendistaminen ja yhtendistamisprosessin konseptointi seka lasten ja perheiden palvelujen in-
tegroiminen osaksi sote-keskusta. Hankkeessa tehdaan tiivista yhteistyota Keski-Suomen kestavan kasvun
ohjelman kanssa.*®

Keski-Suomen kestdavan kasvun ohjelman yhtena tavoitteena on tukea mielenterveyskuntoutujien tydela-
maan paasya ja paluuta seka tydelamassa pysymista.’® Toimenpiteita kohdennetaan erityisesti haavoittu-
vassa ja heikossa asemassa oleviin asiakasryhmiin, esimerkiksi pitkaaikaissairaisiin seka lapsiin, nuoriin
ja nuoriin aikuisiin, joilla on mielenterveyden pulmia tai ongelmia paihteiden kaytossa. Palveluja kehite-
taan palkkaamalla eri alan ammattilaisia suoraan asiakastyohon, palvelemaan asiakkaita. Rahoituksen
turvin Keski-Suomen digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen toimintaa laajennetaan maantieteellisesti
kattamaan koko Keski-Suomen hyvinvointialue. Hankkeessa luodaan Keski-Suomen hyvinvointialueelle
toimintamalli, hyvinvoinnin palvelukonsepti, jonka avulla asiakkaiden hyvinvointia, terveytta, tyo- ja toi-
mintakykya, parjadvyytta ja osallisuutta edistavat palvelut ja toiminnot ovat seka asiakkaiden ettd ammat-
tilaisten helposti l0ydettavissa. Palvelut kootaan digitaaliseen muotoon, ”palvelutarjottimeen”, joka pitaa
sisallaan tarjolla olevia liikunta-, kulttuuri- ja luontopalveluja seka kuntien, jarjestojen ja yhteisdjen hyvin-
vointia, terveyttd, turvallisuutta ja osallisuutta edistavia palveluja ja toimintoja.

Yhdyspintayhteistyon periaatteista Keski-Suomen hyvinvointialueen, kuntien ja
Keski-Suomen Liiton puitesopimus

Palveluintegraation ja yhdyspintayhteistydn parantamiseksi Keski-Suomen hyvinvointialue, Keski-Suomen
kunnat seka Keski-Suomen Liitto tekivat lokakuussa 2022 puitesopimuksen yhteistyorakenteiden ja toi-
mintatapojen periaatteista.?’ Tavoitteena yhdyspintojen sujuvalla yhteistyolla on turvata hyva arki kaikille
maakunnan asukkaille, edistaa ihmisten terveytta, hyvinvointia ja turvallisuutta ja varmistaa valmiuden ja
varautumisen yhteensopivuus ja -toimivuus seka valmistella ja toteuttaa lakisaateiset suunnitelmat. Yhtei-
sen johtamisen tavoitteena ovat sujuvat rakenteet, selkeat asioiden kasittelyt ja yndenmukainen toiminta
kaikilla tasoilla.

Puitesopimuksessa yhteistyorakenteita sovittiin neljalle toisiaan taydentaville tasoille. Ensimmainen taso
rakentuu kuntien, hyvinvointialueen ja maakunnan liiton valtuustojen ja virkamiesjohdon yhteiselle val-
tuustokauden strategisen tason foorumille. Toisella tasolla kuntakokouksessa edustettuina ovat kuntien,
Keski-Suomen liiton ja hyvinvointialueen luottamushenkiloorganisaatioista valtuustojen ja hallitusten
puheenjohtajat seka virkamiesjohto. Kolmannella tasolla hyvinvointialuejohtajalla on puhe- ja lasna-
olo-oikeus maakunnan kuntajohtajakokouksessa ja kansanedustajakokouksessa. Viranhaltijoiden yhteis-
tyofoorumina jatkaa edelleen jo aiemmin perustettu Keski-Suomen turvallisuus- ja valmiustoimikunta
(KSTURVA). Neljannella tasolla tehdédan operatiivisen tason tarpeen mukaista verkostoyhteisty6ta. Puiteso-
pimuksen toimeenpanoa valmistellaan kevaalla 2023.
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Taulukko 2. Indikaattoritietoja palvelujen integraatiosta

Indikaattori

Pohjois-

Savo

Keski-
Suomi

Keski-Suomen hyvinvointialue

Etela-
Savo

Pohjois-
Karjala

Koko maa
(vaihteluvali)

15 v tdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla astman vuoksi/ 33,3 33,1 25,8 62,6 25,1
100 000 asukasta (13,2-80,6)
15vtdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla diabeteksen vuoksi / 115,0 115,0 100,3 1443 |98,2
100000 asukasta (46,0-159,9)
15 v tdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla keuhkoahtauma- 65,6 100,4 61,0 95,5 | 87,0
taudin vuoksi / 100 000 asukasta (44,8-166,5)
15 v tdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla sydamen 331,2 295,4 346,7 296,9 | 244,0
vajaatoiminnan vuoksi / 100 000 asukasta (144,5-448,1)
Kaksisuuntaista mielialahairi6ta sairastavan vuodeosastohoidon 23,5 22,3 17,7 19,9 22,5
uusiutuminen 30 pdivan kuluessa, % kotiutuneista (8,4-28,7)
Skitsofreniapotilaan vuodeosastohoidon uusiutuminen 30 péivéan 33,6 28,2 23,7 26,8 26,4
kuluessa, % kotiutuneista, vakioitu (15,0-37,9)
Koki palvelun sujuvaksi, % sosiaalipalveluita kayttaneista * 51,8 47,5 52,2 57,8 51,6
(43,4-59,0)
Koki palvelun sujuvaksi, % terveyspalveluita kayttaneista * 58,6 53,5 60,8 49,5 54,3
(49,5-60,8)
Kotihoidon asiakkaan tilanne 2 kk akuuttisairaanhoitoon 67,3 77,8 66,2 66,7 67,3
joutumisen jalkeen (takaisin kotihoidossa), % * (37,7-77,8)
Kotihoidon 75 v tayttaneet asiakkaat, joilla paivystyksend alka- 29,1 21,1 26,9 26,7 23,6
neita sairaalajaksoja, % vastaavanikaisista kotihoidon asiakkaista * (10,8-32,6)
Paivystyskaynnit perusterveydenhuollossa (ml. yhteispaivystys) / 1064,7 616,3 313,9 193,5 |448,9
1000 asukasta (130,5-1082,4)
Terveyskeskuslaakarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa 0,9 0,8 0,4 0,2 0,6
kayneet, % terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kdyneista (0,2-1,3)
Organisaatioiden vélisen tiedonvaihdon toimivaksi kokeneet 12,2

laakarit, % vastanneista **

*2020

** Potilastietojarjestelmat laakarin tyovalineena -kyselytutkimus (THL) ajalta 2010-2021, tieto paivitetty

11.2.2022. Kohdejoukkona tydikaiset, Suomessa asuvat ja potilastyota tekevat ldakarit Ladkariliiton rekisterista.

Kaytettavissa vain koko maan tieto.

A Taulukossa esitetaan palvelujen integraatiota kuvaavia indikaattoriarvoja Ita-Suomen yhteistyoalueen
hyvinvointialueilla ja koko maassa. Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva -palvelusta (sotekuva.fi).

Luvut kuvaavat vuoden 2021 tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen.
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Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja
saavutettavuus

Kansalliset tavoitteet ja lainsaadanto

Hyvinvointialueen on suunniteltava ja toteutettava sosiaali- ja terveydenhuolto sisalloltaan, laajuudeltaan
ja laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve edellyttaa. Palvelut on toteutettava yhdenvertaisesti, yh-
teen sovitettuina palvelukokonaisuuksina seka hyvinvointialueen vaeston tarpeet huomioon ottaen lahella
asiakkaita. Palveluja voidaan koota hyvinvointialueella suurempiin kokonaisuuksiin silloin, kun palvelujen
saatavuus ja laadun turvaaminen edellyttavat erityisosaamista tai kalliita investointeja tai kun palvelujen
tarkoituksenmukainen, kustannusvaikuttava ja tehokas toteuttaminen edellyttavat sita. Palvelujen esteet-
tomyys ja saavutettavuus on turvattava.*

Hyvinvointialue laatii palvelustrategian talouden ja toiminnan suunnittelua ja johtamista varten osana
hyvinvointialuestrategiaa. Strategiassa on valtakunnallisten tavoitteiden huomioimisen lisaksi asetettava
pitkan aikavalin tavoitteet sote-palveluille. Lisdksi tavoitteet asetetaan sille, miten palvelut toteutetaan
huomioiden asukkaiden tarpeet, paikalliset olosuhteet, palvelujen saatavuus ja saavutettavuus seka kus-
tannusvaikuttavuus.*

Kiireettomalle avosairaanhoidon ladkarin vastaanotolle ja
erikoissairaanhoitoon paasyssa viiveita

Avosairaanhoidon ladkarin kiireettomista fyysisista kdynneista toteutui Keski-Suomessa tammi-toukokuus-
sa 2022 seitseman padivan maaraajassa noin kolmasosa, mika oli selvasti maan keskiarvoa pienempi osuus
(taulukko 3). My0s etdasioinneista alle puolet toteutui seitseman paivan sisalla. Hammaslaakarin kiireetto-
man kaynnin enimmaisodotusaika kolme kuukautta ylittyi useammin kuin maassa keskimaarin.?? Alueen
asukkaista kuitenkin pienempi osuus kuin maassa keskimaarin koki saaneensa riittamattomasti hoitajan,
ldakarin ja hammaslaédkarin vastaanottopalveluja (taulukko 4). Erikoissairaanhoitoa yli kuusi kuukautta
odottaneiden osuus oli Keski-Suomen sairaanhoitopiirissa maan viidenneksi suurin.?

Kouluterveydenhuollon sekda vammais- ja lastensuojelupalvelujen
saatavuudessa haasteita

Ylakoulun 8. ja 9. luokan oppilaat paasivat koulukuraattorille huonoiten koko maassa. Kouluterveydenhoi-
tajalle padsyssa Keski-Suomen yldkoululaiset eivat eronneet muusta maasta (taulukko 4). Lukion ja amma-
tillisten oppilaitosten opiskelijat padsivat kouluterveydenhoitajalle hieman maan keskiarvoa huonommin
(taulukko 4). Koulupsykologien saatavuudessa oli alueella suuria ongelmia. Henkildston siirrot lastenneu-
voloista, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta ja sairaanhoitajien tehtavista Covid-19-pandemiaan liittyvi-
en tehtavien hoitoon vaikeuttivat palveluihin padsya. Tehtavia priorisoitiin, ja etdayhteyksien kayttoa lisat-
tiin.*
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Vammaispalveluja riittamattomasti saaneiden osuus oli maan suurin (taulukko 4). Lahes kaksi kolmasosaa
vammaispalveluja tarvinneista koki saaneensa riittamattomasti vammaispalveluja. Myos sosiaalityon pal-
veluja ja lapsiperhepalveluja riittamattomasti saaneiden osuudet ylittivat maan keskitason (taulukko 4).
Vammaispalvelujen sosiaalitydohon oli vaikea saada patevia, laillistettuja sosiaalityontekijoita. Muutamat
maakunnan suurimmista kunnista kayttivat yksityisten palveluntuottajien kautta hankittuja ostopalveluso-
siaalityontekijoita, jotka tyoskentelivat kunnassa muutamien kuukausien, pisimmillaan yli puolen vuoden
jaksoissa. Kehitysvammaisten ja autismikirjon henkildiden erityisen vaativan tason palveluja oli niukasti
saatavilla. Erityisen vaativan tason palveluja kunnat hankkivat Vaalijalan kuntayhtymalta ja TAYS:n kehitys-
vammapalveluilta.?*

Lastensuojelupalvelujen saatavuutta ja laatua heikensivat sosiaalityontekijoiden vaihtuvuus, tilapaisten
sosiaalityontekijoiden osaamisen puutteet ja ostopalvelusosiaalityontekijoiden kaytto. Riittamattomien
sosiaalityon resurssien takia palvelujen yhdenvertainen saatavuus ei toteutunut. Kaikille lastensuojelun
asiakkaana oleville lapsille ei nimetty hanen asioistaan vastaavaa sosiaalityontekijaa, eika asiakassuun-
nitelmia laadittu, mika vaarantaa lapsen oikeuksien toteutumista. Osa kunnista ei kyennyt tayttamaan
lastensuojelulain velvoitteita maaraajassa.* Keski-Suomessa 1.10.2021-31.3.2022 seitseman arkipdivan
maaraajassa aloitettujen lastensuojelun asiakkaiden palvelutarpeen arviointien osuus oli maan keskiarvon
tuntumassa, mutta kolmen kuukauden maaraajassa valmistuneiden lastensuojelun palvelutarpeen arvi-
ointien osuus oli maan keskiarvoa pienempi.?®

Mielenterveyspalvelujen tarve suurempi kuin tarjonta

Valvontaviranomaisen havaintojen mukaan Keski-Suomen sairaanhoitopiirin nuorisopsykiatrian vastaan-
ottopalveluissa hoidollisten interventioiden laatu heikkeni ja osastot ylikuormittuivat vuonna 2021. Sai-
raanhoitopiiri reagoi tilanteeseen palkkaamalla lisaa terveydenhuollon ammattihenkil6ita nuorisopsyki-
atrian osasto- ja avohoitoon, jarjestelemalld uudelleen ammattiryhmien tyotehtavia, kehittamalla avo- ja
osastohoidon prosesseja ja lisdamalla osastohoitopaikkojen maaraa.>

Aikuisten mielenterveyspalveluissa oli samankaltaisia ongelmia. Erikoissairaanhoidon osastohoitopaik-
koja ei ollut riittavasti, joten osastoille kehittyi toistuvasti ja ajoittain pitkittyvia ylipaikkatilanteita, joihin
nahden hoitajaresurssi oli riittamaton. Paihde- ja mielenterveysasiakkaiden maaran kasvu nakyi kuntien
kotihoidon asiakkuuksissa. Aikuissosiaalipalveluilla oli rekrytointihaasteita. Sosiaalihuollon asumispalve-
luyksikoissa oli vakavia vaaratilanteita. Palveluasumisen yksikoihin oli vaikeaa saada rekrytoitua psykiatri-
sia sairaanhoitajia.**

Hoitajapulaa ikddantyneiden asumispalveluissa ja kotihoidossa

Ikdantyneiden palveluissa oli pulaa [ahihoitajista ja sairaanhoitajista. Rekrytointivaikeuksien vuoksi kunnat
ja yksityiset palveluntuottajat alkoivat jattaa asiakaspaikkoja tayttamatta varmistaakseen lain edellytta-
man henkilostomitoituksen toteutumisen. Tama saattaa pidentaa jonoja tehostettuun palveluasumiseen,
jolloin asiakkaat eivat saa tarvitsemaansa palvelua oikeaan aikaan. Turvallisen ladkehoidon toteuttamisen
nakokulmasta huolena oli yksikdiden sairaanhoitajaresurssin riittavyys ja ladkaripalvelujen saatavuus seka
[ahihoitajien ladkehoidon osaaminen. Asumispalvelujen johtamisessa havaittiin puutteita. Esihenkildiden
rekrytoinnissa oli haasteita. Monissa yksikoissa henkilosto koostui padasiassa lahihoitajista. Koulutetun
henkiloston rekrytoinnissa kotihoitoon oli vaikeuksia. Osa kotihoidon palveluista korvattiin kayttamalla tu-
kipalvelujen tuottajia. Hoiva-avustajien kayttoa kotihoidossa lisattiin joissakin kunnissa.?

Yhdenvertaista ikdaantyneiden palvelujen saatavuutta edistavat yhteiset arviointikriteerit.?® RAl-arviointi 75
vuotta tayttaneista oli Keski-Suomessa tehty 13,3 prosentille (maassa keskimaarin 16,6 %:lle).
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Henkiloston riittavyys palvelujen saatavuuden edellytys

Valtaosa palvelujen saatavuuden ongelmista Keski-Suomessa selittyy henkildstopulalla, joten palvelujen
saatavuuden parantaminen edellyttdaa henkiloston saatavuuden kehittamista. Keski-Suomen hyvinvoin-
tialueen strategiatyossa tama onkin huomioitu: hyvinvoiva, osaava ja osallistuva henkildstd on nimetty
yhdeksi strategialuonnoksen kuudesta menestystekijasta. Strategialuonnoksessa on lueteltu monia hen-
kiloston saatavuuteen liittyvia tavoitteita ja keinoja, esimerkiksi tychyvinvoinnin, kuulemisen ja vaikutus-
mahdollisuuksien turvaaminen, ydintehtavien sujuvoittaminen, kannustava palkitseminen seka urakehitys-
mahdollisuuksien ja tyoelaman joustojen tarjoaminen. Alueella tehdaan oppilaitosyhteistyota Ita-Suomen
yliopiston (ladketiede ja hoitotiede), Jyvaskylan yliopiston (liikuntatieteet, sosiaalityd) ja Kuopion pelas-
tusopiston kanssa. On myds pohdittu mahdollisuuksia YTA-yhteistyohon kansainvalisessa rekrytoinnissa.

Digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen toiminta laajennetaan koko
hyvinvointialueen kattavaksi

Keski-Suomen Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa kolme karkea ovat palvelujen saatavuus, palvelu-
ketjujen kehittaminen seka lasten, nuorten ja perheiden palvelujen integroiminen osaksi sote-keskusta.
Syksyn 2022 oma-arvioinnin mukaan ensimmaisend hankkeen konkreettisena tavoitteena toteutui maa-
kunnallisen perheoikeudellisen yksikon syntyminen. Raportointivaiheessa vain kolme kuntaa jai yksikosta
pois. Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa on tehty moniammatillisen tyon kuvaus ja Keski-Suomen
alueen 22 kunnasta 9 kuntaa on lahtenyt pilotoimaan ja kehittdamaan monialaista tiimimallia. Lastensuo-
jelun erityisosaamista on vahvistettu tyoparityon avulla. Ravitsemusterapian resursointi on vahvistunut,
diabeteksen hoitoon on saatu omaseurannan digitaalisia valineita, ja tyypin 2 diabeetikoiden asiakkuus-
segmentointiin on maaritelty kriteerit. Elamantapaohjauksen toteutuksen kriteerit on maaritelty, sahkoi-
sen terveydenedistamisen toimintamallit luotu ja yhteistyorakenteita sosiaali- ja terveyspalvelujen kanssa
vahvistettu. Mielenterveys- ja paihdehoidon, diabetes- ja palliatiivisen hoidon seka saattohoidon kehitta-
javerkostot on luotu ja toimivat. Ammattilaiset on koulutettu toteuttamaan tyypin 2 diabeteksen ja raska-
usdiabeteksen hoitoketjua. Elamantapaohjauksen pilotit ovat kdynnistyneet Keski-Suomessa; OmaKS-ela-
mantapaohjaus-pilotti antaa mahdollisuuden ennaltaehkaisyyn.”

Elokuussa 2022 kaynnistyneen Keski-Suomen kestdvan kasvun ohjelman rahoituksen turvin OmaKks.fi:n
eli Keski-Suomen digitaalisen sosiaali- ja terveyskeskuksen toimintaa laajennetaan maantieteellisesti
kattamaan koko Keski-Suomen hyvinvointialue.”® Hankkeessa luodaan Keski-Suomen hyvinvointialueelle
toimintamalli, hyvinvoinnin palvelukonsepti, jonka avulla asiakkaiden hyvinvointia, terveytta, tyo- ja toi-
mintakykya, parjadavyytta ja osallisuutta edistavat palvelut ja toiminnot ovat seka asiakkaiden ettd ammat-
tilaisten helposti l0ydettavissa. Palvelut kootaan digitaaliseen muotoon, ”palvelutarjottimeen”, joka pitaa
sisallaan tarjolla olevia liikunta-, kulttuuri- ja luontopalveluja seka kuntien, jarjestojen ja yhteisdjen hyvin-
vointia, terveytta, turvallisuutta ja osallisuutta edistavia palveluja ja toimintoja.
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Taulukko 3. Odotusaika perusterveydenhuollon avosairaanhoidon ladkarin vastaanotolle
(% kaikista kiireettomista kaynneista)

0-7 vuorokautta

8-14 vuorokautta

15-30 vuorokautta

Fyysiset Etaasioinnit Fyysiset Etaasioinnit Fyysiset Etaasioinnit
asioinnit asioinnit asioinnit
Kaikki palveluntuottajat 44 55 9 12 16 13
Helsinki 60 41 5 20 16 21
Itd-Uusimaa®? 4-41 21-81 2-26 11-19 4-36 6-29
Keski-Uusimaa 60 78 12 7 11 5
Lansi-Uusimaa* 17-76 30-89 5-25 5-21 8-43 2-25
Vantaaja Kerava® 43-71 62-73 4-12 11-15 10-24 10-15
Etela-Karjala 26 28 19 11 23 13
Kymenlaakso 40 37 10 18 18 23
Paijat-Hame? 22 16 6 7 11 7
Pohjois-Savo 38 59 16 20 27 18
Keski-Suomi 3 34 44 11 19 27 22
Eteld-Savo 42 31 9 14 15 13
Pohjois-Karjala 58 94 16 4 14 1
Pirkanmaa 3 43 57 9 14 21 19
Kanta-Hame 35 38 12 15 14 14
Eteld-Pohjanmaa 53 45 7 10 9 6
Varsinais-Suomi 42 57 10 13 18 18
Satakunta 57 57 11 15 13 12
Pohjanmaa * 51 51 12 8 21 7
Pohjois-Pohjanmaa ® 36 43 8 11 15 12
Keski-Pohjanmaa # 49 61 19 14 15 6
Kainuu 75 69 9 5 5 4
Lappi® 43 61 12 9 17 7

1 Tiedot kunnittain, taulukossa ilmoitettu suurin ja pienin arvo

2 Myrskylan ja Pukkilan kuntien tiedot sisaltyvat Paijat-Hameen lukuihin

3 Kuhmoisten kunnan tiedot sisaltyvat Keski-Suomen lukuihin
4 Kruunupyyn kunnan tiedot siséltyvat Keski-Pohjanmaan lukuihin
5 Simon kunnan tiedot siséltyvat Pohjois-Pohjanmaan lukuihin

A Taulukossa esitetadan odotusajat perusterveydenhuollon avosairaanhoidon ldakarin vastaanotolle
prosenttiosuutena kaikista kiireettomista kaynneista tammi-toukokuussa 2022. Odotusaika lasketaan
varhaisimmasta kontaktista toteutuneeseen kayntiin. Fyysiset asioinnit ja etdasioinnit on jaoteltu
erikseen. Tiedot esitetdan hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja kaikkien palveluntuottajien
tasolla. Tiedot perustuvat THL:n Perusterveydenhuollon avohoidon hoitoilmoitus -tietoihin (Avohilmo).
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Taulukko 4. Palveluja riittamattomasti saaneiden osuus palveluja tarvinneista

Eiole padssyt yrittamisesta huolimatta Vastaanottopalveluja Palveluja riittamattomasti saaneiden osuus (%)
lukuvuoden aikana riittamattomasti saaneiden osuus palveluja tarvinneista
(%-osuus oppilaista tai opiskelijoista) (%) palveluja tarvinneista

Koulu- Kouluterveydenhoitajalle Hoitaja- | Laakari- | Hammas- | Vanhusten | Vammais- Lapsi- Sosiaali-
kuraattorille palvelut | palvelut ladkari- | kotihoito- | palvelut perhe- tyon
Ylikoulu palvelut palvelut palvelut palvelut
8.ja9.lk oppilaitos
1.ja2.vuosi
Koko maa 5
Helsinki 13 7 7 63 38 60
Ita-Uusimaa 10 6 6 51 24 45
Keski- 10 7 6 3 14 20 24 42 64 26 47
Uusimaa
Lansi- 11 7 5 6 16 19 28 44 40 40 39
Uusimaa
Vantaaja 4 4 24 51 44 33 45
Kerava
Eteld-Karjala 8 4 3 2 13 21 25 35 48 35 56
Kymenlaakso 5 4 4 0 13 19 23 34 55 20 38
Pdijat-Hame 11 6 5 4 16 23 22 42 32 21 45
Pohjois-Savo 10 6 3 3 10 14 19 38 52 27 47
Keski-Suomi n 5 6 5 11 17 23 32 “ 44 48
Eteld-Savo 7 4 3 2 10 18 19 30 36 32 42
Pohjois- 9 6 6 6 16 23 24 32 43 22 35
Karjala
Pirkanmaa 9 5 5 14 19 24 35 38 -_ 54
Kanta-Hame 10 5 4 3 11 17 19 40 50 43 47
Etela- 7 4 6 3 9 14 14 24 33 29 36
Pohjanmaa
Varsinais- 9 5 4 5 11 19 20 36 a7 29 63
Suomi
Satakunta 7 5 3 2 14 21 24 23 44 37 44
Pohjanmaa 9 5 3 7 13 22 23 28 61 33 45
Pohjois- 9 5 8 4 13 19 22 39 42 33 32
Pohjanmaa
Keski- 7 4 4 3 11 15 22 26 42 25 36
Pohjanmaa
Kainuu 10 5 4 2 14 23 32 40 48 28 53
Lappi 10 4 4 5 12 19 19 43 40 20 42

Yli maan keskiarvon

Maan suurin osuus

A Taulukossa esitetaan palvelujen saannin riittamattomaksi kokeneiden osuus palveluja tarvinneista
hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungissa ja koko maassa. Tiedot perustuvat THL:n Kouluterveyskyselyyn
vuodelta 2021 ja kansallisen terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimus FinSoten tutkimuskyselyyn vuodelta
2020.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset,
investoinnit ja rahoitus

Hyvinvointialueiden rahoitusmalli

Hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain mukaan valtio rahoittaa hyvinvointialueiden toiminnan
laskennallisin perustein, minka lisaksi hyvinvointialueilla on mahdollisuus peria asiakas- ja kayttomaksu-
ja. Kaytannossa rahoituksen muutos toteutetaan siirtamalla sosiaali- ja terveyspalvelujen seka pelastus-
toimen tuottamisen kustannukset kunnilta hyvinvointialueille. Kunnilta siis vahennetaan peruspalvelujen
valtionosuuksia, kunnallisveroa, kuntien osuutta yhteisoveron tuotosta seka veroperustemuutoksista joh-
tuvien verotulomenetysten korvausta.**

Hyvinvointialueen velvollisuudesta toimittaa investointisuunnitelmaa koskeva esitys kalenterivuosittain
sosiaali- ja terveysministeriolle, sisaministeriolle ja valtiovarainministeridlle saddetaan hyvinvointialuees-
ta annetun lain 16 §:ssa. Hyvinvointialueen on vuosittain laadittava investointisuunnitelma seuraavaa tili-
kautta seuraavien neljan tilikauden aikana aloitettavista hyvinvointialuekonsernin investoinneista ja niiden
rahoituksesta. Sosiaali- ja terveysministerio hylkaa hyvinvointialueen investointisuunnitelmaa koskevan
esityksen, jos se on ristiriidassa hyvinvointialueesta annetun lain 15 §:ssa tarkoitetun hyvinvointialueen
lainanottovaltuuden kanssa.?*

Valtion tukitoimet vakauttivat kuntien taloutta

Keski-Suomen 24 kunnasta 20 saavutti ylijadmaisen tuloksen vuonna 2021. Tulorahoituksen riittavyytta ku-
vaava asukaskohtainen vuosikate oli positiivinen kaikilla kunnilla. Asukaskohtainen vuosikate vaihteli 141
eurosta (Petdjavesi) 1 555 euroon (Kivijarvi).

Kuntien tuloskehitykseen vaikuttivat merkittavasti valtion tukitoimet seka verotulojen hyva kehitys. Vuosi-
na2020-2021 valtio tuki kuntasektoria koronaviruspandemiasta aiheutuvien ylimaaraisten kustannusten ja
tulonmenetysten vuoksi yhteensa yli 5 miljardilla eurolla. Kunnille ja kuntayhtymille on aiheutunut ylimaa-
rdisia kustannuksia koronapotilaiden hoidon lisaksi mm. testauksesta, rokotuksesta seka suojavarusteista.
Vastaavasti epidemia on kasvattanut hoito- ja palveluvelkaa kiireettéman hoidon resurssien ja toiminnan
karsimisen vuoksi.?!:32

Vuonna 2020 valtio kohdisti koronatuet kuntien peruspalvelujen valtionosuuksiin ja korotti kuntien osuutta
yhteisoverosta 10 prosentilla. Lisaksi valtionavustuksia mydnnettiin sairaanhoitopiireille, joista osa kohdis-
ti avustuksia myos kuntien maksuosuuksiin. Vuonna 2021 valtio tuki kuntia peruspalvelujen valtionosuu-
den kautta edellisvuotta vahemman ja jatkoi yhteiséveron maaraaikaista 10 prosentin korotusta. Vastaa-
vasti sairaanhoitopiirien tukemista jatkettiin edelleen myontamalla avustusta Covid-19-kustannuksiin seka
alijadaman kattamiseen. Valtion koronatukien painopiste siirtyi kuntien osalta valtionavustuksiin, minka
lisaksi korvauksia maksettiin my0s rajojen terveysturvallisuudesta aiheutuvista kustannuksista.3" 3

Vuonna 2021 Keski-Suomen kunnille myonnetyt korotukset peruspalveluiden valtionosuuteen ja yhtei-
sovero-osuuden korottamiseen olivat yhteensa noin 39,6 miljoonaa euroa (88,9 miljoonaa euroa vuonna
2020). Keski-Suomen sairaanhoitopiirille myonnettiin 10,0 miljoonan euron avustukset vuonna 2021 (11,3
miljoonaa euroa vuonna 2020). Alueen kunnille mydnnettiin Covid-19-pandemian vuoksi yhteensa 33,5 mil-
joonan euron avustukset vuonna 2021.3%32
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Valtion tukitoimien painopisteen siirtyminen valtionosuuksista avustuksiin vaikuttaa osaltaan sosiaali- ja
terveydenhuollon nettokadyttokustannuksiin ja siten myo6s palvelukokonaisuuksissa tapahtuneisiin kus-
tannustason muutoksiin. Kuntataloustilaston raportointi uudistui vuoden 2021 alussa. Uudistus laajensi
kuntien ja kuntayhtymien raportointivelvoitteita tarkentaen sosiaali- ja terveydenhuollon taloustietojen ra-
portointia 17 tehtavaluokasta yli 60 palveluluokkaan. Palveluluokkakohtaisen raportoinnin aikataulua jou-
duttiin siirtdmaan kuntien raportoimissa tiedoissa havaittujen vakavien laatupoikkeamien vuoksi, eivatka
nettokayttokustannukset olleet kdytettavissa taman arvioinnin pohjana.

Sairaanhoitopiirin tulos oli alijaamainen

Keski-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyman toimintatuotot kasvoivat edelliseen vuoteen nahden 6,7
prosenttia (25,9 miljoonaa euroa) ja toimintakulut 12,6 prosenttia (47,3 miljoonaa euroa). Toimintakate oli
-16,7 miljoonaa euroa, eli tulorahoitus ei riittanyt kattamaan palvelujen tuottamisesta aiheutuneita meno-
ja. Koska vuosikate oli-14,0 miljoonaa euroa, ei sairaanhoitopiirin tulorahoitus riittanyt kattamaan poistoja
eika tulorahoitus ollut riittavalla tasolla. Sairaanhoitopiiri paatyi lopulta 26,4 miljoonan euron alijagamaan
tilikaudella 2021. Taseeseen aiempina tilikausina kertyneen 14,6 miljoonan euron alijaaman kanssa kun-
tayhtyman kumulatiivinen alijaama kasvoi 41,0 miljoonaan euroon. Kuntayhtyma sisallytti vuoden 2022
talousarvioon nollatuloksen lisaksi suunnitelman kertyneiden alijaamien kattamisesta omaisuuden myyn-
nilla, sairaanhoitopiirin peruspadaoman alentamisella seka jasenkuntien rahoituksella. Vuoden 2021 hei-
komman tuloksen vuoksi peruspadoman alentamisen suuruutta kasvatettiin alkuperdisesta 17 miljoonasta
eurosta 24 miljoonaan euroon. Taman lisaksi jasenkunnilta laskutetaan kertyneet alijadamat, 17 miljoonaa
euroa, seka vuoden 2022 talousennusteen mukainen alijaama, 38 miljoonaa euroa.*®

ICT-hanke paatettiin lopettaa

Asiakas- ja potilastietojarjestelma Asterin kdyttoonottoon tahtaavan kehittdmishankkeen suunnitteluvaihe
jatkui elokuuhun 2021 saakka. Sen paatteeksi oli tarkoitus siirtya toimitusvaiheeseen ja ottaa uusi jarjestel-
ma ripeasti kayttoon koko hyvinvointialueella. Aster-hankkeen kokonaiskustannuksiin liittyvat ongelmat
kuitenkin johtivat hankkeen lopettamiseen. Sittemmin vuonna 2022 paatettiin lopettaa myds toiminnanoh-
jausjarjestelman kehittamishanke ja korvata jarjestelma pienemmilla osajarjestelmilla.

Mittava lainarahoituksella toteutettu sairaalahanke heikentaa
hyvinvointialueen investointimahdollisuuksia lahivuosina

Vuonna 2020 kayttoon otetun sairaala Novan investointihankkeen kustannukset olivat noin 500 miljoonaa
euroa. Sairaala toteutettiin lainarahoituksella, mika kasvatti alueen lainakantaa. Sairaala Novan investoin-
nista muodostuva paine vuotuisiin kayttokustannuksiin on merkittava, yli 30 miljoonaa euroa. Sairaala No-
vaan tehtyjen investointien vuoksi hyvinvointialueen ns. laskennallinen lainanottovaltuus on merkittavas-
ti negatiivinen, mika tarkoittaa, ettd Keski-Suomen hyvinvointialueella ei ldhivuosina ole mahdollisuutta
pitkdaikaisen lainan ottamiseen ilman ministerididen myontamaa lisdlainanottovaltuutta. Keski-Suomen
hyvinvointialueella ei ole lainanottovaltuutta vuodelle 2023, minka vuoksi esitettyjen investointien rahoitus
on osoitettava tulorahoituksesta tai muista rahoituserista.

Keski-Suomen hyvinvointialueen investointisuunnitelma kaudelle 2023-2027 sisaltaa sosiaali- ja terve-
ystoimen seka pelastustoimen osasuunnitelmat ja on yhteensa 146,9 miljoonaa euroa. Merkittavimpana
rakennusinvestointina on esitetty perhetukikotia lastensuojelun laitoshoitoon. Investointisuunnitelman
paapaino on kuitenkin ICT-investoinneissa, joita on esitetty 66 miljoonan euron edesta. Merkittavimmat
ICT-investoinnit kohdistuvat sosiaalihuollon Kanta-liityntdan seka yhteiseen jarjestelmaan (YTA-yhteistyo-
kilpailutus) seka kotihoidon toiminnanohjausjarjestelmaan.* Kaikkien hyvinvointialueiden asukaskohtai-
set investointisuunnitelmat esitetaan kuviossa 3.
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Palvelutarpeeseen suhteutetut sosiaali- ja terveydenhuollon menot hiukan
keskimaaraista suuremmat

THL:n vuonna 2022 julkaisemat tarvevakioidut menot vuodelle 2020 on laskettu paivitetyn tarvevakioinnin
mukaisesti. Tarvevakioitujen menojen laskennassa kaytetyt tarvekertoimet eroavat hyvinvointialueiden ra-
hoituksen perusteena olevien tarvekertoimien laskennasta, silla edeltavissa tarkastellaan tarvetekijoiden
ja palvelukdyton suhdetta samana vuonna ja jalkimmaisissa tarvetekijoiden ja tulevan palvelukayton suh-
detta. Vuonna 2020 sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat keskimaarin 3 497 euroa asukasta kohti
koko maassa. Keski-Suomen hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat 3 450 euroa
eli prosentin pienemmat kuin maassa keskimaarin. Alueen palvelutarve oli kaksi prosenttia pienempi kuin
maassa keskimaarin ja vastaavasti palvelutarpeeseen suhteutetut sote-menot prosentin suuremmat kuin
maassa keskimaarin (kuvio 4).

Hyvinvointialueelle siirtyvat kustannukset lahella laskennallista rahoitusta

Valtiovarainministerio on julkaissut syyskuussa 2022 hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat, jotka perus-
tuvat vuoden 2021 alustaviin tilinpaatostietoihin seka vuoden 2022 talousarviotietoihin. Vuoden 2022 tilin-
paatostietojen perusteella tarkistetaan viela lopullinen vuoden 2023 rahoitus, jonka perusteella hyvinvoin-
tialueiden rahoitukseen tehdaan kertaluonteinen korjaus alkuvuonna 2024. Laskelmassa on huomioitu
siirtyvien kustannusten liséksi hyvinvointialueiden uudet tehtavat, hyvinvointialueindeksi seka palvelutar-
ve. Yliopistosairaalalisa huomioidaan vasta vuoden 2024 rahoituksessa. Keski-Suomen hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen kokonaisrahoitus vuodelle 2023 on 1 100,5 miljoonaa
euroa eli 4 036 euroa asukasta kohti. Alueen laskennallinen rahoitus on 1 104,7 miljoonaa euroa ja siirtyma-
tasauksen osuus -4,2 miljoonaa euroa. Hyvinvointialueen siirtyvat kustannukset ovat siis laskennallista ra-
hoitusta pienemmat. Keski-Suomen asukaskohtainen rahoitus kasvaa 225 euroa vuoden 2022 rahoituksen
tasoon verrattuna.®3¢

Keski-Suomen hyvinvointialueen vdeston arvioitu sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntarve vuodel-
le 2023 on maan keskitasoa, mika nakyy myos alueen asukaskohtaisessa rahoituksessa. Alueen siirtyvat
kustannukset ovat lahella laskennallista rahoitusta, joten siirtymatasaus on maltillinen. Alueen talousarvio
vuodelle 2023 suunnitellaan 44 miljoonaa euroa alijaamaiseksi ja tasapainotetaan suunnittelukaudella ra-
hoituksen tdsmennyttya vuoden 2022 tilinpaatostietojen perusteella.’”
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Kuvio 3. Investointisuunnitelma 2023-2027, pysyvat vastaavat ja investointeja vastaavat
sopimukset (euroa asukasta kohti)

Helsinki *
Kanta-Hame
Etela-Karjala **
Pohjois-Savo
Keski-Pohjanmaa
Satakunta
Pohjois-Pohjanmaa
Paijat-Hame
Varsinais-Suomi
HUS-yhtyma
Kymenlaakso
Pirkanmaa
Etela-Pohjanmaa
Etela-Savo

Lappi
Pohjois-Karjala
Vantaa ja Kerava ***
Pohjanmaa
Lansi-Uusimaa
Keski-Uusimaa

*kkk

Kainuu

Itd-Uusimaa

Keski-Suomi

0 500 1000 1500 2000 2500 3000
@ Rakennukset €/ asukas @ Laite- ja kalustohankinnat € / asukas
@ ICTjamuutaineettomat @ Muutinvestoinnit €/ asukas

hyodykkeet € / asukas

A Kuviossa esitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen investointisuunnitelmien
kokonaisuus vuosille 2023-2027 (euroa asukasta kohti); investointimenoihin sisaltyvat pysyvat vastaavat
seka investointeja vastaavat sopimukset. Investointisuunnitelman vuosi 2023 on sitova, vuodet 2024 -
2026 ovat viitteellisia. Vuoden 2027 luku siséltaa investoinnit, joihin on sitouduttu vuoden 2023 aikana ja
jotka jatkuvat suunnitelmakauden yli. HUS-yhtyma esitetadan erillisena organisaationa, eivatka sen luvut
sisally Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin lukuihin. Hyvinvointialueesta annetun
lain mukaiset investointisuunnitelmat laadittiin nyt ensimmaisen kerran, minka vuoksi ohjeistusta

on voitu tulkita eri tavoin. Erityisesti hajanaisen jarjestamisvastuun alueilla investointisuunnitelmat
saattavat olla puutteellisia, silla tietoja on koottu useilta jarjestamisvastuullisilta organisaatioilta.

* Alustava tieto: Helsingin kaupungin talousarvio 2023 ja taloussuunnitelma 2023-2025, ehdotus 7.11.2022, liite 3.
Kaupunginvaltuusto 16.11.2022, esityslista. Laakson sairaalan investoinnista huomioitu Helsingin osuus.

** Alustava tieto: Etela-Karjalan hyvinvointialue, aluehallitus 15.9.2022

*** Alustava tieto: Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, aluevaltuusto 22.11.2022, esityslista

**** Alustava tieto: Kainuun hyvinvointialue, aluehallitus 12.9.2022
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Kuvio 4. Tarvevakioidut menot 2020, indeksi (Koko maa=100)

Kainuu

Lappi
Etela-Savo
Etela-Karjala
Keski-Uusimaa
Kymenlaakso
Pohjois-Savo
Lansi-Uusimaa
Pohjanmaa
Helsinki *
Satakunta

Keski-Suomi

Vantaa ja Kerava
Pohjois-Pohjanmaa
Varsinais-Suomi [ )
Etel3-Pohjanmaa [ )
Pirkanmaa L)
Kanta-Hame oN

Ita-Uusimaa o
P3ijat-Hame L)
Pohjois-Karjala ol
Keski-Pohjanmaa .- |

R s5 90 95 100 105 110 115

---- Maan keskiarvo @ Tarvevakioidut sote-kustannukset

A Kuviossa esitetaan hyvinvointialueittain tarvevakioitujen kustannusten poikkeama maan keskiarvosta
(100). Mita kauempana kustannuksia kuvaava palkkiviiva on keskiarvosta, sita pienemmat tai suuremmat
ovat alueen tarvevakioidut kustannukset. Tarvetekijoind on huomioitu vdeston ika- ja sukupuolirakenne,
sairastavuus ja sosioekonominen asema. Tiedot perustuvat Tilastokeskuksen Kuntatalous-tilaston
vuoden 2020 tietoihin ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tuottamiin kesalla 2022 julkaistuihin vuoden
2020 paivitettyihin tarvekertoimiin.

* Sosiaali- ja terveydenhuolto seka pelastustoimi
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Menetelmat ja laatuseloste

Arvioinnin tietopohja

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) laatima asiantuntija-arvio sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tamisesta perustuu seka maaralliseen tietoon ettad laadulliseen aineistoon. Arvioinnin maarallisen tieto-
pohjan perustan muodostaa kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuusmittaristo
(KUVA). Asiantuntija-arvion pohjana olevaa tilannekuvaa on laajennettu hyodyntamalla myos muita indi-
kaattoritietoja seka dokumenttiaineistoja hyvinvointialueiden, kuntayhtymien ja kuntien hallinnosta, toi-
mintatavoista, suunnitelmista ja paatoksista. Arvioinnissa on hyodynnetty lisaksi Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontaviraston Valviran ja aluehallintovirastojen valvontahavaintoja seka muita kansallisten vi-
ranomaisten laskelmia ja selvityksia. Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja tayden-
netty keskusteluissa, joita on kayty hyvinvointialueiden valmistelusta vastaavien toimielinten edustajien
seka sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista jarjestamisvastuussa vuonna 2021 ja 2022 olleiden kuntayh-
tymien ja kuntien edustajien kanssa.

Kansallinen KUVA-mittaristo ja Sotekuva-verkkopalvelu

KUVA-mittaristo on sosiaali- ja terveysministerion seka laajan asiantuntijajoukon yhteistydna muodostettu
noin 500 indikaattorin kokonaisuus. Mittaristoa kaytetaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen seu-
rannassa, arvioinnissa ja ohjauksessa. KUVA-mittariston tarkoituksena on varmistaa STM:n ohjauksessa ja
THL:n asiantuntija-arvioinnissa kaytettavien tietojen yndenmukaisuus, mika on edellytys yhteisen tilanne-
kuvan synnylle. KUVA-mittariston indikaattorit on ryhmitelty tehtavakokonaisuuksiin ja ulottuvuuksiin; se
tarjoaa tietoa muun muassa vaeston hyvinvoinnin ja terveyden tilasta seka palvelutarpeesta, mutta myos
palvelujen saatavuudesta, laadusta ja kustannuksista. Mittariston yllapitamisesta ja kehittamisesta vastaa
STM, mittariston teknisesta tuottamisesta puolestaan THL.

Sotekuva (entinen Tietoikkuna) on THL:n kehittdma ja yllapitama verkkopalvelu, jossa esitetddan KUVA-mit-
taristoon sisaltyvat indikaattorit hyvinvointialueittain. Verkkopalvelu poimii mittaristoon kuuluvat indikaat-
torit THL:n tilastopalvelu- ja indikaattoripankki Sotkanetista. Sotekuva on suunnattu erityisesti sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelman seuranta-, ohjaus- ja arviointityohon osallistuville asiantuntijoille ja
hyvinvointialueiden edustajille, mutta se on avoimesti kaytettavissa kaikille KUVA-mittaristosta kiinnostu-
neille kayttajille. Verkkopalvelussa KUVA-mittaristosta on kadytettavissa kaksi eri tietopohjaa, paivittyva ja
kiinnitetty. Ne vastaavat kahteen eri kdyttotarpeeseen. Paivittyvassa tietopohjassa indikaattorit paivittyvat
vapaasti vuoden mittaan ja mittariston indikaattoreista nakyvat aina tuoreimmat saatavilla olevat luvut.
Kiinnitetyssa tietopohjassa mittariston indikaattorien paivittyminen on keskeytetty Sotekuvassa niin, etta
se kuvaa THL:n asiantuntija-arvion laatimisen aloitusajankohdan tilannetta: indikaattoreista esitetaan vuo-
den ajan ne luvut, jotka olivat kaytettavissa tietopohjan kiinnittamisen hetkella. Palvelu on saatavilla kol-
mella kielella: suomeksi, ruotsiksi ja englanniksi.
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Tietopohjan avoimuus, saatavuus ja laatu

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen arviointi perustuu paasaantoisesti julkisesti ja avoimesti saata-
villa olevaan tietoon. Kaytetyt indikaattoritiedot ovat puolestaan saatavissa THL:n Sotekuva-verkkopalve-
lusta (KUVA-mittaristo) ja Sotkanetista (THL:n kaikki indikaattorit). Muut tilastotiedot on merkitty erillisin
viittein. Arvioinnissa kaytetyn laadullisen dokumenttiaineiston tiedot l0ytyvat [ahdeluettelosta. Valviran ja
aluehallintovirastojen valvontahavaintoraportit ovat avoimesti saatavissa arvioinnin verkkosivuilta. Muus-
ta tietopohjasta poiketen alueiden edustajien kanssa kaydyt keskustelut eivat ole julkisia. Yhteiset keskus-
telut tarjoavat arviointiin syventavia nakokulmia kunkin alueen erityispiirteista ja keskeisista palvelujen jar-
jestamiseen liittyvista haasteista ja ratkaisuista. Alueiden edustajilla on myds mahdollisuus kommentoida
valmistuvia arviointiteksteja.

Tavoitteena on, etta arvioinnissa kaytetyt indikaattoritiedot ovat luotettavia ja ajantasaisia. KUVA-mitta-
riston tietojen ajantasaisuutta seurataan THL:ssa ajantasaisuusmittarin avulla. Kesakuussa 2022, kun tie-
topohja kiinnitettiin, noin 70 prosenttia indikaattorien tiedoista oli vuodelta 2021 tai 2022. Ajantasaisuutta
seuratessa tulee huomioida, etteivat kaikki KUVA-indikaattorit paivity vuosittain; useimmat kyselyaineistoi-
hin perustuvat indikaattorit paivittyvat joka toinen vuosi. Vuosittain paivittyvien indikaattorien viivastymi-
nen johtuu usein tietojen toimitusvaikeuksista.

Vuoden 2022 arvioinnissa kiinnitettiin erityista huomiota kaytettavien indikaattoritietojen laatuun ja laatu-
puutoksia kuvaavien indikaattorikohtaisten lisatietojen saatavuuteen. Indikaattoreita, joissa on merkittavia
laatupuutteita, ei ole kaytetty alueen arvioinnissa. Kuntataloustilaston raportoinnin uudistumisesta johtu-
vien vakavien laatupuutosten ja tietojen julkaisuaikataulun muutosten vuoksi nettokayttokustannustietoja
ei ole hyodynnetty vuoden 2022 asiantuntija-arvioinnissa. Puutteet ovat rajoittaneet hyvinvointialueiden
toiminnan ja talouden yhteistarkastelua.

Kdynnissa oleva kehittamistyo

Tiedolla johtamista kehitetdan ja tiedon tuotantoa uudistetaan kdynnissa olevassa Toivo-ohjelmassa
(Tiedolla johtaminen paatoksenteon ja palvelujen kehittémisen tukena). Ohjelman Virta-hankkeessa ke-
hitetdan hyvinvointialueiden tiedolla johtamista seka maaritellaan alueellisen tilannekuvan yhdistava ja
kansallisesti vertailukelpoinen vahimmaistietosisalto. Valtava-hankkeessa kehitetaan kansallisten viran-
omaisten tietotuotantoa. Vuosina 2021-2024 KUVA-mittaristokokonaisuutta kehitetdan Valtava-hankkees-
sa vastaamaan aikaisempaa paremmin vaikuttavuusperusteisen ohjauksen ja arvioinnin tarpeisiin. Samal-
la KUVA-mittariston ja vahimmaistietosisallon tietoja yhteensovitetaan soveltuvin osin.

Lisatietoa arvioinnista ja tietopohjasta: thl.fi/arviointi

Kaynnissa oleva kehittaminen (Toivo-ohjelma): https://soteuudistus.fi/tiedolla-johtaminen

Indikaattoriarvot Sotekuvassa: sotekuva.fi

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet: sotkanet.fi
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Lahteet ja arvioinnissa kaytetty tausta-aineisto

Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen

1.

2.

Laki hyvinvointialueesta 611/2021. Verkkoldhde.

Valtioneuvoston asetus sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyoalueista. Verkkolahde.
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021. Verkkolahde.
Keski-Suomen aluevaltuuston poytakirja 1.11.2022 pykala 99. Verkkolahde.
Keski-Suomen aluevaltuuston poytakirja 14.6.2022 pykala 63. Verkkolahde.
Keski-Suomen aluehallituksen poytakirja 25.10.2022. Verkkolahde.

Keski-Suomen aluehallituksen poytékirja 30.8.2022. Verkkolahde.

Keski-Suomen aluehallituksen esityslista 22.11.2022. Verkkolahde.

Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja riittavyys

9.

10.

11.

12.

13.

Suomen Laakariliitto (2021). Terveyskeskusten ladkaritilanne 2020. Verkkoldhde.
Ammattibarometri. Verkkolahde.

Kuntien tyévoimaennuste 2030. Analyysi kuntien tyévoima- ja osaamistarpeista. 16.2.2021. Keva/Aula
Research Oy. Verkkolahde.

Lansi- ja Sisa-Suomen aluehallintoviraston valvontahavaintoraportti Keski-Suomen hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta vuonna 2021.
Verkkolahde.

Keski-Suomen aluevaltuuston poytakirja 14.6.2022 pykala 63. Verkkolahde.

Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta. Verkkolahde.

Laki hyvinvointialueesta. Verkkolahde.

Keski-Suomen aluevaltuuston poytakirja 14.6.2022 pykala 63. Verkkolahde.

Keski-Suomen aluehallituksen esityslista 22.11.2022. Verkkoldhde.

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma, Keski-Suomen hyvinvointialue. Verkkolahde.
Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelma. Verkkolahde.

Keski-Suomen aluevaltuuston kokouspoytakirja 4.10.2022 pykala 89. Keski-Suomen kuntien, Keski-Suo-
men liiton ja Keski-Suomen hyvinvointialueen puitesopimus yhteistyorakenteiden ja toimintatapojen
periaatteiksi. Verkkoldhde.
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Lahteet ja arvioinnissa kaytetty tausta-aineisto

Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta (612/2021). Verkkoldhde.
Hoitoonpaasy suun terveydenhuollossa. Verkkoldhde.
Tilastoraportti 37/2022. Hoitoonpaasy erikoissairaanhoidossa 31.8.2022. Verkkoldhde.

Lansi- ja Sisa-Suomen aluehallintoviraston valvontahavaintoraportti Keski-Suomen hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta vuonna 2021.
Verkkolahde.

Tilastoraportti 28/2022. Lastensuojelun kasittelyajat 1.10.2021-31.3.2022. Verkkoldhde.

Laki ikadntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(980/2012). Verkkolahde.

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma, Keski-Suomi. Verkkoldhde.

Keski-Suomen kestavan kasvun ohjelma. Verkkoldhde.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset, investoinnit ja rahoitus

29.

30.

31

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Laki hyvinvointialueiden rahoituksesta 617/2021. Verkkoldhde.

Laki hyvinvointialueesta 611/2021. Verkkoldhde.

Koronavirusepidemian korvaukset. Sosiaali- ja terveysministerio. Verkkoléhde.

Kunnille maksetut koronatuet. Valtiovarainministerio. Verkkolahde.

Keski-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyman kokouspoytakirja 17.6.2022 pykala 8. Verkkoldhde.
Keski-Suomen aluevaltuuston kokouspoytakirja 1.11.2022 pykala 98. Verkkolahde.
Hyvinvointialueiden rahoitus vuonna 2023 (excel), syyskuu 2022. Verkkoldhde.

Tarvevakioidut menot kunnittain ja hyvinvointialueittain vuonna 2020 (excel, paivitetty 22.6.2022).
Verkkoldhde.

Keski-Suomen aluehallituksen kokouspoytakirja 11.10.2022. Verkkoldhde.
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1 Lukijalle

Aluehallintovirasto arvioi sisaministeridon toimeksiannosta pelastustoimen
palvelujen jarjestamista pelastustoimen eri alueilla vuonna 2021. Arviointi
perustuu sisaministerion 7.3.2022 antamaan tietopyynt66n. Arvioinnin
padasiallinen tietolahde on alueen pelastustoimen tietopyyntéén antama vastaus.
Muut lahteet on merkitty tdhan asiantuntija-arvioon kunkin tiedon kohdalle.
Alueen pelastustoimen antama vastaus on kokonaisuudessan taman arvion
liitteena.

29.6.2021 voimaan tulleessa pelastustoimen jarjestamislaissa (613/2021)
aluehallintoviraston tehtavaksi on saadetty laatia vuosittain pelastustoimen
jarjestamista koskeva asiantuntija-arvio valtakunnallisesti ja
hyvinvointialueittain. Vaikka laki tulee voimaan vasta 1.1.2023, tassa
arvioinnissa sisaministeridon tietopyyntd on toteutettu pitkalti tulevan lain
mukaisena.

Tama aluehallintoviraston arviointi tarjoaa vuoteen 2021 painottuvan
pelastustoimen tilannekuvan. Asiantuntija-arvioissa tarkastellaan ja arvioidaan
pelastustoimen palvelutasoa tehtavakohtaisesti, pelastustoimen palvelujen
tarvetta, saatavuuden seka laadun toteutunutta ja arvioitua tulevaa kehitysta,
investointien tarvetta ja vaikutuksia.

Arviointi on suunnattu tukemaan kansallisia ja alueellisia paattajia, viranhaltijoita
ja asiantuntijoita. Arviointi tukee myds hyvinvointialueiden toimeenpanon
valmistelua seka kaynnistamista tarjoamalla tietoa keskeisista palvelujen
jarjestamista koskevista nakdkohdista maan eri alueilla.

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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2 Asiantuntija-arvio

2.1 Onnettomuuksien ehkdisyton palvelutason
toteutuminen

2.1.1 Onnettomuuksien ehkaisytehtavien toteuttaminen

Ohjaus ja neuvonta
Pelastuslaitoksen vastaus

"Neuvontapalvelu yrityksille, yhteisodille seka yksildille.
Rakennusvalvontayhteistyd kuntien kanssa kuntalaisille.”

Turvallisuusviestinta
Pelastuslaitoksen vastaus

"Turvallisuusviestinnan toimintasuunnitelman toteutumiseen vaikuttivat
valtakunnalliset ja alueelliset rajoitukset. Turvallisuusviestinnan ohjeita ja
materiaalia julkaistiin median avulla eri tavoilla toteutettuna. Toiminta on ollut
tehostettua, kohdennettua ja viikoittaista. Turvallisuusviestintaan liittyvia
koulutus- ja neuvontatilaisuuksiajarjestettiin vuonna 2021 yhteensa (suluissa
vuosi 2020) 16 365 (8 744) henkildlle. Tama vastaa noin 6 % (3 %) osuutta
maakunnan vaestémaarasta. Tilaisuuksien lukumaara 500 oli vahan suurempi
kuin edellisena vuonna.

Aihealueittain tilaisuuksissa annettiin eniten;
e alkusammutuskoulutusta 212 (90 kertaa),

¢ ensiapukoulutusta 98 (78) kertaa seka neuvottiin toimimaan hatatilanteissa 56
(54) kertaa.

Kohderyhmittain tarkasteltuna turvallisuuskoulutusta ja neuvontaa kohdistettiin
vuonna 2021 eniten;

¢ hoitolaitosten henkilékunnalle 119 (78) kertaa,
e peruskoululaisille: 1.-6. luokille 62 (38) kertaa,
e 7.-9. luokkalaisille 55 (54) kertaa.

e Lukiolaisille ja ammatillisten oppilaitosten opiskelijoille koulutuksia pidettiin
26 (16) kertaa,

e alle kouluikaisille 11 (11) kertaa.”
Aluehallintoviraston muu arviointia tukeva aineisto

Turvallisuusviestintatilaisuuksiin Keski-Suomessa vuonna 2021 osallistui 5 %
vaestdsta, luku ei sisalla sosiaalisessa mediassa kohdattuja henkildita. Koko
maassa vastaava luku on 5%.1

! Pronto 6.9.2022

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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Turvallisuusviestintaan on vaikuttanut vuonna 2021 korona ja sen aikana
kaytetyt alueelliset rajoitukset. Valtakunnallisesti rajoitukset nakyvat eri tavoin
pelastustoimen alueiden tuloksissa.

Valvontatehtavat
Pelastuslaitoksen vastaus

"Luokkiin A1-A6 kuuluvien laitos- ja yrityskohteiden tarkastusprosentti oli 95 %
(91 %). Yhteensa vuonna 2021 tarkastusvuorossa olleista 1 349 kohteesta
tarkastettiin 1 273 kappaletta. Asuin- ja vapaa-ajanrakennuksiin suoritettiin
kohdennettuja palotarkastuksia 130 kappaletta.

Hallintomenettelyn mukaisesti tarkastuskohteisiin suoritettiin
jalkipalotarkastuksia 189 (246) kertaa. Uusien rakennusten yhteydessa tehtavia
erityisia palotarkastuksia tehtiin vuonna 2021 Keski-Suomessa lisaksi 106 (193)
kappaletta, erindisista syistd suunnitelmaan nahden ylimaaraisia palotarkastuksia
181 (162) ja yleisétilaisuuksien turvallisuusjarjestelyjen toteamiseksi tehtyja
palotarkastuskaynteja 20 (10). Muita palotarkastuskaynteja kirjattiin vuonna
2021 viela 380 kappaletta.

Asuin- ja vapaa-ajanrakennusten valvonta toteutettiin asukkaiden
paloturvallisuuden itsearviointina. Valvontakirjeita, jotka sisalsivat
palautuslomakkeen, ohjeet ja oppaan, ldhetettiin 15 499 kappaletta. Lomakkeita
palautui taytettyna 11 764 kappaletta. Palautusprosentiksi muodostui 76 %.
Paloturvallisuuden itsearviointikohteiden osalta vuonna 2021 kirjattiin
valvontasovellukseen 11 764 kohteen tiedot.”

Aluehallintoviraston muu arviointia tukeva aineisto

Vuonna 2021 suunnitelmallisesta valvonnasta toteutui 96 %. (yleiset
palotarkastukset) Luku perustuu Prontoon kirjattuihin tietoihin. Prontossa on
valtakunnallisesti havaittu epatarkkuutta.?

Yhteistyo onnettomuuksien ehkdisemiseksi
Pelastuslaitoksen vastaus

"Viranomaisyhteisyd (mm. Poliisi, ELY (6ljyvarastot) ,rakennusvalvontayhteisty6
kuntien kanssa , ymparistdévalvonta, aluehallintovirasto (SOTE-valvonta),
neuvontapalvelu yrityksille ja yhteisdille seka yksildille, maakunnallinen
turvallisuussuunnitelu edelld mainittujen toimijoiden kanssa.”

Palontutkinta
Pelastuslaitoksen vastaus

"Vuonna 2021 suoritettin 18 palotutkintaa.Tulipaloissa kuoli kolme henkilda ja
yksi vakava loukkaantuminen tapahtui tarkastelujaksolla. Vuonna 2021 oli (PeL
418) tehty 152 ilmoitusta.”

2 Pronto 6.9.2022

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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Aluehallintoviraston muu arviointia tukeva aineisto

Syttymiskohdastaan levinneissa rakennuspaloissa tehtiin tarkempi palontutkinta
(tasolla II tai III) 11 % tapauksista. Koko maan keskiarvo on 16 % tapauksista.3

Paloriski-ilmoitukset
Pelastuslaitoksen vastaus
"Paloriski-ilmoituksia (PeL 42 §) kasiteltiin 65 kpl vuonna 2021.”

2.1.2 Onnettomuuksien ehkaisyn toimenpiteiden vaikutukset
Pelastuslaitoksen vastaus

" Onnettomuuksien ehkdisyn tehtavat on paaosin pystytty tekemaan tavoitteiden
mukaisesti. Hallintomenettelyiden prosessien yhdenmukaistaminen ja laadun
kehittaminen edellyttda vield suunnitelmallista yhteistyo6ta.”

2.1.3 Onnettomuuksien ehkadisyn kehittamistarpeet
Pelastuslaitoksen vastaus

"Laskennallinen henkiléstdn lisdystarve 7 htv. Onnettomuuksien ehkaisytyon
osaamisen kehittaminen edelyttaa jatkuvaa kouluttamista ja kouluttautumista.”

2.1.4 Kokonaisarvio onnettomuuksien ehkdisytehtavien
palvelutason toteutumisesta

Pelastuslaitoksen vastaus

"Ehkadisytehtavat on paadosin pystytty tekemaan tavoitteiden mukaisesti.
Hallintomenettelyiden prosessien yhdenmukaistaminen ja laadun kehittdminen
edellyttaa viela suunnitelmallista yhteisty6ta.”

3 Pronto 6.9.2022

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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Aluehallintoviraston arvio onnettomuuksien ehkaisyn palvelutason
muutoksien ehkaisyn palvelutason toteutumisesta:

Koronan ja alueellisten rajoitusten tuomat haasteet nakyvat erityisesti
turvallisuusviestinnan ja suunnitelmallisen valvonnan toteuttamisessa.

Suunnitelmallisen valvonnan maarallisten tavoitteiden toteutumisessa
oli vuonna 2021 lievia puutteita yleisten palotarkastusten osalta
tarkasteltaessa.

Aluehallintoviraston ndkemyksen mukaan turvallisuusviestinnan
maaralliset tavoitteet saavutettiin hyvin valtakunnallisella tasolla
pandemian vaikutuksesta huolimatta.

Paloriski-ilmoitusten perusteella pelastusviranomaiset ovat tehneet
kohteisiin valvontakdaynteja. Siita, kuinka suuri osa saapuneista
ilmoituksista johti tarkastuskayntiin, ei ole tietoa.

Tavoittamattomien kohteiden seka pelastuslaitokselle palautettujen
paloturvallisuuden itsearviointilomakkeiden arvioinnin pohjalta tehtyjen
toimenpiteiden laadusta ole tietoa. Itsearviointien palautusprosentti oli
76%.

2.2 Pelastustoiminnan palvelutason toteutuminen

2.2.1 Toimintavalmiusajat (TVA)

Niiden ruutujen lukumaara, joissa jokaisena vuotena 2017-2021 TVA tavoitteita
ei saavutettu. Kaikki kiireelliset (A ja B) pelastustoimen tehtdavat huomioidaan.

Ensimmaisen yksikdn TVA 6

Pelastustoiminnan TVA 1

Ensimmaisen yksikdn toimintavalmiusajan (TVA) mediaani 9:06
vuonna 2021

Ensimmaisen yksikdn toimintavalmiusajan (TVA) mediaani 8:52
vuosina 2017-2020

Pelastustoiminnan TVA mediaani vuonna 2021 13:56
Pelastustoiminnan TVA mediaani vuosina 2017-2020 13:49
Pelastusjoukkueen TVA mediaani vuonna 2021 15:10

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi




Pelastusjoukkueen TVA mediaani vuosina 2017-2020 14:40

Pelastuslaitoksen vastaus

"Palvelutasossa on puutteita erityisesti I riskiluokan ruuduissa Jyvaskylan
alueella. Naiden puutteiden korjaaminen edellyttad henkildéstdn lisdamista ja
uuden/uusien asemien perustamista. Palvelutason parantaminen edellyttaa 24/7
henkildston lisaamista painopistepaloasemilla maakunnan alueella. Tassa
edetdan voimassa olevan palvelutasopaatdsen kehittamissuunnitelman
mukaisesti.”

Aluehallintoviraston muu arviointia tukeva aineisto

Palvelutasossa on puutteita seka ongalmaruutuina ja ruutuina, jotka eivat ole
vield muodostaneet ongelmaruutuja. Puutteet ja korjaavat toimenpiteet on
esitetty palvelutasopdatdksessa. Palvelutason puutteiden korjaaminen on
aloitettu kehittamissuunnitelmassa mainittujen toimenpiteiden mukaisesti.*
Aluehallintovirasto seuraa ongelman kehitysta yhdessa Keski-Suomen
pelastuslaitoksen kanssa vuosittain.>

2.2.2 Ulkoiset pelastussuunnitelmat
Pelastuslaitoksen vastaus

"Keski-Suomen pelastustoimen alueella oli 10 kohdetta vuonna 2021”

2.2.3 Pelastustoiminnan toteutunut palvelutaso
Paatoimisen henkiloston maara ja laatu
Pelastuslaitoksen vastaus

"Palvelutason parantaminen edellyttda 24/7 henkildéstén lisdamista
painopistepaloasemilla maakunnan alueella.”

Sivutoimisen seka sopimuspalokuntaan kuuluvan henkiléston maara ja
laatu

Pelastuslaitoksen vastaus

"Keski-Suomen sopimushenkildston tiedot:
- VPK-henkilosto 438,

- sivutoiminen henkiléstdé 469,

- VPK-paloasemat 18,

- sivutoimiset paloasemat 24.”

4 Keski-Suomen pelastuslaitoksen palvelutasopaatos 2021-2024
5 LSSAVI 18382/2021
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Kaluston maara ja laatu
Pelastuslaitoksen vastaus

"Kaluston osalta investointivelkaa on erityisesti raskaan kaluston osalta. Asian
korjaaminen edellyttaa investointimaararahojen nostamista tulevina vuosina.”

Toiminnalliset suunnitelmat
Pelastuslaitoksen vastaus

"Vuonna 2020 tehdyn selvityksen mukaan puutteita on ollut kahdessa
pelastustoimen suunnitelma-asetuksessa (1363/2018) vaaditussa
suunnitelmassa. Pelastustoimen suunnitelmat on saatettu ajantasalle ja ovat
kunnossa.”

Aluehallintoviraston muu arviointia tukeva aineisto

Vuonna 2020 tehdyn selvityksen mukaan puutteita on ollut kahdessa
sisaministerion asetuksessa pelastustoimen suunnitelmista (1363/2018)
vaaditussa suunnitelmassa.® Suunnitelmat on saatettu ajantasalle.

Johtamisen organisointi
Pelastuslaitoksen vastaus

"Pelastustoiminnan johtamisjarjestelma on uudistettu vuoden 2021 aikana
palvelutasopaatdoksen 2021-2024 mukaisesti.”

Pelastustoiminta kokonaisuutena
Pelastuslaitoksen vastaus

"Palvelutasossa on puutteita erityisesti I riskiluokan ruuduissa Jyvaskylan
alueella. Naiden puutteiden korjaaminen edellyttaa henkildéstén lisaamista ja
uuden/uusien asemien perustamista. Palvelutason parantaminen edellyttaa 24/7
henkildston lisaamista painopistepaloasemilla maakunnan alueella. Tassa
edetaan voimassa olevan palvelutasopaatdsen kehittamissuunnitelman
mukaisesti.

Kaluston osalta investointivelkaa on erityisesti raskaan kaluston osalta. Asian
korjaaminen edellyttad investointimaararahojen nostamista tulevina vuosina.”

6 Selvitys pelastustoimen suunnitelmien olemassaolosta. Aluehallintoviraston julkaisuja
97/2020
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Aluehallintoviraston arvio pelastustoiminnan toteutuneesta
palvelutasosta:

KPaIveIutasossa on puutteita seka ongalmaruutuina ja ruutuina, jotka eivD
ole viela muodostaneet ongelmaruutuja. Puutteet ja korjaavat

toimenpiteet on esitetty palvelutasopaatdksessa. Palvelutason puutteiden
korjaaminen on aloitettu kehittdmissuunnitelmassa mainittujen
toimenpiteiden mukaisesti. Aluehallintovirasto seuraa ongelman kehitysta
yhdessa Keski-Suomen pelastuslaitoksen kanssa vuosittain.

Keski-Suomen pelastuslaitoksen palvelutasoa korjaavat toimenpiteet
vaativat henkildstdresurssin lisaamista. Talla hetkelld pelastustoimen
valtakunnallisen resurssitarpeen vuoksi saatavuudessa voi olla haasteita.
Tama voi vaikuttaa palvelutason korjaamiseen. /

2.3 Varautumisen ja vaestonsuojelun palvelutason
toteutuminen

2.3.1 Uhka-arvio ja poikkeusolojen riskianalyysi
Pelastuslaitoksen vastaus

"Alueellinen riskiarvio ( 2018) ja puolustusvoimien uhka-arvio (2021) seka
sotilaallisen voimankaytdn riskianalyysi on tehty (2021).

Poikkeusolojen riskianalyysi on otettu huomioon palvelutasopaatdksen
perusteissa seka palvelutasopaatdksessa on myds tehty erilliset paatokset
varautumisesta.”

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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2.3.2 Jatkuvuudenhallinta
Pelastuslaitoksen vastaus

"Jatkuva yhteisty® maakunnan kokonaisturvallisuuden toimijoiden kesken
maakunnallisessa turvallisuus- ja valmiustoimikunnassa (KSTURVA).
Valmiussuunnitelma (2022) liitteinen laadittu ja esittaa pelastuslaitoksen
jatkuvuudenhallinnan suunnitelmat ja niiden toteuttamiset.
Jatkuvuudenhallintaan panostaminen.”

2.3.3 Vaestonsuojelun organisaatio ja henkilosto
Pelastuslaitoksen vastaus

"Alueelliset pelastustoimen muodostelmat. Varattuja 570 hl64, naisia 100 ja yli
60 vuotiaita 110. Yhteensa n. 780 henkil6a kaytettavissa organisaation
taysvalmiudessa, jos liikekannallepano toteutunut.”

2.3.4 Kokonaisarvio varautumisen ja vaestonsuojelun palvelutason
toteutumisesta

Pelastuslaitoksen vastaus

"Paikallisen ja alueellisen varautumisen tasot ovat yleisesti epaselvat
valtakunnassa, joka tekee varautumisen tukemisesta haasteellista. Esimerkiksi
ymparistoterveydenhuollon osalta ei kunnissa ole yhtenaisyytta.

Maantieteellisten jakojen muutokset aiheuttavat usealta osin kaksinkertaista
ty6dta ja resurssivajetta talta osin.

Keski-Suomen pelastuslaitos on pitanyt painopisteena maakunnallista yhteista
varautumista ja luonut tahan liittyvan rakenteen palvelutasopaatoksen
mukaisesti.

Varautumisen suunnitelmat paivitetty ja yhdistetty muuhun pelastustoiminnan
suunnitelma-arkkitehtuuriin.”

Aluehallintoviraston arvio varautumisen ja vaestonsuojelun
palvelutason toteutumisesta:

Varautumisen ja vaestonsuojelun palvelutasoa aluehallintovirastolla ei ole
mahdollisuutta arvioida téman Webropol-tietoaineiston pohjalta.

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi
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2.4 Palvelujen saatavuuden seka laadun arvioitu tuleva
kehitys
Pelastuslaitoksen vastaus

"Laadittu pelastustoiminnan palveluiden kehittamissuunnitelma
palvelutasopaatodksen liitteeksi vuosille 2022-2025. Henkiléston saatavuus
haasteena. Toimintavalmiutta kehitetdan suunnitelmasti.

Pelastustoiminnan palveluiden kehittaminen ja toimintavalmiuden varmistaminen
edellyttda paatoimisen henkildston lisaamista palvelutasopaatdksen
kehittamissuunnitelman mukaisesti seka sopimuspalokuntien elinvoimaisuuden
tukemista.

Onnettomuuksien ehkaisyn seka varautumisen ja vaesténsuojelun palveluihin
esitetaan lisaresursointia. Onnettomuuksien ehkaisyn palveluiden saatavuuden ja
laadun varmistaminen tarkeana prioriteettina palveluiden kehittamisessa.”

Aluehallintoviraston arvio palvelujen saatavuuden ja laadun
tulevasta kehityksesta:

/Valtakunnallinen pelastajapula ja toimenpidepalkkaisten seka \
sopimushenkiléston rekrytointihaasteet haastavat palvelutuotantoa.
Varallaolojarjestelma on loppumassa ja pelastustoimen palveluiden
saatavuuden tason yllapitaminen nykyisella tasolla edellyttaa

lisaresursointia seka toiminnan tehostamista.

Sopimuspalokuntien ikddntyminen vaatii sopimuspalokuntien
elinvoimaisuuden tukemista.

Onnettomuuksien ehkaisyn seka varautumisen ja vaestdnsuojelun
Kpalveluissa on lisdresursoinnin tarvetta vastausten perusteella. /

2.5 Investointien tarve 2023-2027

Pelastuslaitoksen vastaus

"Uudet tai peruskorjatut paloasemat: Karstula, Konnevesi, Saarijarvi, Muurame,
Jyvaskylan Kirri, Joutsan Leivonmaen asema, Jamsa, Keuruu, Kannonkoski.

Oljyntorjuntakalustoa vuosittain 200 000 €, Pienkalustoa (mdnkijat, kelkat) 200
000 € vuosittain. Tarkastus- ja miehistonkuljetusautot ja muu kalusto 370 000 €
vuosittain. Raskaat pelastusyksikdt noin 2 milj euroa vuosittain.

Halyttamiseen tarvittavat laitteet 40 000 € vuosittain. Suojavarusteet ja valineet
50 000 € vuosittain. TUVE 10 000 euroa vuosittain.”

Aluehallintovirasto | Julkaisun nimi



Aluehallintoviraston arvio investointien tarpeesta:

Aluehallintoviraston kasityksen mukaan Keski-Suomen alueen
pelastustoimen esittamat investointitarpeet ovat perusteltuja.

2.6 Arviointia tukevat tiedot

2.6.1 Kustannukset

NETTOKUSTANNUKSET € Ei vastausta
..... Poistojen osuus nettokustannuksista Ei vastausta
Investointituotot yhteensa Ei vastausta
Investointikulut yhteensa Ei vastausta
NETTOINVESTOINNIT Ei vastausta
Bruttokustannukset, € / pelastustoiminta ja muu 25919420

pelastustoimen valmius

Bruttokustannukset, € / tulipalojen ja onnettomuuksien 3061189
ehkadiseminen

Bruttokustannukset, € / vaarallisten kemikaalien ja 195395
rajahteiden valvonta

Bruttokustannukset, € / 6ljy- ja aluskemikaalivahinkojen 111000
torjunta

Pelastuslaitoksen arvio kustannusten tulevasta kehityksesta

"Pelastuslaitoksen antaman arvion mukaan kustannukset tulevat nousemaan.
Haasteet henkildéston saamisessa vaikuttavat ylitdiden maaraan ja kustannuksiin.
Yleinen kustannusten nousu (polttoaineet, sahko) vaikuttavat omalta osaltaan.
ICT-kustannusten nousu vaikuttaa lahivuosien kustannuskehitykseen.”

2.6.2 Henkilosto

Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaiseminen (sis ko palveluluokan
hallinto- ja tukipalvelut)
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osastojen henkilét, mm. tuki- ja nuoriso-osastojen) henkildéiden |[km. /
100 000 as.

Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisy yhteensa HTV 25
..... Onnettomuuksien ehkaisyn osuus ilman vaarallisten kemikaalien ja | 24
rajahteiden valvontaa HTV

..... Vaarallisten kemikaalien ja rajahteiden valvonnan osuus 1
tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisysta HTV

Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisy yhteensa HTV / 100 000 as 91,7

Pelastustoiminta ja muu pelastustoimen valmius (sis hallinto- ja

tukipalvelut)

Pelastustoiminta seka normaalioloihin ja hairidétilanteisiin 224
varautuminen yhteensa (ei sis. ensivaste tai ensihoito) HTV
....Pelastustoiminnan osuus ilman 6éljyvahinkoja (halytyksen 223,08
vastaanottamisesta pelastustehtavan paattymiseen) HTV

..... Oljy- ja aluskemikaalivahinkojen torjunnan osuus (hélytyksen 0,2
vastaanottamisesta pelastustehtdavan paattymiseen) HTV

..... UPS-tydn osuus HTV (sis. ulkoisten pelastussuunnitelmien 0,33
laatimisen, paivittamisen, yleisétiedotteiden laatimisen ja jakelun seka
UPS-harjoitukseen kuluneen suunnittelun, itse harjoituksen ja

kehittamisen)

..... Kansallisen pelastustoiminnan kehittamisen ja kv- 0
pelastustoiminnan osuus HTV (kehittamistydta on Iahtdkohtaisesti

vain hankkeistettu kehittdmistyd)

Pelastustoiminta seka normaalioloihin ja hairidtilanteisiin 82,17
varautuminen yhteensa HTV/ 100 000 as (ei sis. ensivaste tai

ensihoito)

Sivutoiminen seka sopimuspalokuntaan kuuluva henkilosto
Sivutoiminen ja sopimuspalokuntien henkildstd yhteensa (sis. kaikkien | 1306
osastojen henkilét, mm. tuki- ja nuoriso-osastojen) henkildéiden Ikm.
Sivutoiminen ja sopimuspalokuntien henkildstd yhteensa (sis. kaikkien | 479,09
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Pelastustoiminta. Halytysosastojen henkildiden |km 907

Onnettomuuksien ehkaisytyota tekevien henkiléiden Ikm 200

Pelastustoimen paatoiminen henkilosto

Keski-Suomen pelastuslaitoksella on paatoimista henkildstda (ei sisalla
ensivastetta ja ensihoitoa) 92,44 HTV/100 000 asukasta.

Ensihoitopalvelun henkilosto

Ensihoitopalvelujen henkilosto (sisaltden ensivasteen seka hallinto- ja
tukipalvelut) on 165 HTV eli 60,53 HTV/100 000 asukasta.

Henkiléston sukupuolijakauma

Keski-Suomen pelastustoimen paatoimisista tyontekijoista (ei sisalla EVY tai
ensihoito) naisten osuus on 6,93 %. Sopimushenkiléstdon osalta (sisaltaa
klaikkien osastojen henkil6t) naisten osuus on 14,45 %.

2.6.3 Pelastustoiminnan seurantamittarit

Pelastustehtavat (ei sis. ensivastetehtavia ellei erikseen mainittu)

Pelastustehtavien lukumaara 2021 5133
Pelastustehtavien lukumaara % 2017-2021 keskiarvosta 96
Pelastustehtavat / 1000 asukasta 19
Kiireelliset tehtavat (A ja B) lkm 3284
Kiireettdmat tehtavat (C ja D) |lkm 1574
Tulipalot yhteensa Ikm 658
Rakennuspalot ja rakennuspalovaarat yhteensa lkm. 271
Maastopalot [km 146
Lilkkenneonnettomuustehtavat Ikm. (sis. kaikki 934
liilkenneonnettomuusluokat)

Vahingontorjuntatehtavat lkm. 646
Ensivastetehtavat Ikm. 504
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Onnettomuuksissa ja pelastustoiminnassa sattuneet vakavat 33
loukkaantumiset yht. (henkildiden Ikm.)

Onnettomuuksissa ja pelastustoiminnassa kuolleet yht. (henkildiden | 22
lkm.)

Tulipalojen (pl. maastopalot) omaisuusvahingot yht. (euroa) 7153939

2.6.4 Pelastusalan tasa-arvo ja yhdenvertaisuuden
toimintaohjelma

"Pelastuslaitoksen tasa-arvo ja yhdenvertaisuuden toimintaohjelma osana
Jyvaskylan kaupungin ohjelmaa. Tarkemmilta osin viela suunnitteluvaiheessa.”
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3 Menetelmat ja laatuseloste

Arvioinnin tietopohja

Aluehallintoviraston laatima asiantuntija-arvio perustuu seka maaralliseen
tietoon ettd laadulliseen aineistoon. Arvioinnin keskeisen tietopohjan muodostaa
sisaministeridon 7.3.2022 pelastuslaitoksille antaman ja 30.3., 5.4. seka
21.4.2022 taydennetyn tietopyynnon vastaukset. Asiantuntija-arvion pohjana
olevaa tilannekuvaa on laajennettu hyddyntamalla pelastustoimen
tilastojarjestelma Prontosta haettuja tietoja seka dokumenttiaineistoja
jarjestajatahojen hallinnosta, toimintatavoista, suunnitelmista ja paatdksista.
Arvioinnissa on lisdksi hyddynnetty aluehallintovirastojen valvontahavaintoja
seka muita kansallisten viranomaisten laskelmia ja selvityksia.

Keskeisena tietopohjana asiantuntija-arviossa on myds arvion luonnosvaiheessa
alueen pelastustoimelta saadut kommentit seka keskustelut. Asiantuntija-arvion
laatimisen prosessi on kuvassa 1.

Kuva 1, Asiantuntija-arvion laatimisen prosessi

2022

Tietopyynto 7.3.2022 ja
taydennys 30.3, 5.4 ja
21.4.2022

Keskustelutilaisuus
17.5.2022

Opastus ja yhteistyo

Tietopyyntdon
vastaaminen 31.8.2022
mennessa
avin Webropol -
lomakkeella

Asiantuntija-arvion Kommenttipyynto seka
luonnoksen mahdollinen Teams-
kirjoittaminen tilaisuus

VEREH Asiantuntija-arvion
kommenttipyyntoon viimeistely (31.10.2022

(aikaa 2 viikkoa) mennessa)

Alueen
Tietojen
vastaanottaminen

pelastustoimi
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Tietopohjan avoimuus, saatavuus ja laatu

Arviointi perustuu paasaantdisesti alueen pelastustoimen antamaan vastaukseen
sisaministerion 7.3.2022 tietopyyntdodn. Vastaus on kokonaisuudessaan taman
julkaisun liitteena. Muut tietoldhteet ovat padasiassa julkisesti ja avoimesti
saatavilla olevia. Arvioinnissa kaytetyn laadullisen dokumenttiaineiston tiedot on
merkitty lahdeviittauksin. Muusta tietopohjasta poiketen alueiden kanssa kaydyt
keskustelut ja niiden aineistot eivat ole julkisia. Yhteisten keskustelujen kautta
alueiden edustajat ovat osallistuneet arviointiin, ja heilld on ollut myds
mahdollisuus kommentoida valmistuvia arviointiteksteja.
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4 Liitteet

Keski-Suomen alueen pelastustoimen vastaus tietopyyntéén
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Lansi- ja Sisa-Suomen aluehallintovirasto
Vaasa
2022



Tama asiakirja LSSAVI/6363/2022 on hyvaksytty sahkoisesti / Detta dokument LSSAVI/6363/2022 har
godkants elektroniskt

Esittelija Herranen Jussi 31.10.2022 14:45

Hyvaksyja Wiikinkoski Tarja 31.10.2022 15:20



Asiantuntija-arvio 2022

Vastaaja:

Vastaus:
05.09.2022, 10.27 - 06.09.2022, 12.23

1. Pelastustoimen alue *

Keski-Suomi

2. Vastaaja/ lisatietojen antaja *

Etunimi Arto
Sukunimi Ahlroos
Matkapuhelin 0400208970

Sahkdposti  arto.ahlroos@)jyvaskyla.fi

3. Aluehallintovirasto *

Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintovirasto

4. Resurssien kohdentaminen (esimerkiksi kuvaus siita, mita on tehty, kenelle on tarjottu palveluja,
kohderyhmittain tai toimenpiteiden mukaisesti jaoteltuna) *

Viranomaisyhteisyd (mm. Poliisi, ELY (6ljyvarastot) ,rakennusvalvontayhteisty® kuntien kanssa ,
ymparistévalvonta, aluehallintovirasto (SOTE-valvonta), neuvontapalvelu yrityksille ja yhteiséille seka yksildille,
maakunnallinen turvallisuussuunnitelu edelld mainittujen toimijoiden kanssa. ©

5. Tehtyjen toimenpiteiden vaikutukset.

Esimerkiksi kuvaus

-valvonnan

-palontutkinnan

-paloriskikohteiden

-paloturvallisuuden itsearviointiiomakkeiden
-turvallisuusviestinnan

-annetun ohjauksen

onnistumisesta, ajantasaisuudesta seka keratysta asiakaspalautteesta *

6. Tunnistetut kehittamistarpeet (esimerkiksi kuvaus henkildstén osaamisesta, resurssien riittdvyydesta,
toimintojen yhdenmukaistamistarpeista, toimintojen maksullisuudesta. Mitd haasteita kehittdmiseen
[&hitulevaisuudessa liittyy?)

*



Laskennallinen henkildston lisdystarve 7 htv. Onnettomuuksien ehkaisytyon osaamisen kehittaminen edelyttaa
jatkuvaa kouluttamista ja kouluttautumista. ©

Toimintojen maksullisuus tulee perustua todellisiin kustannuksiin. ©

7. Kokonaisarvio onnettomuuksien ehkaisytehtavien palvelutason toteutumisesta. Huomioi erityisesti puutteet,
joissa on resurssitarvetta tai tarvetta valtakunnalliselle ohjaukselle. *

Ehkaisytehtavat on padosin pystytty tekemaan tavoitteiden mukaisesti. Hallintomenettelyiden prosessien
yhdenmukaistaminen ja laadun kehittdminen edellyttaa viela suunnitelmallista yhteistyota. [

8. Riskiruutujen lkm. riskiluokittain

Riskiluokka 1 16
Riskiluokka 2 165
Riskiluokka 3 220
Riskiluokka 4 19550

9. Ruutujen lukumaara, jossa TVA tavoitteita ei saavutettu vuonna 2021. Kaikki kiireelliset (A ja B)
pelastustoimen tehtavat huomioidaan.

Ensimmaisen yksikon TVA 32

Pelastustoiminnan TVA 43

10. Niiden ruutujen lukumaara, joissa jokaisena vuotena 2017-2021 TVA tavoitteita ei saavutettu. Kaikki
kiireelliset (A ja B) pelastustoimen tehtavat huomioidaan.

Ensimmaisen yksikon TVA 6

Pelastustoiminnan TVA 1

11. Toimintavalmiusajat (TVA):

TVA mediaani 2021 seka vuodet 2017-2020 yhteensa (mm:ss) kaikki kiireelliset (A ja B) pelastustoimen
tehtavat huomioidaan.

Ensimmaisen yksikon TVA mediaani 2021 9:06
Ensimmaisen yksikdn TVA mediaani 2017-2020 8:52
Pelastustoiminnan TVA mediaani 2021 13:56
Pelastustoiminnan TVA mediaani 2017-2020 13:49
Pelastusjoukkueen TVA mediaani 2021 15:10
Pelastusjoukkueen TVA mediaani 2017-2020 14:40



12. Ulkoiset pelastussuunnitelmat (UPS)

UPS-kohteiden maara 2021 8

13. Seurantamittareita:

Pelastustehtavat (ei sis. ensivastetehtavia ellei erikseen mainittu)

Pelastustehtavien lukumaara 2021 5133
Pelastustehtavien lukumaara % 2017-2021 keskiarvosta 96
Pelastustehtavat / 1000 asukasta 19
Kiireelliset tehtavat (A ja B) Ikm 3284
Kiireettomat tehtavat (C ja D) [km 1574
Tulipalot yhteensa Ikm. 658
Rakennuspalot ja rakennuspalovaarat yhteensa lkm. 271
Maastopalot Ikm. 146
Liikenneonnettomuustehtavat Ikm. (sis. kaikki likenneonnettomuusluokat) 934
Vahingontorjuntatehtavat lkm. 646
Ensivastetehtavat [km. 504
Onnettomuuksissa ja pelastustoiminnassa sattuneet vakavat loukkaantumiset yht. (henkil6iden 33
Ikm.)

Onnettomuuksissa ja pelastustoiminnassa kuolleet yht. (henkildiden Ikm.) 22
Tulipalojen (pl. maastopalot) omaisuusvahingot yht. (euroa) 7153939

14. Kokonaisarvio pelastustoiminnan toteutuneesta palvelutasosta. Huomioi erityisesti puutteet, joissa on
resurssitarvetta tai tarvetta valtakunnalliselle ohjaukselle, esim. henkildéstén maara ja laatu (paatoiminen ja
sivutoiminen seka sopimuspalokuntaan kuuluva henkiléstd eroteltuna), kaluston maara ja laatu, toiminnalliset
suunnitelmat, johtamisen organisointi seka toimintavalmiusaika. *

Palvelutasossa on puutteita erityisesti | riskiluokan ruuduissa Jyvaskylan alueella. Naiden puutteiden
korjaaminen edellyttda henkildston lisdamista ja uuden/uusien asemien perustamista. Palvelutason
parantaminen edellyttaa 24/7 henkildston lisdamista painopistepaloasemilla maakunnan alueella. Tassa
edetaan voimassa olevan palvelutasopaatdosen kehittamissuunnitelman mukaisesti. Kaluston osalta
investointivelkaa on erityisesti raskaan kaluston osalta. Asian korjaaminen edellyttaa investointimaararahojen
nostamista tulevina vuosina. [

15. Miten vaestonsuojelutehtavien edellyttdma sodan ajan uhkien ja niiden vaikutusten arviointi on toteutettu ja
miten se on otettu huomioon palvelutasopaatdksessa seka palvelutuotannossa? *

Alueellinen riskiarvio ( 2018) ja puolustusvoimien uhka-arvio (2021) seka sotilaallisen voimankayton
riskianalyysi on tehty (2021). [



16. Miten poikkeusolojen riskianalyysi on otettu huomioon palvelutasopaatoksessa seka palvelutuotannossa? *

Em. asiakirjat on otettu huomioon palvelutasopaatdksen perusteissa seka palvelutasopaatoksessa on myos
tehty erilliset paatdkset varautumisesta. [

17. Millaisilla etukateisjarjestelyilla pelastuslaitoksen oma jatkuvuudenhallinta on varmistettu? (suunnitelmat,
sopimukset ja muut etukateisjarjestelyt) *

Jatkuva yhteistyd muiden turvallisuusorientoituneiden yhteiséiden kanssa.Valmiussuunnitelma (2022) liitteinen
esittdd pelastuslaitoksen jatkuvuudenhallinnan suunnitelmat ja niiden toteuttamiset ©

18. Onko vaestonsuojelutilanteisiin suunniteltu organisaatiomalli (millainen?) ja mika on
vaestonsuojelutilanteeseen varattujen henkildiden lukumaara ja paivitysajankohta? *

Alueelliset pelastustoimen muodostelmat. Varattuja 570 hl63, naisia 100 ja yli 60 vuotiaita 110. Yhteensa n. 780
henkil6a kaytettavissa organisaation tdysvalmiudessa, jos Ikp toteutunut. |

19. Mika on vaestdnsuojapaikkojen lukumaara alueella? Mika on niiden kayttdkunto? *

Vaestonsuojapaikkoja 2442, suojassa noin 181 000. [

20. Kokonaisarvio varautumisen ja vaestonsuojelun palvelutason toteutumisesta. Huomioi erityisesti puutteet,
joissa on resurssitarvetta tai tarvetta valtakunnalliselle ohjaukselle. *

Paikallisen ja alueellisen varautumisen tasot ovat yleisesti epaselvat valtakunnassa, joka tekee varautumisen
tukemisesta haasteellista. Esimerkiksi ympéaristéterveydenhuollon osalta ei kunnissa ole yhtenaisyytta.
Maantieteellisten jakojen muutokset aiheuttavat usealta osin kaksinkertaista ty6ta ja resurssivajetta talta osin.
Keski-Suomen pelastuslaitos on pitanyt painopisteena maakunnallista yhteista varautumista ja luonut tahan
littyvan rakenteen palvelutasopaatdoksen mukaisesti. Varautumisen suunnitelmat paivitetty ja yhdistetty
muuhun pelastustoiminnan suunnitelma-

arkKitehtuuarinl [

21. Arvio palveluiden saatavuuden ja laadun tulevasta kehityksesta *

Laadittu pelastustoiminnan palveluiden kehittdmissuunnitelma palvelutasopaatoksen liitteeksi vuosille
2022-2025. Henkiloston saatavuus haasteena. Toimintavalmiutta kehitetdan suunnitelmasti. [

Pelastustoiminnan palveluiden kehittdminen ja toimintavalmiuden varmistanen edellyttdd paatoimisen
henkildston lisaamista PTP:n kehittdmissuunnitelman mukaisesti seka sopimuspalokuntien elinvoimaisuuden
tukemista. [

Onnettomuuksien ehkaisyn seka varautumisen ja vaestonsuojelun palveluihin esitetdan liséresursointia. OE
palveluiden saatavuuden ja laadun varmistaminen tarkeana prioriteettina palveluiden kehittdmisessa. [

22. Arvio investointien tarpeesta 2023-2027 *

Uudet tai peruskorjatut paloasemat: Karstula, Konnevesi, Saarijarvi, Muurame, Jyvaskylan Kirri, Joutsan
Leivonmaen asema, Jamsa, Keuruu, Kannonkoski. [

Oljyntorjuntakalustoa vuosittain 200 000 €, Pienkalustoa (monkijat, kelkat) 200 000 € vuosittain. Tarkastus- ja
miehisténkuljetusautot ja muu kalusto 370 000 € vuosittain.

Raskaat pelastusyksikét noin 2 milj euroa vuosittain. Halyttdmiseen tarvittavat laitteet 40 000 € vuosittain.
Suojavarusteet ja valineet 50 000 € vuosittain. TUVE 10 000 euroa

vidosittain.!'1]



23. Tuottavuuden kehittamismahdollisuudet *
24. Kustannukset

Bruttokustannuksilla tarkoitetaan kokonaiskustannuksia eli pelastustoimen lakisaateisten palveluiden
kayttétalouden menoja ja poistoja.

Nettokustannukset = bruttokustannukset — saadut tuotot (myynti- ja maksutuotot, avustukset jne.) eli se osuus,
joka jaa kuntien maksettavaksi.

NETTOKUSTANNUKSET (€) Ei vastauksia
..... Poistojen osuus nettokustannuksista (€) Ei vastauksia
Investointituotot yhteensa (€) Ei vastauksia
Investointikulut yhteensa (€) Ei vastauksia
NETTOINVESTOINNIT (€) Ei vastauksia

Bruttokustannukset, € / pelastustoiminta ja muu pelastustoimen valmius 25919420
Bruttokustannukset, € / tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaiseminen 3061189
Bruttokustannukset, € / vaarallisten kemikaalien ja rajahteiden valvonta 195395

Bruttokustannukset, € / 6ljy- ja aluskemikaalivahinkojen torjunta 111000

25. Arvio kustannusten tulevasta kehityksesta *

Pelastustoimen palveluiden tuottaminen koko hyvinvointialueella tulee nousemaan palvelutarpeen ja yleisen
kustannusten nousun vuoksi huomattavasti, arviolta 4-8 % vuosittain. C

26. Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaiseminen (sis ko palveluluokan hallinto- ja tukipalvelut) *

Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisy yhteensa HTV 25
..... Onnettomuuksien ehkaisyn osuus ilman vaarallisten kemikaalien ja rajahteiden valvontaaa HTV 24

..... Vaarallisten kemikaalien ja rajahteiden valvonnan osuus tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisysta 1
HTV

Tulipalojen ja onnettomuuksien ehkaisy yhteensa HTV / 100 000 as 9.17

27. Pelastustoiminta ja muu pelastustoimen valmius (sis ko palveluluokan hallinto- ja tukipalvelut) *



Pelastustoiminta sekd normaalioloihin ja hairiétilanteisiin varautuminen yhteensa (ei sis. ensivaste tai
ensihoito) HTV

..... Pelastustoiminnan osuus ilman 6ljyvahinkoja (halytyksen vastaanottamisesta pelastustehtavan
paattymiseen) HTV

..... Oljy- ja aluskemikaalivahinkojen torjunnan osuus (halytyksen vastaanottamisesta
pelastustehtavan paattymiseen) HTV

..... UPS-tydn osuus HTV (sis. ulkoisten pelastussuunnitelmien laatimisen, paivittamisen,
yleisotiedotteiden laatimisen ja jakelun sekd UPS-harjoitukseen kuluneen suunnittelun, itse
harjoituksen ja kehittamisen)

..... Kansallisen pelastustoiminnan kehittamisen ja kv-pelastustoiminnan osuus HTV (kehittamisty6ta
on lahtdkohtaisesti vain hankkeistettu kehittamisty®)

Pelastustoiminta sekd normaalioloihin ja hairiétilanteisiin varautuminen yhteensa HTV/ 100 000 as (ei
sis. ensivaste tai ensihoito)

28. Varautuminen poikkeusoloihin ja vaestonsuojelu (sis. ko. palveluluokan hallinto- ja tukipalvelut) *

Varautuminen poikkeusoloihin ja vaestonsuojelu yhteensa HTV 3
..... Oman poikkeusoloihin varautumisen osuus 2
..... Kuntien varautumisen tukemisen osuus 1

Varautuminen poikkeusoloihin ja vaesténsuojelu yhteensa HTV/ 100 000 as. 1.1

29. Paatoiminen henkildstd yhteensa (ei sis. ensivaste tai ensihoito)

Paatoimiset HTV/ 100 000 as. 92.44

30. Ensihoitopalvelu (sis. ensivasteen ja ko. palveluluokan hallinto- ja tukipalvelut) *

Ensihoitopalvelu (sis. ensivaste) HTV 165

Ensihoitopalvelu (sis. ensivaste) HTV / 100 000 as. 60.53

31. Sivutoiminen ja sopimuspalokuntien henkildsto *

Sivutoiminen ja sopimuspalokuntien henkildstd yhteensa (sis. kaikkien osastojen henkildt, mm. tuki-
ja nuoriso-osastojen) henkildiden |km.

Sivutoiminen ja sopimuspalokuntien henkildstd yhteensa (sis. kaikkien osastojen henkildt, mm. tuki-
ja nuoriso-osastojen) henkildiden lkm. / 100 000 as.

Pelastustoiminta. Halytysosastojen henkildiden Ikm

Onnettomuuksien ehkaisyty6ta tekevien henkildiden lkm

32. Henkiléston sukupuolijakauma *

224

223.08

0.2

0.33

0

82.17

1306

479.09

907
200



Paatoimiset (ei sis. EVY tai ensihoito), naisten osuus % 6,93

Sopimushenkilostd yhteensa (sis. kaikkien osastojen henkil6t, mm. tuki- ja nuoriso-osastot), naisten 14,45
osuus %

33. Pelastusalan tasa-arvo ja yhdenvertaisuuden toimintaohjelma (otettu kayttéon / suunnitteluvaihe / ei
toimenpiteita) *

Suunnitteluvaihe



Keski-Suomen
hyvinvointialueen
talous ja
kustannuskehitys



Talousarvio ja taloussuunnitelma

2

TULOSLASKELMAOSA
TA TS TS
1000 € 2023 2024 2025
Toimintatulot 172 305 178 444 184 801
Wyyntitulot 40 508 411952 43 446
Maksutulot 80 817 83 696 86678
Tuet ja avustukset 37 169 38 494 39 865
Muut toimintatulot 13 810 14 302 14 812
Toimintamenot -1269911 -1327 330 -1380 253
Henkildstomenot -582 475 -608 812 -633 086
Palvelujen ostot -490 568 -512 749 -533 193
Aineet, tarvikkeet ja tavarat -81 286 -84 961 -88 348
Avustukset -38736 -40 488 -42 102
Muut toimintamenot -76 846 -80 321 -83 523
Toimintakate -1097 606 -1148 886 -1195 452
Valtion rahoitus 1100 506 1234 489 1234 507
Rahoitustulot ja-menot -6 900 -9803 -9 455
Muut rahoitustulot 300 300 300
Korkomenot -7 200 -10103 -9 755
Vuosikate -4000 75 800 29 600
Poistot ja arvonalentumiset -40 000 -31 800 -29 600
Suunnitelman mukaiset poistot -40 000 -31 800 -29 600
Tilikauden tulos -44 000 44 000 (1]
Tilikauden ylijaama (alijdama) -44 000 44 000 (1]

4.4.2023

Talouden iso kuva

e Vuoden 2023 talousarvion pohja perustuu siirtyvan
toiminnan jatkuvuuden ja rahoituksen varmistamiseen

Palvelut yhtenaistyvat ja yhdenvertaistuvat
Keski-Suomessa

e Palvelustrategia ja palveluverkkosuunnitelma
etenee kevaan 2023 aikana

Toimintaymparisto haastaa uudistumaan

e Keskeiset painopisteet: henkildston pito- ja vetovoiman
kasvattaminen, palvelujen turvaaminen ja kehittdminen
tiukassa rahoitustilanteessa seka painopisteen
siirtdminen ennaltaehkaisyyn

Mahdollisuus ja tarve uusiin toimintatapoihin

e Uudistuksista tavoitellaan paitsi prosessien sujuvuutta,
my0s taloudellisia hyotyja.

e Tuottavuusohjelma kaynnistyy kevaan aikana

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE



Talousarvion 2023 maararahan jakautuminen

Strateginen Johtamisen
johtaminen ja tukipalvelut
estaminen 14%

1%

Palvelutuotannon
tukipalvelut
7%
Keski-Suomen

pelastuslaitos
3%

Sairaalapalvelut
28%

sten, nuorten ja
perheiden
palvelut

Laaja-alainen sosiaali-
ja terveyskeskus

19%
Koti- ja asumispalvelut

19%

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE
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Talous ja kustannuskehitys suhteessa hyvinvointialuelain

mukaiseen talouden tasapainottamisen vaatimukseen
taloussuunnitelmakaudella

e Talouden ja kustannuskehityksen suhde voidaan tietaa tarkasti vasta lopullisen rahoitustason
varmistuttua

e Talousarviossa on oletettu, etta todellinen rahoitus / kertakorvaus olisi 4 % yli syksyn 2022
rahoituslaskelmien tason.

e Toiminnan kaynnistymisvaiheessa aiheutuu muutoskustannuksia arviolta yli 30 m€

e Naita ei ole kaikilta osin pystytty sisallyttamaan alkuperaiseen talousarvioon. Muutoskustannusten laajuus realisoituu
vasta vuoden 2023 aikana.

e \/astaavasti kaynnistetaan tuottavuusohjelmat, joilla tavoitellaan 30 m€ vaikutuksia kustannusten
kasvun hillintaan vuonna 2023

e (Osa toimenpiteista on sisallytetty talousarvioon.

KESKI-
( SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Kustannuskehitys

e Kustannuskehitykseen vaikuttavat tekijat
e Palvelutarpeen kasvu, hoito- ja hoivavelan kehitys, pelastustoimen palvelutasopaatos
e Sopimusratkaisujen vaikutus henkilostomenoihin
¢ Yleinen kustannustason nousu / inflaatio

e Uudet tehtavavelvoitteet

e Talousarvion laadintavaiheessa palveluiden arvioimat tehtavamuutosten kustannusvaikutukset vuodelle 2023 olivat noin 43 m€

e Rahoituksen kehitys

e Valtion rahoituksen maaraytymistekijoiden kehitys
Jos sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléstomenot nousevat nopeammin kuin yleinen ansiotasoindeksi, kustannusten nousu ylittaa
rahoituksen kasvun.

e Yleiskorotukset
e Palkkaharmonisointi, kattaako rahoitus kokonaisuudessaan?

e Tehtavamuutoksiin osoitettu rahoitus ei vastaa tehtavamuutoksien aiheuttamaa kustannusten nousua

e Talousarvion laadintavaiheessa vuoden 2023 tehtavamuutoksiin perustuva rahoitus oli noin 15 m€

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE
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Talouteen liittyvat riskit

e Talousarvion tietojen oikeellisuus

e Talouden pohjatiedot perustuvat kuntien antamiin tietoihin, jotka on keratty padaosin vuoden 2022 talousarvioon
perustuen.

e Todellista tietoa saadaan vasta, kun vuosi 2023 alkaa toteutua.
e Talouteen liittyvat riskit:

e Tilavuokrat, joiden taso on osoittanut talousarvionlaadintavaiheessa tiedettya korkeammaksi

e Siirtyvat sopimukset, joiden kustannusvaikutus tarkkenee sopimusten haltuunoton myoéta
e YIli 4000 sopimusta

e Henkilostomenojen kasvu

e [nflaatio, energian hinnannousu ja korkomenojen kasvu

( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Kertaluonteiset muutoskustannukset 30-35 m€

e Kertaluonteinen panostus /muutoskustannus

e Hoitovelan purkaminen
e Syyt: korona ja tyotaistelut

e Painopistealueet: suunterveydenhoito ja erikoissairaanhoito

e Henkilostotilanteen korjaaminen

e \Vaikea tydvoiman saatavuus
e Vakituisen henkiloston lisdys ja kiinnittaminen niihin toimintoihin, joihin se on mahdollista

e Toiminnan haltuunotto ja harmonisointi

e Vaatii lisatyopanosta |lapi organisaation

e Keski-Suomessa palvelujen tuottaminen on ollut hajallaan ja integrointitarve suuri

e Toiminnan kehittaminen

e Alkupanostus tarvitaan ennen hyotyja

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE
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Tuottavuusohjelma

8

Tuottavuusohjelman tavoitteena on saavuttaa toiminnassa sellaisia muutoksia, joilla voidaan hidastaa
arvioitua kustannusten kasvua.

e Tuottavuusohjelman ensimmainen toteuttamisvuosi on 2023, mutta ohjelman aikajanne on pidempi ja osa
tuottavuushankkeiden hyodyista realisoituu vasta tulevina vuosina.

Tuottavuusohjelmalla tavoitellaan yhteensa suuruusluokkana noin 30 M€:n vaikutuksia kustannusten
kasvun hallintaan vuonna 2023. Tavoite tasmentyy toiminnan kustannustason tarkentuessa (talousarvio
valmisteltu kunnista saatujen tietojen pohjalta, talousarvioon liittyy poikkeuksellisen paljon
epavarmuutta).

e Hyvinvointialueen kustannusrakenteesta 45 % on henkiléstomenoja ja lahes 40 % palvelujen ostoja, joten hankkeilla tulee
pystya vaikuttamaan erityisesti naiden kustannusten kehittymiseen

Tuottavuusohjelmalle laaditaan hyvinvointialuetasoinen malli, joka koostuu erillisista
tuottavuushankkeista tai -toimenpiteista, jotka kohdistuvat eri teemoihin

e Jokaiselle tuottavuushankkeelle tai -toimenpiteelle nimetaan vastuuhenkil6 ja niille maaritellaan selkeat mittarit ja tavoitteet
seka yhtendinen raportointitapa. Vastuuhenkilot raportoivat tuottavuusohjelman etenemisesta saannollisesti.
Tuottavuusohjelma valmistellaan paatettavaksi kevaan aikana. Palvelustrategian valmistelu ja

palveluverkkotyo liittyvat samaan kokonaisuuteen, tuottavuusohjelmasta laaditaan kuitenkin erillinen
dokumentoitu kokonaisuus.

KESKI-
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Tuottavuusohjelman teemat

e Tuottavuusohjelmien toimenpiteet
rakennetaan huomioiden
siirtymavaiheen toiminta,
toiminnan kehittamisvaiheeseen
ja uusiin toimintamalleihin
paastaan siirtymaan vasta

1)1) Digitalisaation ja sahkdisten
palveluiden vauhdittaminen

2) Hoitopolut ja integraatio
vastuualueiden valilla, toimintamallit

asteittain 3) Konsernipalveluiden toimintamallin
e Samalla laaditaan suunnitelma tehostaminen

tuottavuusohjelmien

toteutumisen seurannasta seka 4) Henkilostbvoimavarojen paras

toimintatavoista tilanteessa, etta mahdollinen kaytto

hankkeiden toteutus ei etenisi , ,

suunnitellusti 5) Talouden suunnittelu, seuranta ja

raportointi

( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Keski-Suomen
hyvinvointialueen

investointisuunnitelma
2024-2027



Investointisuunnitelma vuosille 2024 - 2027

11

Investointisuunnitelma (1000 €)

Pysyvat vastaavat, sitoumusvuosittain
Rakennukset

Laite- ja kalustohankinnat

ICT ja muut aineettomat hyodykkeet
Muut investoinnit

Investointeja vastaavat sopimukset
Rakennukset

Laite- ja kalustohankinnat

ICT ja muut aineettomat hyodykkeet
Muut investoinnit

4.4.2023

2024 2025 2026 2027 Yhteensa

15 825
500
14 825
500

25911
7 800
10 111
8 000

16 957
6 750
500

9 207
500

9768
3 500
6 268

9 805

9 305
500

6 027

5927
100

9 800

9300
500

10 599
2900
7 699

52 387
6 750
1000

42 637
2 000

52 306
14 200
30 006

8100
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SUOMEN
HYVINVOINTI-
ALUE



Sosiaali- ja terveystoimen investointisuunnitelma

Investointisuunnitelma (1000 €) 2024 2025 2026 2027  Yht. * Rakennukset

e Perhetukikoti lastensuojelun

Pysyvit vastaavat 15320 16550 9500 9800 51170 laitoshoitoon (oma)
Rakennukset - 6 750 - - 6 750 . .

L . e Vammaisten asumispalvelukeskus
Laite- ja kalustohankinnat 500 500 - - 1000 (vuokra)
ICT ja muut aineettomat hyodykkeet 14 320 8 800 9 000 9300 41420
Muut investoinnit 500 500 500 500 2000 e laite- ja kalustohankinnat

= . se oo . .e . . .

Investointeja vastaavat sopimukset 18 760 1532 907 2200 23400 Laakintatekniset laitteet Ja muu kalusto
Rakennukset 5000 - - - 5000 e |CTja muutaineettomat hydodykkeet
Laite- ja kalustohankinnat 5760 1532 807 2200 10300 L o . L .
ICT ja muut aineettomat hyddykkeet 8 000 - 100 - 8100 * Kotihoidon toiminnanohjausjarjestelma
Muut investoinnit ) ) ) ) _ seka muita pienempia

tietojarjestelmahankintoja ja
versiopaivityksia

e Muut investoinnit

e Vuokratilojen muutostyot

( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Pelastustoimen investointisuunnitelma

Investointisuunnitelma (1000 €)

Pysyvat vastaavat

Rakennukset

Laite- ja kalustohankinnat

ICT ja muut aineettomat hyddykkeet
Muut investoinnit

Investointeja vastaavat sopimukset

Rakennukset
Laite- ja kalustohankinnat

13 4.4.2023

2024

505

505

7151
2800
4 351

2025

407

407

8 236
3500
4736

2026

305

305

5120

5120

2027

8 399
2900
5499

Yht.

1217

1217

28 906
9200
19 706

e Rakennukset 2024

e Jyvaskylan Kirrin paloasema

e Jamsan paloasema

e Rakennukset, myohemmat

vuodet

e Muuramen paloasema

e Joutsan Leivonmaen paloasema

e Keuruun paloasema

e laite- ja kalusto

e Puolet raskaita ajoneuvoja

e Puolet muita ajoneuvoja ja muuta

kalustoa

¢
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Investointien rahoitus

Investointien rahoitus

Toiminnan rahavirta (=vuosikate+tulorahoituksen
korjauserat + satunnaiset erat)

Investointien rahavirta
Investointimenot
Rahoitusosuudet investointimenoihin
Pysyvien vastaavien hyodykkeiden luovutustulot
Lainakannan muutos
Muut maksuvalmiuden muutokset
Rahavarojen muutos

Rahavarojen muutos

Rahavarat 1.1.
Rahavarat 31.12.

14 4.4.2023

2024

75 800
-16 025
-16 025

-23 388
4 550
40 937

34 511
75 448

2025

29 600

-19 457

-19 457

-26 187

-16 044

75 448
59 404

2026

27 000

-10 505

-10 505

-26 125

-9 630

59 404
49 774

2027

21 300

-9 800

-9 800

-25 636

-14 136

49 774
35 638
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Investointisuunnitelma 2024-2027

e |nvestointisuunnitelma sisaltaa syksylla 2022 kootut investointitarpeet.

e |Investointitarpeet tarkentuvat vuoden 2023 aikana, kun palvelustrategia, palvelutasopaatos ja
palveluverkkosuunnitelma etenee.

e |nvestointisuunnitelma ei sisalla merkittavia asiakas- ja potilastietojarjestelmainvestointeja.
e Yhteistyokilpailutus YTA-alueiden kanssa
Rahoitus:

e Rahoitus talla hetkella kassavarat ja tulorahoitus, koska lainanottovaltuutta ei ole johtuen suuresta Sairaala Novan
rakennusinvestoinnista, joka valmistui 2021.

e |nvestointeja vastaaville sopimuksille osoitettava koko rahoitus jo ensimmaisena vuonna > aiheuttaa haastetta
rahoituksen riittavyydessa.

e Lisalainanottovaltuutta saatetaan joutua hakemaan.

KESKI-
( SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Investointisuunnitelman muuttaminen

e Toiminnan kdaynnistymis- ja muutosvaiheessa varmistettu turvallinen siirtyma
» Pitkan aikavalin investointien tarkempi suunnittelu on vield haasteellista
* investointien suunnittelun aikataulu eli sitovan investointisuunnitelman laatiminen yli vuosi ennen investointien aloittamista
* toimintaa on siirtynyt yli 20 eri organisaatiosta

> Alkuvuosina voi ilmeta tarvetta muutoksille investointisuunnitelmaan

» Miten ja millaisella menettelylla ministerion hyvaksymaa investointisuunnitelmaa voidaan muuttaa
talousarviovuoden seka suunnittelukauden aikana?

KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Nostot yhteiseen
esitykseen



Keski-Suomen
hyvinvointialueen
talous ja
kustannuskehitys



Talous ja kustannuskehitys suhteessa hyvinvointialuelain mukaiseen
talouden tasapainottamisen vaatimukseen

taloussuunnitelmakaudella

e Talouden ja kustannuskehityksen suhde voidaan tietaa tarkasti vasta lopullisen rahoitustason
varmistuttua

e Talouden pohjatiedot perustuvat kuntien antamiin tietoihin, jotka on keratty paaosin vuoden 2022 talousarvioon perustuen.
Todellista tietoa saadaan vasta, kun vuosi 2023 alkaa toteutua.

e Rahoituksen |ahtdtaso varmistuu vasta 2023 syksylla.
e Kustannuskehitykseen vaikuttavat tekijat

e Palvelutarpeen kasvu, hoito- ja hoivavelan kehitys, pelastustoimen palvelutasopaatos

e Sopimusratkaisujen vaikutus henkiléstomenoihin, yleinen kustannustason nousu / inflaatio

e Uudet tehtavavelvoitteet (talousarvion laadintavaiheessa arvioidut kustannusvaikutukset vuodelle 2023 olivat noin 43 m€)
e Rahoituksen kehitys

e Valtion rahoitus reagoi kustannustasojen muutoksiin viiveella eika siksi huomioi riittavasti hyvinvointialueiden todellista
kustannustasoa

e Valtion rahoituksen maaraytymistekijoiden kehitys tilanteessa, jossa kustannusten nousu ylittaa rahoituksen kasvun (yleinen
ansiotasoindeksi vs. henkil6stomenot, palkkaharmonisointi)

e Tehtavamuutoksiin osoitettu rahoitus ei vastaa tehtavamuutoksien aiheuttamaa kustannusten nousua (talousarvion
laadintavaiheessa vuoden 2023 tehtavamuutoksiin perustuva rahoitus oli noin 15 m€)

( KESKI-
SUOMEN
HYVINVOINTI-
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Kustannuskehitykseen pyritaan vaikuttamaan niin lyhyella kuin
pitkalla aikavalilla

e Vuonna 2023 laadittavan tuottavuusohjelman tavoitteena on saavuttaa toiminnassa sellaisia muutoksia,
joilla voidaan hidastaa arvioitua kustannusten kasvua

e Tuottavuusohjelman ensimmainen toteuttamisvuosi on 2023, mutta ohjelman aikajanne on pidempi ja osa
tuottavuushankkeiden hyodyista realisoituu vasta tulevina vuosina.

e Tuottavuusohjelmalla tavoitellaan yhteensa suuruusluokkana noin 30 M€:n vaikutuksia kustannusten kasvun hallintaan vuonna
2023. Tavoite tasmentyy toiminnan kustannustason tarkentuessa (talousarvio valmisteltu kunnista saatujen tietojen pohjalta,
talousarvioon liittyy poikkeuksellisen paljon epavarmuutta).

e Hyvinvointialueen kustannusrakenteesta 45 % on henkilostomenoja ja lahes 40 % palvelujen ostoja, joten hankkeilla tulee pystya vaikuttamaan
erityisesti ndiden kustannusten kehittymiseen

e Tuottavuusohjelmalle laaditaan hyvinvointialuetasoinen malli, joka koostuu erillisista tuottavuushankkeista tai -toimenpiteista,
jotka kohdistuvat eri teemoihin

e Jokaiselle tuottavuushankkeelle tai -toimenpiteelle nimetaan vastuuhenkild ja niille maaritellaan selkeat mittarit ja tavoitteet seka yhtendinen
raportointitapa. Vastuuhenkil6t raportoivat tuottavuusohjelman etenemisesta saannollisesti.

e Tuottavuusohjelma valmistellaan paatettavaksi kevaan aikana.
e Lisaksi keskeista on palvelutarpeen kasvun hidastaminen (kehittaminen ja yhteistyd myos verkostojen ja

kumppaneidemme kanssa) seka oikea-aikaisten ja palvelutarpeeseen tehokkaasti vastaavien palveluiden
varmistaminen
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Keski-Suomen
hyvinvointialueen

investointisuunnitelma
2024-2027



Investointisuunnitelma vuosille 2024 - 2027

23

Investointisuunnitelma (1000 €)

Pysyvat vastaavat, sitoumusvuosittain
Rakennukset

Laite- ja kalustohankinnat

ICT ja muut aineettomat hyodykkeet
Muut investoinnit

Investointeja vastaavat sopimukset
Rakennukset

Laite- ja kalustohankinnat

ICT ja muut aineettomat hyodykkeet
Muut investoinnit

4.4.2023

2024 2025 2026 2027 Yhteensa

15 825
500
14 825
500

25911
7 800
10 111
8 000

16 957
6 750
500

9 207
500

9768
3 500
6 268

9 805

9 305
500

6 027

5927
100

9 800

9300
500

10 599
2900
7 699

52 387
6 750
1000

42 637
2 000

52 306
14 200
30 006

8100
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Investointisuunnitelma 2024-2027

e |nvestointisuunnitelma sisaltaa syksylla 2022 kootut investointitarpeet.

e |Investointitarpeet tarkentuvat vuoden 2023 aikana, kun palvelustrategia, palvelutasopaatos ja
palveluverkkosuunnitelma etenee.

e [Investointisuunnitelma ei sisalla merkittavia asiakas- ja potilastietojarjestelmainvestointeja.

e Rahoitus:

e Rahoitus talla hetkella kassavarat ja tulorahoitus, koska lainanottovaltuutta ei ole johtuen Sairaala Novan
rakennusinvestoinnista, joka valmistui 2021. Investointisuunnitelman tarkentuessa on mahdollista, etta
lisdlainanottovaltuutta joudutaan hakemaan.

e Investointien suunnittelun malli hyvinvointialueen nakokulmasta on ongelmallinen ja mallia tulee jatkovalmistelussa
muuttaa (aikataulu investointisuunnitelman hyvaksymiselle, koko hankkeen/sopimuskauden rahoituksen osoittaminen
aloitusvuonna vs. rahoitus- ja maksuvalmiussuunnittelu).

e Tarkennettava viela miten ja millaisella menettelylla ministerion hyvaksymaa investointisuunnitelmaa voidaan muuttaa
talousarviovuoden seka suunnittelukauden aikana
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