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Vantaa-Keravan hyvinvointialueneuvottelu

Aika: 22.3.2023 klo 13-16
Paikka: Mariankatu 9, kokoushuone Paja, 00170 Helsinki

Vantaa-Keravan hyvinvointialueen edustajat

Timo Aronkytd, hyvinvointialuejohtaja

Maarit Raja-aho, aluehallituksen puheenjohtaja

Mikko Hokkanen, konsernipalvelujen johtaja

Minna Lahnalampi-Lahtinen, vanhusten palvelujen toimialajohtaja

Kirsi Levapelto, aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen toimialajohtaja
Kati Liukko, terveydenhuollon palvelujen toimialajohtaja

Hanna Mikkonen, lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toimialajohtaja
Jyrki Landstedt, pelastusjohtaja, Keski-Uudenmaan pelastuslaitos

Puheenjohtajisto
Kari Hakari, osastopaallikko, STM, puheenjohtaja
Kimmo Kohvakka, pelastusylijohtaja, SM, varapuheenjohtaja

Valtioneuvoston edustajat

Andreas Blanco Sequeiros, johtaja, STM (etana)
Petra Kokko, erityisasiantuntija, STM (asiantuntijasihteeri)
Anna Cantell-Forsbom, osastopaallikkd, STM
Annakaisa livari, osastopaallikko, STM

Mirva Kahlos, pelastusylitarkastaja, SM

Timo Ukkola, erityisasiantuntija, STM

Teemu Luukko, pelastusylitarkastaja, SM (etana)
Teemu Eriksson, finanssineuvos, VM (etdana)
Tero Tyni, budjettineuvos, VM

Tiina Hetemaa, arviointipaallikko, THL

Eero Nyman, pelastusylitarkastaja, AVI

Marta Lehtonen, assistentti, STM (tekninen sihteeri)
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Tilaisuuden avaus / 5 min/klo 13.00-13.05
Puheenjohtajat osastopaallikkod Kari Hakari ja pelastusylijohtaja Kimmo Kohvakka avasivat neu-
vottelun klo 13.02.

Osallistujien toteaminen, esittdytyminen ja asialistan hyviaksyminen / 5 min/klo
13.05-13.10

Paatosesitys: Todetaan osallistujat, lyhyt esittaytyminen ja hyvaksytaan asialista muutoksitta.

Paatos: Todettiin osallistujat ja hyvaksyttiin asialista muutoksitta.

Neuvottelun yleisten tavoitteiden toteaminen / 5 min/klo 13.10-13.15

Puheenjohtaja Kari Hakari esittelee hyvinvointialueneuvottelujen yleiset tavoitteet.

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

Paatosesitys: Todetaan neuvottelujen yleiset tavoitteet puheenjohtajan esityksen mukaisesti.

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

Hyvinvointialueen kdynnistyminen/ noin 20 min/klo 13.15-13.35

4.1 Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen

Esittelija: konsernipalvelujen johtaja Mikko Hokkanen, Vantaa-Keravan hyvinvointialue
Jarjestamisvastuun siirto Vantaan ja Keravan hyvinvointialue toteutui onnistuneesti ilman suuria

hairioita.

Hyvinvointialueen organisoitumisen maarittava hallintosaanto hyvaksyttiin aluevaltuuston ko-
kouksessa 8.3.2022, jolloin toimialoiksi vahvistettiin lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toi-
miala, aikuissosiaalityon ja vammaisten palvelujen toimiala, vanhusten palvelujen toimiala, ter-
veydenhuollon palvelujen toimiala, pelastustoimen palvelujen toimiala seka konsernipalvelujen
toimiala. Johtavat viranhaltijat rekrytoitiin ja he aloittivat tehtavissaan vuoden 2022 aikana.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen ylinta paatoksentekovaltaa kayttaa aluevaltuusto.

Aluehallitukselle on delegoitu merkittavasti paatoksentekovaltaa. Aluehallitus johtaa hyvinvoin-
tialueen toimintaa, hallintoa ja taloutta. Aluehallitus laissa sadadettyjen tehtavien lisaksi:

1. vastaa jarjestamisvastuun toteutumisesta;
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2. vastaa henkilostopolitiikan ja kannustavan palkkausjarjestelman yleisperiaatteista;
3. paattaa osakeyhtion perustamisesta;
4. paattda hyvinvointialuejohtajaa koskevista henkilostohallinnollista asioista;

5. vahvistaa palveluiden myyntihinnat aluevaltuuston vahvistamien hinnoitteluperiaatteiden
mukaisesti;

6. vastaa arkistotoimen jarjestamisestd ja maaraa arkistotoimea johtavan viranhaltijan;

7. paattaa hyvinvointialueen toimialojen erityislainsaadannossa edellytetyista vastuuviranhalti-
joista;

8. vastaa hyvinvointialuekonsernin turvallisuudesta ja varautumisesta yhteistyossa alueen kun-
tien, elinkeinoeldaman ja jarjestdjen kanssa;

9. valvoo, etta turvallisuus- ja varautumisjérjestelyt toimeenpannaan ohjeistuksen mukaisesti
seka;

10. antaa osana sisaisen valvonnan raportointia seka toimintakertomuksessa tiedot
turvallisuus- ja varautumisjarjestelyistd, keskeisista johtopaatoksista seka myos selvityksen mer-
kittavimmista turvallisuuteen ja varautumiseen liittyvista riskeista ja epavarmuustekijoists;

11. vastaa siita, etta hyvinvointialue tayttaa tietosuojalainsaadannon mukaiset velvoitteet;
12. vastaa kestavan kehityksen ja ymparistonakokulmien huomioimisesta hyvinvointialueella;
13. paattaa avustusperiaatteiden hyvaksymisesta;

14. paattaa avustusten myontamisestd lahidemokratia- ja osallisuuslautakunnan ehdotuksen
pohjalta.

Mikali toimivallasta ei ole saddetty laissa eika maaratty hallintosaanndssa tai edelleen delegoin-
tipaatoksessa, toimivalta on aluehallituksella.

Hyvinvointialueen muita toimielimia ovat yksiléasioiden jaosto, tarkastuslautakunta, kansallis-
kielilautakunta, pelastuslautakunta, lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta, aluevaalilautakunta
sekd edunvalvontajaosto. Aluehallituksen alaisena toimii myos ns. tulevaisuusjaostot: lasten,
nuorten ja perheiden palvelut -jaosto, aikuissosiaalityo ja vammaispalvelut -jaosto, terveyden-
huollon palvelut -jaosto seka vanhusten palvelut -jaosto. Hyvinvointialueen vaikuttamistoimieli-
mia ovat nuorisovaltuusto, vanhusneuvosto, vammaisneuvosto sekd monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunta.
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Hyvinvointialueen toimintaa ohjaa aluevaltuuston 22.11.2022 hyvaksyma Vantaan ja Keravan
hyvinvointialuestrategia 2023-2025. Strategia sisdltaa alueen palvelustrategisia linjauksia ja
huomioi pelastuslaitoksen palvelutasopaatoksen. Strategiaan perustuvat vuosittaiset toiminnan
ja talouden tavoitteet hyvaksyttiin talousarvion 2023 kasittelyn yhteydessa.

STM valmistelee aluekortin tammikuun ajankohtaiskeskustelujen pohjalta (liite 1, dia 10).
Paatosesitys: Kaydaan lapi siitymavaiheen keskeiset huomiot ja keskustellaan asiasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja kdytiin lapi siirtymavaiheen keskeiset huomiot. Alueen
siirtyma toteutui hyvin. Todettiin, ettd aluehallituksen rooli on merkittéva laajan delegoidun
paatoksentekovallan myota.

4.2 Toiminnan ja talouden uudistusohjelma
Esittelija: Hyvinvointialuejohtaja Timo Aronkytd, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen toiminta on kdynnistynyt, ja on vuoden 2023 osalta 58
miljoonaa euroa alijagdminen. Hyvinvointialueen toiminnan ja talouden keskeiset uudistamisen
elementit sisaltyvat aluevaltuuston 22.11.2022 hyvaksymaan hyvinvointialuestrategiaan. Talou-
den tasapainottamiseen tahtaava muutosohjelma tarkentuvine toimenpiteineen suunnitellaan ja
toteutetaan toiminnan kaynnistymisesta ja kehityssuunnista saatavien kokemusten pohjalta tar-
koituksenmukaisesti kohdentaen.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talouden ja toiminnan tasapainottamisen keskeiset toi-
menpiteet ovat:

+ palvelujen jirjestamisen tehostaminen; tuotantotapojen arviointi kaynnistyy kevaalla 2023
ja jatkuu taloussuunnittelukauden

+ oman palvelutuotannon onnistumisen edellytysten turvaaminen; tavoitteena pysyva ja si-
toutunut henkiléstd mm. alueen hyvan toimintakulttuurin avulla

« onnistunut palvelujen hankinta; hyddynnetaan uusia hankintamenetelmia ja mitataan pal-
velujen kustannusvaikuttavuutta entista paremmin

+ tuottavuuden parantaminen, Apotti 2.0 ja ICT:n parempi hyodyntaminen

+ resurssien kohdentaminen strategian mukaisesti, painopisteend asiakas- ja potilashyoty ja
palvelujen vaikuttavuus

»  HUSin kanssa tehtavan yhteistyon tiivistaminen ja integraation parantaminen. Hoidon por-
rastuksen ja palveluvastuiden tarkentaminen.

Paatosesitys: Kaydaan keskustelu toiminnan ja talouden uudistusohjelmasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja kéytiin keskustelu toiminnan ja talouden uudistusohjel-
masta. Ohjelman sisaltamat toimenpiteet sisaltyvat suurelta osin marraskuussa 2022 hyvaksyt-
tyyn hyvinvointialuestrategiaan ja ne on huomioitu osin my6s taman vuoden talousarviossa.
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Uudistamisohjelmaa suunnitellaan vietdavan osaksi seuraavan vuoden talousarviota syksylla
kaynnistyvan tydn myota. Talousarvioprosessiin osallistuvat kaikki aluevaltuuston puolueet ja
yhteistyd on hyvaa myds poliittisten paatoksentekijoiden kesken. Syksylla 2024 on suunniteltu
toteutettavan strategian valiarviointi. Ministeriot suosittavat, etta alue paivittaa/tarkentaa muu-
tosohjelmaan mahdollisimman nopeasti ja sen toteutusta seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon seki pelastustoimen jarjestamistehtivian
toteutuminen

5.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimistehtidvan toteutuminen / 45 min/13.35-14.20
Huom! Tdma atka 45 min on varattu koko asiakohdalle 5.1. eli kaikille asiakohdan nostoille 1-4.
Mikdli alue esitti kohdassa 4.2 toiminnan ja talouden uudistusohjelman yhteydessa selkedisti ta-
voitteita, toimenpiteitd ja atkatauluja liittyen asiakohdan 5.1. nostoihin, niin asioita ei toisteta ko-
kouksessa, vaan pédtdksiin kirjataan sovitut asiat asiakohdan 4.2 mukaan.

Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus
Esittelijat: arviointipaallikko Tiina Hetemaa, THL ja hyvinvointialuejohtaja Timo Aronkyto ja
toimialajohtajat, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

1.1 Ongelmakohdat (STM/THL):

Alueen yhdenvertaisten palvelujen toteuttamista haastavat Uudenmaan erillisratkaisun
my&ta moninaisempi palvelurakenne, kaksikielisyys, monikulttuurisuus ja véeston voimakas
kasvu. Vaestoennusteen mukaan alueen vaestomaara kasvaa suhteellisesti maan eniten
vuodesta 2021 vuoteen 2030 perati 12 prosenttia. Alueen vaestd on nuorta ja tyottomyys
heijastuu alueella metropolialueen ongelmina, kuten paihdeongelmat.

Hyvinvointialueen palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta on kehitetty mm. Tulevaisuu-
den sosiaali- ja terveyskeskus —ohjelmassa lukuisin kehittamistoimin ja palvelujen myonta-
misen perusteiden yhtenaistaminen alueella on vahvistanut yhdenvertaisuutta alueella.
Tasta huolimatta THL:n arvioinnin mukaan perusterveydenhuoltoon, psykososiaalisiin palve-
luihin, hoiva-asumiseen seka lasten ja perheiden palveluihin paasy eivat toteudu riittévalla
tasolla. Vantaan tilanne lastensuojelun osalta on erityisen haastava. Vaestokysely osoittaa
keskimaadraista suurempaa tyytymattdomyytta erityisesti hoitaja- ja ladkaripalveluissa, koulu-
terveydenhoidossa ja vanhusten kotihoitopalveluissa. Miten hyvinvointialue aikoo vahvistaa
palvelujen saatavuutta, erityisesti lastensuojelun palveluihin?

1.2 Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):
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Hyvinvointialueen onnistuminen jarjestamistehtavassaan seka palvelujen yhdenvertaisen
saatavuuden ja saavutettavuuden varmistaminen edellyttad Vantaa-Keravalta onnistumista
kaikissa hyvinvointialuestrategian ylatason tavoitteista:

« Vahvistamme hyvinvointia ja terveytta

» Parannamme palveluja

+ Arvostamme henkildstomme

+  Toimimme yhdessa

+  Huolehdimme kestavasta taloudesta

1.3 Alueen esittamat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:

+  Palveluihin paasya nopeutetaan ja saatavuutta edistetdan parantamalla vastaanotto-
toimintaa, puhelinpalvelua, asiakasohjausta ja neuvontaa. Resursseja kohdennetaan
avun saamiseen ensikontaktissa mm. moniammatillisella tiimity6lla seka perhekes-
kustoimintaa kehittamalla.

+  Palvelujen saavutettavuuden parantamiseksi ja kotona selviytymisen tukemiseksi li-
sataan liikkkuvia ja kotiin vietavia palveluja (mm. lapsiperheiden kotipalvelu, liikkuva
sairaala, kotikuntoutus).

+  Hoitoketjujen sujuvuutta parannetaan mm. terveydenhuollon ja vanhuspalvelujen
yhteistydna esim. sairaalan palveluohjausta ja kotiutusprosesseja kehittaen.

«  Ammattitaitoisen ja riittdvan henkiloston varmistamiseksi panostetaan tyéhyvinvoin-
tiin ja hyvaan henkilostokokemukseen, keinoina mm. osaava, arvostava ja luotta-
mukseen perustuva johtaminen, kannustava palkkausrakenne, tydaikajoustot, laadu-
kas perehdytys ja opiskelijachjaus, tiimien oman ratkaisukyvyn tukeminen.

+  Palvelujen kustannusvaikuttavuutta parannetaan eri tuotantotapojen arvioinnin ja
kehittyvien tietojohtamisen ratkaisujen pohjalta.

« Uudenmaan erillisratkaisu vaatii tyota integraation varmistamiseksi: yhteensovitetut
palveluketjut ja -prosessit, perustason erikoissairaanhoidon turvaaminen lahella pe-
ruspalveluja, perustason paivystyksen uudelleenarviointi (kiirevastaanotto, yhteispai-

vystys).

Paatosesitys: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialistaan
kirjatun esityksen mukaisesti. Lisaksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja sovitaan
seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toimenpi-
teiden etenemistd seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja todettiin alueen nostamat tavoitteet, aikataulu ja toi-
menpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi. Alueen palvelujen saatavuuden parantamiseksi on
aloitettu useita kehittdmistoimia. Alueella on paasty yhteiseen tekemiseen alueena kunta-
kohtaisen tarkastelun sijaan, joka nakyy parhaiden mallien valinnassa. Tavoitteiden ja toi-
menpiteiden kdynnistymista ja toteutusta seurataan vuoden 2023 syksyn neuvotteluissa.

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 V-
STATSRADET PB 23, 00023 Sta

vn.fi p. 0295 16001
vn.filsv Tfn 0295 16001




VALTIONEUVOSTO

STATSRADET Poytakirja (8/19)

22.3.2023 VN/1674/2023

Nosto 2: Hoito- ja palveluvelka
Esittelijat: hyvinvointialuejohtaja Timo Aronkytd ja toimialajohtajat, Vantaan ja Keravan hy-
vinvointialue

2.1.Hoito- ja palveluvelan kohdentuminen

Kukin hyvinvointialue on mukana Suomen kestévdn kasvun ohjelmassa, jonka rahoitus tulee
EU:n elpymdviilineestd. Ensimmdiselld hankekaudelle sairaanhoitopiirit ovat arvioineet hoito-,
kuntoutus- ja palveluvelkaa alueillaan ja rakentaneet tdmdn pohjalta hankesuunnitelmat
vuosina 2023 — 2025 hyvinvointialueilla toteutettavalle ohjelmalle, jolla velkaa puretaan ja
edistetddn hoitoon pddsyd. Ndmd pohja-analyysit ovat nyt hyvinvointialueilla kéytdssd. Hyo-
dyntdikdd tatd analyysid neuvotteluun valmistautuessanne ja tiiviin esityksen ja tavoitteiden
laatimisessa.

Alueen kuvaus tilanteesta:

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella koronaepidemiasta kertyi hoito- ja palveluvelkaa
useimpiin palvelukokonaisuuksiin. Terveysasemapalvelujen osalta arvioidaan, ettd noin 10 %
asiakkaista on saanut riittdamattomasti palveluja. Suun terveydenhuolto jonoutui. Lasten ja
nuorten mielenterveyden haasteet ja palvelujen tarve kasvoivat. Lastensuojelun tilanne vai-
keutui ja palvelutarpeen arvioinnit ruuhkautuivat. Ikdantyneiden osalta mahdollisuudet en-
nalta ehkaisevaan tyohon heikkenivat. Hoito- ja palveluketjut jonoutuivat. Henkilostétilanne
sosiaali- ja terveydenhuollossa vaikeutui entisestd@n koronaepidemian myot4, silla monet
terveydenhuollon ammattilaiset siirtyivat koronatehtaviin eivatka ole palanneet vakituisiin
hyvinvointialueen toimiin vaan tyoskentelee enenevasti henkilostovuokrausyritysten kautta,
mika vaikeuttaa jarjestamisvastuun kantoa entisestaan.

Hoito- ja palveluvelan lisaksi palvelutarvetta kasvattaa vaeston seka ikaantyneiden maaran
voimakas kasvu sekd metropolialueen erityispiirteet. Nama yhdessa lainsadadanndn muutos-
ten kanssa (mm. hoivamitoitus, hoitotakuu, vammaispalvelulain uudistus) asettavat suuria
vaatimuksia palveluvelvoitteissa onnistumiselle tilanteessa, jossa henkildston saatavuuden
ongelmat ovat laajentuneet lahes kaikkiin ammattiryhmiin.

2.2. Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen tavoitteena on vastata alueen asukkaiden palvelutar-
peisiin oikea-aikaisesti varmistaen yhdenvertaiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ja pelastustoimen palvelut. Tiukka hyvinvointialueen talous ei mahdollista riittavaa re-
sursointia kaikkiin palveluihin vastaamaan ennustettuun palvelutarpeiden kasvuun. Hyvin-
vointialueen on panostettavat henkildstosuunnitteluun, jotta lisaresurssit voidaan suunni-
tella ja kohdentaa kriittisimpiin palveluihin. llman tuottavuuden parantamista osassa palve-
luista tulee taso laskemaan.

2.3.Alueen esittdmat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
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Asukkaiden palvelutarpeisiin vastaamiseksi hyvinvointialue panostaa a) henkilokunnan saa-
tavuuteen ja pysyvyyteen (oma tuotanto), b) kustannusvaikuttaviin palveluratkaisuihin mm.
tuotantotapoja arvioiden ja hankintoja kehittamalla, d) sujuviin ja moniammatillisiin hoito-
ja palveluketjuihin seka e) liikkuviin ja etapalveluihin.
Paatosesitys: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialistaan
kirjatun esityksen mukaisesti. Liséksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja sovitaan
seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toimenpi-
teiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.
Paitos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin alueen nostamat tavoitteet, aikataulu ja toi-
menpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi. Tavoitteiden ja toimenpiteiden kéynnistymista ja
toteutusta seurataan vuoden 2023 syksyn neuvotteluissa muiden asiakohtien kasittelyn yh-
teydessa.
Tauko 10 min klo 14.20-14.30
Nosto 3: Ammatillisen henkil6ston saatavuus ja riittavyys
Esittelijat: arviointipaallikké Tiina Hetemaa, THL ja hyvinvointialuejohtaja Timo Aronkyto ja
toimialajohtajat, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
3.1 Ongelmakohdat (STM/THL):
Hyvinvointialueella on pulaa ldhes kaikista sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisista. Li-
saksi haasteena ovat pitkat sairaslomat Keravalla, kiristyva henkilostomitoitus ja asiakkaiden
tyytymattémyys palveluihin koko alueella. Miten hyvinvointialue aikoo parantaa henkildsto-
tilannetta vuonna 20237
3.2 Alueen esittamat tavoitteet (huomioiden valtakunnalliset tavoitteet):
«  Henkiléstdsuunnittelu strategisesta aikajdnteesta operatiiviseen tasoon saakka kun-
toon
+  Henkilostokokemuksen parantaminen
+  Tydnantajakuva ja rekrytointimarkkinointi nakyvaksi
3.3 Alueen esittamat toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi:
Henkildstdsuunnittelu
«  Pitkdn aikavélin tavoiteltu henkilostorakenne maaritelladn
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Oppimisen ja uudistumisen keinoin henkildstolle mahdollisuus kasvaa uusiin roolei-
hin

Resurssikeskuspalvelun automatisaatio

Kumppaneiden haku tydvoimaekosysteemin rakentamiselle

Henkiléstékokemuksen parantaminen

Johtamisen kehittaminen ja tydyksikdiden valmentaminen kohden yhteisdohjautu-
vuutta

Urapolut ammatilliseen kehittymiseen ja tyouran jatkumisen tukemiseen
Palkkaus- ja palkitsemisjarjestelmien uudistaminen

Tyodnantajakuva ja rekrytointimarkkinointi nakyvaksi

Rekrytointimarkkinoinnin monikanavaistaminen, tydnantajatunnettuuden kasvatta-
minen

Kansainvalisen rekrytoinnin laajentaminen

Keskitetty rekrytointi ja koko potentiaalisen tydvoiman etsinta ja sijoittaminen tyoyk-
sikdihin

Paitosesitys: Todetaan tavoitteet ja toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi asialistaan
kirjatun esityksen mukaisesti. Lisdksi todetaan toimenpiteiden toteutusaikataulu ja sovitaan
seurannasta (alueen oma seuranta ja valtakunnallinen seuranta). Tavoitteiden ja toimenpi-
teiden etenemista seurataan syksyn 2023 neuvotteluissa.

Paatos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja todettiin alueen nostamat tavoitteet, aikataulu ja toi-
menpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi. Todettiin, ettd erityisen haastavaksi henkiloston
saatavuuden ja riittavyyden tekevat yksityissektorin houkuttelevuus ja vuokratydvoiman kor-
kea hintataso. Ongelman ratkaisemiseksi pyritadn panostamaan oman tuotannon méaaran
kasvattamiseen. Tavoitteiden ja toimenpiteiden kdynnistymista ja toteutusta seurataan vuo-
den 2023 syksyn neuvotteluissa.

5.2 Pelastustoimen jarjestamistehtdvan toteutuminen/30 min/ klo 14.30 - 15.00
Puheenjohtajana: pelastusylijohtaja Kimmo Kohvakka

Pelastustoimen jarjestamistehtéavan toteutuminen (alueen pelastustoimelta siirtynyt palvelu-

taso):
O

Pelastustoimen palveluiden saatavuuden turvaaminen (valtakunnallinen teema)
* VK haaste 1: Ammattitaitoisen henkiloston riittavyys ja saatavuus
Ammattitaitoisen henkildston riittavyys ja saatavuus on valtakunnallinen haaste
ja ilmenee alueellisesti eri tavoin. Haasteen juurisyyt ovat vaeston ikdantymisessa
Ja suurien ikaluokkien eldkoitymisessa seka tyoaikajarjestelyihin (varallaolojarjes-
telyjen purkaminen) ja pelastustoimen palvelutason nostamiseen riittavalle
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tasolle (aluehallintovirastojen antamat korjausmaaraykset toimintavalmiuden
kor-jaamiseksi) liittyvissa asioissa.

Pelastustoiminnan puolella henkildston valtakunnallinen saatavuushaaste koskee
niin hyvinvointialueiden paatoimista henkilostoa kuin sopimuspalokuntalaisia.
Patevien hakijoiden saaminen pelastustoiminnan tehtaviin on vaikeutunut. Haas-
teita on myos onnettomuuksien ehkaisyn tehtaviin rekrytoinneissa, mutta ne
ovat mittakaavaltaan pienempia pelastustoiminnan haasteisiin nahden.

Sopimuspalokuntalaisten osalta haasteena on saada varmistettua pelastustoi-
minnan palvelutaso tasaisesti lapi vuorokauden. Se koskee erityisesti ll-riskiruu-
dussa (kuten iso taajama, pelastustoiminnan aloittaminen 10 minuutissa halytyk-
sestd) pdivdaikaan tapahtuvia halytystehtavia.

Valtakunnallisena henkildston saatavuusongelmana pelastustoimessa on tunnis-
tettu myos ruotsinkielisen tydvoiman rekrytointihaasteet. Ruotsinkielista pelastu-
salan koulutusta on ollut tarjolla epasaannollisesti eika tydvoimaa ole tydmarkki-
noilla.

Pelastusopiston puutteellinen tadydennyskoulutustarjonta tuotiin usean pelastus-
laitoksen toimesta esiin valtakunnallisena haasteena. Koulutusvaje koskee erityi-
sesti onnettomuuksien ennaltaehkaisyn taydennyskoulutustarjontaa.

= VK haaste 2: Pelastustoiminnan palveluiden saatavuus

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

Aluehallintovirastot ovat havainneet pelastustoiminnan palvelutasossa huomat-
tavia epakohtia ja ovat antaneet korjausmaarayksia toimintavalmiuden kehitta-
misesta alueen riskeja ja uhkia vastaavalle tasolle eri alueille yhteensa viisi kap-
paletta.

» VK haaste 3: Ympaéristovahinkojen torjunnan valmius

Yksi pelastustoimen valtakunnallinen haaste on ymparistovahinkojen torjunnan
valmiuden nostaminen riskeja vastaavalle tasolle. Suomenlahdella ja Saimaan
alueella on suuri alusoljy- ja kemikaaliriski, mika realisoituessaan laajassa mitta-
kaavassa aiheuttaa peruuttamatonta vahinkoa Itameren alueelle. Vallitseva
maailmanpoliittinen tilanne on lisdnnyt varautumisen tarvetta.

= VK haaste 4: Varautuminen vaestonsuojeluun

Pelastustoimen valtakunnallisena haasteena on puutteellinen vaestonsuojeluun
varautumisen taso. Tahan tulee kiinnittaad huomiota pelastustoimen palvelutaso-
paatoksen valmistelussa.
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Alueen vastine valtakunnallisille edelle mainituille haasteille:

Esittelija: Pelastusjohtaja Jyrki Landstedt

.

Ammattitaitoisen pelastushenkiloston saatavuus on Keski-Uudenmaan pelastus-
laitoksen alueella heikentynyt ja tulevaisuuden nakymat ovat erittdin huonot. Uu-
denmaan pelastuslaitokset ovat kannanotoissaan korostaneet nopeita ratkaisuja
suomenkielisen ja ruotsinkielisen pelastajakoulutuksen kaynnistamista Pelastusopis-
ton toimesta taalla paakaupunkiseudulla, jossa on tarjolla tyopaikkoja ja opiskelijoita

Uudenmaan pelastuslaitokset ovat yhteistoiminnassa pyrkineet jarjestamaan myos
pelastushenkiloston taydennyskoulutusta, kuten palotarkastajien perehdytyskoulu-
tus, vesisukelluskurssit

Pelastustoimen palveluiden saatavuutta tarkastellaan alueellisten kysymysten koh-
dalla

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos ei ole merellinen toimija, joten esiin nostettu Suo-
menlahden ja Saimaan alueen suurentunut aluséljy- ja kemikaalionnettomuuksien
riski ei suoraan kosketa Keski-Uudenmaan pelastuslaitosta. Rahoitus on suurelta
osin saatu aiemmin 6ljysuojarahaston kautta, nykytilanne aiheuttaa rahoitukseen
kuopan talta osin.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on huomioinut varautumisen vaestonsuojeluun
jo aiemmissa pelastustoimen palvelutasopaatoksissaan. Samoin jatkuvuuden hallin-
nan ja varautumisen merkitys on lisdédntynyt nykyisessa maailman poliittisessa tilan-
teessa

Pelastustoimen siirtyessa hyvinvointialueille kuntien kanssa tehtavaa yhteistyota ei
ole huomioitua vaesténsuojelussa ja varautumisessa samalla tavalla kuin hyvinvoin-
nin ja terveyden yllapitamisessa. Tama on puute, mika pitaisi myds lainsaadannossa
korjata.

Pelastustoimen palveluiden ja talouden tila (alueellinen teema)

Pelastustoiminnan palvelujen taso: toimintavalmiuden kehittaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastustoiminnan toimintavalmiudessa on todettu
huomattavia epakohtia. Aluehallintovirasto on antanut Keski-Uudenmaan pelastustoimelle
korjausmaarayksen toimintavalmiudessa havaittujen huomattavien epakohtien korjaami-
seksi vuonna 2021. Pelastustoimi on esittanyt suunnitelmat epakohtien korjaamiseksi. Kor-

jausmaarayksen ensimmaisen osan maaraaika oli vuoden 2022 loppuun mennessa. Aluehal-

lintovirasto pyysi alueen pelastustoimelta selvitysta korjausmaardyksen toteutumisesta vuo-
den 2022 lopussa. Selvityksen perusteella voitiin todeta, etta korjausmaaraysta ei ole

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vn.fi p. 0295 16001

STATSRADET

PB 23, 00023 Statsradet vn filsv Tfn 0295 16001

12(19)



VALTIONEUVOSTO

STATSRADET Poytakirja (13/19)

22.3.2023 VN/1674/2023

noudatettu ja nain ollen pelastustoiminnan toimintavalmius ei ole korjaantunut niiltd osin,
mita korjausmaarayksen vuosikohtainen osuus olisi edellyttanyt.

Korjausmaarays pelastustoiminnan toimintavalmiudessa havaituista puutteista koskee vuo-
den 2023 alusta lahtien Vantaa-Keravan hyvinvointialuetta. Aluehallintovirasto tulee teke-
maan tarvittavat tarkastelut toimintavalmiuden kehittamiseen liittyen vuoden 2023 alussa.
Tarvittaessa asiassa kuullaan hyvinvointialuetta. Lahtokohtaisesti toimintavalmiuden kehitta-
misen tulee jatkua ja aluehallintovirasto voi tarvittaessa asettaa uhkasakon korjausmaarayk-
sen tehostamiseksi. Toimintavalmiuden kehittaminen aiheuttaa merkittavia investointikuluja,
kuten uusia paloasemia, henkilostolisayksia ja kalustohankintoja ainakin Vantaa-Keravan hy-
vinvointialueelle.

Pelastustoimen palvelutason toteutuminen: henkildston saatavuus

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on tuonut esille valtakunnallisen pelastajapulan seka sopi-
mushenkiléston henkildston rekrytointiin liittyvat haasteet. Rekrytoinnissa on haasteita
myd&s muiden kuin operatiivisten tehtavien osalta. Toimintaympariston muuttuessa pelas-
tustoimen palveluiden saatavuuden tason yllapitaminen ja kehittdminen edellyttavat lisare-
sursointia seka toiminnan tehostamista. Tama haaste koskee niin Kerava-Vantaan kuin
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueita.

Alueen vastine alueellisille edelle mainituille haasteille:
Esitteliji: Pelastusjohtaja Jyrki Landstedt, Keski-Uudenmaan pelastuslaitos

Pelastustoiminnan toimintavalmiuden puutteiden korjaaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen antaman selvityksen ja suunnitelman perusteella
aluehallintovirasto antoi oman paatoksensa ja madarasi pelastuslain 85 §:n 2 momentin
mukaisesti alueen pelastustoimea korjaamaan pelastustoiminnan huomattavat epa-
kohdat laatimansa suunnitelman mukaisesti.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on joutunut
siirtdmaan Vantaan Myyrmaen valmiusaseman toteutusta myshaisemmaksi valmiusa-
seman tontin kaavamuutoksesta tehdyn hallinto-oikeusvalituksesta johtuen ja aloitta-
maan valmiusasemien rakentamisen Tikkurilan valmiusaseman rakennushankkeella.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on huomioinut investointisuunnitelmassaan pelas-
tustoimen toimintavalmiuden parantamiseksi Etela-Suomen aluehallintoviraston anta-
man paatoksen (ESAVI/29014/05.09.01/2020) ja sen edellyttamat investoinnit. Van-
taan ja Keravan hyvinvointialue on jo ryhtynyt toteuttamaan investointisuunnitel-

maa Tikkurilan valmiusaseman osalta. Vaikka alkuperaisen pelastustoiminnan toimin-
tavalmiuden kehittamissuunnitelman toteutusten kdynnistaminen on kestanyt suunni-
teltua pidempaan johtuen pelastustoimen siirtymisesta Vantaan kaupungilta Vantaan
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ja Keravan hyvinvointialueen vastuulle, niin alun viivastyksesta huolimatta pelastustoi-
men toimintavalmiuden parantaminen on tarkoitus toteuttaa alkuperaisessa aikatau-
lussa vuoteen 2026 mennessa.

Todelliseksi haasteeksi pelastustoiminnan toimintavalmiuden parantamiseksi Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueella muodostunee pula pelastustoimen henkildstosta. Ny-
kyisilla koulutusmaarilla Pelastusopisto ei kykene tuottamaan riittavasti pelastustoi-
men henkilostoa lisddntyneeseen tarpeeseen. Erityisesti ongelma koskee Uuttamaata,
josta ei myoskaan talla hetkellad hakeuduta riittavasti opiskelemaan Pelastusopistoon
Kuopioon. Vaikka Pelastusopisto saisi heti lisdrahoituksen ja koulutusméaaria voitaisiin
nostaa valittdmasti, niin vuoteen 2026 mennessa se ei viela nakyisi tydmarkkinoilla li-
saantyneena pelastustoimen tydvoiman tarjontana.

Kahden hyvinvointialueen paatoksenteon ja suunnitelmien yhteensovittaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on kahden hyvinvointialueen yhteinen pelastuslaitos,
mika on ainutlaatuista Suomessa. Yhteistoimintasopimuksella Keski-Uudenmaan
hyvinvointialue on siirtanyt pelastustoimen jarjestdmisvastuun Vantaan ja Keravan hy-
vinvointialueelle. Molempien hyvinvointialueiden tasavertaisen osallisuuden turvaami-
seksi pelastustoimen asioiden paatoksenteossa yhteistoimintasopimuksessa on huo-
mioitu yhteinen pelastuslautakunta seka talousarvion ja pelastustoimen palvelutaso-
paatoksen valmistelussa kuulemismenettely.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen asema kahden hyvinvointialueen yhteisena pe-
lastuslaitoksena tulisi kyetd paremmin huomiomaan myés valtion osalta eri suunnitte-
luprosesseissa, kuten toimintaa arvioitaessa. Esimerkking tasta on pelastustoimen pal-
velutasopaatds, joka on kahdelle hyvinvointialueelle yhteinen, mutta sen perusteella
tapahtuneen toiminnan arviointi tulee tehda tasta huolimatta erikseen.

Paatosesitys: SM ja AVI esittelevat keskeiset haasteet, jotka perustuvat pelastustoimen sel-
vitykseen ja aluehallintoviraston asiantuntija-arvioon (liite 3). Alueen edustajat antavat vasti-
neen, jossa kertovat ratkaisuesityksensa haasteisiin. Kaydaan keskustelu.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja todettiin sisaministerion ja aluehallintoviraston esit-
telemat pelastustoimen valtakunnalliset ja alueen haasteet, jotka perustuvat pelastustoimen
selvitykseen ja aluehallintoviraston asiantuntija-arvioon (liite 3). Todettiin hyvinvointialueen
tuottama vastine esitettyihin haasteisiin. Uusimaan erillisratkaisu on ongelmallinen ensihoi-
don osalta. HUS yhtyma saa rahoituksen ensihoidon palveluista suoraan valtiolta, vaikka jar-
jestamisvastuu on hyvinvointialueilla. Asiasta tullaan keskustelemaan jatkossa mahdollisen
muutoksen aikaansaamiseksi siten, etta valtion rahoitus ja jarjestamisvastuu kohdistuvat sa-
malle organisaatiolle.
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6. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen tiedonhallinta / 15 min/15.00-15.15
Esittelija: konsernipalvelujen johtaja Mikko Hokkanen, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Hyvinvointialuetta pyydetaan valmistelemaan asiakirjapohjalle tiivis kuvaus tiedonhallinnan
YTA- ja kansallisen tason yhteistydsta seuraavasta kokonaisuudesta:

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

Hyvinvointialueet ovat keskenaan hyvin erilaissa vaiheissa kehittamistarpeisiin ja -kykyyn
nahden. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue viimeistelee perus-ICT-infastruktuuriaan ja
mdssa. Osa naapurialueista paasi muutoksessa vahemmalla ja ovat siten valmiimpia uu-
den kehittamiseen. Myds toiminnan tarpeet ja tahtotilat ovat erilaisia.

Tietojarjestelmien yhteishankinnoista ja -kehittamisesta voidaan saavuttaa synergiaetua,
mutta se on mahdollista vain silloin, kun toimintamallitkin ovat yhteisia. Apotti-jarjestel-
mahankinnan tavoitteena oli yhtenaistaa toimintatapoja, mutta lopputuloksena on kay-
tanndssa toisistaan eriytyneet Apotti-versiot. Rekisteritietojen yhteiskayttokin kilpistyi
lainsaadantoon.

Yhteistyon tulisi olla aidosti toiminta- ja tarvelahtdista — ei saneltua tai pakotettua. YTA-
koordinointity® vaikuttaa usein holhoavalta eika kovinkaan pyyteettomalta. Vaikutelma
saattaa syntya siita kiireesta, jolla toiminta kaynnistettiin. Syksylla 2022 koottu yhteisten
investointitarpeiden lista synnytettiin ilman syvallisempaa analyysia tarpeista.

Alueellisen yhteistyon kehittamiseen ja sen rahoituksen ohjaamiseen nayttaa olevan pal-
jon halukkaita tahoja. Yhteisty6foorumeiden rooleja tulee ehdottomasti selkeyttaa ja
padllekkaisyyksia karsia.

e YTA-tason yhteistyolle digiturvallisuuden strategian muodostamiseksi ja kdytannon toimen-
piteiden kaynnistamiseksi:

Digiturvallisuus ei ole vield ollut YTA-kokousten agendalla. Tarve yhtendisempaan stra-
tegiaan, toimintamalleihin ja yhteistoimintaan on kuitenkin ilmeinen. Digiturvallisuuden
yhteinen tilannekuva auttaa varautumaan ja hallitsemaan tehokkaasti esiin nousevia di-
giuhkia. Yhteistyota toivoisi syntyvat myos Digiturvallisuustietoisuuden edistamisen ja -
koulutusten saralla.

e kansalliselle yhteistyélle tiedolla johtamisen edistamiseksi:

Kansallinen yhteisty6 on valttamatonta tiedolla johtamisen maaratietoisen ja tarkoituk-
senmukaisen kehittamisen vuoksi. Uudistuksen yhteydessa aloitettu vahimmaistietosi-
saltotyo on osoittanut hyvinvointialueiden tahdon tuottaa mahdollisimman yhdenmu-
kaista ja selkeaa tietoa paatoksenteon tueksi, mutta tama luo vasta pohjan. Potentiaalia
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on valtavasti, jos vain resurssit ja toimenpiteet tahankin kokonaisuuteen kohdistetaan
selkeasti ja pitkdjanteisesti.

o kansalliselle yhteistydlle pelastustoimen tiedonhallinnassa:
+ Kansallinen yhteistyo on tarkeaa myos pelastustoimen osalta. Yhteistyossa on kuitenkin
huomioitava alueiden erityispiirteet hyvinvointialueilla sovittujen vastuiden, organisoin-
nin ja tiedonhallinnan kypsyystason osalta.

Paatosesitys: Kuullaan alueen esitys tiedonhallinnan YTA- ja kansallisen tason yhteistydon mah-
dollisuuksista. Kdydaan keskustelu ja paatetdan mahdollisista jatkotoimista ja seurannasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja kuultiin alueen nakemys tiedonhallinnan YTA- ja kansalli-
sen tason yhteistyon mahdollisuuksista. Alue toi esille, etta yhteistyon tulisi olla toimintalahtois-
ta. Todettiin, ettd kansallinen yhteistyo tiedolla johtamisen kehittamiseksi on tarkeaa, mutta pit-
kajanteisyytta vaativaa tyota.

Hyvinvointialueen talous ja kustannuskehitys / 20 min/15.15 - 15.35
Esittelija: Hyvinvointialuejohtaja Timo Aronkytd, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

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
(yksiloitynd) ja asiaan liittyvdt suurimmat riskit talouden tasapainon saavuttamiseksi taloussuun-
nitelmakaudella.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio on 58 milj. euroa alijagamainen; alijjaama katet-
tava vuoteen 2025 mennessa. Hyvinvointialueella on arvioitu, etta taloussuunnitelmakaudella
kustannuspaineita kasvattaa ikdrakenteen muutos (2,3 %/vuosi), vdestonkasvu (2 %), metropo-
lialueen ilmiot (sosiaali- ja perhepalvelujen tarve, 1,5 %). Kustannustason nousuksi arvioitu 2 %.
Vuosittainen kustannusten kasvu yhteensa 7,8 %, mika on valtion ennakoitua rahoitusta kor-
keampi (~6,1 %).

Talouden tasapainottamisen suurimmat riskit ovat:

+ Rahoituksen riittamattomyys vastaamaan lakisaateisiin palveluvelvoitteisiin, asiakkaiden
tarpeeseen ja kysyntaan. Horjuttaa jarjestelman legitimiteettia.

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

16(19)



VALTIONEUVOSTO

STATSRADET Poytakirja (17/19)

2232043 VN/1674/2023

+  Alueen paattajien valmius tehda tasapainottamisen vaatimia saastopaatoksia nykyisessa
rahoitusjarjestelmassa.

+ Valtion rahoitukseen liittyvat epdvarmuustekijat; rahoituksen maaraytyminen monimut-
kaista ja taloussuunnitelmakauden suunnittelu ja ennakointi vaikeaa. Vaikuttaa silta, etta
uuden rahoitusjarjestelméan ja valtion ohjauksen kaikki yksityiskohdat eivat ole viela var-
mistuneet (eika siten taysin ennakoitavissa), esim. kustannustason nousun huomioimi-
nen, yliopistosairaalalisa, tarvekertoimien mahdolliset muutokset.

»  Yksityisten palvelutuottajien hinnankorotustaso ts-kaudella edelleen epaselva.

+ Valtion rahoituksen riittavyys erikoissairaanhoidon (HUS) menoihin. HUSin investointi-
taso (VM) paatettiin ilman hyvinvointialueiden kuulemista. HUSin korkea investointitaso
aiheuttaa vaistamatta Uudenmaan hyvinvointialueille HUSin rahoituskustannuksiin en-
nakoitua korkeamman tason.

+ ICT-rahoituksen riittavyys.

Paatosesitys: Kuullaan alueen kuvaus hyvinvointialueen taloudesta ja kustannuskehityksesta
suhteessa hyvinvointialuelain mukaiseen talouden tasapainottamisen vaatimukseen taloussuun-
nitelmakaudella. Kaydaan keskustelu ja paatetaan mahdollisista jatkotoimista ja seurannasta.

Paatos: Hyvaksyttiin paatdsehdotus ja kuultiin alueen kuvaus hyvinvointialueen taloudesta ja
kustannuskehityksesta.

Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2024-2027 / 5 min/klo 15.35-15.40

Esittelija: konsernipalvelujen johtaja Mikko Hokkanen, Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Hyvinvointialueen nakemyksen mukaan investointisuunnitteluprosessi ei nykyisellaan tue pitka-
janteista lain velvoitteisiin ja vaestokehitykseen perustuvaa palveluverkko- ja tuotantotapasuun-
nittelua.

Investointisuunnittelumenettely ei ota huomioon mm. sitd, etta palvelutalotoiminnassa asuk-
kaat maksavat vuokran asunnoistaan. Palveluasumisen tarve kasvaa vaeston ikaantyessa. Nykyi-
sen investointisuunnittelumenettelyn jatkuessa hyvinvointialueet eivat voi toteuttaa mm. palve-
lutalohankkeita, jolloin esim. vanhusvaeston palvelutarve jaa tayttamatta.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen investointisuunnitelma liitteen 1 dia 40.

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto v fi p. 0295 16001
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Paatosesitys: Kuullaan alueen esitys hyvinvointialueen investointisuunnitelmasta vuosille 2024-
2027 (liite 1, dia 40) ja todetaan investointisuunnitelman jatkokasittelysta.

Paatos: Hyvinvointialueen investointisuunnitelmaa ei esitelty yksityiskohtaisemmin, vaan val-
misteltu materiaali annettiin tiedoksi.

Hyvinvointialueelle annettavat toimenpidesuositukset

9.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon toimenpidesuositukset/ 5 min/ klo 15.40-15.45
Paatosesitys: Annetaan tarvittaessa toimenpidesuositukset.

Paatos: Ei annettu toimenpidesuosituksia.

9.2 Pelastustoimen toimenpidesuositukset/5 min/klo 15.45-15.50
Paatosesitys: Annetaan tarvittaessa toimenpidesuositukset.

Paatos: Ei annettu toimenpidesuosituksia.

Syksyn 2023 neuvottelujen ajankohta / 5 min/klo 15.50-15.55
Neuvottelupaiva on viikolla 47 vuonna 2023.

Tiedoksi: Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen aluehallituksen talousarvioneuvottelu on ko. vii-
kolla 21.11.2023; johtoryhma osallistuu neuvotteluun.

Paatosesitys: Hyvaksytaan seuraavien neuvottelujen ajankohdaksi viikko 47 vuonna 2023.

Paitos: Hyvaksyttiin paatosehdotus ja todettiin seuraavien neuvotteluiden ajankohdaksi viikko
47, mutta ei paivamaaralle 21.11.2023.

Muut mahdolliset esille tulevat asiat / 5 min/ klo 15.55-16.00

Paatos: Esille ei tullut muita asioita.
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12. Tilaisuuden paatos / 5 min/ klo 16.00

(19/19)

VN/1674/2023

Puheenjohtajat Kari Hakari ja Kimmo Kohvakka paattivat neuvottelun klo 16.00.

Timo Aronkyto

hyvinvointialuejohtaja, Kari Hakari

Vantaan ja Keravan hyvinvointia-  osastopaallikkd,

lue sosiaali- ja terveysministerit
Liitteet

Liite 1: Neuvottelun esitysmateriaali
Liite 2: THL:n asiantuntija-arvio
Liite 3: AVL:n asiantuntija-arvio ja alueen pelastustoimen selvitys

VALTIONEUVOSTO
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vn.fi
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Kimmo Kohvakka
pelastusylijohtaja,
sisaministerio

p. 0295 16001
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22.3. klo 13-16




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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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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Hyvinvointialueen kaynnistyminen

« Jarjestamisvastuun siirto Vantaan ja Keravan hyvinvointialue toteutui
onnistuneesti ilman suuria hairioita.

* Hyvinvointialueen organisoitumisen maarittava hallintosaanto hyvaksyttiin
aluevaltuuston kokouksessa 8.3.2022, jolloin toimialoiksi vahvistettiin
lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toimiala, aikuissosiaalityon ja
vammaisten palvelujen toimiala, vanhusten palvelujen toimiala,
terveydenhuollon palvelujen toimiala, pelastustoimen palvelujen toimiala
seka konsernipalvelujen toimiala.

* Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen ylinta paatoksentekovaltaa kayttaa
aluevaltuusto. Aluehallitukselle on delegoitu merkittavasti
paatoksentekovaltaa. Aluehallitus johtaa hyvinvointialueen toimintaa,
hallintoa ja taloutta.
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Perustiedot Hyvinvointialueen strategiakokonaisuus

2 kuntaa
Va ntaa'Ke rava H 3 jarjestamisvastuullista toimijaa vuonna

v Aluevaltuusto hyvaksynyt hyvinvointialuestrategian 22.11.2022

ilf@ o . + Palvelustrategia osana hyvinvointialuestrategiaa
Eteld-Suomen yhteistybalue D 2022 (THL:n arviointiraportin mukaan)
ooce 276 438 asukasta Strategian karjet
i Véesto onn uorta. 7."5 vuotta tay tt‘ane/ta on v" Arvot: oikeudenmukaisuus, vastuullisuus, rohkeus

maan pienin osuus ja ulkomaalaistaustaisia
on maan suurin osuus. v Strategiset karkiteemat: Vahvistamme hyvinvointia ja turvallisuutta, parannamme

& L e s palveluja, arvostamme henkiléstdamme, toimimme yhdessa, huolehdimme kestavasta
4 975 siirtyvan henkiléstdn maara taloudesta

Nostot tammikuun ajankohtaiskeskustelusta

* Hyvinvointialueen jarjestamisvastuun siirto on onnistunut, eikd paasaantodisesti ole ollut hairidita

« Tehostettua viestintda on toteutettu ja se on onnistunut suunnitellusti.

« Hairiilmoitusten kasittely- ja hallintaprosessi on toiminut hyvin

+ Pelastustoimessa ei ole ollut hairioitd. Operatiiviset jarjestelmat ovat toimineet omilla tunnuksillaan.
» Uudistusta valmistelleeseen henkil6kuntaan on kohdistunut paljon paineita ja kuormitusta.

Organisaatiorakenne Alueen seuraavat toimet

Alueella lautakuntamalli: Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta, pelastuslautakunta, | Muutosohjelman suunnittelu tapahtuu vuosina 2023-24 ja
aluevaltuuston vaalilautakunta, tarkastuslautakunta, kansalliskielilautakunta, toimeenpano v. 2024-27.

aluevaalilautakunta, yksildasioiden jaosto, edunvalvontajaosto, lasten, nuorten ja
perheiden palvelut —jaosto, aikuissosiaalityo- ja vammaispalvelut —jaosto,
terveydenhuollon palvelut —jaosto, vanhusten palvelut —jaosto. Lisaksi
monikulttuurisuusasiain neuvottelukunta.

Talous ICT-valmistelun tilanne

* Investoinnit 2023-2026 204 M ICT-siirtyma toteutunut hyvin, esille tuli vain pienia hairigita.
» Kokonaisrahoitus 959 M Haasteet liittyvat useisiin satoihin kerralla muuttuneisiin
o ¢ Lainanottovaltuus 207 M prosesseihin.

« Alijagdmaennuste 63 M

Alueellisen toimeenpanon valmiusaste 01/23

Hallinto,
talous ja
tukipalvelut

98 % 100 % 100 % 96 % 100 %

Johtaminen Palveluiden IcT
ja osaaminen jarjestéminen

Yhdyspinnat




4.2 Toiminnan ja talouden o
uudistusohjelma a’?
L

VALTIONEUVOSTO
STATSRADET




4.2 Toiminnan ja talouden uudistusohjelma

« Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen toiminta kaynnistynyt, ja on v. 2023 58 miljoonaa euroa alijaaminen.
Alijaaman kattamiseksi toiminta ja talous tulee tasapainottaa vuoteen 2025 mennessa.

* Hyvinvointialueen toiminnan ja talouden keskeiset uudistamisen elementit sisaltyvat aluevaltuuston 22.11.2022
hyvaksymaan hyvinvointialuestrategiaan.

* Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talouden ja toiminnan tasapainottamisen keskeiset toimenpiteet ovat:

«  palvelujen jarjestamisen tehostaminen; tuotantotapojen arviointi kaynnistyy kevaalla 2023 ja jatkuu
taloussuunnittelukauden

« oman palvelutuotannon onnistumisen edellytysten turvaaminen; tavoitteena pysyva ja sitoutunut
henkilostd mm. alueen hyvan toimintakulttuurin avulla

« onnistunut palvelujen hankinta; hyddynnetaan uusia hankintamenetelmia ja mitataan palvelujen
kustannusvaikuttavuutta entista paremmin

* tuottavuuden parantaminen, Apotti 2.0 ja ICT:n parempi hyédyntaminen

»  resurssien kohdentaminen strategian mukaisesti, painopisteena asiakas- ja potilashyoty ja palvelujen
vaikuttavuus

«  HUSIn kanssa tehtavan yhteistyon tiivistaminen ja integraation parantaminen. Hoidon porrastuksen ja
palveluvastuiden tarkentaminen.
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Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus
ja saavutettavuus (1/4)

« THL:n arvioinnin mukaan perusterveydenhuoltoon,
psykososiaalisiin palveluihin, hoiva-asumiseen seka lasten ja
perheiden palveluihin paasy eivat toteudu riittavalla tasolla.
Vantaan tilanne lastensuojelun osalta on erityisen haastava.
Vaestokysely osoittaa keskimaaraista suurempaa
tyytymattomyytta erityisesti hoitaja- ja laakaripalveluissa,
kouluterveydenhoidossa ja vanhusten kotihoitopalveluissa. Miten
hyvinvointialue aikoo vahvistaa palvelujen saatavuutta, erityisesti
lastensuojelun palveluihin?

15 | 8.5.2023



Nosto 1: Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus (2/4)

Hyvinvointialueen tavoitteet saatavuuden ja saavutettavuuden parantamiseksi

Hyvinvointialueen onnistuminen jarjestdmistehtavassaan seka palvelujen yhdenvertaisen saatavuus ja saavutettavuus varmistaminen edellyttaa
Vantaa-Keravalta onnistumista kaikissa hva-strategian ylatason tavoitteista:

+  Vahvistamme hyvinvointia ja terveytta
«  Parannamme palveluja

*  Arvostamme henkildstomme

*  Toimimme yhdessa

*  Huolehdimme kestavasta taloudesta

Toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi

«  Palveluihin paasya nopeutetaan ja saatavuutta edistetdan parantamalla vastaanottotoimintaa, puhelinpalvelua, asiakasohjausta ja
neuvontaa. Resursseja kohdennetaan avun saamiseen ensikontaktissa mm. moniammatillisella tiimitydlla seka perhekeskustoimintaa
kehittamalla.

+  Palvelujen saavutettavuuden parantamiseksi ja kotona selviytymisen tukemiseksi lisataan liikkuvia ja kotiin vietavia palveluja (mm.
lapsiperheiden kotipalvelu, likkuva sairaala, kotikuntoutus)

*  Hoitoketjujen sujuvuutta parannetaan mm. terveydenhuollon ja vanhuspalvelujen yhteistyéna esim. sairaalan palveluohjausta ja
kotiutusprosesseja kehittaen

+  Ammattitaitoisen ja riittdvan henkildston varmistamiseksi panostetaan tyohyvinvointiin ja hyvaan henkiléstokokemukseen, keinoina mm.
osaava, arvostava ja luottamukseen perustuva johtaminen, kannustava palkkausrakenne, tydaikajoustot, laadukas perehdytys ja
opiskelijaohjaus, tiimien oman ratkaisukyvyn tukeminen

«  Palvelujen kustannusvaikuttavuutta parannetaan eri tuotantotapojen arvioinnin ja kehittyvien tietojohtamisen ratkaisujen pohjalta

«  Uudenmaan erillisratkaisu vaatii tyéta integraation varmistamiseksi: yhteensovitetut palveluketjut ja —prosessit, perustason
erikoissairaanhoidon turvaaminen lahelld peruspalveluja, perustason paivystyksen uudelleenarviointi (kiirevastaanotto, yhteispaivystys).

16 | 8.5.2023



Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus (3/4)

Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Aikuissosiaalityon ja vammaispalvelut

Tavoitteet:

Lastensuojelutarpeen vahentaminen ehkaisevaa ja
varhaista tukea parantamalla

Lasten ja nuorten mielenterveyden tukeminen
nopeuttamalla paasya mielenterveytta tukevien ja hoitavien
palvelujen piiriin.

Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen yhteen-
sovittaminen (lapsi, nuori tai perhe nopeammin vaikuttavan,
auttavan palvelun piirissd) asiakashyddyn ja
vaikuttavuuden saavuttamiseksi

Toimenpiteet:

Neuvontaa ja asiakasohjausta parannetaan, jotta perheet
saavat tietoa palveluista ja paasevat oikea-aikaisesti
tarpeenmukaisiin palveluihin

Perhekeskus -toimintamallia edistetaan ja kehitetaan,
digitaalisia palveluja vahvistetaan

Lapsiperheiden kotipalvelua kehitetdan

Perustehtavaa ja tydnjakoa selkeytetdan seka sisaisesti
ettd muiden ammattilaisten ja yhteistyétahojen kanssa

Tavoitteet:

* Vammaisten vaativien/erittain vaativien asumispaikkojen
lisddminen analysoidun tarpeen perusteella

* Vammaispalvelulain uudistuksen myo6ta tarvittavat
muutokset palveluvalikoimassa ja palvelujen
kehittaminen vastaamaan lainsaadantoa

+ Kotoutumispalveluiden vahvistaminen (ulkoinen ja maan
sisainen muuttoliike)

Toimenpiteet:

» Tuotantotapoja arvioidaan ja mahdolliset tuotantotapojen
muutokset valmistellaan arvioinnin perusteella

» Ostopalvelujen kilpailuttamista parannetaan entisestaan
(asiakaslahtoisyys, laatu, kustannusvaikuttavuus)

* Tulevan vammaispalvelulain edellyttama lisarahoitus on
saatava valtiolta hyvinvointialueille, jotta asukkaiden
oikeus laissa saadettyihin palveluihin voidaan turvata




Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus (4/4)

Vanhusten palvelut

Terveydenhuollon palvelut

Tavoitteet:

Henkiléstétilanteen parantaminen hoitoketjujen sujuvuuden ja
jonotilanteen parantamiseksi

Vanhusten toimintakyvyn tukeminen ja eldmanlaadun
parantaminen jarjestamalla yksil6llisia, ennakoivia ja
ennaltaehkaisevia palveluja.

Vanhuksille suunnattujen, toimintaa tukevien digitaalisten
palveluja kehittdminen siten, etta niistd muodostuu asiakkaan
hyvinvointia ja ammattilaisten ty6ta tukeva kokonaisuus.

Toimenpiteet:

Kotona asumista ja toimintakykya tuetaan laajentamalla
kotikuntoutustoimintaa seka kehittdmalla mm. liikkkuvia ja
etapalveluja.

Hoitoketjujen sujuvuutta parannetaan yhteistytssa
terveydenhuollon palvelujen kanssa mm. sairaalan
palveluohjausta ja kotiutusprosesseja kehittaen.

Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa luodaan uusi
kotihoiva-palvelumalli, jossa asiakkaan ei tarvitse muuttaa
palveluntarpeiden muuttuessa (palvelut liikkuvat)

Nykyinen seniorineuvonta laajennetaan koko hyvinvointialueelle
(asiakasohjauksen ja neuvontapalvelujen saatavuuden
parantamien)

Tuotantotapoja arvioidaan ja mahdolliset tuotantotapojen
muutokset valmistellaan arvioinnin perusteella

Tavoitteet:

» Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantaminen hoitotakuun
saavuttamiseksi (T3 ~50 vrk, vaihtelu 31-64 vrk)

+ Saanndllista palvelua tarvitsevien asiakkaiden hyvinvoinnin vahvistaminen
parantamalla hoidon jatkuvuutta.

+ Sairaalan paikkatilanteen ja hoitoketjun toimivuuden parantaminen

Toimenpiteet:

* Hoitoketjujen sujuvoittamiseksi ja potilaiden siirtymisen nopeuttamiseksi
erikoissairaanhoidosta perustasolle henkildstétilannetta parannetaan ja
kotiin vietava ja liikkuvia sairaalapalveluja lisataan

» Asiakkaiden yhteydenottoihin vastaamista nopeutetaan mm. resurssien
oikeanlaisella kohdentamisella. Avunsaamisen toimintamallia
ensikontaktissa kehitetddn mm. hoidontarpeen arvioinnin ja monialaisen
tiimimallin avulla.

* Moniammatillista tiimity6tad kehitetddn mm. hoidon jatkuvuuden
parantamiseksi.

+ Otetaan kayttddn, laajennetaan ja kehitetdan liilkkuvia seka eta- ja
digipalveluja. Myds ostopalveluja ja palveluseteleitd hyddynnetaan.

* Henkilstda lisataan siten, ettd yhden omalaakarin/omahoitajan vaestd
max. n. 1300 as/tydpari -> ratkaistaan ta 2024 valmistelun yhteydessa
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Nosto 2: Hoito- ja palveluvelka (1/3)

Hoito- ja palveluvelkaa kertynyt useimpiin palvelukokonaisuuksiin.

Myds henkildstotilanne vaikeutui suuren joukon ammattilaisista siirtyessa pandemiatehtaviin, eivatka ole palanneet
vakituisiin hva-toimiin.

Hoito- ja palveluvelan lisaksi palvelutarvetta ja -velvoitteita lisaavat mm. vaeston ja ikaantyneiden maaran voimakas
kasvu, metropolialueen erityispiirteet seka lainsaadannon muutokset (mm. hoivamitoitus, hoitotakuu, vammaispalvelulain
uudistus)

Hyvinvointialueen tavoitteena yhdenvertaiset ja laadukkaat asiakastarpeisiin vastaavat sosiaali- ja terveydenhuollon ja
pelastustoimen palvelut.

* Tiukka talous ei mahdollista riittavaa resursointia vastaamaan ennakoita palvelutarpeiden kasvua. Alueen
panostettava henkildstosuunnitteluun (lisaresurssien suunnittelu ja kohdentaminen kriittisimpiin palveluihin) seka
tuottavuuden parantamiseen, jotta palvelutaso ei osassa palveluja laske.

Asukkaiden palvelutarpeisiin vastaamiseksi hyvinvointialue panostaa
* henkilokunnan saatavuuteen ja pysyvyyteen (oma tuotanto)
* kustannusvaikuttaviin palveluratkaisuihin mm. tuotantotapoja arvioiden ja hankintoja kehittamalla
¢ sujuviin ja moniammatillisiin hoito- ja palveluketjuihin
+ liikkuviin ja etapalveluihin.
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Nosto 2: Hoito- ja palveluvelka (2/3)

Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Aikuissosiaalityon ja vammaispalvelut

Hoito- ja palveluvelka

» Lastensuojelun palvelutarpeen arvioinnit ovat ruuhkautuneet (01/23 jonossa
320 asiakasta)

» Lastensuojelun avopalveluissa, oppilas- ja opiskeluhuollon palveluissa seka
lasten mielenterveys- ja nuorten paihde- ja mielenterveyspalveluissa suuria
haasteita - vakansseista jopa puolet tayttdmatta

Palvelutarvetta lisaa myos
» Toisen asteen opiskeluterveydenhuolto hoitotakuun piiriin 1.8.2023

» Alueen lapsiperhekoyhyys ja talousvaikeudet seka vieraskielisen vaeston
maan suurin osuus lisaavat entisestaan lapsiperheiden sosiaali- ja
terveyspalvelujen tarvetta

Tavoitteet :

« Toimivat, yhteensovitetut ja moniammatilliset palveluketjut, jotta
asiakasvirtaus tehostuu ja asiakkaat ohjautuvat oikea-aikaisesti kerralla
oikeaan palveluun

* Nykyisen henkildstdn pysyvyys, tyhjien vakanssien tayttdminen
Toimenpiteet:

* Perhekeskus -toimintamallin edistdminen, neuvonnan ja ohjauksen
prosessien kehittaminen

» Digitaalisten palvelujen parantaminen seka 3. sektorin ja jarjestdjen kanssa
tehtavan yhteistyon vahvistaminen

+ Esihenkilotydhon ja johtamiseen aikaa ja huomiota, henkildstdn hyvinvointiin
ja jaksamiseen panostetaan (puitteet, rakenteet, hr-asiat, toimintakulttuuri
ine,)

Hoito- ja palveluvelka

. Hyvinvointialueella alueella heikosti sosiaalisesti parjaavia aikuisia paljon,
mika lisda palvelutarvetta

. Korona-rajoitukset kuormittaneet omaishoidon tuen perheita; tuen tarve
edelleen aiempaa suurempaa (mm pitdmattdémat vapaat)

Palvelutarvetta lisaa myos

. Maahanmuutto- ja kotoutumispalvelut, tarve lisdantynee huomattavasti ts-
kaudella

. Uusi vammaispalvelulaki tuo mahdollisesti lisda asiakkaita, koska laki
epaselva sen suhteen, kuinka paljon uusia asiakkaita tulee lain piiriin;
ennakointi erittdin vaikeaa

Tavoitteet:

. Omaishoidontuen vapaiden jarjestaminen

. Tarpeisiin vastaavien kotiin vietdvien palvelujen tuottaminen

. Ulkomaalaistaustaisten asiakasperheiden tukipalveluiden lisddminen

Toimenpiteet:

. Palveluketjujen tarkastelu, paallekkaisen tydn karsiminen, jotta tavoitteet
saavutetaan

. Riittdva resursointi (ratkaistaan ta 2024 yhteydessa)




Hoito- ja palveluvelka (3/3)

Vanhusten palvelut

Terveydenhuollon palvelut

Hoito- ja palveluvelka

» Koronan aikana ennalta ehkaisevan tyén mahdollisuudet heikkeni, milla
todennakaisesti vaikutuksia vanhusten kuntoisuuden huononemiseen. Tama liséa
tarvetta raskaimpiin palveluihin tulevina vuosina.

Palvelutarvetta lisaa myos

»  Vaeston ikdantymisen my6ta ymparivuorokautisen palveluasuminen tarve/jono kasvaa
noin 100 asiakkaalla vuodessa nykyresurssilla

»  Kotihoidon peittédvyyden pitdaminen v. 2022 tasolla edellyttda noin 10 uutta
tydntekijad/vuosi (valmistellaan ta 2024 yhteydessa)
Tavoitteet:

» Tuetaan vanhusten toimintakykya ja parannetaan elamanlaatua jarjestamalla
yksil6llisid, ennakoivia ja ennaltaehkaisevia palveluja.

» Kehitetdan vanhuksille suunnattuja, toimintaa tukevia digitaalisia palveluja siten, etta
niistd muodostuu asiakkaan hyvinvointia ja ammattilaisten ty6ta tukeva kokonaisuus

Toimenpiteet:

» Kehitetdan kotona asumista tukevia ja vaikuttavia palveluja seka ketterasti
muunneltavia ja asiakastarpeen mukaan liikkuvia palveluratkaisuja

» Tunnistetaan paljon palvelua tarvitsevat vanhusasiakkaat RAI:n tietoa hyddyntaen.
Palvelutarpeet tunnistaen jarjestetaan toimivia, laadukkaita ja kustannustehokkaita
palvelukokonaisuuksia.

» Hoitoketjujen sujuvuutta kehitetdan yhteistydssa terveydenhuollon palvelujen kanssa
mm. sairaalan palveluohjausta ja kotiutusprosesseja kehittaen.

» Omaishoidon peittavyytta ja palveluita parantamalla mahdollistetaan
omaishoidettavan ja omaishoitajan yksilélliset palvelut.

» Etsivaa ja l6ytdvaa vanhustyota kehitetdan ja toimintaa laajennetaan nykyisesta.

Hoito- ja palveluvelka

+ Terveysasemapalveluissa, erityisesti sdanndllista palvelua tarvitsevilla potilailla,
hoitovelkaa kertynyt jo koronan aikana, tata ei ole viela saatu purettua. Arviolta 10 %
asiakkaista saanut riittdmattomasti hoitoa ja diagnooseja jaanyt tekematta.

+ Myds mielenterveys- ja paihdepalveluissa kertynytta hoitovelkaa. Lisaksi erityisesti
nuorilla aikuisilla on koronan jaljilta uutta palvelutarvetta.

*  Myds suun terveydenhuolto jonoutunut, mutta tilanne paranemassa
Palvelutarvetta lisda myos

+  Vaeston kasvu seka ikdantymisen myo6ta tapahtuva sairastavuuden kasvu

Tavoitteet:

» Asukkaiden palvelutarpeisiin vastaaminen edellyttda henkiléston saatavuuden ja
pysyvyyden parantamista

+ Terveysasemapalveluissa panostetaan hoidon jatkuvuuteen saatavuuden ohella.
Toimenpiteet:

*  Omalaakari 2.0- selvityksen mukaisen tiimimallin kdyttéonottoa valmistellaan, aloitus
kevaalla 2023

+ Esihenkiloty6ta kehitetdan edelleen henkilostén hyvinvoinnin tukemiseksi.
Johtamisessa ja tyon kehittdmisessa yhdessa henkiléston kanssa hyédynnetaan
jatkuvan parantamisen menetelmia, valmentavaa johtamista ja yhteisdohjautuvuutta.
Henkildston osallisuutta oman tyonsa ja tyoyksikkdnsa toiminnan kehittdmiseen
lisatdan. Henkildston monimuotoisuutta ja monikulttuurisuutta tunnistetaan
voimavarana.

» Tydntekijoiden tydhyvinvointia ja tydssa jaksamista tuetaan vahvasti, jotta
tyontekijéiden oman tydn hallinta parantuu ja tydn kuormittavuus vahenee.




Nosto 3: Ammatillisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys (1/2)

* Hyvinvointialueella on pulaa Iahes kaikista sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisista. Lisaksi haasteena ovat pitkat
sairaslomat Keravalla, kiristyva henkilostomitoitus ja asiakkaiden
tyytymattomyys palveluihin koko alueella. Miten hyvinvointialue
aikoo parantaa henkilostotilannetta vuonna 20237

* Tavoitteet:

» Henkilostosuunnittelu strategisesta aikajanteesta operatiiviseen tasoon
saakka kuntoon

* Henkilostokokemuksen parantaminen

* Tyonantajakuva ja rekrytointimarkkinointi nakyvaksi
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Nosto 3: Ammatillisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys (2/2)

Alueen toimenpiteet tavoitteiden saavuttamiseksi

Henkildostosuunnittelu

Pitkan aikavalin tavoiteltu henkilostorakenne
maaritellaan

Oppimisen ja uudistumisen keinoin henkildstolle
mahdollisuus kasvaa uusiin rooleihin
Resurssikeskuspalvelun automatisaatio

Kumppaneiden haku tydvoimaekosysteemin
rakentamiselle

Henkilostokokemuksen parantaminen

Johtamisen kehittaminen ja tydyksikoiden
valmentaminen kohden yhteisdohjautuvuutta

Urapolut ammatilliseen kehittymiseen ja tyouran
jatkumisen tukemiseen

Palkkaus- ja palkitsemisjarjestelmien uudistaminen

Tyonantajakuva ja rekrytointimarkkinointi nakyvaksi

* Rekrytointimarkkinoinnin monikanavaistaminen,
tyonantajatunnettuuden kasvattaminen

+ Kansainvalisen rekrytoinnin laajentaminen

» Keskitetty rekrytointi ja koko potentiaalisen
tyovoiman etsinta ja sijoittaminen tyoyksikoihin
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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’
- Hyvinvointialueen vastine kohtaan valtakunnalliset haasteet

27

Ammattitaitoisen pelastushenkilostén saatavuus on Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen alueella heikentynyt ja
tulevaisuuden nadkymat ovat erittdin huonot. Uudenmaan pelastuslaitokset ovat kannanotoissaan korostaneet nopeita ratkaisuja
suomenkielisen ja ruotsinkielisen pelastajakoulutuksen kaynnistamista Pelastusopiston toimesta taalla paakaupunkiseudulla,
jossa on tarjolla tybpaikkoja ja opiskelijoita

Uudenmaan pelastuslaitokset ovat yhteistoiminnassa pyrkineet jarjestamaan myds pelastushenkildéston taydennyskoulutusta,
kuten palotarkastajien perehdytyskoulutus, vesisukelluskurssit

Pelastustoimen palveluiden saatavuutta tarkastellaan alueellisten kysymysten kohdalla

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos ei ole merellinen toimija, joten esiin nostettu Suomenlahden ja Saimaan alueen
suurentunut alusédljy- ja kemikaalionnettomuuksien riski ei suoraan kosketa Keski-Uudenmaan pelastuslaitosta. Rahoitus on
suurelta osin saatu aiemmin 6Oljysuojarahaston kautta, nykytilanne aiheuttaa rahoitukseen kuopan talta osin.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on huomioinut varautumisen vaesténsuojeluun jo aiemmissa pelastustoimen
palvelutasopaatoksissaan. Samoin jatkuvuuden hallinnan ja varautumisen merkitys on lisdéntynyt nykyisessa maailman
poliittisessa tilanteessa

Pelastustoimen siirtyessa hyvinvointialueille kuntien kanssa tehtavaa yhteisty6ta ei ole huomioitua vaesténsuojelussa ja
varautumisessa samalla tavalla kuin hyvinvoinnin ja terveyden yllapitamisessa. Tama on puute, mika pitaisi myos
lainsdadanndssa korjata
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan
toteutuminen

Il Pelastustoimen alueelliset haasteet
Pelastustoiminnan palvelujen taso: toimintavalmiuden kehittaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastustoiminnan toimintavalmiudessa on todettu huomattavia epakohtia. Aluehallintovirasto on antanut Keski-
Uudenmaan pelastustoimelle korjausmaarayksen toimintavalmiudessa havaittujen huomattavien epakohtien korjaamiseksi vuonna 2021. Pelastustoimi on
esittdnyt suunnitelmat epdkohtien korjaamiseksi. Korjausmaarayksen ensimmaisen osan maaraaika oli vuoden 2022 loppuun mennessa. Aluehallintovirasto
pyysi alueen pelastustoimelta selvitysta korjausmaarayksen toteutumisesta vuoden 2022 lopussa. Selvityksen perusteella voitiin todeta, etta
korjausmaaraysta ei ole noudatettu ja ndin ollen pelastustoiminnan toimintavalmius ei ole korjaantunut niiltd osin, mité korjausmaarayksen vuosikohtainen
osuus olisi edellyttanyt.

Korjausmaarays pelastustoiminnan toimintavalmiudessa havaituista puutteista koskee vuoden 2023 alusta lahtien Vantaa-Keravan hyvinvointialuetta.
Aluehallintovirasto tulee tekemaan tarvittavat tarkastelut toimintavalmiuden kehittdmiseen liittyen vuoden 2023 alussa. Tarvittaessa asiassa kuullaan
hyvinvointialuetta. Lahtdkohtaisesti toimintavalmiuden kehittdmisen tulee jatkua ja aluehallintovirasto voi tarvittaessa asettaa uhkasakon korjausmaarayksen
tehostamiseksi. Toimintavalmiuden kehittdminen aiheuttaa merkittavia investointikuluja, kuten uusia paloasemia, henkiléstélisdyksia ja kalustohankintoja
ainakin Vantaa-Keravan hyvinvointialueelle.

Pelastustoimen palvelutason toteutuminen: henkil6ston saatavuus

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on tuonut esille valtakunnallisen pelastajapulan seka sopimushenkildéston henkiléston rekrytointiin liittyvat haasteet.
Rekrytoinnissa on haasteita myds muiden kuin operatiivisten tehtavien osalta. Toimintaympariston muuttuessa pelastustoimen palveluiden saatavuuden tason
yllapitdminen ja kehittdminen edellyttavat lisdresursointia sekd toiminnan tehostamista. Tdma haaste koskee niin Kerava-Vantaan kuin Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueita.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan toteutuminen

Il Pelastustoimen alueelliset haasteet
Pelastustoiminnan palvelujen taso: toimintavalmiuden kehittaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastustoiminnan toimintavalmiudessa on todettu huomattavia epakohtia. Aluehallintovirasto on antanut
Keski-Uudenmaan pelastustoimelle korjausmaarayksen toimintavalmiudessa havaittujen huomattavien epakohtien korjaamiseksi vuonna 2021.
Pelastustoimi on esittanyt suunnitelmat epakohtien korjaamiseksi. Korjausmaarayksen ensimmaisen osan maaraaika oli vuoden 2022 loppuun
mennessa. Aluehallintovirasto pyysi alueen pelastustoimelta selvitysta korjausmaarayksen toteutumisesta vuoden 2022 lopussa. Selvityksen
perusteella voitiin todeta, etta korjausmaaraysta ei ole noudatettu ja ndin ollen pelastustoiminnan toimintavalmius ei ole korjaantunut niilta osin,
mitd korjausmaarayksen vuosikohtainen osuus olisi edellyttanyt.

Korjausmaarays pelastustoiminnan toimintavalmiudessa havaituista puutteista koskee vuoden 2023 alusta Iahtien Vantaa-Keravan
hyvinvointialuetta. Aluehallintovirasto tulee tekemaan tarvittavat tarkastelut toimintavalmiuden kehittdmiseen liittyen vuoden 2023 alussa.
Tarvittaessa asiassa kuullaan hyvinvointialuetta. Lahtdkohtaisesti toimintavalmiuden kehittdmisen tulee jatkua ja aluehallintovirasto voi
tarvittaessa asettaa uhkasakon korjausmaarayksen tehostamiseksi. Toimintavalmiuden kehittdminen aiheuttaa merkittavia investointikuluja,
kuten uusia paloasemia, henkilostolisayksia ja kalustohankintoja ainakin Vantaa-Keravan hyvinvointialueelle.

Pelastustoimen palvelutason toteutuminen: henkiloston saatavuus

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on tuonut esille valtakunnallisen pelastajapulan seka sopimushenkildston henkildstdn rekrytointiin liittyvat
haasteet. Rekrytoinnissa on haasteita my6s muiden kuin operatiivisten tehtavien osalta. Toimintaympariston muuttuessa pelastustoimen
palveluiden saatavuuden tason yllapitaminen ja kehittdminen edellyttavat lisaresursointia seka toiminnan tehostamista. Tama haaste koskee niin
Kerava-Vantaan kuin Keski-Uudenmaan hyvinvointialueita.
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Pelastustoimen jarjestamistehtavan toteutuminen
- Hyvinvointialueen vastine kohtaan alueelliset haasteet

Pelastustoiminnan toimintavalmiuden puutteiden korjaaminen

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen antaman selvityksen ja suunnitelman perusteella aluehallintovirasto antoi oman paatoksensa ja maarasi pelastuslain 85 §:n 2 momentin mukaisesti
alueen pelastustoimea korjaamaan pelastustoiminnan huomattavat epdkohdat laatimansa suunnitelman mukaisesti.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on joutunut siitdméaan Vantaan Myyrméaen valmiusaseman toteutusta myéhaisemmaksi valmiusaseman tontin
kaavamuutoksesta tehdyn hallinto-oikeusvalituksesta johtuen ja aloittamaan valmiusasemien rakentamisen Tikkurilan valmiusaseman rakennushankkeella.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on huomioinut investointisuunnitelmassaan pelastustoimen toimintavalmiuden parantamiseksi Etela-Suomen aluehallintoviraston antaman
paatoksen (ESAVI/29014/05.09.01/2020) ja sen edellyttamat investoinnit. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on jo ryhtynyt toteuttamaan investointisuunnitelmaa Tikkurilan
valmiusaseman osalta. Vaikka alkuperaisen pelastustoiminnan toimintavalmiuden kehittdmissuunnitelman toteutusten kaynnistaminen on kestanyt suunniteltua pidempaan johtuen
pelastustoimen siirtymisesta Vantaan kaupungilta Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vastuulle, niin alun viivastyksesta huolimatta pelastustoimen toimintavalmiuden parantaminen
on tarkoitus toteuttaa alkuperaisessa aikataulussa vuoteen 2026 mennessa.

Todelliseksi haasteeksi pelastustoiminnan toimintavalmiuden parantamiseksi Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella muodostunee pula pelastustoimen henkilstosta. Nykyisilla
koulutusmaarilld Pelastusopisto ei kykene tuottamaan riittavasti pelastustoimen henkilostda lisdadntyneeseen tarpeeseen. Erityisesti ongelma koskee Uuttamaata, josta ei mydskaan
talla hetkelld hakeuduta riittavasti opiskelemaan Pelastusopistoon Kuopioon. Vaikka Pelastusopisto saisi heti lisdrahoituksen ja koulutusmaéaria voitaisiin nostaa valittémasti, niin
vuoteen 2026 mennessa se ei vield nakyisi tydmarkkinoilla lisddntyneena pelastustoimen tyévoiman tarjontana.

Kahden hyvinvointialueen paatoksenteon ja suunnitelmien yhteensovittaminen

30

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on kahden hyvinvointialueen yhteinen pelastuslaitos, mika on ainutlaatuista Suomessa. Yhteistoimintasopimuksella Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
on siirtdnyt pelastustoimen jarjestdmisvastuun Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle. Molempien hyvinvointialueiden tasavertaisen osallisuuden turvaamiseksi pelastustoimen asioiden
paatoksenteossa yhteistoimintasopimuksessa on huomioitu yhteinen pelastuslautakunta seka talousarvion ja pelastustoimen palvelutasopaatdksen valmistelussa kuulemismenettely.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen asema kahden hyvinvointialueen yhteisena pelastuslaitoksena tulisi kyetéd paremmin huomiomaan my®@s valtion osalta eri suunnitteluprosesseissa,
kuten toimintaa arvioitaessa. Esimerkkina tasta on pelastustoimen palvelutasopaatds, joka on kahdelle hyvinvointialueelle yhteinen, mutta sen perusteella tapahtuneen toiminnan
arviointi tulee tehda tasta huolimatta erikseen.
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6. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
tiedonhallinta; minkalaisia mahdollisuuksia naette (1/2)

YTA-tason yhteistyolle sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa tukevan tiedonhallinnan ja sita tukevien tietojarjestelmien
kehittdminen

8.5.2023

Hyvinvointialueet ovat keskenaan hyvin erilaissa vaiheissa kehittamistarpeisiin ja -kykyyn nahden. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialue viimeistelee perus-ICT-infrastruktuuriaan ja legacy-jarjestelmiaan. Tietohallinnon perusprosessit ja -
kyvykkyydet ovat vasta syntymdssa. Osa naapurialueista padsi muutoksessa vahemmalla ja ovat siten valmiimpia uuden
kehittamiseen. Myos toiminnan tarpeet ja tahtotilat ovat erilaisia.

Tietojarjestelmien yhteishankinnoista ja -kehittamisesta voidaan saavuttaa synergiaetua, mutta se on mahdollista vain
silloin, kun toimintamallitkin ovat yhteisia. Apotti-jarjestelmahankinnan tavoitteena oli yhtenaistaa toimintatapoja, mutta
lopputuloksena on kdytannossa toisistaan eriytyneet Apotti-versiot. Rekisteritietojen yhteiskayttokin kilpistyi
lainsaadantoon.

Yhteistyon tulisi olla aidosti toiminta- ja tarvelahtoista — ei saneltua tai pakotettua. YTA-koordinointityo vaikuttaa usein
holhoavalta eikad kovinkaan pyyteettomalta. Vaikutelma saattaa syntya siita kiireesta, jolla toiminta kdynnistettiin. Syksylla
2022 koottu yhteisten investointitarpeiden lista synnytettiin ilman syvallisempaa analyysia tarpeista.

Alueellisen yhteistyon kehittdmiseen ja sen rahoituksen ohjaamiseen nayttda olevan paljon halukkaita tahoja.
Yhteisty6foorumeiden rooleja tulee ehdottomasti selkeyttada ja paallekkaisyyksia karsia.
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6. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
tiedonhallinta; minkalaisia mahdollisuuksia naette (2/2)

YTA-tason yhteistyo digiturvallisuuden strategian muodostamiseksi ja kdytdnnon toimenpiteiden kdaynnistamiseksi

* Digiturvallisuus ei ole vield ollut YTA-kokousten agendalla. Tarve yhtenadisempaan strategiaan, toimintamalleihin ja
yhteistoimintaan on kuitenkin ilmeinen. Digiturvallisuuden yhteinen tilannekuva auttaa varautumaan ja hallitsemaan
tehokkaasti esiin nousevia digiuhkia. Yhteistyota toivoisi syntyvat myos Digiturvallisuustietoisuuden edistamisen ja -

koulutusten saralla
Kansallinen yhteistyo tiedolla johtamisen edistamiseksi

* Kansallinen yhteistyo on valttamatonta tiedolla johtamisen maaratietoisen ja tarkoituksenmukaisen kehittamisen vuoksi.
Uudistuksen yhteydessa aloitettu vahimmaistietosisaltotyo on osoittanut hyvinvointialueiden tahdon tuottaa
mahdollisimman yhdenmukaista ja selkeda tietoa paatdksenteon tueksi, mutta tdma luo vasta pohjan. Potentiaalia on
valtavasti, jos vain resurssit ja toimenpiteet tahankin kokonaisuuteen kohdistetaan selkeasti ja pitkdjanteisesti.

Kansallinen yhteistyolle pelastustoimen tiedonhallinnassa

*  Kansallinen yhteistyd on tarkedaa myos pelastustoimen osalta. Yhteisty6ssa on kuitenkin huomioitava alueiden
erityispiirteet hyvinvointialueilla sovittujen vastuiden, organisoinnin ja tiedonhallinnan kypsyystason osalta.

8.5.2023
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Hyvinvointialueen talous ja kustannuskehitys LA

» Uuden rahoitusjarjestelman ja valtion ohjauksen kaikki yksityiskohdat eivat tiedossa (eika siten taysin ennakoitavissa), esim. kustannustason nousun
huomioiminen, yliopistosairaalalisa, tarvekertoimien mahdolliset muutokset jne

» Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen ts-kauden vuotuinen rahoituksen kasvu tiedossa, mutta palvelutarpeen ennakoidaan kasvavan rahoitusta
nopeammin (perheiden palvelujen, lastensuojelun, vammaispalvelujen painoarvo rahoitusta maarittdvassa tarvekertoimessa on liian pieni)

* Niukkuus edellyttaa tarkkaa talouden suunnittelua, seurantaa ja hallintaa

Talouden tilannekuva 2024 — 2027 palvelutarpeen nakokulmasta
» Palvelutarpeen kasvu: ikarakenteen muutos 2,3 %/vuosi, vaestonkasvu 2 %; metropolialueen ilmitt (sosiaali- ja perhepalvelujen tarve) 1,5 % = 5,8 %
» Kustannustason nousu; iimeisesti valtion rahoitusennusteissa kaytetty 2 %:ia
= yhteensa 7,8 %
» Valtion ennakoitu rahoitus tatad matalampi

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen muutosohjelma, mm.:

. palvelujen jarjestamisen tehostaminen; tuotantotapojen arviointi kdynnistyy kevaalla 2023 ja jatkuu taloussuunnittelukauden

. oma"n palvelutuotannon onnistumisen edellytysten turvaaminen; tavoitteena pysyva ja sitoutunut henkilésté mm. alueen hyvan toimintakulttuurin
avulla

. onnistunut palvelujen hankinta; hyédynnetdan uusia hankintamenetelmia ja mitataan palvelujen kustannusvaikuttavuutta entistd paremmin

. tuottavuuden parantaminen, Apotti 2.0 ja ICT:n parempi hyédyntdminen

. resurssien kohdentaminen strategian mukaisesti, painopisteena asiakas- ja potilashyoty ja palvelujen vaikuttavuus

. HUSIin kanssa tehtavan yhteistyon tiivistdminen ja integraation parantaminen. Hoidon porrastuksen ja palveluvastuiden tarkentaminen.
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Talousarvio

2023 ja taloussuunnitelma 2023-2026

Tuloslaskelma (1000 euroa) 2023 2024 2025 2026
Myyntituotot 48206 49459 50745 52064
Maksutuotot a7220" agaa7” 51507 52846
Tuet ja avustukset 12334 12 655 12984 13321
Muut tuotot 11473 1771 12077 12391
Toimintatuotot yhteensa 119233 122 333 127313 130622
Henkildstdkulut 310896 326 103 341764 357889
Palvelujen ostot 719521 748 302 778 355 838723
Aineet, tarvikkeet ja tavarat 26629 27428 282517 31641
Avustukset 23374 24075 24 79?' 26 646
Muut toimintakulut 56 141 57825 59560" 63729
Toimintakulut yhteensa 1136561 1183733 1232727 1318628
Toimintakate -1017 328 -1061 401 -1105414 -1188 005
Valtion rahoitus

Hyvinvointialueen nettorahoitus 958 931 1008 750 1147985 1199644

Siirtyva maararaha 6000
Yliopistosairaalalisa 2024 9500
Kertakorvauserd (Rahoituslaki 617/2021, 10 §) 33000

Rahoitustuotot ja -kulut
|Muut rahoitustuotot 125 135 144 150
Korkokulut 3546 3725 4517 5472
Vuosikate -55818 -13741 38198 6317
Poistot 1500 7139 5230 6317
Tilikauden tulos -57318 -20 880 32968 0
Kumulatiivinen alijd@ma ilman toimenpiteita -57 318 -78 198 -45 230 0
Sopeutus- ja tuottavuustoimenpiteet 45230 0
Kumulatiivinen alijaama

toimenpiteiden jilkeen -57 318 -78 198 0 0

Oheinen aluevaltuuston 20.12.2022 hyvaksyma talousarvio.
Talousarvion hyvaksymisen jalkeen valtio on vahentanyt
alueen rahoitusta 1 milj. euroa

Talousarvion vuosi 2023 on alijgdmainen 58 milj., alijdgama
katettava 2025 mennessa

Taloussuunnitelman riskit/paineet

Rahoituksen riittdmattdmyys vastaamaan lakisaateiseen
palveluvelvoitteisiin, asiakkaiden tarpeiseen ja kysyntéan. Horjuttaa
jarjestelman legitimiteettia.

Alueen paattajien valmius tehda tasapainottamisen vaatimia
saastopaatoksia nykyisessa rahoitusjarjestelmassa

Valtion rahoitukseen liittyvat epavarmuustekijat; rahoituksen
maaraytyminen monimutkaista ja taloussuunnitelmakauden
suunnittelu ja ennakointi vaikeaa. limeisesti uuden
rahoitusjarjestelman ja valtion ohjauksen kaikki yksityiskohdat eivat ole
viela varmistuneet (eivatka siten taysin ennakoitavissa), esim.
kustannustason nousun huomioiminen, yliopistosairaalalisa,
tarvekertoimien mahdolliset muutokset.

Yksityisten palvelutuottajien hinnankorotustaso ts-kaudella edelleen
epaselva

Valtion rahoituksen riittdvyys erikoissairaanhoidon (HUS) menoihin,
HUSIn investointitaso (VM) paatettiin ilman hyvinvointialueiden
kuulemista. Husin korkea investointitaso aiheuttaa vaistamatta
Uudenmaan hyvinvointialueille HUSIN rahoituskustannuksiin
ennakoitua korkeamman tason.

ICT-rahoituksen riittavyys

Talouden vaatimat tasapainotustoimet vv 2025-2026, alustava arvio
alijdaman kattamisvelvoitteen toteutumiseksi

2025 sopeutustarve 45 milj. euroa 36




Vuoden 2023 kokonaisrahoituksen muodostuminen

VM/KAO 19.1.2023

Hyvinvointialueiden rahoitus muodostuu vuosittain maéraytyvasta laskennallisesta rahoituksesta seké vuoden 2022 tasolla maéraytyvasta siirtymatasauksesta.
Siirtymétasauksen laskenta kuvataan erillisessa laskelmassa. Tulokset esitetadn sarakkeessa D.

Taulukossa on kuvattu myds vertailu vuoden 2022 siirtyviin kustannuksiin ja rahoituksen muutos suhteessa siihen.

Hyvinvointialueiden rahoitus vuoden 2023 tasossa

Asukasmaard vuonna  Laskennallinen rahoitus Siirtymatasaus vuonna  Rahoitus yhteensd vuonna Rahoitus yhteensd, Siirtyvat kustannukset  Rahoituksen kasvu 2022- Rahoituksen

2021 2023 2023, euroa 2023, euroa €las. 2022, euroa 2023, euroa kasvu, €/as.

Helsinki 658457 2 357 768 921 225 451 650 2 583 220 572 3923 2454 035 742 129 184 830 196
Vantaa+Kerava 276438 963 934 815 -5 927 238 958 007 577 l 3466 l 900 365 944 57 641 633 209
Lansi-Uusimaa 478919 1629 435 946 5 009 667 1634 445 613 3413 1532 831 082 101 614 532 212
Ita-Uusimaa 99073 386 696 401 -24 871 860 361 824 540 3652 338 277 129 23 547 411 238
Keski-Uusimaa 201854 717 345 374 16 737 148 734 082 523 3637 687 254 027 46 828 496 232
\Varsinais-Suomi 483477 2009 319 923 -83 630 286 1925 689 637 3983 1808 410 344 117 279 293 243
Satakunta 214281 919 116 095 20 802 591 939 918 686 4386 893 899 088 46 019 597 215
Kanta-Hame 170213 710 384 240 -14 284 441 696 099 799 4090 658 846 464 37 253 335 219
Pirkanmaa 527478 2091019 197 15 412 546 2106 431 744 3993 1975 735 535 130 696 208 248
Paijat-Hame 205124 885 872 609 -52 921 045 832 951 564 4061 787 138 646 45812 918 223
Kymenlaakso 161391 739 636 955 21744 750 761 381 705 4718 726 825 986 34 555 719 214
Eteld-Karjala 126107 534 745 058 7284 376 542 029 434 4298 515 936 749 26 092 686 207,
Eteld-Savo 131688 635 845 720 31748 394 667 594 114 5070 637 009 881 30 584 233 232
Pohjois-Savo 248363 1143 968 008 6729 641 1150 697 649 4633 1087 341 694 63 355 955 255
Pohjois-Karjala 163281 798 447 320 -85 828 239 712 619 081 4364 669 692 109 42 926 972 263
Keski-Suomi 272683 1103 500 284 -5 351 920 1098 148 363 4027 1037 999 454 60 148 909 221
Eteld-Pohjanmaa 191762 857 272 092 -3 029 700 854 242 392 4455 808 506 878 45735 514 239
Pohjanmaa 176041 724 095 190 10 291 878 734 387 068 4172 694 646 236 39 740 832 226
Keski-Pohjanmaa 67915 311 626 224 -20 539 328 291 086 896 4286 274 350 053 16 736 843 246
Pohjois-Pohjanmaa 415603 1708 592 375 -24 951 984 1683 640 391 4051 1584 388 668 99 251 722 239
Kainuu 71255 359 009 539 9820 952 368 830 491 5176 350 753 669 18 076 822 254
Lappi 176494 906 928 223 -49 697 552 857 230 672 4857 809 335 621 47 895 051 27
Manner-Suomi yhteensa 5517897 22 494 560 512 0 22 494 560 512 4077 21 233 581 000 1260 979 512 229

Vantaan ja Keravan

hyvinvointialue 37




! EE EE
viimeisimman laskelman mukaan* | _tammikuussa 2023 | IEEEEEI
HER
1400000 000 € "
n. 1 280m€
n.1210me€
1200000 000 € n. 1 140me€
n. 1 080m€
n. 1 020m€
1000000 000 € n. 958me
+ Sisaltaa laskennallisen
rahoituksen*
800000 000 € siirtymatasauksen (n. 6me€)
e SOME-mallin mukaiset
600000 000 € korotukset (noin. 2,7)
* Arvion
400000 000 € hintaindeksikorotuksesta
(tdama voi heittda paljon,
koska inflaation
200000 000 € ennustaminen jne. on hyvin
epavarmaa)
€ 2023 2024 2025 2026 2027 2028
m Valtion rahoitus 958007 57 10166708 10791989 11421929 12088639 1279426 6
Kasvua 6,12% 6,15% 5,84 % 5,84 % 5,84
TS o ko *Tarpeeseen perustu.vg Spte- .
“_===' \r':\c/‘\ﬂfwc:/%?nlt?oﬁue van rahoituksen tarvevakioinnin mukainen

lisdys Vantaan ja Keravan budjettiin
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Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2024-2027

- . . I Vuosi Vuosi Vuosi Vuosi
Investointisuunnitelmaesitys 2024-2027 kohteittain 2024 (€) 2025 (€) 2026 (€) 2027 ()
Investointisuunnitelma 2024-2027, kaikki hankkeet yhteens3 0 0 0 750 000
Pysyvit vastaavat 2024-2027 0 0 0 0

Rakennukset 2024-2027 0 0 0 0
Laite- ja kalustohankinnat 2024-2027 0 0 0 0
ICT ja aineettomat oikeudet 2024-2027 0 0 0 0
Investointeja vastaavat sopimukset 2024-2027 0 1] 0 750 000
Rakennukset 2024-2027 0 0 0 750000
Palvelukeskus Hopeahowi, Kerava 1] 1] 0 750000
ICT ja aineettomat oikeudet 2024-2027 0 1] 0 0
Laite ja kalustohankinnat 2024-2027 0 1] 0 0

Talla hetkellad investointisuunnitteluprosessi ei tue pitkajanteista lain velvoitteisiin ja vaestokehitykseen perustuvaa palveluverkko- ja
tuotantotapasuunnittelua

Investointisuunnittelumenettely ei ota huomioon mm. sita, ettad palvelutalotoiminnassa asukkaat maksavat vuokran asunnoistaan.
Palveluasumisen tarve kasvaa vaeston ikdantyessa. Nykyisen investointisuunnittelumenettelyn jatkuessa hyvinvointialueet eivat voi toteuttaa
mm. palvelutalohankkeita. Tassa tapauksessa vanhusvaeston palvelutarve jaa tayttamatta.

40 | 8.5.2023
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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. Lisaksi Helsingin kaupungilla sailyy sosiaali- ja terveydenhuollon
seka pelastustoimen jarjestamisvastuu ja HUS-yhtymalla on erikseen saddetty 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 merkittédva 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 lampimasti Vantaan ja Keravan alueen yhteyshenkiloita ja asiantuntijoita erinomaisesta yhteis-
tyosta ja panostuksesta arviointiimme tyontayteisessa hyvinvointialueiden toimeenpanovaiheessa. Kiitos
mya0s sosiaali- ja terveysministerion ohjausyksikon, Valviran, aluehallintoviranomaisten ja THL:n asiantun-
tijoille arvokkaasta tuesta.

Helsingissa 31.1.2023

Nina Knape Tiina Hetemaa
Arviointijohtaja Arviointipaallikko
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Asiantuntija-arvio Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Asiantuntija-arvio

Palvelutarvetta lisdavat vaestonkasvu ja vaeston ikdantyminen

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on monikulttuurinen ja nuori vaestd, jonka ennustetaan kasvavan
huomattavasti l[ahivuosina. Iakkdiden osuus on pieni, mutta my6s heidan lukumaaransa kasvaa. Sairasta-
vuus on vahaista, mutta alueella korostuvat metropolialueen ongelmat, kuten paihteiden kaytto ja asunnot-
tomuus. Lisaksi tyottomyys on yleista, yhden vanhemman perheita on paljon ja pitkdaikaisesti toimeentu-
lotukea saa moni lapsiperhe. Palvelutarpeita lisdavat voimakkaan vaestonkasvun ja vaeston ikaantymisen
lisaksi lasten, nuorten ja perheiden palvelutarpeiden kasvu. Alue on kaksikielinen ja ulkomaalaistaustaisia
on paljon, mika tulee ottaa huomioon palvelutarjonnassa.

Vantaan ja Keravan sosiaali- ja terveystoimialoilla on ollut samankaltainen rakenne, ja ammattilaiset ovat
tehneet hankeyhteisty6ta, mika sujuvoittaa siirtymista hyvinvointialueeksi. Lisdksi tehtiin organisaatio-
muutoksia jo edeltavasti. Muun muassa sosiaali- ja kriisipaivystys siirrettiin kokonaan Vantaan tuottamaksi.
Hyvinvointialueen muodostamiseksi perustettiin viisi laaja-alaista fuusioryhmaa, jotka valmistelivat muun
muassa organisaatiorakennetta, ICT-, talous- seka henkilostéhallinnon eri osa-alueita seka hyvinvointi-
alueen hankintoja. Erikoissairaanhoidon jarjestamisessa hyvinvointialue kuuluu HUS-yhtymaan, jonne
keskitetaan erityispalveluja edelleen. HUS-jarjestamissopimuksesta paatetaan alkuvuonna 2023.

Lautakuntia viisi ja jaostoja kuusi

Hyvinvointialueen luottamuselimid aluevaali- ja tarkastuslautakunnan liséksi ovat kansalliskielilautakunta,
pelastuslautakunta ja [ahidemokratia- ja osallisuuslautakunta seka yksiloasioiden jaosto. Aluehallituksen
alaisia jaostoja on viisi, edunvalvontajaosto ja nelja tulevaisuusjaostoa, jotka noudattavat toimialaraken-
netta. Sosiaali- ja terveydenhuolto on organisoitu elinkaarimallin mukaan, mutta terveydenhuollon pal-
velut ovat omana toimialanaan. Liséksi on pelastustoimi, jonka lautakunnassa on edustus myos Keski-Uu-
denmaan hyvinvointialueelta, silla pelastuslaitos on yhteinen Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen kanssa.

Hyvinvointialuestrategian nakdkulmina ovat hyvinvoinnin ja turvallisuuden vahvistaminen, palvelujen
parantaminen, henkilokunnan arvostaminen ja yhdessa toimiminen seka kestavasta taloudesta huolehti-
minen. Hyvinvointialuestrategia sisaltda sosiaali- ja terveydenhuollon osalta myos palvelustrategisia linja-
uksia ja pelastuslaitoksen osalta palvelutasopaatoksen. Strategian valmistelu oli osallistavaa, ja siind huo-
mioitiin myds hyvinvointialuetta edeltavien toimijoiden strategiset linjaukset.

Henkiloston hyvinvointi ja ammattitaito ovat onnistumisen edellytyksia

Henkiloston kuormitus oli pitkien poikkeusolosuhteiden vuoksi normaalia suurempaa. Siihen pyrittiin
vastaamaan vuorovaikutteisella johtamisella ja parantamalla sisdista viestintaa. Henkiloston saatavuus
vaikeutui entisestdan, joten alueella parannettiin rekrytointia ja lisattiin seka ostopalvelua etta henkilosto-
vuokrausta. Resurssikeskus tuki vanhus- ja vammaispalvelualueen tavoitteita kohdentamalla henkilosto- ja
muita resursseja asiakastarpeiden mukaisesti.

Lahes kaikista sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisista on pulaa. Kriittisia ammattiryhmia olivat psy-
kologit, sosiaalityontekijat, laakarit, sairaanhoitajat ja terveydenhoitajat. Henkiloston pito- ja vetovoimaa
lisattiin muun muassa tiedolla johtamisella, palkitsemisella, systemaattisella perehdytyksella, vastuuku-
vauksia selkiyttamalla ja toimintatapoja yhtendistamalla. Lisaksi seurattiin ja tuettiin aktiivisesti henkilds-
ton hyvinvointia ja myo6s tyosuhde-etujen mahdollisuuksia huomioitiin. Henkiloston saatavuus ja riittavyys
ovat my0s Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella palvelukyvyn suurin haaste, etenkin kun lainsaadannon
velvoitteet henkilostomitoituksesta ja hoitotakuusta tiukentuvat edelleen.
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Palvelujen horisontaalista ja vertikaalista integraatiota kehitettiin aktiivisesti

Alueella on tehty yhteistyota pitkddan muun muassa kansallisissa hankkeissa. Sosiaali- ja terveyspalvelujen
integraatiota pilotoidaan useammassa eri kehittdmistoimenpiteessa, esimerkkeina aikuissosiaalityon ja
terveysasematoiminnan yhteistyo, perhekeskus, asiakasohjauksen moniammatillinen tiimi ja ikaantynei-
den ladkaripalvelujen kehittaminen. HUSIin kanssa yhdessa parannettiin palvelu- ja hoitoketjuja ja kehitet-
tiin lilkkuva sairaala (LiiSa). Myos reaaliaikaista konsultaatiota laajennettiin. Hankkeita on myos Kelan ja
tyollisyyspalvelujen kanssa.

HYTE-tyoryhmassa on monipuolinen edustus eri toimijoilta ja organisaatioilta. Kansallisessa hankkeessa
maaritelldaan toimintaperiaatteita hyvinvointialueen yhdyspintoihin, muun muassa yhteistyohon jarjesto-
jen, erikoissairaanhoidon, HYTE:n ja kaupunkien kanssa. Sidosryhmilla, jarjestoilla ja kolmannen sektorin
toimijoilla on tarkea rooli ennaltaehkaisevissa ja ennakoivissa palveluissa.

Rakenneuudistushankkeessa vahvistettiin Uudenmaan tasolla tehtavaa yhteistyotda muun muassa erikois-
sairaanhoidon toiminnan ja talouden strategisessa ohjaamisessa, digitaalisissa palveluissa ja HYTE-ko-
konaisuudessa. Yhteistyota on myos erityispalvelujen kehittamisessa ja keskittamisessa. Uudenmaan vii-
den alueen sote-johtajilla on sdaannollisia yhteistyokokouksia sekd keskenaan ettd yhdessa HUSin kanssa.
Alueella on hyvaksytty yhteistydsopimus, jonka padmaarana on edistaa hyvinvointialueiden seka Helsingin
kaupungin valista strategisen tason vuoropuhelua ja operatiivisen tason yhteistyota.

Palvelujen integraatiota kuvaavista alueen indikaattoriarvoista suurin osa on maan keskitasoa tai sita pa-
rempia, mutta sosiaalipalveluja kdyttaneista maan pienimpiin kuuluva osuus vastasi palvelujen olevan su-
juvia.

Alueella on Apotti-jarjestelma kaytossa molemmissa kaupungeissa, mika helpottaa toimintojen yhtenais-
tamista.

Palveluja yhdenmukaistettiin ja palvelukriteerit turvaavat asiakkaiden
yhdenvertaisuutta palveluissa

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa on keskitytty hyvinvointialueen yhdenvertaisten pal-
velujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantamiseen muun muassa laajentuvien palvelukanavien, tii-
mimallien, paremman asiakasohjauksen ja yhtenaisten toimintatapojen avulla. Yhdenvertaisuutta on lisan-
nyt palvelujen mydntamisen perusteiden yhtendistaminen.

Covid-19-pandemia lisasi palvelutarpeita, vaikeutti palveluihin paasya ja pidensi jonoja ja odotusaikoja.
Palvelutarpeeseen vastaamiseksi lisattiin resursseja, hyddynnettiin ostopalvelua, laajennettiin palveluai-
koja, kehitettiin asiakasohjausta, parannettiin puhelinpalvelua, suosittiin sahkaisia palvelukanavia ja hyo-
dynnettiin ryhmavastaanottoja. Myos matalan kynnyksen palveluja ja varhaisen tuen neuvontaa lisattiin.

Terveyskeskuslaakarin vastaanotolle seitsemassa vuorokaudessa paasi huomattava osa potilaista, vain kol-
masosalla aika ylittyi maalikuussa 2022. My0s etavastaanotolle seitsemassa vuorokaudessa padsi huomat-
tava osa potilaista kevaalla 2022. Erityisesti lastensuojelussa viiveita aiheutti pula ammattilaisista.

Vuonna 2020 hyvinvointialueen vaesto oli maan tyytymattomin seka hoitaja- etta laakaripalvelujen riitta-
vyyteen, samoin ylakoululaiset vuonna 2021 kouluterveydenhoitajalle paasyyn. Yli puolet palveluja tarvin-
neista koki vanhusten kotihoitopalvelut riittamattomiksi.

Hyvinvointialue kaynnistyy nykyisella palveluverkolla ja toimitiloilla. Kdynnissa on useita tilahankkeita,
joilla vastataan kasvavan ja vanhenevan vaeston tarpeisiin.
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Asiantuntija-arvio Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Taloudellisesti merkittavin rakennusinvestointi on Tikkurilan terveys- ja
hyvinvointikeskus

Hyvinvointialueen kuntien ylijadma oli yhteensa 55,4 miljoonaa euroa; siihen vaikuttivat valtion koronatu-
et ja verotulojen myodnteinen kehitys vuonna 2021. Tulorahoituksen riittavyytta kuvaava asukaskohtainen
vuosikate oli alueen kunnilla positiivinen, mutta Keravan vuosikate ei riittanyt kattamaan poistoja ja arvon-
alentumisia.

HUSin tammi-heindkuun talouskatsauksen mukaan vuoden 2022 tilikauden alijdamaennuste on 136 mil-
joonaa euroa. HUS-yhtyman menot rahoitetaan Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen osalta alueen valtiol-
ta saamasta hyvinvointialueiden rahoituksesta. HUS-yhtyman lainanottovaltuus vuodelle 2023 on noin 1,3
miljardia euroa, lisélainanottovaltuuden anomisen jalkeen.

Hyvinvointialueen investointisuunnitelma suunnitelmakaudelle 2023-2027 on yhteensa 205 miljoonaa
euroa. Taloudellisesti merkittavin rakennusinvestointi on Tikkurilan terveys- ja hyvinvointikeskus, jonka
kustannusarvio suunnitelmakaudella on noin 107 miljoonaa euroa. Hyvinvointialue vuokraa toimitilat kah-
deksi vuodeksi, mutta neuvottelee myos rakennusten ostamisesta. Lainanottovaltuus vuodelle 2023 on 207
miljoonaa euroa, mika kattaa suunnitellut investoinnit.

Vuonna 2020 sosiaali- ja terveydenhuollon asukaskohtaiset nettomenot olivat 15 prosenttia maan keskiar-
voa pienemmat. Alueen palvelutarve oli 16 prosenttia pienempi ja palvelutarpeeseen suhteutetut sote-me-
not prosentin suuremmat kuin maan keskiarvo.

Valtiovarainministerion syyskuun 2022 rahoituslaskelmien mukaan Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
kokonaisrahoitus on 960 miljoonaa euroa. Alueen vaeston arvioitu sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun-
tarve vuodelle 2023 on selvasti alle maan keskitason, mika nakyy myos alueen rahoituksessa. Valtion ra-
hoitus sdilyy ensi vaiheessa entisella tasolla, koska siirtymatasaus, 5 miljoonaa euroa, tasaa siirtyvien kus-
tannusten ja laskennallisen rahoituksen eroa. Nykyisten ennusteiden mukaan valtion rahoitus Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueelle on pitkalla tahtaimelld hieman suurempi kuin kaupunkien aiemmin sosiaali- ja
terveyspalveluihin kdyttama rahamaara.

Arvioitu kustannus palkkojen harmonisoimiseksi hyvinvointialueella on noin 9,7 miljoonaa euroa. Se on
jaksotettu vuosille 2023-2025 siten, etta talousarviossa vuodelle 2023 on varauduttu kolmen miljoonan eu-
ron kustannukseen.
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Vaesto ja palvelutarve

Vuoden 2021 lopussa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella oli 276 438 asukasta ja vaestontiheys oli maan
toiseksi suurin. Ennusteiden mukaan Vantaan ja Keravan vaestonmuutokset ovat maan suurimmat. Alueen
vaestomaara kasvaa suhteellisesti maan eniten, vuodesta 2021 vuoteen 2030 mennessa 12 prosenttia ja
vuoteen 2040 ulottuvassa ennusteessa perati 19 prosenttia.

Alueen vdesto on monikulttuurista ja muuhun maahan verrattuna nuorta. Joka viides asukas on alle 18-vuo-
tias. Ennusteen mukaan lasten ja nuorten osuus vdestosta on maan suurimpia myos jatkossa. Yli 75-vuoti-
aiden osuus vdestosta on maan pienin nyt ja ennusteen mukaan jatkossakin, vaikka osuus kasvaakin 9,2
prosenttiin vuoteen 2030 mennessa. Ruotsinkielisen vdeston osuus on pieni, mutta alueen ulkomaalais-
taustaisen vaeston osuus on maan suurin.

Tyottomien osuus tydikaisesta vaestosta on alueella maan suurimpia ja nuorisotyottomyys yleisempaa kuin
maassa keskimaarin. Pitkaaikaistyottomyys ja rakennety6ttomyys ovat maan keskitasoa yleisempia, ja ne
ovat yleistyneet selvasti Covid-19-pandemiaa edeltavaan aikaan verrattuna, kuten koko maassa.

Pienituloisiin kotitalouksiin kuuluvien osuus alueen vaestdsta on maan pienimpia, ja asuntokuntien valiset
tuloerot ovat alueella maan keskitasoa pienemmat. Lapsiperheista maan toiseksi suurin osuus on yhden
vanhemman perheita. Lapsiperheistda maan suurin osuus sai toimeentulotukea pitkaaikaisesti.

THL:n ikdvakioimattoman sairastavuusindeksin (2017-2019) mukaan sairastavuus on Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella maan vahaisintd. Tyokyvyttomyyseldkettd saavien osuus tyoikaisesta vdestostda on
alueella maan pienimpia. Menetettyja elinvuosia oli maan keskitasoa enemman (PYLL-indeksi) (kuvio 1).

Alueen asiantuntijoiden mukaan merkittavin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutarpeita lisaava toi-
mintaympariston muutos on voimakas vaestonkasvu ja vaeston ikdantyminen. Lisaksi lasten, nuorten ja
perheiden palvelutarpeet ovat lisddntyneet ja alueella korostuvat myos metropolialueen ongelmat, kuten
paihde- ja mielenterveysongelmat seka asunnottomuus. Alueen vdestétietoja on taulukossa 1.
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Taulukko 1. Perustietoja alueen vaestosta

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Keski- Lansi- Vantaaja Eteld- Kymen- Koko maa (vaihteluvali)

Uusimaa Uusimaa Uusimaa Kerava Karjala laakso
Vaestorakenne
Vaesto 31.12. 658457 99073 201854 478919 276438 126107 161391 205124 | 5548241 (67915-658457)
Vaestbennuste 2030 703540 101592 210932 511700 309052 119591 148033 199927 | 5598821 (65348-703540)
Vaestbennuste 2040 730098 104072 219729 535363 330131 113074 136233 193194 | 5588011 (60312-730098)
Syntyvyys (yleinen 39,2 39,9 39,5 41,9 442 34,7 35,0 38,9 40,9 (34,5-51,7)
hedelmallisyysluku) *
0-17-vuotiaat, % 16,9 20,0 21,4 21,4 20,2 15,8 15,9 17,3 18,7 (15,1-22,5)
vaestosta
75 vuotta tayttaneet, 8,1 10,1 8,3 8,1 7,1 13,2 13,4 12,5 10,4 (7,1-14,8)
% vaestosta
Vaestoennuste 2030, 10,0 14,1 12,3 11,0 9,2 17,9 18,9 17,7 14,1 (9,2-21,3)
75 vuotta tayttaneet,
% vaestosta
Ruotsinkielinen 5,6 28,2 1,1 12,0 2,2 0,2 0,8 0,4 5,2 (0,1-50,6)
vaesto, % vaestosta
31.12.
Ulkomaalaistaustai- 176,2 66,8 64,5 151,4 221,2 69,7 65,2 60,0 84,6 (26,9-221,2)
set /1000 asukasta
Vaeston sosioekonominen asema
Tyottomat, 13,1 11,0 9,7 10,3 13,7 11,9 12,6 14,3 11,4 (6,7-14,3)
% tyovoimasta
Pitkaaikaistyottomat, 5,6 4.8 3,8 4,2 47 3,1 4.3 6,1 4,1 (1,7-6,1)
% tyovoimasta
Vaikeasti tyollistyvat 6,3 5,3 4,4 4,8 6,1 5,6 6,4 7,2 5,3 (3,1-7,2)
(rakennetyottomyys),
% 15-64-vuotiaista
Nuorisotyottomat, 12,5 14,6 13,3 11,8 16,0 15,1 17,2 19,1 14,0 (7,3-19,2)
% 18-24-vuotiaasta
tyovoimasta
Gini-kerroin, kiytet- 33,9 26,4 25,1 31,4 24,9 25,1 24,3 25,4 27,7 (23,7-33,9)
téavissa olevat tulot *
Yhden vanhemman 28,0 21,8 21,8 22,0 27,0 24,8 26,5 26,3 23,3 (15,8-28,0)
perheet,
% lapsiperheista *
Toimeentulotukea 5,0 2,1 2,1 3,2 5,4 2,5 2,7 3,7 3,0 (1,2-5,4)
pitkaaikaisesti saa-
neet lapsiperheet,
% lapsiperheista *
Kunnan yleinen 11,5 8,9 1,7 8,9 9,4 15,4 14,1 13,6 12,5 (7,7-17,8)
pienituloisuusaste *
Vaeston sairastavuus
THL:n sairastavuus- 73,9 85,0 90,3 75,8 76,0 106,5 116,5 115,0 100,0 (73,9-136,1)
indeksi,
ikdvakioimaton **
Menetetytelinvuodet ~ 5756 4945 5311 5004 5858 6206 7013 6284 5685 (4657-7013)
(PYLL) ikavalilla
0-80 vuotta /100 000
asukasta
Tyokyvyttomyys- 3,5 4,5 4,5 3,6 3,6 6,3 7,5 6,3 5,5 (3,5-8,7)

elakettd saavat,
% 16-64-vuotiaista

*2020
**2017-2019

A Taulukossa esitetaan vaestorakennetta, vaeston sosioekonomista asemaa ja vdeston sairastavuutta

kuvaavia indikaattoritietoja Etela-Suomen yhteistydalueen hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungissa ja
koko maassa. Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva-palvelusta (sotekuva.fi), ja ne kuvaavat vuoden
2021 tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen. Vaestdennusteet on saatu THL:n Sotkanet-palvelusta
(sotkanet.fi), ja Tilastokeskus on laskenut ne vuonna 2021.
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Kuvio 1. THL:n ikdavakioimaton sairastavuusindeksi
Koko maa
Helsinki
Lansi-Uusimaa
Vantaa ja Kerava
Ita-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
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< Kuviossa esitetaan
THL:n ikdvakioimaton
sairastavuusindeksi
hyvinvointialueilla ja
Helsingin kaupungissa
ajanjaksolla 2017-2019.
Sairastavuusindeksi kuvaa
vaeston sairastavuutta
suhteessa koko maahan,
jonka vertailuluku on 100.
Mita pienempi alueen luku on,
sita terveempaa vaesto on.
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Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Hyvinvointialueen hallinnollinen ja
toiminnallinen rakentuminen

Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen perustuu muun muassa lakiin hyvinvoin-
tialueesta.! Laki sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla maaraa
joistain asioista muista hyvinvointialueista poiketen, esimerkiksi Uudellamaalla jarjestamisvastuu jakautuu
neljalle hyvinvointialueelle, Helsingin kaupungille seka HUS-yhtymalle.? Aluevaltuusto on hyvaksynyt Van-
taan ja Keravan hyvinvointialueen hallintosaannon, joka sisaltda maaraykset hallinnon ja toiminnan jarjes-
tamisesta, paatoksenteko- ja hallintomenettelysta seka kielellisten oikeuksien toteuttamisesta.?

Hyvinvointialue on kaksikielinen, ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetun lain mukaan kak-
sikielisten hyvinvointialueiden on tehtava yhteistydsopimus ruotsinkielisten kielellisten oikeuksien toteu-
tumisen turvaamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollossa. Varsinais-Suomen hyvinvointialue vastaa kyseisen
yhteistyosopimuksen laatimisen koordinoimisesta.*

Uudellamaalla rakenne erilainen kuin muilla hyvinvointialueilla

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue vastaa alueen sosiaali- ja terveyspalvelujen seka pelastustoimen jarjes-
tamisestd 1.1.2023 alkaen. Uudellamaalla erikoissairaanhoidon jarjestaminen poikkeaa muista hyvinvoin-
tialueista. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue kuuluu HUS-yhtymaan erikoissairaanhoidon jarjestamiseksi.
Nykyisen 24 kunnan muodostaman HUS-kuntayhtyman tilalle perustettiin Helsingin kaupungin ja Uuden-
maan hyvinvointialueiden valisella perussopimuksella uusi hyvinvointiyhtyma, HUS-yhtyma.®

Vantaan ja Keravan seka Keski-Uudenmaan hyvinvointialueet ovat perustaneet yhteisen pelastuslaitok-
sen.®Vuonna 2004 toimintansa aloittanut Keski-Uudenmaan pelastuslaitos jatkaa yhteisena pelastuslaitok-
sena. Uudellamaalla seka Etevan ettd Karkullan kehitysvammaisten erityispalvelut, kuten erityisosaamista
vaativa kehitysvammapsykiatria, neurologia ja perinnodllisyyslaaketiede, esitetaan sailytettavaksi hyvin-
vointialueuudistuksessa yhtena kokonaisuutena ja keskitettavaksi HUS-yhtymalle 1.1.2023 lukien; hyvin-
vointialue jarjestaa perustason erityispalvelut ja perusterveydenhuollon palvelut, joita HUS-yhtyma tukee
jatdydentaa konsultaatio- ja arviointipalveluilla.” Hyvinvointialueen palvelujen yhtendistamisen sujuvoitta-
miseksi Keravalla tehtiin organisaatiomuutos, jossa vammaispalvelut siirrettiin sosiaalipalvelujen tehtava-
alueelta arjessa selviytymista tukevien palvelujen vastuualueelle.® Liséksi marraskuussa 2021 Keravan vir-
ka-ajan ulkopuolinen sosiaali- ja kriisipaivystys siirrettiin Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymalta Vantaan
tuotettavaksi.® Hyvinvointialueelle siirtyvat myos Keravan lastensuojelun perhehoito seka perheoikeudelli-
sen yksikon palvelut, jotka aiemmin tuotettiin yhteistyossa Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtyman kanssa.?

Hyvinvointialueen organisaatioon siirtyy Vantaan ja Keravan kaupunkien sosiaali- ja terveystoimet ja Kes-
ki-Uudenmaan pelastuslaitos. Hyvinvointialueen henkilostoorganisaatio jakautuu toimialoihin, palvelualu-
eisiin, tehtavaalueisiin ja toimintayksikoihin. Toimialoja ovat lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toi-
miala, aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen toimiala, vanhusten palvelujen toimiala, terveydenhuollon
palvelujen toimiala ja pelastustoimen palvelujen toimiala. Lisdksi koko organisaatiota palvelee konserni-
palvelujen toimiala, johon kuuluvat muun muassa taloushallinto ja viestinta (kuvio 2).
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Kuvio 2. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatio

Toimialojen ja palvelualueiden vdlille muodostuu ja lisatddn yii menevia kehittyvic
toimintamallejo, prosessien suunnittelua ja yhteistyota.

Hyvinvointialueen johtoryhma

Asiantuntija- ja
kehitt@mispalvelut

Konserni-
palvelujen

Lasten, nuorten ja Aikuissosiaalityon Vanhusten Terveydenhuollon Pelastustoimen
perheiden ja vammais- palvelujen palvelujen palvelujen
palvelujen palvelujen toimiala toimiala toimiala

toimiala toimiala

toimiala

Perheiden ennalta Aikuissosiaalityén Kotona asumisen L P ——— Pelastustoimen Talous
ehkaisevien palvelujen palvelujen palvelujen AR palvelujen
palvelualue palvelualue palvelualue P palvelualue HR
gesetatukenes Vammaispalvelujen HISNIROSUNISEn) Sairaalapalvelujen lcr
Balialish alvelualue palvelujen Ireltdito
Palvelualue P palvelualue pa Jarjestamisen tuki
= jahankinnat
Suun terveydenhuollon
palvelujen palvelualue Hallinto
Viestinta
Tilakeskus

A Kuviossa esitetadn Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatiorakenne. Hyvinvointialueelta
saatu kuvio.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen toimialoilla on kaikilla oma aluehallituksen alainen jaostonsa, niin kutsuttu
tulevaisuusjaosto, jolla ei ole paatosvaltaa. Ndiden jaostojen tehtavat liittyvat palvelutarpeisiin, henkilosto-
tilanteeseen, palvelujen laatuun, digitaalisiin ratkaisuihin, strategiaan ja integraatioon. Myds edunvalvon-
tajaosto on aluehallituksen alainen.? (Kuvio 3.)

Lakisaateisten luottamuselinten eli aluevaalilautakunnan, tarkastuslautakunnan ja kansalliskielilautakun-
nan lisdksi on ldhidemokratia- ja osallisuuslautakunta ja yksiloasioiden jaosto. Kaksikieliselld hyvinvointi-
alueella tulee olla kansalliskielilautakunta, jonka jaseniksi valitaan hyvinvointialueen kielivahemmistoon
kuuluvia henkiloita. Kansalliskielilautakunnan puheenjohtajalla on lasnaolo- ja puheoikeus aluehallituk-
sessa.!

Pelastuslautakunta toimii pelastuslain mukaisena monijasenisena pelastusviranomaisena. Lautakunnassa
on 15 jasentd, joista Vantaan ja Keravan hyvinvointialue nimeda kahdeksan ja Keski-Uudenmaan hyvin-
vointialue seitseman. Pelastuslautakunnan kokouksissa on ldsndolo- ja puheoikeus molempien hyvinvoin-
tialueiden aluehallituksen puheenjohtajilla ja hyvinvointialuejohtajilla.?

Vaikuttamistoimielimet ovat nuorisovaltuusto, vanhusneuvosto, vammaisneuvosto ja monikulttuurisuus-
asiain neuvottelukunta.?
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Kuvio 3. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen luottamustoimielinorganisaatio.

Aluevaltuusto 69 valtuutettua

Aluevaalilautakunta 5 jasenta

Vaikuttamistoimielimet:
*  Vanhusneuvosto
Vammaisneuvosto

Nuorisovaltuusto
Monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunta

Tarkastuslautakunta 13 jasenta

Aluehallitus 17 jasenta

—] Edunvalvontajaosto 6 jasentd

Tulevaisuusjaostot:
Yksilasioiden jaosto 7 jasentd 1. Perheiden palvelut -jaosto 11 jasenta
2. Aikuissosiaality6 ja vammaispalvelut -jaosto 11 jasenta

Kansalliskielilautakunta 7 jasenta

Pelastuslautakunta 15 jasenta

3. Terveydenhuollon palvelut -jaosto 11 jasentd
4. Vanhusten palvelut -jaosto 11 jasentd

Lahidemokratia-
Ja osallisuuslautakunta 13 jasenta

A Kuviossa esitetadn Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen luottamustoimielinorganisaation rakenne.
Hyvinvointialueelta saatu kuvio.

Hyvinvointialuestrategian lahtokohtana on toimintaympariston ymmartaminen

Hyvinvointialuetta johdetaan hyvinvointialuestrategian mukaisesti, ja sen pohjalta alue toteuttaa myos
palveluverkkosuunnitelmaa. Alueen hyvinvointialuestrategia sisaltaa sosiaali- ja terveydenhuollon osal-
ta myos palvelustrategisia linjauksia, ja strategia huomioi pelastuslaitoksen palvelutasopaatoksen.? Strate-
gian valmisteluun ja sisaltoon vaikuttavat lainsaddannon ohella hyvinvointialueuudistuksen valtakunnalli-
set tavoitteet, asukkaiden palvelutarpeet, hyvinvointialuetta edeltdvien toimijoiden strategiset linjaukset
seka erilaiset yhdyspinnat. Paatavoitteena on vantaalaisten ja keravalaisten hyvinvoinnin ja terveyden tu-
keminen.®

Strategian valmisteluun osallistuttiin laajasti

Kevaalla 2022 aloitettuun strategiaprosessiin ovat osallistuneet aluevaltuusto ja -hallitus, palvelualueiden
johtoryhmat ja asiantuntijat, luottamushenkilot, henkilosto, asukkaat seka jarjestot. Kevaalla tehtiin seka
henkilostokysely etta asukas- ja jarjestokysely arvoista ja missioista. Kun aluevaltuutetut olivat tyostaneet
arvot, mission ja strategiset tavoitteet, palvelualueiden johtoryhmat ja asiantuntijat aloittivat strategisten
nakokulmien ja tavoitteiden valmistelun. Strategiavalmistelun neuvottelukunta on tukenut ja ohjannut
strategian valmistelua. Aluevaltuuston talous- ja strategiaseminaarissa tavoitteita jatkojalostettiin, ja sen
jalkeen luonnos lahetettiin lausuntokierrokselle. Vaikuttamistoimielimet, jaostot ja lautakunnat paasivat
lausumaan strategialuonnoksesta syyskuussa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategia hyvaksyttiin
aluevaltuustossa marraskuussa 2022.°

Hyvinvointialueen arvot ovat oikeudenmukaisuus, vastuullisuus ja rohkeus

Missiona on jarjestaa alueen sosiaali-, terveys- ja pelastuspalvelut asiakaslahtoisesti ja vaikuttavasti. Tar-
koituksena on vahvistaa peruspalveluja ja tarjota asiakkaalle hanen yksilollisten tarpeittensa mukainen,
yhteensovitettu palvelukokonaisuus.

Visiona on, etta vuonna 2030 asukkaiden hyvinvointi ja tyytyvaisyys palveluihin ovat valtakunnallisesti kor-
keimmat Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella, etta palveluja on uudistettu rohkeasti tietoa hyodyntaen
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ja asukkaita ja kumppaneita kuullen ja etta Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on tyopaikkana halutuin
hyvinvointialue.

Palvelulupaus vuodelle 2023 on, etta hyvinvointialueella asukkaat paasevat palveluihin nykyista nopeam-
min ja alueen vetovoimaisuus tydnantajana on parantunut huomattavasti.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategiassa on viisi nakdkulmaa: vahvistamme hyvinvointia ja turvalli-
suutta, parannamme palveluja, arvostamme henkilostéamme, toimimme yhdessa ja huolehdimme kesta-
vasta taloudesta. Valtuustokaudelle 2023-2025 on strategiassa asetettu 23 tavoitetta, joiden pohjalta muo-
dostetaan vuoden 2023 talousarvion keskeiset toiminnalliset tavoitteet.®

Palvelut ja palveluverkko pysyvat paasaantoisesti ennallaan

Hyvinvointialue kaynnistyy nykyisella palveluverkolla ja toimitiloilla, jotka vuokrataan kahdeksi vuodeksi.
Jatkossa palveluverkkoa arvioidaan ja kehitetdan huomioiden strategiset tavoitteet, palvelutoiminnassa
tapahtuvat uudistukset ja kehittamistoimet seka asukkaiden erilaisiin tarpeisiin vastaava palvelujen hyva
saavutettavuus.’

Alueen antaman tiedon mukaan vuonna 2022 palveluverkko koostui yli 400 toimipisteesta. Fyysisia toimi-
pisteita oli huomattavasti vahemman, silla samassa rakennuksessa voi olla useita toimipisteita ja toiminto-
ja. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen toimipisteistd omaa palvelutuotantoa oli 325:ssd ja ostopalve-
lua 82:ssa.

Kiviston palvelukeskittymaan Vantaalle avautuu uusi terveysasema syksylla 2023. Suurimpia valmiste-
lussa olevia toimitilahankkeita ovat Tikkurilan terveys- ja hyvinvointikeskus, Peijas-kampus seka kolme
vanhustenkeskushanketta.!’ Pelastustoimen palvelutason korjaamiseksi Vantaalle rakennetaan vuosina
2022-2026 nelja uutta valmiusasemaa. Samalle ajanjaksolle ajoittuu Mantsalan uuden paloaseman raken-
taminen.

Palvelujen yhtenaistettiin kansallisissa hankkeissa

Alueella on tehty yhteistyota pitkdan. Muun muassa rakenneuudistus- ja Tulevaisuuden sotekeskus -hank-
keissa on haettu parhaita kaytantoja ja pyritty kehittamaan palvelutuotantoa vastaamaan nykyisia ja tule-
via tarpeita.® Vantaa ja Kerava seka Keski-Uudenmaan pelastuslaitos aloittivat sosiaali- ja terveyspalvelujen
sekd pelastustoimen jarjestamisvastuun siirtovalmistelut jo rakenneuudistushankkeessa vuonna 2020."
Rakenneuudistushankkeen tuloksia hyodynnettiin, kun valiaikainen valmistelutoimielin laati siirtyman tur-
vallisuutta varmistavan tyoohjelman ja kun varsinainen fuusiotyo kaynnistyi. Tulevaisuuden sote-keskus
-hanke jatkuu edelleen, ja sen resursseja on kohdistettu hyvinvointialueen valmistelua tukevaan tychon ja
kriittisiksi katsottujen palvelujen yhtendistamiseen.*

Hyvinvointialueen palveluja on valmisteltu viidessa fuusioryhmassa, joihin kuuluu edustus Vantaan ja Ke-
ravan sosiaali- ja terveyspalveluista, "Vantaa-Kerava-sote: Asukkaan asialla” -hankkeesta ja Keski-Uuden-
maan pelastuslaitoksesta. Fuusioryhmat ja valmisteluhenkilosto ovat valmistelleet muun muassa organi-
saatiorakennetta, ICT-, talous- seka henkilostohallinnon eri osa-alueita seka hyvinvointialueen hankintoja.
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Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys

Tyonantaja muuttuu vuodenvaihteessa 2022-2023

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen palvelukseen siirtyvat vanhoina tyontekijoind 1.1.2023 Vantaan ja
Keravan sosiaali- ja terveyspalveluiden sekd pelastuslaitoksen tyontekijat, opiskeluhuollon kuraattorit ja
psykologit, vammaishuollon osaajia Etevasta ja Karkullasta seka sosiaali- ja terveydenhuollon tukipalvelu-
tehtavissa tyoskentelevat, joiden tyotehtavista vahintaan puolet on kunnan sosiaali- tai terveydenhuollon
tukitehtavia.'* Vantaalta siirtyy noin 4 000 ja Keravalta lahes 600 tyontekijaa.r>*6

Covid-19-pandemian pitkittyminen vaikutti molempien kaupunkien henkilost6on.*>** Tartunnanjaljityk-
seen hankittiin henkilokuntaa sisdisina henkilostosiirtoina, ostopalveluna, vapaaehtoisten joukosta seka
virka-apupyynténa puolustusvoimilta. Rokotushenkilostoa jarjestettiin sisdisten siirtojen lisaksi ostopal-
veluna seka lisdarekrytointeina.'>!* Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala jatkoi vuonna 2021 Hel-
sinki-Vantaan lentokentan terveysturvallisuustoimintaa seka suunnitteli ja kaynnisti kesalla tartuntatauti-
lain mukaiset laajentuneet rajatoimenpiteet.!” Apotin kayttoonotto ja siihen valmistautuminen toteutuivat
suunnitellusti Keravalla, mutta kayttoonottoon valmistautuminen sitoi koko vuoden 2021 ajan henkilosto-
resursseja.'®

Henkiloston kuormitus on pitkien poikkeusolosuhteiden vuoksi ollut normaalia suurempaa.’**® Tahan py-
rittiin vastaamaan vuorovaikutteisella johtamisella ja parantamalla sisdista viestintaa. Henkilostosaatavuu-
den haasteisiin vastattiin lisaamalla henkilostovuokrausta. Covid-19-pandemian laajeneminen, vaeston
palvelutarpeiden kasvu seka lainsaadannon muutokset ovat vaikeuttaneet henkilostotilannetta entises-
taan.’” Vuonna 2021 henkiloston sairauspoissaolot vahentyivat sosiaali- ja terveystoimialalla Vantaalla,
mutta lisaantyivat Keravalla.!®®

Henkiloston saatavuus vaikeutui useissa ammattiryhmissa

Laakariliitto selvitti terveyskeskusten ladkaritilannetta lokakuussa 2021. Kokonaan hoitamatta olevien
l[aakarintehtavien osuus kaikista [ddkarintehtavista kasvoi hieman edellisvuoteen verrattuna. Hoitamatta
oli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin alueella 10,5 prosenttia ja Vantaan ja Keravan hyvinvointi-
alueella 10,8 prosenttia lddkarintehtavista. Lokakuussa 2021 Keravalla ei ollut hoitamattomia tehtavia, kun
Vantaalla terveyskeskusten laakarintehtavista oli hoitamatta 12,5 prosenttia. Koko maassa terveyskeskus-
ten laakarintehtavista oli hoitamatta 7,4 prosenttia.®®

Keravalla henkilostovaje oli pienempi kuin Vantaalla, esimerkiksi terveytta edistaviin palveluihin oli saa-
tu rekrytoitua tarvittava henkilokunta. Toisaalta sairaanhoitajien saatavuus oli vaikeutunut, erityisesti
hoivakoteihin ja akuuttihoidon osastoille, minka vuoksi sairaansijoja jouduttiin pitamaan tyhjina molem-
missa kaupungeissa.®!” Vantaalla henkilostopula oli laajentunut l&hes kaikkiin sote-toimialan ammattiryh-
miin.*”Vantaalla henkiloston saatavuuden nakokulmasta kriittisia ammattiryhmia ovat psykologit, sosiaa-
lityontekijat, laakarit, sairaanhoitajat ja terveydenhoitajat.? Lahtovaihtuvuus sosiaali- ja terveystoimialalla
oli Vantaalla 13 prosenttia ja Keravalla 20 prosenttia.'®’

Ammattibarometri kertoo tyo- ja elinkeinotoimistojen nakemyksen keskeisten ammattien kehitysnakymis-
ta lahitulevaisuudessa. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammateissa Uudenmaan alueella oli syksylla 2022
paljon pulaa yleislaakareista, yli- ja erikoislaakareista, hammaslaakareistd, kuulontutkijoista ja puhetera-
peuteista, sosiaalityon erityisasiantuntijoista, sairaanhoitajista ja terveydenhoitajista seka lahihoitajista.
Hieman vahemman pulaa oli ylihoitajista ja osastonhoitajista, psykologeista, suuhygienisteista ja sosiaa-
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lialan ohjaajista ja neuvojista. Vain muutamien ammattiryhmien, kuten fysioterapeuttien, farmaseuttien ja
sairaankuljetuksen ensihoitajien, kysynta ja tarjonta olivat ammattibarometrin mukaan tasapainossa.?*

Terveydenhuollon valvontaan koko Eteld-Suomen alueella (ei tietoa hyvinvointialueittain) vaikuttivat ko-
ronapandemia, henkilostomitoituksen ja sopivien osaamisprofiilien haasteet seka palvelujen saatavuuden
ongelmat, jotka johtuivat palvelujen ruuhkautumisesta ja henkiloston siirtamisesta koronapandemian hoi-
toon liittyviin tehtaviin. Lisaksi koko Etela-Suomen alueella yhteensa 90 toimintayksikdssa ei tayttynyt van-
huspalvelulain mukainen vahimmaishenkilostomitoitus.?

Useita suunnitelmia ja toimenpiteita henkiloston saatavuuden ja riittavyyden
parantamiseksi

Alueen oman arvion mukaan kilpailu osaavasta henkilostosta kasvaa. Lainsaadannon muutokset hoivan
henkilostomitoitukseen seka valmisteilla olevat esitykset perusterveydenhuollon hoitotakuun tiukennuk-
sesta ja lastensuojelun asiakasmitoituksesta ovat haaste seka resurssien riittavyyden etta patevan henki-
[0ston saatavuuden nakdkulmasta. Vantaalla rekrytointia on kehitetty yhteistydssa kaupungin henkilosto-
palvelujen kanssa, ja myos tydosuhde-etujen mahdollisuudet on huomioitu. Toimiala panostaa erityisesti
perehdytykseen ja opiskelijaohjauksen laatuun. Lisaksi henkildston hyvinvointia seurataan ja tuetaan ak-
tiivisesti.l">

Tyon mielekkyytta seka pito- ja vetovoimaa vahvistettiin muun muassa tiedolla johtamisella, palkitsemisel-
la, systemaattisella perehdytykselld, vastuukuvauksia selkiyttamalla ja toimintatapoja yhtenaistamalla.'”
Henkilostosaatavuuden haasteisiin vastattiin lisadamalla henkilostovuokrausta. Vantaalla oleva resurssi-
keskus tukee vanhus- ja vammaispalvelualueen tavoitteita kohdentamalla henkilosto- ja muita resursseja
asiakastarpeiden mukaisesti. Yksikko vastaa varahenkiloston ja vuokrahenkiloston sijoittelusta seka tukee
toimintayksikoiden esimiehia vakituisen ja sijaishenkiloston rekrytoinneissa. Lisaksi yksikolla on henkilos-
ton osaamisen kehittamisen ja oppilaitosyhteistyon koordinaatiovastuu.’” Hoitajien jatkuvan rekrytoinnin
mallia on kehitetty yhteistyossa rekrytointiyksikdn kanssa, ja mallin avulla on saatu rekrytoitua terveyden-
hoitajia sijaisuuksiin ja vakituisiin tyosuhteisiin. Uusien tyontekijoiden perehdytykseen ja mentorointiin on
kiinnitetty huomiota. Lisaksi psykologien saamiseksi on panostettu tydnohjaukseen ja taydennyskoulutuk-
seen.”

Henkilosto mainitaan hyvinvointialueen st rategiassa, visiossa ja
palvelulupauksessakin

Henkiloston saatavuus ja riittavyys ovat myods Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella palvelukyvyn suurin
haaste, etenkin kun lainsdaadannon velvoitteet henkilostomitoituksista ja hoitotakuusta tiukentuvat edel-
leen.?* Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategiassa tyopaikan vetovoimaisuus on vahvasti esilla seka
visiossa etta palvelulupauksessa ja henkilosto on nostettu yhdeksi strategian viidesta nakokulmasta.?
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Palvelujen integraation nykytila ja
kehittamistoimet

Hyvinvointialueella on vastuu asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yhteensovittamisesta
kokonaisuuksiksi.?>* Hyvinvointialueilta edellytetdan, ettd ne muun muassa tunnistavat yhteen sovitettu-
ja palveluja laaja-alaisesti tarvitsevat asiakasryhmat, maarittelevat palveluketjut ja palvelukokonaisuudet,
yhteensovittavat palveluja hyvinvointialueen muiden palvelujen kanssa ja huolehtivat asiakasta koskevan
tiedon hyodyntamisesta eri tuottajien valilla. Lisaksi hyvinvointialueen on sovitettava palvelujaan yhteen
kunnallisten ja valtion palvelujen kanssa ja edistettava palvelujen yhteensovittamista muiden toimijoiden
tarjoamien palvelujen kanssa.?>?¢

Yhteistyolle on useita rakenteita

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen yhteistyossa alueen kaupunkien kanssa on toimijoita vahemman
kuin muilla hyvinvointialueilla, mika sujuvoittaa toimintaa. Lisaksi yhteisty6ta on jo tehty seka kaupunkien
etta niiden sosiaali- ja terveystoimien kesken. Molempien kaupunkien strategiat on esimerkiksi otettu huo-
mioon hyvinvointialuestrategiaa luotaessa.”” Hyvinvointialueen asiakkaaksitulon prosessia kehitettdessa
otetaan huomioon yhdyspinnat kaupunkien yleisneuvonnan kanssa.?® Alueen antaman tiedon mukaan
hyvinvointialueen ja kaupunkien lukuisiin yhdyspintoihin on valmisteilla yhteistyon luonteesta riippuen
yhteistyosuunnitelmat tai -sopimukset. Organisaatioiden ylimman johdon yhteisty6 varmistetaan ylimpien
johtajien, johtoryhmien, hallitusten ja hallitusten puheenjohtajien saannéllisilla tapaamisilla vuosittain.

Covid-19-pandemian aikana yhteistoiminta lisdantyi, silld Uudenmaan alueellinen koronakoordinaatioryh-
ma, paakaupunkiseudun koronakoordinaatioryhma seka paakaupunkiseudun ulkopuolisten HUS-alueen
kuntien tilannekuvaryhma kokoontuivat saannollisesti.?

Uudenmaan viiden alueen sote-johtajilla on sdanndlliset yhteistyokokoukset seka keskenaan etta yhdessa
HUSIn kanssa. Alueella on hyvaksytty yhteistyosopimus, jonka pdaamaarana on edistda hyvinvointialuei-
den seka Helsingin kaupungin valista strategisen tason vuoropuhelua ja operatiivisen tason yhteistyota.
Tavoitteena on kehittda Helsingin ja Uudenmaan neljan hyvinvointialueen yhteista edunvalvontaa seka
Uudenmaan alueen yhteisty6ta sosiaali- ja terveyspalvelujen seka pelastuspalvelujen osalta. Sopimuksella
ei siirreta paatosvaltaa yhteisille toimielimille, ja sopimus on voimassa toukokuun 2025 loppuun saakka.*

HUS-jarjestamissopimuksessa sovitaan keskindisesta tyonjaosta, yhteistyosta ja toiminnan yhteensovit-
tamisesta terveydenhuollon palvelujen jarjestamiseksi sikali kun niista ei ole laissa erikseen saadetty.™
HUS-jarjestamissopimuksen valmistelu on kadynnissa, ja paatoksentekoon paastaan alkuvuodesta 2023.
Yhteistyoalueen toimintaa ei ole vield aloitettu.

Kansalliset hankkeet vahvistivat yhteistyota

Uudellamaalla vuonna 2021 paattyneessa rakenneuudistushankkeessa tehty yhteistyd liittyi muun muassa
erikoissairaanhoidon toiminnan ja talouden strategiseen ohjaukseen, digitaalisiin palveluihin ja HYTE-ko-
konaisuuteen.®? Erikoissairaanhoidon ohjaus -loppuraportti sisaltda koonnin nakemyksista, jotka koskevat
ohjausmallia ja siihen liittyvia ydinprosesseja, tyokaluja seka toimenpiteita. Digitaalisten palvelujen yh-
teentoimivuuden edellytyksia ja vaatimuksia tunnistettiin Uusimaa-tasoisesti. HYTE-kokonaisuuden osal-
ta tyoskentelyssa pyrittiin loytamaan Uudenmaan yhteistyon ja raportoinnin malleja.®* Tuotoksina olivat
muun muassa Uudenmaan HYTE-selvitys ja -seminaari.*
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Hankkeessa syntyi myos hahmotelma Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen HYTE-rakenteille seka run-
ko alueelliselle hyvinvointikertomukselle ja -suunnitelmalle.®? Alueella on HYTE-ty6éryhma ja kuntien HY-
TE-koordinaattoreiden tai -yhdyshenkildiden verkosto, jotka kutsuu koolle Vantaan kaupunki.?® HYTE-ty6-
ryhma nimettiin vuoden 2021 alussa, ja sen tyohon on osallistunut laajasti asiantuntijoita hyvinvointialueen
valmistelusta, Vantaan ja Keravan kaupunkien eri toimialoilta, HUS-yhtymasta, pelastuslaitoksesta, seura-
kunnista seka sote-muutostuen jarjestoedustuksesta.

Vantaa-Kerava-sote - Asukkaan asialla -hankkeen toimintamallit tukevat
integraatiotavoitteiden saavuttamista

“Vantaa-Kerava-sote - Asukkaan asialla” -hankkeen kehittamiskarkia ovat olleet sote-keskuskonsepti, neu-
vonta ja asiakasohjaus, vastaanottopalvelut, lasten, nuorten ja perheiden palvelut seka mielenterveys- ja
paihdepalvelut. Kaikille niille laadittiin projektisuunnitelmat, joissa on maaritelty ja linjattu prosessi- ja tu-
lostavoitteet hankesuunnitelman, nykytila-analyysien, Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon tuloskorttien
ja Keravan toimintasuunnitelmien pohjalta. Toimintaperiaatteiden maarittelyssa hyvinvointialueen yhdys-
pinnoilla edetdan jarjestoyhteistyon, erikoissairaanhoidon kanssa tehtavan yhteistyon, HYTE-yhteistyon ja
kaupunkitasoisen yhteistyon saralla.”®

Sosiaali- ja terveyspalvelujen integraatiota pilotoidaan useammassa eri kehittdmistoimenpiteessa. Aikuis-
sosiaalityon ja terveysasematoiminnan yhteistyo seka ikaantyneiden ladkaripalvelujen kehittaminen ovat
esimerkkeja palvelualueiden valisesta yhteistydsta.® Integraation vahvistamiseen tahtaavaa yhteistyota
tehddan myos vuoden 2022 loppuun jatkuvassa TEOT-hankkeessa, jossa kehitetaan tyokyvyn tuen palvelu-
ja jatydmenetelmia molempien kaupunkien sosiaali-, terveys- ja tyollisyyspalvelujen yhteistyona. Sosiaali-
ja terveyspalvelujen, jarjestojen ja Kelan yhteistyon parantamiseksi on kdynnissa Keravan aikuissosiaali-
tyon ohjaus- ja neuvontapisteen pilotti Kelan kanssa.?

Alueella on tunnistettu sidosryhmien, jarjestojen ja kolmannen sektorin toimijoiden tarkea rooli ennaltaeh-
kaisevissa ja ennakoivissa palveluissa. Yhteistyorakenteita onkin lahdetty vahvistamaan, ja kokeiltavaksi on
otettu uusia tapoja edistaa hyvinvointialueen asukkaiden terveytta ja hyvinvointia.?®

Integraatiota heijastavien indikaattorien tarkastelu

Taulukossa 2 esitetyistd palvelujen integraatiota kuvaavista indikaattoriarvoista suurin osa on maan kes-
kitasoa tai sitd parempia Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella. THL:n FinSote-kyselyn mukaan alueen
terveyspalveluja kayttaneista reilut puolet oli pitanyt palvelua sujuvana, mika oli samaa tasoa kuin koko
maassa. Toisaalta sosiaalipalveluja kayttaneista maan toiseksi pienin osuus koki palvelut sujuviksi. Paa-
saantoisesti peruspalveluissa hoidettavien sairauksien (astma, diabetes, keuhkoahtauma ja syddmen va-
jaatoiminta) suhteen tilanne vaikuttaa hyvalta, silla ndissa oli sairaalahoitojaksoja selvasti vdhemman kuin
maassa keskimaarin, mika voi viitata vertikaalisen integraation toimimiseen perus- ja erikoissairaanhoidon
valilla ja avopalvelujen parempaan kykyyn vastata palvelutarpeisiin. Vuodeosastohoidon uusiutuminen
kaksisuuntaisen mielialahairion tai skitsofrenian vuoksioli harvinaisempaa kuin maassa keskimaarin. Maan
pienin osuus kotihoidon asiakkaista oli palannut kahdessa kuukaudessa kotihoitoon akuuttisairaanhoidon
jalkeen. Kotihoidon yli 75-vuotiailla asiakkailla oli hyvinvointialuevertailun pienin osuus paivystyksena al-
kaneita sairaalahoitojaksoja. Perusterveydenhuollon paivystyskdynteja asukasmaaraan suhteutettuna oli
keskimaaraistd vahemman.
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Taulukko 2. Indikaattoritietoja palvelujen integraatiosta

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Indikaattori Helsinki  Ita- Keski- Lansi- Vantaaja Eteld- Kymen- Pdijat- | Koko maa
Uusimaa Uusimaa Uusimaa Kerava Karjala laakso Hame | (vaihteluvali)

15 v tdyttaneiden hoitojaksot 17,7 25,2 18,6 17,3 20,6 22,0 15,1 13,2 | 25,1

vuodeosastolla astman vuoksi / (13,2-80,6)

100 000 asukasta

15 v tayttaneiden hoitojaksot 58,6 62,1 52,2 57,1 56,3 142,2 46,0 93,1 [98,2

vuodeosastolla diabeteksen (46,0-159,9)

vuoksi/ 100 000 asukasta

15 v tayttaneiden hoitojaksot 75,9 102,8 68,5 73,1 44,8 120,8 82,4 85,3 | 87,0

vuodeosastolla keuhkoahtauma- (44,8-166,5)

taudin vuoksi/ 100 000 asukasta

15 v tdyttaneiden hoitojaksot 194,5 198,3 168,5 193,9 1445 448,1 259,9  239,8 |244,0

vuodeosastolla syddmen (144,5-448,1)

vajaatoiminnan vuoksi /

100 000 asukasta

Kaksisuuntaista mielialahairiota 22,6 21,3 8,4 16,2 15,2 28,7 14,9 22,6 |22,5

sairastavan vuodeosastohoidon (8,4-28,7)

uusiutuminen 30 pdivan kuluessa,

% kotiutuneista

Skitsofreniapotilaan vuode- 15,0 17,3 23,2 29,3 18,7 18,6 25,3 31,8 [26,4

osastohoidon uusiutuminen (15,0-37,9)

30 paivan kuluessa,

% kotiutuneista, vakioitu

Koki palvelun sujuvaksi, % 43,4 48,2 45,6 56,1 43,6 52,3 53,6 53,0 [51,6

sosiaalipalveluita kdyttaneista * (43,4-59,0)

Koki palvelun sujuvaksi, % 53,4 54,0 56,0 53,8 53,0 51,3 55,0 54,1 |54,3

terveyspalveluita kdyttaneista * (49,5-60,8)

Kotihoidon asiakkaan tilanne 66,6 65,1 66,7 62,9 37,7 67,6 62,6 59,4 |67,3

2 kk akuuttisairaanhoitoon (37,7-77,8)

joutumisen jalkeen (takaisin

kotihoidossa), % *

Kotihoidon 75 v tayttaneet 26,2 25,1 14,7 19,4 10,8 32,6 22,7 26,9 | 23,6

asiakkaat, joilla paivystyksena (10,8-32,6)

alkaneita sairaalajaksoja, %

vastaavanikaisista kotihoidon

asiakkaista *

Paivystyskadynnit perus- 158,9 374,6 360,1 388,6 170,1 726,6 849,3  148,9 |448)9

terveydenhuollossa (ml. (130,5-1082,4)

yhteispéivystys) / 1000 asukasta

Terveyskeskusladkarin vastaan- 0,4 0,2 0,6 0,3 0,5 1,3 0,2 0,3 |0,6

otolla yli 10 kertaa vuodessa (0,2-1,3)

kdyneet, % terveyskeskus-

laakarin vastaanotolla kdyneista

Organisaatioiden vélisen tiedon- 12,2

vaihdon toimivaksi kokeneet

laakarit, % vastanneista **

*2020

** Potilastietojarjestelmat lddkarin tyovalineena -kyselytutkimus (THL) ajalta 2010-2021, tieto paivitetty
11.2.2022. Kohdejoukkona tydikdiset, Suomessa asuvat ja potilastyota tekevat laakarit Ladkariliiton rekisterista.
Kaytettdvissa vain koko maan tieto.

A Taulukossa esitetdan palvelujen integraatiota kuvaavia indikaattoriarvoja Etela-Suomen yhteistyoalueen
hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungissa 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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Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Perus- ja erityistason palveluintegraatiota parannetaan

Palvelu- ja hoitoketjuja parannettiin HUSin kanssa niin sanotulla vastuuparimallilla.®*® Palveluja kehitettiin
muun muassa kroonisen kivun hoidossa ja mielenterveys- ja paihdepalveluissa.®® Myos liikkuva sairaala
(LiiSa) kehitettiin HUSin kanssa yhdessa. Toimintamalli otettiin kdyttoon Vantaalla kevaalld 2021, minka tu-

loksena ensihoidon ja sairaankuljetuksen tehtavat vahenivat LiiSa-toimintaan koulutetuissa asumisyksikois-
55‘37,38

Laakarikonsultaatiotoiminta jatkui perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon valilla.** Reaaliaikaisten
etakonsultaatioiden laajentaminen neurologiasta muillekin erikoisaloille, muun muassa haavapotilaiden
hoitoon, jatkui vuonna 2021.% Terveysasemilla erikoissairaanhoidon toimintaa oli muun muassa ortope-
dian, reumatologian, psykiatrian, gastroenterologian ja kardiologian erikoisaloilla.®® Integraatiota toteu-
tettiin myos jarjestamalla fysioterapian ja erikoissairaanhoidon vastaanottoja neuvoloiden tiloissa. Lisaksi
Vantaan paihdepalvelujen tyontekija tyoskentelee pysyvasti Peijaksen sairaalan paivystyksessa.* Vantaan
sairaala ja Keravan sairaalapalvelut tyostivat yhdessa hoitopolkuja.®

Moniammatillisuus lisaantyi palveluissa

Vanhuspalveluissa parannettiin ikaantyneen henkilon hoitoketjun sujuvuutta. Gerontologisen sosiaalityon
tiimin tyota kehitettiin ja sosiaalisen kuntoutuksen palveluja kuvattiin, jotta saataisiin paremmin ohjattua
asiakkaita, joilla on erityisia elamanhallinnan vaikeuksia. Yhteistyota ostoyksikon ja perhepalvelujen kanssa
tiivistettiin, niin ettd asiakkaille voidaan paremmin etsia yksilollisia palveluratkaisuja.*® Asiakasohjauksen
moniammatillinen arviointitiimi on uusi toimintatapa, jolla pyritadan vastaamaan vanhusten ja vammaisten
henkildiden toimintakyvyn muutoksiin.*

Koko Etela-Suomen alueella (ei tietoa hyvinvointialueittain) paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden pal-
velujen koordinoinnissa oli haasteita, mika nakyi sosiaalihuollon palvelujen saatavuudessa. Toisinaan sel-
kea koordinaattori tai vastuutaho naytti puuttuvan.

Asiakkaat olivat mukana suunnittelemassa sosiaalista kuntoutusta tukevaa toimintaa. Tavoitevalmennus-
ryhma Nosteen vahvuuksia ovat moniammatillisuus, mahdollisuus osallistua ryhmiin, selkea rakenne ja
asiakkaan tarpeen mukainen suunnitelmallinen tyoskentely.*

Nuorten matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalvelujen parantamiseksi asetettiin tyoryhma, jossa
oli mukana kaksi nuorisovaltuuston edustajaa. Keskeisena tavoitteena oli selkeyttaa ja kehittaa eri toimijoi-
den valista yhteisty6ta, tyonjakoa ja konsultaatiokdytantoja seka suunnitella lasten ja nuorten mielenter-
veyspalvelujen jarjestamista tulevaisuudessa.”® Keravan Nuorten asema ja Vantaan nuortenkeskus Nuppi
valmistelivat yhdessa palvelujen yhteensovittamista ja maarittelivat kehittamistarpeita tulevalle hyvinvoin-
tialueelle.®®

Moniammatillisuus lisdantyi myos terveysasemilla; siitd esimerkkeina ovat fysioterapian suoravastaanotot,
laakkeenmaaraamishoitajat, psykiatriset sairaanhoitajat ja farmasistit.*

Perhekeskustoimintamalli nivoo yhteen monia palveluja

Vantaalla ja Keravalla on tehty pitkdjanteista tyota alueen lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kehitta-
miseksi.* Perhekeskus nivoo yhteen toimivat tahot ja palvelujen yhteisen kehittdmisen, muun muassa neu-
vonnan ja ohjauksen, eropalvelujen, lasten ja nuorten mielenterveys- ja pdihdepalvelujen seka neuropsyki-
atrisesti oireilevien lasten ja nuorten palvelujen kehittamisen.* Perhekeskusten palvelujen monialaisuuden
ja yhteen toimivuuden varmistamiseksi kdynnistettiin psykososiaalisten menetelmien kayttoonotto niin
aikuisten kuin lasten ja nuorten palveluissa Terapiat etulinjaan -hankkeessa. Lisaksi yhteistyota kehitettiin
my0s poliisin kanssa.?®

Jarjestoyhteistyolla on vahvat perinteet Vantaan perhe- ja sosiaalipalveluissa, esimerkkeina vertaistukitoi-
minta, tukiperhetoiminta, miesten ja isien tukitoiminta seka monikulttuuristen ja monimuotoisten perhei-
den tukitoiminta. Lisaksi jarjestot osallistuvat palveluprosessien ja yhteisten toimintamallien kehittami-
seen.®
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Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja
saavutettavuus

Tavoitteena nopeampi palveluihin paasy

Sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen padamaaria ovat vaeston tarpeisiin perustuvat, saatavuudeltaan
ja saavutettavuudeltaan yhdenvertaiset seka lahelld asiakasta tuotettavat palvelut.*? Tulevaisuuden sosiaa-
li- ja terveyskeskus -ohjelmassa on keskitytty hyvinvointialueen yhdenvertaisten palvelujen saatavuuden
ja saavutettavuuden parantamiseen muun muassa laajentuvien palvelukanavien, tiimimallien, paremman
asiakasohjauksen ja yhtendisten toimintatapojen avulla.® ”Hyvinvointialueella asukkaat paasevat palvelui-
hin nykyista nopeammin” on strateginen palvelulupaus vuodelle 2023.*

Aluehallituksen alaisten jaostojen tehtdvana on muun muassa seurata ja ennakoida palvelutarpeen kehi-
tysta pitkalla aikavalilla, esittaa aluehallitukselle mahdollisia ratkaisuja tulevaisuuden haasteisiin, tunnis-
taa demografian ja palvelutarpeen muutoksia, seurata palvelujen laatua ja vaikuttavuutta seka ennakoida
digitaalisia mahdollisuuksia palvelujen parantamiseksi.*®

Palvelutarpeisiin vastaamiseksi oli monia keinoja kdytossa

Covid-19-pandemia lisasi palvelutarpeita, vaikeutti palveluihin paasya ja pidensi jonoja ja odotusaikoja
muun muassa avoterveydenhuollon vastaanotoille, psykososiaalisiin palveluihin, hoiva-asumiseen seka
lasten ja perheiden palveluihin.*®**” Hoitojonojen purkamista ja palvelujen yllapitéamista varten lisattiin re-
sursseja, kehitettiin asiakasohjausta ja hyodynnettiin ostopalvelua, jolla mahdollistettiin ldakariin paasy
my0s ilta-aikoina.*® Terveysasemien puhelinpalvelun kehittaminen lyhensi puhelujen jonotusaikaa ja no-
peutti takaisinsoittoja. Hoidon painopistetta siirrettiin kevyempiin kontaktimuotoihin.*

Paihde- ja mielenterveyspalvelujen kysynnan kasvaessa jonot paihdehuollon avo- ja laitoshoitoon piden-
tyivat. Vantaan paihdehuollon omissa palveluissa lisattiin opioidikorvaushoidon hoitopaikkoja ja tehostet-
tiin laitosvieroitushoitoon paasya.*

Valvontaviranomainen havaitsi myos, etta Covid-19-pandemia aiheutti kunnille haasteita lakisaateisten
sosiaali- ja terveydenhuollon tehtdvien toteuttamisessa.” Vuonna 2021 terveydenhuollon valvonnassa
alueelle annettiin ohjausta perusterveydenhuollon hoitoon paasysta ja valittomasta yhteydensaannista
terveyskeskukseen. Lisaksi vuonna 2022 kuntia on ohjeistettu jarjestamaan lakisaateiset neuvola-, koulu-
ja opiskeluterveydenhuollon terveystarkastukset heti, kun pandemiatilanne sallii.*

Vantaalla on ylitetty lastensuojelulaissa sdaadettyja maaraaikoja, mika aiheutui muun muassa sosiaalityon-
tekijavajeesta ja lisdadntyneesta tyomaarasta.* Marraskuussa 2021 Vantaan lastensuojelun avohuollossa
ilman vastuusosiaalityontekijaa oli 100 lasta ja palvelutarpeen arviointia jonotti 268 lasta. Sosiaalityonteki-
joiden vakansseista jopa kolmannes oli tayttamatta. Seka palvelutarpeen arviointien aloittaminen (81 %)
ettd valmistuminen (70 %) lakisdateisessa maardajassa toteutui alueella hyvinvointialueista huonoimpien
joukossa seurantajaksolla 1.10.2021-31.3.2022.

Vanhus- ja vammaispalveluissa tehtiin vuoden 2021 aikana lukuisia toimenpiteitd pandemiatilanteen hillit-
semiseksi ja sujuvien hoito- ja palveluketjujen varmistamiseksi. Tehostetun palveluasumisen tarve lisaan-
tyi, ja jonot palveluun pitenivat. Vapaiden paikkojen puutteen seka henkilostovajauksen takia lakisaateisia
palvelujen jarjestamisen maaraaikoja ei pystytty noudattamaan kaikilta osin. Palveluketjujen sujuvuudessa
oli haasteita niin kotiin vietavissa kuin asumisen palveluissa. Kuntoutuspalveluissa lisattiin moniammatilli-
sia yhteis- ja ryhmavastaanottoja seka fysioterapeutin suoravastaanottoja.*
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Valvontaviranomaisen mukaan kotihoidon henkiloston riittavyydessa oli haasteita eivatka toimenpiteet ko-
tihoidon laadun ja riittavyyden parantamisessa kaikilta osin olleet riittavia, joten valvonta jatkui edelleen
vuonna 2022.%

Vuonna 2021 lapsiperheiden sosiaalitydssa, nuortenkeskus Nupissa, perheneuvolassa ja psykologipalve-
luissa kaikille palvelua odottaville tehtiin useampi soittokierros, joissa kartoitettiin asiakkaan tilannetta ja
palvelutarvetta seka ohjattiin odotusajaksi muun muassa ryhmamuotoisten palvelujen ja jarjestojen tarjo-
aman tuen piiriin.*

Perhe- ja sosiaalipalveluissa asukkaiden palvelutarpeet ja asiakasmaarat ovat kasvaneet myos vuonna
2022. Taustalla vaikuttavat nuorten mielenterveyshaasteiden lisddantyminen, varhaisen tuen palvelujen
ruuhkautuminen ja erityisesti paihde- ja mielenterveyspalvelujen palveluvelka. Palveluihin padasyn nopeut-
tamiseksi laajennettiin palveluaikoja, lisattiin ryhmamuotoista toimintaa ja taydennettiin ostopalveluilla
omaa palvelutuotantoa.>®

Kelaan osoitettujen perustoimeentulotuen hakemusten kasittely seitseman paivan maaraajassa toteutui
hyvin, kuten koko maassa. Samoin alueen kuntiin osoitettujen hakemusten kasittely toteutui hyvin.

Liikkuvia palveluja ja etapalveluja lisattiin

Vantaan asukaskyselyn mukaan parannettavaa oli terveyspalvelujen ja suun terveydenhuollon palvelujen
saavutettavuudessa ja palveluun paasyssa. Ajanvarauksen toivottiin hoituvan jatkossa sahkoisesti tai eta-
asioinnin kautta.®* Vuonna 2021 digitalisaation osalta merkittavin asia oli Apotti-jarjestelman kayttoonotto
Keravalla, minkd myo6td molemmissa kaupungeissa on nyt sama jarjestelma ja asukkaille kdytossa Mai-
sa-portaali.*®*

Vuonna 2021 useissa toiminnoissa laajennettiin digitaalisia ja etdpalveluja. Terveyskeskus panosti etavas-
taanottoihin ja sahkdisiin yhteydenottokanaviin.*” Kuntoutuspalveluissa kehitettiin etakuntoutusratkaisuja
seka jatkettiin puhelinpalvelujen ja sahkoisen asioinnin kehittamista saavutettavuuden ja oikea-aikaisen
ohjauksen ja neuvonnan parantamiseksi.* Myds sosiaalihuollossa ja pdihde- ja mielenterveyspalveluissa
saatavuutta parannettiin eta- ja digitaalisia palveluja lisadmalla.*** Virtuaalitoimintaa kehitettiin seka van-
husten padivatoiminnassa ettd vammaisten tyo- ja paivatoiminnassa.*” Kotihoidossa etdahoitopalvelu vakiin-
tui.

Vantaalla otettiin kayttoon kevaalld 2021 liikkuva sairaala (LiiSa), jonka toiminta kohdistuu seka hoiva-
kotien asukkaiden etta kotihoidon asiakkaiden hoitamiseen. Toiminta laajennetaan jatkossa koko hyvin-
vointialueelle.*** Kotihoito tarjoaa kuntouttavaa kotihoitoa seka tehostettua kotiutustoimintaa.*’ Etsivan
vanhustyon Kiinnekohtia-hanketta paatettiin jatkaa vuodelle 2022.% Kotiin vietavia kuntoutuspalveluja ke-
hitettiin my0s sosiaalisen kuntoutuksen osalta.*?

Tietojen saavutettavuus vieraskielisille tarkeaa

Vantaa on ollut monikulttuurinen jo pitkaan, ja Keravallakin maahanmuuttajien osuus vaestosta on kasvus-
sa.*” Keravan kaupungin internetsivut ovat suomenkieliset, mutta Vantaan sivut ovat suomen- ja ruotsin-
kieliset. Lisaksi Vantaan kaupungin sivuilta on ohjaus infofinland.fi-sivustolle, jossa on tietoja kymmenella
muulla kielella.”®

Paatosten tueksi 28/2022 22



Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Useat paasivat viikossa hoitoon - hoitotakuu ylittyi harvalla

Hyvinvointialueella oli maaliskuussa 2022 maan keskiarvoa enemman hoitotakuun (3 kk) ylittavia odotus-
aikoja, niita oli 0,6 prosenttia hoidon tarpeen arvioinnista perusterveydenhuollon ldakarin kiireettomalle
kaynnille. Kuitenkin vain noin kolmanneksella odotusaika ylitti seitseman pdivda samana ajankohtana,
mika oli maan pienimpia osuuksia. Lokakuussa 2021 hammaslaakarin vastaanotolle kolmessa viikos-
sa paasseiden osuus ei poikennut maan keskiarvosta. Erikoissairaanhoitoa yli 6 kuukautta odottaneiden
osuus vaestosta oli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa maan toiseksi suurin vuoden 2021 lopus-
sa, ja heita oli enemman kuin ennen Covid-19-pandemiaa.*™**

Kevaalla 2022 kiireettéman asian vuoksi alueen perusterveydenhuollon lddkarivastaanottoa odottaneista
43-71 prosenttia (tiedot kunnittain) paasi fyysiselle ja 62-73 prosenttia etdvastaanotolle seitseman vuoro-
kauden kuluessa. Molemmissa alueen kunnissa osuudet olivat maan keskiarvoa suuremmat. Kuntien vali-
nen vaihtelu oli molemmissa vastaanottotavoissa suuri, my0s eri ajankohtina (taulukko 3).

Taulukko 3. Odotusaika perusterveydenhuollon avosairaanhoidon lddkarin vastaanotolle
(% kaikista kiireettomista kaynneista)

15-30 vuorokautta
Etdasioinnit Fyysiset

0-7 vuorokautta 8-14 vuorokautta

Etaasioinnit

Fyysiset Etaasioinnit Fyysiset
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
Vantaa ja 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 2 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? 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 s 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 sisdltyvat Keski-Pohjanmaan lukuihin

5 Simon kunnan tiedot sisdltyvat Pohjois-Pohjanmaan lukuihin

A Taulukossa esitetadn 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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Palveluja tarvinneilla tyytymattomyytta palvelujen riittavyyteen

Vuoden 2020 vdestokyselyssa maan suurin osuus hyvinvointialueen vaestosta koki saaneensa riittamatto-
masti seka hoitajan ettd ldakarin palveluja, mutta hammaslaakaripalvelujen suhteen osuus ei poikennut
muusta maasta (taulukko 4).

Hyvinvointialueen ylakoululaisista maan toiseksi suurin osuus ilmoitti, ettei padssyt koulukuraattorille yrit-
tamisesta huolimatta, ja maan suurin osuus ei ollut paassyt kouluterveydenhoitajalle. Sen sijaan ammatilli-
sissa oppilaitoksissa ja lukiossa kouluterveydenhoitajalle paasy vaikutti olevan keskimaaraista helpompaa.
Vanhusten kotihoitopalveluja koki saaneensa riittamattomasti yli puolet palveluja tarvinneista. Vastaavasti
vammais-, lapsiperhe- ja sosiaalipalveluissa nain kokeneiden osuus oli hieman keskimaaraisesta pienempi,
mutta osuudet olivat naissakin palveluissa huomattavan suuret (taulukko 4).

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) (%) pa
Koulu- Kouluterveydenhoitajalle Hoitaja- | Laakari- | Hammas- | Vanhusten | Vammais- Lapsi- Sosiaali-
kuraattorille palvelut | palvelut laakari- | kotihoito- | palvelut perhe- tyon
Ylikoulu Lukio palvelut palvelut palvelut palvelut
8.ja9. lk oppilaitos
1.ja 2.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
Vantaa ja 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
Paijat-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 “ 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 6 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 ]
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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Toimia yhdenvertaisuuden ja saatavuuden parantamiseksi

Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeen resursseja kohdistettiin hyvinvointialueen valmistelua tukevaan tyo-
hon ja kriittisiksi katsottujen palvelujen yhtendistamiseen, jotka edistavat yhdenvertaisten palvelujen saa-
tavuutta.® Sita edistavat myos palvelujen saamisen yhteiset arviointikriteerit. Kokonaisvaltainen palvelu-
tarpeen arviointi perustuu vanhuspalveluissa asiakkaan arjen ja toimintakyvyn kuvaukseen, RAl-arviointiin
sekd moniammatillisen tiimin, asiakkaan ja hanen laheistensa kokonaisnakemykseen tilanteesta. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueen 75 vuotta taytténeistd hieman useampi (17 %) kuin maassa keskimaarin oli
RAl-arvioitu vuonna 2021. Alueella on monisektorinen palveluvalikko, joka muodostuu kunnan, jarjestojen,
yhteisojen ja yrittajien tarjoamista palveluista. Tarvittaessa paatos palvelusta tehdaan asiakasohjaukses-
sa.”?

Alueen yhteistyona ikaantyneiden palvelujen myontamisen perusteet paivitettiin ja tyontekijaohje vam-
maisten palvelujen mydntamisen perusteista laadittiin ja otettiin kayttoon.* Vantaan mallin mukainen
akuutti ja arvioiva kotihoidon yksikko aloitti Keravalla Apotin kayttoonoton jalkeen.*” Myos alueen mielen-
terveys- ja paihdepalvelujen ryhmatoimintojen yhtendistaminen kaynnistyi toukokuussa 2022.4

Kehittamistyo on aktiivista

Mielenterveyshairiiden hoitojen saatavuutta ja vaikuttavuutta parannettiin Terapiat etulinjaan -hankkeel-
la. Menetelmia otettiin kdyttoon asteittain vuoden 2022 aikana ja terapianavigaattori syksylla 2022. Terve-
ysasemille luotiin omahoito-ohjauksen pilottisuunnitelma, ja terapiakoordinaattoreiden rekrytointi aloitet-
tiin. 4350

Keravalla Nuorten Kulman ja Aseman yhdistyminen sujuvoitti nuorten mielenterveyspalvelujen prosessia
ja palveluun paasya. Varhaisen tuen neuvontaa ja asiakasohjausta vahvistettiin seka perhe- etta aikuisso-
siaalityossa. Aikuissosiaalityossa vahvistettiin myos matalan kynnyksen ajanvarauksetonta vastaanottoa ja
parannettiin ndin palveluihin paasya.*” Nuortenkeskus Nupin uuden toimipisteen kaynnistaminen kevaal-
(3 2022 nopeutti nuorten paasya palveluun. Lisdksi kdynnistettiin kehittadmistyd HUSin nuorisopsykiatrian
kanssa toimialan strategisen tavoitteen mukaisesti.*®

Palveluun paasya sujuvoittavana strategisena tavoitteena on perhekeskustoimintamallin kehittaminen, jo-
hon kuuluu my6s Suomen kestavan kasvun ohjelman Hyva perhekeskus -osuus, jossa kehitetdan toiminta-
malleja palveluihin padsyn parantamiseksi.*

Kotona asumista vahvistavaa kuntoutusta kehitettiin ja lisattiin muun muassa perustamalla kotihoitoon uu-
sia fysioterapeuttien vakansseja.*

Saatavuuden parantamiseen pyritadn myos potilas- ja asiakassegmentoinnilla. Toimintamallia, jossa aa-
kari osallistuu hoidon tarpeen arvioon, on myés pilotoitu Keravalla. Arvio pyritdan saamaan mahdollisim-
man usein potilaan omalaakariltd, ja tavoitteena on ratkaista ongelma ensikontaktissa, kuten Vantaalla-
kin.*"Vantaalla palvelujen saatavuutta paransivat muun muassa ladkareiden yhtenaistetyt aikataulupohjat
ja henkiloresurssin lisays seka terveysasemilla ettéd mielenterveyspalveluissa. Hoidon saatavuuden paran-
tamiseksi kaytettiin myos etdvastaanottopalveluja ja maksusitoumuksia. Saatavuuden tunnuslukuja seu-
rattiin saannollisesti, ja palvelualueella ja palveluyksikoissa tehtiin kehittamistoimenpiteita saadun tiedon
pohjalta.*®

Uutena hankkeena on kdynnistynyt Suomen kestavan kasvun ohjelman mukainen VaKeHyva - Hyvat pal-
velut -hanke, jonka paatavoitteena on edistdaa hoitotakuun toteutumista nopeuttamalla hoitoon paasya,
purkamalla palveluvelkaa ja edistamalla sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen toteuttamista.*
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Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset,
investoinnit ja rahoitus

Vantaan kaupungin tulos oli 61,4 miljoonaa euroa ylijadmainen ja Keravan kaupungin 6 miljoonaa euroa
alija@amainen vuonna 2021. Hyvinvointialueen kuntien ylijadma oli yhteensa 55,4 miljoonaa euroa. Tulora-
hoituksen riittavyytta kuvaava asukaskohtainen vuosikate oli alueen kunnilla positiivinen, mutta Keravan
vuosikate ei riittanyt kattamaan poistoja ja arvonalentumisia. Asukaskohtainen vuosikate oli Keravalla 301
euroa ja Vantaalla 696 euroa, hyvinvointialueelle laskettuna se oli 643 euroa.

Kuntien tuloskehitykseen vaikuttivat merkittavasti valtion tukitoimet seka verotulojen hyva kehitys.>"¢
Vuosina 2020-2021 valtio tuki kuntasektoria koronaviruspandemiasta aiheutuvien ylimaaraisten kustan-
nusten ja tulonmenetysten vuoksi yhteensa yli 5 miljardilla eurolla. Kunnille ja kuntayhtymille on aiheutu-
nut ylimaaraisia kustannuksia koronapotilaiden hoidon lisaksi mm. testauksesta, rokotuksesta seka suoja-
varusteista. Vastaavasti epidemia on kasvattanut hoito- ja palveluvelkaa kiireettoman hoidon resurssien ja
toiminnan karsimisen vuoksi.

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

Valtion moninaiset tukitoimet Covid-19-pandemian vuoksi

Vuonna 2021 Vantaalle ja Keravalle myonnetyt korotukset peruspalvelujen valtionosuuteen ja yhteisove-
ro-osuuden korottamiseen olivat yhteensa 39,3 miljoonaa euroa (97,6 miljoonaa euroa vuonna 2020). Hel-
singin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirille myonnetyt avustukset vuonna 2021 olivat noin 75,6 miljoonaa eu-
roa (89,1 miljoonaa euroa vuonna 2020), josta peruspadoman suhteessa laskettu Vantaan ja Keravan osuus
olisi 10,5 miljoonaa euroa. Koronan vuoksi myonnetyt avustukset alueen kunnille olivat yhteensa 69,7 mil-
joonaa euroa vuonna 2021.5%8 Rajojen terveysturvallisuuteen Vantaan kaupungille my&nnettiin korvauksia
ensimmaisessa haussa yhteensa noin 9,7 miljoonaa euroa.*®

Valtion tukitoimien painopisteen siirtyminen valtionosuuksista avustuksiin vaikuttaa osaltaan sosiaali- ja
terveydenhuollon nettokayttokustannuksiin ja siten myos palvelukokonaisuuksissa tapahtuneisiin kustan-
nustason muutoksiin.

Kuntataloustilaston raportointi uudistui vuoden 2021 alussa. Uudistus laajensi kuntien ja kuntayhtymien
raportointivelvoitteita tarkentaen sosiaali- ja terveydenhuollon taloustietojen raportointia 17 tehtavaluo-
kasta yli 60 palveluluokkaan. Palveluluokkakohtaisen raportoinnin aikataulua jouduttiin siirtamaan kunti-
en raportoimissa tiedoissa havaittujen vakavien laatupoikkeamien vuoksi, eivatka nettokayttokustannuk-
set ole kaytettavissa arvioinnin pohjana.
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Sairaanhoitopiirin talous vahvistui edellisvuodesta

Vuonna 2021 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tulos parani edellisvuodesta. Toi-
mintakate kasvoi 8,3 prosenttia, ja se oli 135 miljoonaa euroa. Vuosikate oli 125 miljoonaa euroa, ja se riitti
kattamaan poistot ja arvonalentumiset.®® Lopullisessa kuntalaskutuksessa sairaanhoitopiiri palautti 57,4
miljoonan euron ylijdaman jasenkunnille.>® Sairaanhoitopiiri saavutti vuonna 2021 lopulta 15 miljoonan
euron ylijadman, jolla katettiin taseen kumulatiivinen alijaama.®

HUSin tammi-heinakuun 2022 talouskatsauksen mukaan vuoden 2022 tilikauden alijdg@gmaennuste on 136
miljoonaa euroa.® Valmistellun sdastoohjelman vaikutukset sisaltyvat ennusteeseen.

Eteva-kuntayhtyma hyvitti jasenkunnilleen noin 2 miljoonaa euroa vuoden 2021 tuloksesta ja paatyi pa-
lautuksen seka rahastonmuutoksen jalkeen lievasti ylijaamaiseksi. Etevan toiminta paattyy vuoden 2022
lopussa, ja sen henkilosto ja palvelut siirtyvét osaksi kuuden eri hyvinvointialueen toimintaa.®? Karkullan
kuntayhtymalla taseessa oli kattamatonta alijaamaa 1,3 miljoonaa euroa, joka katetaan vuoden 2022 lop-
puun mennessa laskuttamalla alijaama 33 omistajakunnalta, joihin Vantaa kuuluu.®®

Hankkeiden siirtaminen vahensi sairaanhoitopiirin investointimenoja

HUSin investointimenot vuonna 2021 olivat 250 miljoonaa euroa. Rakentamisen investoinnit olivat 184 mil-
joonaa euroa, ja laitehankinta- ja muut kayttdomaisuusinvestoinnit olivat yhteensa 65,9 miljoonaa euroa.
Investointimenot jaivat 41 miljoonaa euroa investointeihin varattua méaararahaa (291 miljoonaa euroa) pie-
nemmiksi hankkeiden siirtymisen ja vuosijaksotuksen muuttumisen vuoksi. Vuonna 2021 suunnittelu- tai
toteutusvaiheessa oli yhdeksan valtuuston hankekohtaisesti hyvaksymaa suurta rakennusinvestointia. Jo
meneillaan olevien Siltasairaalan, Tammisairaalan, Laakson yhteissairaalan ja Jorvin sairaalan lisarakenta-
misen lisdksi muun muassa Peijaksen sairaalan yhteyteen suunnitellaan laajaa uudisrakentamista.®

Vuonna 2021 Keravan kaupungille myonnettiin poikkeuslupa ikdihmisten hoivakodin investointiin
(7,1 milj. euroa) ja HUSille Lohjan sairaalan leikkausosaston (5,2 milj. euroa), Naistenklinikan A-osan (31,5
milj. euroa) ja Meilahden putkipostijarjestelman (6,3 milj. euroa) peruskorjauksiin.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali-, terveys- ja pelastustoimialan
investointisuunnitelma

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue vuokraa toimitilat kahdeksi vuodeksi, mutta neuvottelee rakennusten
ostamisesta Vantaan kaupungin kanssa. Vantaan kaupunki suunnittelee luopuvansa sote-omistuksistaan
myymalla niita joko hyvinvointialueelle tai kolmannelle taholle taikka osittain kaupungin konserniyhtiolle,
jos siitd on saatavissa hyotya.®* Hankkeiden vuokravaikutus esitetdaan sosiaali-, terveys- ja pelastustoimi-
alan investointisuunnitelmassa, ja niihin varataan maararahat kayttotalousosassa.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen investointisuunnitelman sisaltamat sosiaali- ja terveydenhuollon
seka pelastustoimen osasuunnitelmat suunnitelmakaudelle 2023-2027 ovat yhteensa 205 miljoonaa eu-
roa. Ne sisaltdvat omaan taseeseen hankittavat investoinnit (189 miljoonaa euroa) seka investointeja vas-
taavat sopimukset (15,9 miljoonaa euroa).® Investointisuunnitelman asukaskohtaiset kustannukset esite-
tdan kuviossa 4.
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Rakennusten investointimenot ovat yhteensa 66,8 miljoonaa euroa vuodelle 2023 ja 184 miljoonaa euroa
suunnitelmakaudelle 2023-2027. Taloudellisesti merkittavin rakennusinvestointi on Tikkurilan terveys- ja
hyvinvointikeskus, jonka kustannusarvio suunnitelmakaudelle on noin 107 miljoonaa euroa.

Pelastustoimen investointeina suunnitelmissa on rakentaa Vantaalle nelja uutta valmiusasemaa vuoden
2026 loppuun mennessa; niiden yhteen laskettu kustannusarvio vuosille 2023-2026 on 18,5 miljoonaa eu-
roa. Lisaksi Vantaan ja Keravan hyvinvointialue neuvottelee viiden paloaseman ostamisesta kuntien omis-
taman kiinteistoyhtion kanssa. Paloasemat sijaitsevat Vantaan ja Keravan seka Keski-Uudenmaan hyvin-
vointialueilla, ja ostamiseen suunniteltu maksimaalinen lainanottovaltuus olisi yhteensa 43,1 miljoonaa
euroa suunnitelmakaudelle 2023-2027.

ICT-investointeja suunnitelmakaudella on yhteensa 14,4 miljoonaa euroa, joka kohdentuu vuoteen 2023.
ICT-investoinneissa merkittavimmat hankkeet liittyvat ICT-infrastruktuuriin seka tietoturva- ja perustieto-
tekniikkapalveluihin. Hankkeilla varmistetaan asiakas- ja potilastietojarjestelmien toimivuus ja hyvinvoin-
tialueen tarpeisiin vastaaminen. Lisaksi kehitetaan tiedolla johtamista ja asiakkaiden sahkdista asiointia.

Laite- ja kalustohankintojen investoinneilla, 6,4 miljoonaa euroa suunnitelmakaudelle (4,7 miljoonaa euroa
v. 2023), uudistetaan merkittavasti pelastustoimen kalustoa.

Paatosten tueksi 28/2022 28



Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset, investoinnit ja rahoitus Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

Kuvio 4. 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

Kainuu ****
[ta-Uusimaa
Keski-Suomi
0 500 1000 1500 2000 2500 3000
@ Rakennukset €/ asukas @ Laite- ja kalustohankinnat € / asukas
@ CTjamuut aineettomat @ 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 sisaltaa investoinnit, joihin on sitouduttu vuoden 2023 aikana ja
jotka jatkuvat suunnitelmakauden yli. HUS-yhtyma esitetaan erillisend 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: Eteld-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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Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lainanottovaltuus - HUS-yhtyma on
anonut lisdlainanottovaltuutta

Hyvinvointialueiden ensimmainen lainanottovaltuus vuodelle 2023 on maaritelty hyvinvointialueelle siir-
tyvien sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien kuntayhtymien vuoden 2021 tilinpaatoksen tietojen ja
vuoden 2022 talousarviotietojen perusteella. Uudellamaalla hyvinvointialueiden ja HUS-yhtyman valinen
laskutus vaikuttaa merkittavasti siihen, millaisiksi lainanottovaltuudet muodostuvat. HUS-yhtyman lainan-
ottovaltuus on madritelty niin, ettd Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin laskennallisen
vuosikatteen maardsta on erotettu HUS-yhtymalle 37 prosenttia, joka vastaa erikoissairaanhoidon osuutta
kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen nettokustannuksista vuonna 2020. HUS-yhtyma
anoi lisdlainanottovaltuutta, ja HUS-yhtyman lainanottovaltuus vuodelle 2023 on noin 1,3 miljardia euroa.®
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lainanottovaltuus vuodelle 2023 on 207 miljoonaa euroa, mika riittda
kattamaan alueen investointisuunnitelmaan sisallytetyt investoinnit vuodelle 2023.5> ¢

Palvelutarpeeseen suhteutetut sosiaali- ja terveydenhuollon menot olivat
lahella keskimaaraista

THL:n vuonna 2022 julkaisemat tarvevakioidut menot vuodelle 2020 on laskettu paivitetyn tarvevakioinnin
mukaisesti. Tarvevakioitujen menojen laskennassa kaytetyt tarvekertoimet eroavat hyvinvointialueiden
rahoituksen perusteena olevien tarvekertoimien laskennasta, silld edeltavissa tarkastellaan tarvetekijoi-
den ja palvelukayton suhdetta samana vuonna ja jalkimmaisissa tarvetekijoiden ja tulevan palvelukayton
suhdetta.®®Vuonna 2020 sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat keskimaarin 3 497 euroa asukasta
kohti koko maassa. Vantaan ja Keravan sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat 2 968 euroa asukas-
ta kohti eli 15 prosenttia pienemmat kuin maassa keskimaarin. Alueen palvelutarve oli 16 prosenttia pie-
nempi kuin maassa keskimaarin ja palvelutarpeeseen suhteutetut sote-menot prosentin suuremmat kuin
maassa keskimaarin (kuvio 5).%°
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Kuvio 5. 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 [ )
Etela-Pohjanmaa L)
Pirkanmaa L)
Kanta-Hame oN

Ita-Uusimaa or
Piijat-Hame ol
Pohjois-Karjala ol
Keski-Pohjanmaa .- |

R s5 90 95 100 105 110 115

---- Maan keskiarvo @ Tarvevakioidut sote-kustannukset

A Kuviossa esitetdan hyvinvointialueittain tarvevakioitujen kustannusten poikkeama maan keskiarvosta
(100). Mita kauempana kustannuksia kuvaava palkkiviiva on keskiarvosta, sitd pienemmat tai suuremmat
ovat alueen tarvevakioidut kustannukset. Tarvetekijoind on huomioitu vaeston 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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Hyvinvointialueelle siirtyvat kustannukset laskennallista rahoitusta pienemmat

Valtiovarainministerio on julkaissut syyskuussa 2022 hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat, jotka perus-
tuvat vuoden 2021 alustaviin tilinpaatostietoihin seka vuoden 2022 talousarviotietoihin. Vuoden 2022 tilin-
paatostietojen perusteella tarkistetaan vield lopullinen vuoden 2023 rahoitus, jonka perusteella hyvinvoin-
tialueiden rahoitukseen tehdaan kertaluonteinen korjaus alkuvuonna 2024. Laskelmassa on huomioitu
siirtyvien kustannusten lisaksi hyvinvointialueiden uudet tehtavat, hyvinvointialueindeksi seka palvelutar-
ve. Yliopistosairaalalisa huomioidaan vasta vuoden 2024 rahoituksessa. Vantaan ja Keravan hyvinvointi-
alueen vuoden 2023 kokonaisrahoitus, joka kattaa sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen, on
960 miljoonaa euroa eli 3 472 euroa asukasta kohti. Alueen laskennallinen rahoitus on 965 miljoonaa euroa
ja siirtymatasauksen osuus on -5,1 miljoonaa euroa. Siirtyvat kustannukset ovat siis laskennallista rahoitus-
ta pienemmat. Alueen asukaskohtainen rahoituksen kasvu on 212 euroa vuoden 2022 rahoituksen tasoon
verrattuna.™

Hyvinvointialueella tehd3dan palkkojen yhtendistamiseksi palkkojen harmonisointi. Arvioitu kustannus
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella noin 9,7 miljoonaa euroa, sisaltaen palkat ja sivukulut. Meno on jak-
sotettu vuosille 2023-2025 siten, etta talousarviossa vuodelle 2023 on varauduttu kolmen miljoonan euron
harmonisointikustannukseen.™

Nykyisten ennusteiden mukaan valtion rahoitus Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle on pitkalla téhtai-
mella hieman suurempi kuin kaupunkien aiemmin sosiaali- ja terveyspalveluihin kayttdama rahamaara, jo-
ten alueen palvelutaso voidaan alueen oman arvion mukaan turvata.™
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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.

Paatosten tueksi 28/2022 33



Menetelmat ja laatuseloste Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

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 kehittdminen (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. Laki hyvinvointialueesta 611/2021. Verkkoldhde.

2. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla (615/2021).
Verkkoldhde.

3. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hallintosaanto. Verkkolahde.
4, Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021. Verkkolahde.
5. HUS-yhtyman perussopimus. Verkkoldhde.

6. Vantaan ja Keravan aluevaltuusto, kokous 19.4.2022 § 40. Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen yhteistoi-
mintasopimus. Verkkoldhde.

7. Vantaan ja Keravan aluehallitus, kokous 16.8.2022 § 144. Kehitysvammaisten erityisen vaativien palve-
lujen jarjestaminen Uudellamaalla 1.1.2023 jarjestamisvastuun siirron jalkeen ja liilkkeenluovutuksen
valmistelun aloittaminen. Verkkolahde.

8. Keravan kaupungin tilinpaatos 2021. Verkkolahde.

9. Vantaan ja Keravan aluevaltuusto, 22.11.2022 § 94. Hyvinvointialuestrategian hyvaksyminen.
Verkkoldhde.

10.  Vantaan kaupunkitasoinen palveluverkkosuunnitelma 2022-2031, kaupunginhallitus 10.10.2022.
Verkkolahde.

11. Vantaan-Keravan sosiaali- ja terveyspalvelujen alueen rakenneuudistus. Loppuraportti. Verkkolahde.
12.  Oma-arviointiraportti 30.9.2022. Vantaan - Keravan SOTE - asukkaan asialla hanke Verkkolahde.

13.  Vantaan ja Keravan aluehallitus, 16.8.2022 § 140. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen puolivuosikatsa-
uksen 2022 hyvaksyminen. Verkkolahde.

Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja riittavyys

14.  Vantaan ja Keravan hyvinvointialueuudistus (2022). Verkkoléhde.

15.  Vantaan kaupunki. Tilinpaatos 2021. Kaupunginhallitus 28.3.2022. Verkkolahde.

16.  Keravan kaupungin tilinpaatos 2021. Verkkolahde.

17.  Vantaan kaupunki. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan vuosikatsaus 2021. Verkkoldhde.
18.  Vantaan henkilostoraportti 2021. Verkkolahde.

19.  Laakariliitto (2022). Terveyskeskusten ldakaritilanne 2021. Verkkoldhde.

20.  Vantaan kaupunki. Arviointikertomus 2021. Verkkoldhde.

21. Paakaupunkiseutu - ammattibarometri [1/2022. Verkkolahde.

22.  Etela-Suomen aluehallintoviraston valvontahavaintoraportti Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosi-
aali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta 2021. Verkkolahde.
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23.  Vantaan sosiaali- ja terveyslautakunta 24.1.2022 § 6. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan kayttosuun-
nitelma 2022. Verkkoldhde.

24.  Vantaan ja Keravan aluevaltuusto, 22.11.2022 § 94. Hyvinvointialuestrategian hyvaksyminen.
Verkkolahde.

Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet

25.  Laki hyvinvointialueesta 611/2021. Verkkolahde.

26.  Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021. Verkkoléhde.

27. Vantaan ja Keravan aluevaltuusto 22.11.2022 § 94. Hyvinvointialuestrategian hyvaksyminen. Verkkolahde.
28.  Oma-arviointiraportti 30.9.2022. Vantaan - Keravan SOTE - asukkaan asialla hanke. Verkkoldhde.

29. Etela-Suomen aluehallintoviraston valvontahavaintoraportti Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosi-
aali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta 2021. Verkkoldhde.

30. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen aluehallitus 14.9.2022 § 175. Helsingin kaupungin ja Uudenmaan
hyvinvointialueiden keskinaisen yhteistyosopimuksen hyvaksyminen. Verkkolahde.

31.  Lakisosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla (615/2021).
Verkkoldhde.

32. Vantaan-Keravan sosiaali- ja terveyspalvelujen alueen rakenneuudistus. Loppuraportti. Verkkolahde.
33.  Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveystoimiala. Toimintakertomus 2021. Verkkolahde.

34.  Vantaan kaupunki. Osavuosikatsaus 2-2022. Verkkoldhde.

35.  Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan kayttosuunnitelma 2022. Verkkoléhde.

36.  Keravan kaupungin tilinpaatos 2021. Verkkolahde.

37. Vantaan kaupunki. Arviointikertomus 2021. Verkkolahde.

38.  HUS. Tarkastuslautakunnan arviointikertomus 2021. Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin valtuus-
tolle. Verkkolahde.

39. lakkadiden henkiloiden tarvitsemien sosiaalipalvelujen riittavyys ja laatu v. 2021. Verkkolahde.

40.  Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan selvitys kaupunginhallitukselle Vantaan kaupungin arviointiker-
tomuksesta 2021. Verkkolahde.

41. Vantaa. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan vuosikatsaus 2021. Verkkoldhde.

Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

42.  Lakisosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021 4 §. Palvelujen saatavuus ja saavutettavuus.
Verkkoldhde.

43.  Oma-arviointiraportti 30.9.2022. Vantaan - Keravan SOTE - asukkaan asialla hanke. Verkkolahde.

44,  Vantaan ja Keravan aluevaltuusto 22.11.2022 § 94. Hyvinvointialuestrategian hyvaksyminen. Verkkoldhde.
45.  Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hallintosaanto. Verkkolahde.

46.  Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan vuosikatsaus 2021. Verkkoldhde.

47.  Keravan kaupungin tilinpaatos 2021. Verkkoldhde.
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Vantaan sosiaali- ja terveyslautakunnan lausunto kaupunkitasoisesta palveluverkkosuunnitelmasta
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Sosiaali- ja terveysministerio. Koronavirusepidemian kustannusten korvaukset. Verkkolahde.
Valtiovarainministeri. Kunnille maksetut koronatuet. Verkkolahde.

Valtionavustuspaatokset erdiden covid-19 tilanteesta aiheutuneiden kustannusten korvaamisesta kunnil-
le on tehty. Verkkoldhde.
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HUS. Hallitus 19.9.2022 § 137. HUSIin toiminta ja talous 1-7/2022 (HUS/979/2022). Verkkoléhde.
Eteva. Toimintakertomus ja tilinpdaatos 2021. Verkkolahde.

Karkullan kuntayhtyman valtuuston poytékirja 14.6.2022 § 17. Vuoden 2021 tilinp&atos ja toimintakerto-
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Vantaan kaupunkitasoinen palveluverkkosuunnitelma 2022-2031. Kaupunginhallitus 10.10.2022.
Verkkoladhde.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen aluevaltuuston kokous 22.11.2022 § 91. Vantaan ja Keravan hy-
vinvointialueen investointisuunnitelma 2023-2027: Investointisuunnitelmaesityksen paivittdminen ja
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Valtioneuvosto. Lainanottovaltuudet vuodelle 2023. Verkkoldhde.
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Pelastustoimi ja varautuminen 3.9.2021

ASIANTUNTIJA-ARVIO VANTAA-KERAVA PELASTUSTOIMEN PALVELUIDEN
TOTEUTUMISESTA

Eteld-Suomen aluehallintovirasto on arvioinut Keski-Uudenmaan pelastustoimen
palveluiden toteutumista vuoden 2020 osalta. Arvio muodostuu pelastustoiminnan,
valvonnan, pelastustoimen suunnitelmien seké vaestonsuojelun tilasta.

Tietolahteind arviossa on kaytetty pelastustoimen resurssi- ja onnettomuustilasto
Prontoa ja vuonna 2020 aluehallintovirastojen selvitysta pelastustoimen
suunnitelmien olemassaolosta (Aluehallintovirastojen julkaisuja 97/2020) seké alueille
kohdistettua selvityspyyntod. Keski-Uudenmaan pelastuslaitos ei vastannut
muistutuksista huolimatta selvityspyyntoon.

Pelastustoiminnan toimintavalmiusaikojen toteutuminen 2020

Vuonna 2020 Vantaan ja Keravan alueen riskiluokan 1 riskiruuduissa ensimmaisen
yksikbn toimintavalmiusaika jai toteutumatta asetetun vahimmaistavoitteen (50 %)
mukaisesti 42 riskiruudussa eli 67 %:ssa kaikista riskiluokan 1 ruuduista (tieto
PRONTO:sta). Ensimmaisen yksikén toimintavalmiusajan toteutumisessa on ollut
puutteita l&hes koko 2010 luvun ajan. Pelastustoiminnan toimintavalmiusaika jai
vuonna 2020 toteutumatta 32 riskiruudussa eli 60 % riskiluokan 1 riskiruuduista, joissa
oli ollut tehtavia.

Ensimmaisen yksikén toimintavalmiusajoissa oli vuonna 2020 puutteita viidessa
riskiluokan 2 riskiruudussa (6 %).
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Taulukkol.

Ensimmaisen

AVI/

yksikon

toimintavalmiusajan

2.(7)

riskiruutukohtainen

toteutuminen asetetun 50 %:n mukaisesti riskiluokissa 1 - 3.

I-luokka lkm
I-luokka %
11-luokka lkm
I1-luokka %
1I-luokka Ikm
I-luokka %
1V-luokka
Yhteensa lkm
Yhteensa %

Riskiruutujen tavoittaminen: 1.yksikko.
lkm = ruutujen lukumaarg, joissa tavoitteita ei saavutettu

2017 2018
42 L
67 69

8 6
9 7
0 0
0 0
50 50
29 30

% =ruutujen, joissa tavoitteita ei saavutettu, osuus niista ruuduista, joissa on ollut tehtavia

2019 2020
43 42
67 67

8 5
9 6
0 1
0 5
51 438
28 29

Ongelmaruutuja, joissa neljan perakkaisen vuoden (2017 — 2020) ensimmaisen
yksikon toimintavalmiusajan toteutuma jai jokaisena tarkasteluvuonna alle asetetun 50

%:n vahimmaistavoitteen, oli Vantaalla 30 kpl ja Keravalla 2 kpl.

Vantaalla

ongelmaruutujen maard on kasvanut edellisistd vuosista, mikd johtuu osaltaan
riskiruutujen uudelleen maarittelysta vuonna 2020.

Taulukko 2. Ongelmaruutujen maara, jossa ensimmaiselle yksikélle asetettu 50 %:n
riskiruutukohtainen tavoitettavuus on jaanyt toteutumatta neljana
perakkaisena vuotena riskiluokissa 1 — 3 (tarkasteluvuodet 2017 — 2020).

I-luokka
1I-luokka
1I-luokka
1V-luokka
Yhteensa

Riskiruutujen tavoittaminen: 1.yksikko.

Niiden riskiruutujen lukumaarg, joissa tavoitteita ei saavutettu neljéna perékkaisend vuotena (ns.
ongelmaruudut)

2017 2018
24 24

1 0

0

25 24

2019 2020
25 32

0 0

0 0

25 32
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Kuva 1. Vantaa-Kerava alueen riskiluokan 1 ongelmaruudut (30 kpl), joissa
ensimmaisen yksikdn saavutettavuus on jaanyt alle asetetun 50 %:n
vahimmaistavoitteen jokaisena tarkasteluvuotena 2017 — 2020.

Ongelmaruuduista muodostuu Vantaan kaupungin alueelle useita yhtenaisia alueita,

joissa yksittdisten ruutujen maara on suurikin. Tallaisia alueita on Vantaan kaupungin
osista Tikkurilassa, Itd-Vantaalla, Korsossa ja Lansi-Vantaalla. Keravalle muodostuu

kahden ongelmaruudun muodostama yhtendisalue.

Pelastustoiminnan toimintavalmiusajan tavoitettavuus

Pelastustoiminnan toimintavalmiusaika jai vuonna 2020 toteutumatta 32 riskiruudussa
eli 60 9%:ssa riskiluokan 1 riskiruuduista, joissa oli ollut tehtavia. Puuteet
pelastustoiminnan toimintavalmiusajoissa sijoittuvat paaosin samoille alueille kuin
ensimmaisen yksikdn toimintavalmiusajan puutteet.

Pelastustoiminnan toimintavalmiusajoissa oli vuonna 2020 puutteita 7 riskiluokan 2
riskiruudussa (10 %).
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Taulukko 3. Pelastustoiminnan toimintavalmiusajan riskiruutukohtainen
tavoitettavuus asetetun 50 %:n mukaisesti riskiluokissa 1 - 3.

Riskiruutujen tavoittaminen: Pelastustoiminta
lkm = ruutujen lukumaar3a, joissa tavoitteita ei saavutettu
% =ruutujen, joissa tavoitteita ei saavutettu, osuus niistd ruuduista, joissa on ollut tehtavia

2017 2018 2019 2020
I-luokka lkm 38 39 37 32
I-luokka % 64 68 65 60
1l-luokka lkm 6 7 9 7
Il-luokka % 8 10 11 10
111-luokka lkm 0 0 0 0
li-luokka % 0 0 0 0
IV-luokka
Yhteensa lkm a4 46 46 39
Yhteensa % 29 31 30 28'

Taulukko 4. Ongelmaruutujen maara, joissa asetettu 50 %:n riskiruutukohtainen
pelastustoiminnan toimintavalmiusajan tavoitettavuus on jaanyt
toteutumatta neljana perakkaisena vuotena riskiluokissa 1 - 3.

Riskiruutujen tavoittaminen: Pelastustoiminta
Niiden riskiruutujen lukum&ara, joissa tavoitteita ei saavutettu neljana pergkkaisena vuotena (ns.
ongelmaruudut)

2017 2018 2019 2020
I-luokka 16 14 13 19
II-luokka 1 1 0 0
1I-luokka 0 0 0 0
1V-luokka
Yhteensa 17 15 13 19

Huomioita toimintavalmiusaikojen kehittymisesta tulevaisuudessa

Aluehallintovirasto edellytti vuoden 2020 loppuun mennessa Keski-Uudenmaan
alueen pelastustoimea antamaan selvityksen ja laatimaan suunnitelman
pelastustoimintansa palvelutasossa esiintyvien huomattavien epakohtien
korjaamisesta. Huomattavat epakohdat koskivat riskiluokan 1 riskiruuduissa
toteutuneita puutteellisia pelastustoiminnan ensimmaisen yksikon
toimintavalmiusaikoja. Alueen pelastustoimi toimitti aluehallintovirastolle oman
selvityksensd ja suunnitelmansa huomattavien epakohtien korjaamisesta.
Suunnitelma sisalsi myds tehtdvia korjaustoimenpiteita Vantaan ja Keravan kuntien
alueilla. Annetun selvityksen ja suunnitelman perusteella aluehallintovirasto antoi
oman paatoksensa ja maarasi pelastuslain 85 §:n 2 momentin mukaisesti alueen
pelastustoimea korjaamaan pelastustoiminnan huomattavat epakohdat laatimansa
suunnitelman mukaisesti. Suunnitelman mukaan alueen pelastustoimi korjaa
pelastustoiminnan palvelutasossaan esiintyvat huomattavat epakohdat vuosittain
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(2022 — 2026) tehtavilla toimintavalmiusaikaa korjaavilla ja parantavilla toimenpiteilla.
Naita ovat uusien kevytyksikoiden sijoittaminen Vantaan eri alueille, joissa
toimintavalmiusajoissa on ollut eniten puutteita, seka likennevalojarjestelmén
rakentaminen Keravalle, jossa silla katsotaan olevan toimintavalmiusaikoja parantava
vaikutus.

Aluehallintoviraston arvion mukaan Vantaa-Kerava alueen pelastustoiminnan
palvelutasossa olevat huomattavat epéakohdat ensimmaisen yksikon ja
pelastustoiminnan toimintavalmiusajoissa saadaan suurimmalta osin korjattua alueen
pelastustoimen laatiman suunnitelman mukaisesti vuoden 2026 loppuun mennessa.
Aluehallintovirasto tulee seuraamaan vuosittain antamansa pdaatoksen ja
korjausmaarayksen perusteella toimintavalmiusaikojen kehittymistd Vantaa-Kerava
alueella.

Pelastustoimen valvontatydn toteutuminen 2020

Pelastustoimen valvontatyon tilastot koskevat koko Keski-Uudenmaan aluetta.
Vuodelle 2020 suunnitelluista palotarkastuksista on toteutunut 95 %.
Palotarkastusluokissa Al ja A4-A6 on ollut pienia puutteita tavoitteisiin
paasemisessa.

Koko maan keskiarvoihin ndhden palotarkastusten maéarallinen toteutuminen on ollut
huomattavasti parempaa.

Liitteessé 1 on taulukko suunniteltujen tarkastusten toteutumisesta.

Pelastustoimen suunnitelmien tilanne

Vuonna 2020 tehdyn selvityksen mukaan puutteita on ollut pelastustoimen huolto- ja
tukitoimintojen jarjestamiseen ja kansainvalisen avun vastaanottamiseen liittyvissa
suunnitelmissa. Pelastuslaitos kertoo sisallyttdneensa osan ohjeita muihin
pelastuslaitoksen ohjekokonaisuuksiin tai Vantaan kaupungin ohjeisiin.

Pelastuslaitos ilmoittaa korjaavansa puutteet 31.12.2024 mennessa.
Aluehallintoviraston nakemyksen mukaan aikataulua olisi syyta kiristaa.

Liitteessé 1 on pelastustoimen suunnitelmin yksityiskohtainen tilanne.

Liitteessé 2 on alueen pelastustoimen selvitys (vastaus 1: Pelastustoimen
suunnitelmien tilanne)

ETELA-SUOMEN ALUEHALLINTOVIRASTO
Postiosoite: PL 1, 13035 AVI | Kayntiosoite: Wahéajarvenkatu 6, Hameenlinna

puh. 0295 016 000 Helsingin toimipaikka Kouvolan toimipaikka
kirjaamo.etela@auvi fi Ratapihantie 9 Kauppamiehenkatu 4
www.avi.fi


http://www.avi.fi/

AVI/ 6 (7)

Pelastustoimen varautumisen ja vaestonsuojelua koskevien suunnitelmien tilanne
(Pelastuslaki 379/2011, 64-65 8)

Pelastusviranomainen on huolehtinut vaesténsuojelutehtévien edellyttamasta sodan
ajan uhkien ja niiden vaikutusten arvioinnista, mutta asiakirjat ovat paivittamatta.
Pelastuslaitos kertoo odottavansa Poikkeusolojen riskianalyysi-hankkeen
lopputuloksia. Asiaa on kasitelty Pelastuslaitoksen sotilaallisen voiman kayton
riskinarvioinnissa.

Pelastusviranomainen on kouluttanut ja varannut henkilostoa
vaestonsuojelutehtaviin. Viimeisimmat henkilévaraukset on tehty vuonna 2019.
Henkildstéa on koulutettu tehtaviin, jotka on rinnastettavissa vaestonsuojelun johto- ja
erityistehtaviin.

Véaestonsuojelutilanteisiin tarvittava materiaali- ja kalustoresurssi on suunniteltu
sisédministerion Pelastustoimen materiaalisen varautumisen ja huoltovarmuuden
kehittaminen-hankkeessa pelastuslaitoksen antamassa vastauksessa.

Vaestonsuojelun johtamis-, valvonta- ja halytysjarjestelmien perustamisesta ja
yllapidosta on huolehdittu pelastuslaitoksen laatimassa vaestohalytinjarjestelman
yllapito- ja kehittamisasiakirjassa (2017) seka pelastustoimen varaviestioppaassa
(2021).

Vaeston siitdmiseen on varauduttu. Pelastuslaitoksella on olemassa
evakuointisuunnitelma (2021). Poikkeusolojen riskinarviointi on viela paivittamatta
pelastuslaitoksella, joten sita ei ole huomioitu vield evakuointisuunnitelmassa.
Pelastuslaitos yhteensovittaa evakuointeja parhaillaan sosterin ja kuntien kanssa.
Pelastuslaitoksella on yhteistoimintasopimuksia useiden eri tahojen kanssa.

Pelastuslaitos kasittelee toisinaan antamissaan turvallisuuskoulutuksissa
suojautumistoimenpiteita ja suuronnettomuuksia. Valvontatoiminnan yhteydessa
tarkastetaan alueen vaestdnsuojia. Pelastuslaitoksen kuntiin sijoitettavaa
yhteyshenkilétoimintaa yllapidetaan saannoéllisesti. Secapp-jarjestelméan kautta tulevia
hairidilmoituksia toimitetaan kuntien johtoryhmille ja jakelulistoja yllapidetaén kuntien
tarpeiden mukaisesti. Pelastuslaitos on tehnyt alustavaa selvitysta kansainvalisen
avun vastaanottamiseksi (Host nation support). Vaestohalytinjarjestelman
kehittamisessa huomioidaan alueen vaestdtiheys.

Liitteessé 2 on alueen pelastustoimen selvitys aluehallintoviraston tekemaan
selvityspyyntoon. (Vastaukset 3-9: vaestdnsuojelun suunnittelun tilanne, seka
vastaus 2: Alueen pelastustoimen uhkat ja riskit)

Liséatietoja asiantuntija-arviosta antaa pelastusylitarkastaja Mira Leinonen,
mira.leinonen@avi.fi, puh. 029 016 572.

ETELA-SUOMEN ALUEHALLINTOVIRASTO
Postiosoite: PL 1, 13035 AVI | Kayntiosoite: Wahéajarvenkatu 6, Hameenlinna

puh. 0295 016 000 Helsingin toimipaikka Kouvolan toimipaikka
kirjaamo.etela@auvi fi Ratapihantie 9 Kauppamiehenkatu 4
www.avi.fi


http://www.avi.fi/

AVI/ 7(7)

Johtaja Tommi Laurinen

Pelastusylitarkastaja Mira Leinonen
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