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KESKEINEN SUUNNITELMASSA KÄYTETTY SANASTO

Alueellinen

hyvinvoint ikertomus

Alueellinen hyvinvointisuunnitelma määrit telee, mitä alueella tehdään

asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden edistämiseksi sekä eriarvoisuuden

vähentämiseksi. Se kuvaa kuntien, kuntayhtymän, järjestöjen ja muiden

toimijoiden yhteistyötä ja on tärkeä st rategisen johtamisen väline.

Hyvinvoint isuunnitelma valmistellaan yhteistyössä kunt ien, järjestöjen ja

muiden keskeisten toimijoiden kanssa. Alueellinen hyvinvoint isuunnitelma on

vahvistet tu vuosille 2020-2025 ja sitä raportoidaan vuosit taisten

hyvinvoint ikertomusten kaut ta.

Asiakas Palveluja käyt tävä tai muuten niiden kohteena oleva taho tai tuot teiden

vastaanot taja. Asiakas voi olla luonnollinen henkilö tai organisaat io ja

henkilöasiakas voi olla yksit täinen henkilö tai henkilöryhmä. Asiakkaita voivat

olla sekä todelliset et tä mahdolliset asiakkaat, jotka yhdessä muodostavat

palvelunantajan asiakaskunnan. (THL, Sosiaalialan t iedonhallinnan sanasto versio

5,0)

Asukas Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän alueella asuva henkilö, joka hakee

t ietoja ja neuvoa alueen sosiaali- ja/ tai terveyspalveluista ja hyödyntää eri

kanavien kaut ta toteutuvia anonyymeja palveluja.

Asiakasohjaus Asukkaan tai asiakkaan asioita edistävä yhtenäinen toimintamalli sosiaali- ja

terveydenhuollossa. Asiakasohjauksella tunnistetaan asiakkaiden yksilölliset

tarpeet ja ohjataan asiakkaat tarpeitaan vastaaviin oikea-aikaisiin palveluihin.

Asiakasohjaus sisältyy asiakkaan tarpeiden mukaisest i palvelujen eri osiin:

viest intään, neuvontaan ja ohjaukseen, palvelu ja/ tai hoidontarpeen arvioint iin

ja suunnitelmalliseen asiakastyöhön. Asiakasohjauksella toteutetaan sosiaali-

ja terveyspalvelujen integraatiota

Asiakassegmentoint i Asiakkaiden segmentoinnilla tarkoitetaan tässä dokument issa väestön ja

asiakkaiden ryhmit telyä samankaltaisten palvelutarpeiden perusteella.

Segmentoinnin kriteerit valitaan alueen väestöä tai asiakkaita tarkastelevan

t ilanneanalyysin perusteella, jossa hyödynnetään monipuolisest i eri

t ietolähteitä. Segment it  voivat  olla pysyviä tai muuntuvia. Pysyvät  segmentit

perustuvat alueen väestössä tai asiakkaissa ja näiden käyt täytymisessä

esiintyviin yleisiin ominaispiirteisiin. Pysyviä segmentoinnin perusteita voivat

olla esimerkiksi elämänvaihe, suhteellisen vakioitunut  ennakoitu palvelutarve

ja tuen tarve. Pysyvät  segment it  toimivat  palvelujärjestelmän kehikkona,

joiden perusteella palvelukokonaisuuksia ja palveluket juja on mahdollista

määritellä. Muuntuvat segment it  perustuvat alueella ja sen väestössä

havait tuihin ilmiöihin. M uuntuvat segmentit  voivat määrit tyä esimerkiksi

jonkin asuinalueen sosiaalisten piirteiden, huono-osaisuuden tai

sairastavuuden pohjalta. M uuntuvat segment it  voivat ajan myötä ja palveluja

kohdentamalla kadota tai muuntaa muotoaan.

Asiakassuunnitelma Asiakassuunnitelma on asiakkaan palvelutarpeen perusteella laadit tava

suunnitelma siitä, miten hänen tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut

käytännössä toteutetaan

Ohjausmallit  ja -keinot Ohjauksen perusmalleja ovat hierarkkinen ohjaus, verkosto-ohjaus,

markkinaohjaus ja tulosohjaus. Tyypillisest i ohjausjärjestelmät  ovat  hybridejä,

joissa on element tejä kaikista näistä. Käytännössä julkisella sektorilla käytössä
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olevat palveluntuotannon ohjausmallit  ovat  yhdistelmiä hierarkia- markkina- ja

verkosto-ohjauksesta.  Julkiset  palvelut  eivät  kuitenkaan tapahdu puhtailla

markkinoilla jo siksi, et tä asiakas ja maksaja ovat  erilliset ja palvelutuotantoa

ohjaavat  muutkin periaat teet kuin markkinalogiikka. Tyypillisinä ohjauksen

keinoina käytetään normiohjausta, resurssiohjausta, informaat io-ohjausta ja

ns. pehmeitä ohjauskeinoja kuten luot tamuksen rakentamista vuoropuhelujen

kaut ta.

Järjestämissuunnitelma Terveydenhuoltolain mukaan samaan sairaanhoitopiiriin kuuluvien kunt ien on

laadit tava yhteinen terveydenhuollon jär jestämissuunnitelma. Suunnitelma

laaditaan valtuustokausit tain ja sen toteutumista seurataan ja sitä päivitetään

tarvit taessa vuosit tain. Järjestämissuunnitelma on hyväksyt tävä

määräenemmistöllä sairaanhoitopiirin kuntayhtymässä.

Järjestämissuunnitelman tavoit teena on edistää alueellista yhteistoimintaa

terveyspalvelujen järjestämisessä ja tuot tamisessa sekä palvelujen

yhteensovit tamisessa. Yhteisen suunnitelman avulla voidaan purkaa

päällekkäisyyksiä ja porrastaa palvelutoimintaa alueellisest i

tarkoituksenmukaisella tavalla. Järjestämissuunnitelman laat imiseen

osallistuvat aina sairaanhoitopiir in jäsenkunnat  ja terveyskeskusta ylläpitävät

kuntayhtymät.

Nykyinen sosiaali- ja terveydenhuollon järjestämissuunnitelma on voimassa

2022 ast i ja se on osa Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän järjestämis- ja

tuot tamissuunnitelmaa.

Hyvinvoinnin ja

terveyden edistäminen

Hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen on akt iivista ja tavoit teellista

ennaltaehkäisevää toimintaa kaikilla toimialueilla. Eri toimenpiteillä ja

t iedot tamisella tuetaan väestön hyvinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn

lisäämistä, kansantautien, tapaturmien ja muiden terveysongelmien

vähentämistä sekä ennenaikaisten kuolemien ja väestöryhmien välisten

terveyserojen vähentämistä. Terveyden edistäminen on terveydenhuollon sekä

kunnan toiminnan tasoilla tapahtuvaa toimintaa, jolla yhteistyössä lisätään

väestön ja ihmisten kykyä hallita ja parantaa omaa hyvinvoint ia ja

terveydent ilaa.

Järjestämisvastuu,

järjestäjä

Järjestämisvastuu tarkoit taa kokonaisvastuuta kuntayhtymälle määritellyistä

tehtävistä ja palveluista. Järjestäjän vastuulla on, et tä maakunnan väestö saa

tarvitsemansa palvelut ; et tä niiden sisältö, laajuus ja laatu ovat

tarkoituksenmukaisia; ja et tä palvelut  aikaansaavat halut tuja vaikutuksia

asukkaille.

Järjestäjän tehtävänä on suunnitella ja järjestää palvelut siten, et tä Keski-

Uudenmaan alueen asukkaiden laissa säädetyt oikeudet toteutuvat . Järjestäjän

tehtävänä on koordinoida palveluiden kokonaisuut ta ja ohjata palveluiden

tuot tajia siten, et tä määriteltyihin tavoit teisiin päästään ja asukkaiden

oikeudet toteutuvat .

Osallisuusohjelma Osallisuusohjelmassa määritellään, mitä osallisuudella tarkoitetaan ja

nimetään tavoit teet  osallisuuden edistämiselle.

Henkilöstölle osallisuusohjelma sisältää toimintaohjeita, asiakkaille t ietoa

osallistumismahdollisuuksista ja päät täjille se on väline osallisuustavoit teiden

toteutumisen arviointiin.

Ohjaus ja neuvonta Neuvonta ja ohjaus on alueen asukkaiden/ asiakkaiden saatavissa olevaa

henkilökohtaista t iedon antamista ja eteenpäin ohjaamista, jota toteutetaan
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monikanavaisest i. Sisältö voi olla hyvinvointia, terveyt tä ja toimintakykyä

edistävää tai asiakkaan t ilanteeseen liit tyvää neuvontaa ja ohjausta.

Neuvontaa ja ohjausta voidaan toteut taa joiltakin osin kuntayhtymän ja

kumppanitoimijoiden yhteistyönä. Kuntayhtymän ammattihenkilön

toteut tama neuvonta ja ohjaus voi sisältää yhteydenot tohetkessä tapahtuvaa

t ilannearviota sosiaali- tai terveyspalvelujen tarpeesta. Asiakkuus alkaa, jos

asukas ja hänen palveluntarpeensa tunnistetaan. Asiakkuus voi joskus kestää

vain ensikontaktin ajan.

Omavalvontasuunnitelma Järjestäjän tehtävänä on edellyt tää, et tä jokainen palvelutuot taja laatii

omavalvontasuunnitelman. Omavalvontasuunnitelma on kaikissa

toimintayksiköissä laadit tava asiakir ja, johon kirjataan keskeiset  toimenpiteet ,

joilla palveluntuot taja itse arvioi ja seuraa palveluprosessien laatu- ja

turvallisuusriskejä asiakkaan näkökulmasta. Omavalvontasuunnitelmassa

sovitaan menet telytavat  palvelutoiminnassa havait tujen riskien,

vaarat ilanteiden ja laadullisten puut teiden ennaltaehkäisemiseksi ja

korjaamiseksi. Omavalvontasuunnitelma tulee olla julkisesti nähtävillä ja siitä

tulee ilmetä, miten epäkohdista ilmoitetaan. Suunnitelma tulee päivit tää aina,

kun toiminnassa tapahtuu olennaisia muutoksia.

Osallisuus Osallisuus on kuulluksi, arvostetuksi ja ymmärretyksi tulemista. Se on halua ja

mahdollisuut ta päät tää ja vaikuttaa omissa ja yhteisissä asioissa. Osallisuut ta

lisätään rakentamalla kuulemisen, kohtaamisen ja vaikut tamisen

mahdollisuuksia. Osallisuuden vahvistaminen tukee asiakaslähtöisten ja

laadukkaiden sosiaali- ja terveyspalvelujen tuot tamista.

Osallisuutta edistävää toimintakult tuuria tarkastellaan neljästä näkökulmasta:

osallisuus 1) tiedonsaannissa ja asioinnissa, 2) palvelut ilanteessa, 3)

kehit tämisessä sekä 4) st rategiatasolla.

Palveluintegraat io Asiakkaan tarpeisiin perustuva sosiaali- ja terveyspalvelujen

yhteensovit taminen on keskeinen keino parantaa palvelujen yhdenvertaisuut ta

sekä järjestää ne kustannustehokkaast i ja vaikut tavast i. Lähtökohtana on, et tä

asiakkaan tarpeita arvioidaan kokonaisuutena ja on olemassa taho, joka vastaa

kokonaisuudesta. Pääasiallinen jako integraat ion käsit teessä tehdään

hallinnollisen ja toiminnallisen integraation välillä. Palvelujen järjestämisen ja

rahoituksen integraat ion lisäksi tarvitaan myös toiminnallista integraatiota eli

toisin sanoen palvelujen asiakaslähtöistä yhteensovit tamista ja koordinaat iota

eri toimijoiden kesken. Toiminnallisen integraat ion ehdot tomana edellytyksenä

ovat  sitä tukevat rakenteet  ja yhteiset tavoit teet . Toiminnallisesta

integraat iosta hyötyvät etenkin paljon ja monia palveluja käyt tävät  asiakkaat

sekä asiakkaat , joilla on riski joutua käyt tämään enemmän palveluja. Erityisest i

laaja-alaisest i yhteen sovitet tavia palveluita tarvitseville asiakkaille turvataan

palvelukokonaisuuksien ja – ket jujen avulla saumattomat palvelut  (Koivisto

ym.2016)

Palveluket ju Palveluket ju tarkoit taa t ietyn asiakasryhmän palveluiden ket jua. Asiakasryhmä

on kapeampi ja rajatumpi kuin palvelukokonaisuuksia määritet täessä.

Palveluket jussa huomioidaan kaikki julkiset ja yksityiset palvelut . Palveluket jun

toimivuuden kannalta sen jokaisen palasen osakokonaisuus sekä kaikkien

osuuksien kokonaisuuden yhteensovit taminen on oleellisen tärkeää – tämän

varmistaminen on järjestäjän kriit t inen tehtävä.

Palvelukokonaisuus Palvelukokonaisuudella viitataan t ietyn väestö- tai asiakasryhmän palveluiden

muodostamaan kokonaisuuteen, joka perustuu asiakkaiden palvelutarpeeseen.
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Sitä määriteltäessä huomioidaan kaikki julkiset ja yksityiset  palvelut  sekä

rajapinnat mm. kunnan palveluihin.

Palvelukriteeri Palvelukriteereillä tarkoitetaan järjestäjän aset tamia kriteerejä ja ehtoja

palveluntuot tajille

Palvelulupaus Palvelulupaus on osa yhtymästrategiaa ja siinä ilmaistaan, miten kuntayhtymä

toteut taa järjestämisvastuullaan olevia sosiaali- ja terveyspalveluita sekä muita

palveluja asukkaiden tarpeet ja näkemykset  huomioon ot taen. Kuntayhtymän

palvelulupaus koostuu saatavuuden, saavutet tavuuden, laadun,

vaikut tavuuden ja osallisuuden osa-alueista.

Palveluntuot taja Palveluntuot tajalla tarkoitetaan julkista, yksityistä tai kolmannen sektorin

yhteisöä, yritystä tai yksit täistä henkilöä, joka tuot taa sosiaali- ja

terveydenhuollonpalveluja joko palvelunjärjestäjän toimeksiannosta tai

asiakkaan kanssa tehdyn sopimuksen perusteella.

Palveluntuot taja vastaa siitä, et tä asiakas saa palvelusuunnitelman mukaiset

palvelut  ja et tä palvelut  vastaavat järjestäjän palveluntuot tamiselle asetet tuja

tavoit teita. Julkiset palveluntuot tajat toimivat palvelunjärjestäjän

toimeksiannosta, mut ta yksityiset  palveluntuot tajat voivat  toimia myös ilman

palvelunjärjestäjän toimeksiantoa.

Palvelujärjestelmä-

suunnitelma

Palvelujärjestelmäsuunnitelma laaditaan osana järjestäjän st rategisten
tavoit teiden konkret isointia. Yhtymävaltuuston päät tämässä
palvelujärjestelmäsuunnitelmassa kuvataan kuntayhtymän sote-
palvelujärjestelmän tavoit teiden konkretisoint i. Asiakir ja laaditaan
kuntayhtymän talouden ja toiminnan suunnit telua ja johtamista varten, ja siinä
kuntayhtymä määrit telee palvelutuotannolle asetetut  tavoit teet . Siinä
kuvataan myös keskeisten palvelujen valikoima ja niihin liit tyvät  pitkän
aikavälin tavoit teet  sekä määritetään mit tarit tavoit teiden seurantaan ja
painopisteet  toiminnan kehit tämiseen tavoit teiden mukaisest i.

Palvelujärjestelmäsuunnitelmassa mm.

 Päätetään kuntayhtymän järjestämisvastuulle kuuluvan sosiaali- ja
terveydenhuollon pitkän aikavälin tavoit teet ot taen huomioon myös
sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalliset  tavoit teet

 Linjataan palveluiden tuot tamisen tavoista ja palveluiden
hankintatavoista

 Linjataan missä laajuudessa ja palveluissa palveluseteli ja
henkilökohtainen budjet t i toteutetaan

 Linjataan oman ja ostetun palvelutoiminnan laajuus ja rooli
palveluiden tuot tamisessa

 Asetetaan palveluiden integraat iota koskevat  tavoit teet  keskeisille
palvelukokonaisuuksille

 Asetetaan palvelurakennet ta ja laatua koskevat  keskeiset tavoit teet

Palvelutarpeen arvioint i Sosiaalihuollon palveluprosessi, jossa sosiaalihuollon ammatt ihenkilö arvioi

henkilön tuen tarvet ta ja sen luonnetta, asiakkuuden edellytyksiä sekä sitä,

millä sosiaalipalveluilla tarpeisiin pystytään vastaamaan.

Palveluverkko Kuntayhtymän strategian mukainen palvelurakenne, jolla kuntayhtymä tuot taa

ja toteut taa sote-perustason palvelut. Palveluverkolla ymmärretään sekä

palvelujen verkostoa et tä kiinteistöverkkoa.

Tiedolla johtaminen Tiedolla johtaminen on tiedon hyödyntämistä ja analysoidun t iedon

saat tamista osaksi päätöksentekoprosesseja. Päätöksenteon näkökulmasta on
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oleellista, et tä t ieto on käytet tävissä oikeaan aikaan, oikealla henkilöllä,

oikeassa muodossa.

Tietoallas Tietoallas kokoaa keskitetyst i t ietoa eri lähteistä (järjestäjän, tuot tajan sekä

kansallisten toimijoiden tietovarannot) jatkojalostet tavaksi muun muassa

t iedolla johtamisen ja tutkimuksen käyt töön

TKI - toiminta TKI-toiminta tarkoit taa tutkimus-, kehit tämis- ja innovaat iotoiminnan

suunnit telua ja koordinoint ia. Järjestäjän rooli TKI-toiminnan ohjauksessa on

strateginen, koordinoiva ja uut ta mahdollistava

Valvonta Valvonnalla tarkoitetaan kuntayhtymän järjestämisvelvollisuuden piirissä (oma

toiminta ja ostopalvelut ) olevien sosiaali- ja terveyspalvelujen ja

toimintayksiköiden valvontaa. Kuntayhtymällä on palvelujen järjestäjänä

vastuu valvoa ja varmistaa asiakkaiden perusoikeuksien toteutuminen,

palvelujen laatu, lainmukaisuus, yhdenvertaisuus sekä pot ilas- ja

asiakasturvallisuus. Omavalvonta on palveluntuot tajan keskeinen työkalu

yksikön toiminnan päivit täisen asiakastyön valvonnassa.

Yhtymästrategia Yhtymästrategia on pitkän aikavälin suunnitelmakokonaisuus kuntayhtymän

toiminnan ohjaamisessa ja sen suunnan määrit tämisessä. Strategia on

yhtymävaltuuston keskeinen ohjaamisen ja johtamisen väline, missä kuvataan

palvelujärjestelmän strategiset  suuntaviivat .

M uutoksen ohjaamiseen yhtymästrategia sisältää neljä painopistet tä ja 12

strategista tavoitet ta mit tareineen.
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1 JOHDANTO

1.1 Järjestämis- ja tuot tamissuunnitelma uudistuvassa sotessa

Valtakunnallisen sote-uudistuksen tavoit teena on turvata yhdenvertaiset  ja laadukkaat sosiaali- ja

terveyspalvelut , parantaa palvelujen saatavuut ta ja saavutettavuutta, kaventaa hyvinvoint i- ja terveyseroja,

turvata ammattitaitoisen työvoiman saant i sosiaali- ja terveyspalveluihin, vastata ikääntymisen ja

syntyvyyden laskun aiheut tamiin haasteisiin sekä hillitä kustannusten kasvua.

Pääministeri Sanna M arinin hallituksen hallituskaudella sote-uudistuksen valmistelu muodostuu sekä

sosiaali- ja terveyspalvelujen sisällöllisestä uudistamisesta et tä rakenteellisesta uudistuksesta.

Rakenneuudistusta valmistellaan ja palveluja kehitetään sote-maakunt ien alueilla, joista Keski-Uudenmaan

sote-maakunta (/  hyvinvoint ialue) on yksi. Helsingin Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) toimisi tässä

mallissa HUS-maakuntana koko Uudenmaan alueella. Sote-maakuntien ja HUSin työnjako linjat taisiin

tarkemmin järjestämissopimuksessa, jonka perusvaat imukset  määriteltäisiin lainsäädännössä.

M arinin hallituksen sote-uudistuksen mukainen kehit tämistyö kanavoituu valt ionavustusten kaut ta.

Kesäkuussa 2020 saadun päätöksen mukaisest i Keski- Uudenmaan sote -kuntayhtymälle myönnett iin

rakenneuudistusrahoitusta 4,2 miljoonaa ja sote-keskus hankerahoitusta 1,9 miljoonaa euroa.

Tulevaisuuden sote-keskuksen hankerahoitus päät tyy syksyllä 2022. Rakenneuudistusrahoitus kohdentuu

vuosille 2020 ja 2021.

Lausuntokierroksella oleva sote-uudistusluonnos ei sisällä velvoitetta järjestäjän ja tuot tajan

organisatoriseen erotteluun. Sen sijaan uudistuksen yhtenä kriit t isenä menestystekijänä ja lähtökohtana on

sote-maakunt ien riit tävä osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja terveydenhuollon

järjestämistoiminnasta (Sote-uudistuksen peruslinjaukset ja lakiluonnokset  16.6.2020).

Palvelujärjestelmän ohjausvoiman ja järjestämisosaamisen vahvistamiseen ajavat myös lainsäädännöstä

riippumattomat  globaalit  megatrendit  – esimerkkeinä kunt ien taloudellisen kantokyvyn kehitysnäkymät,

väestön ikääntyminen, nuorten mielenterveysongelmat , digitalisaat io – jotka vaat ivat  uuden tyyppisiä

palvelutuotantotapoja ja innovaat ioita julkiseen sosiaali- ja terveydenhuoltoon. Ohjausvoiman

vahvistamisella sekä järjestä-tuottaja roolien toiminnallisella selkeyt tämisellä pyritään parempaan

kokonaiskuvan hahmottamiseen, suurempaan liikkumavaraan palvelujen kokonaissuunnit telussa sekä

joustavampaan palvelutuotantoon.

Keski-Uudellamaalla toteutett iin hallinnollinen sote-integraat io perustamalla sote-kuntayhtymä 2018.

Vuoden 2019 alusta kuntayhtymä on vastannut sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelujen järjestämisestä ja

tuot tamisesta. Hallinnollinen integraat io ilman toiminnallista integraat iota ei yksin takaa

rakenneuudistuksen tavoit teiden saavuttamista. Systemaat t inen koko palvelujärjestelmän johtamisen

vahvistaminen on oleellisempaa halut tujen tulosten saavut tamisen kannalta kuin järjestelmän integraat io

itsessään (Niemi ym. 2015, vrt . YH ja YV-seminaari materiaali, NHG).

Toisin kuin aiemmissa valtakunnallisissa kokeiluissa sekä aiemman hallituksen sosiaali- ja terveydenhuollon

uudistuksissa tähdätt iin järjestäjän ja tuot tajan hallinnolliseen ja organisatoriseen täydelliseen

erot tamiseen, niin Keusotenmallissa lähtökohtana on toiminnallisten kokonaisuuksien opt imaalinen

muodostaminen ja järjestäjä osaamisen vahvistaminen osana kuntayhtymän johtamista. Keusotenmallissa

t iedolla johtamisen kehit täminen kytketään tiiviist i järjestäjä ja tuot taja -näkökulmia tukevaksi. Tutkimus-,

kehit tämis- ja innovaatiotoiminnan (TKI) rooli on erityisest i pidemmällä aikavälillä uusien, ent istä

vaikut tavampien teknologioiden, palveluratkaisujen ja hoitokäytäntöjen kehit tämisessä sekä
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vaikut tavuudella johtamisen vahvistamisessa. Perustason TKI-toimintaa vahvistamalla nämä tavoit teet

pyritään Keusotenmallissa purkamaan mitat taviksi sekä kytkemään osaksi järjestäjän ohjaus- ja

johtamisjärjestelmää. Keusotenmalli on kuvat tu liitteessä 1.

Tämä asiakirja tukee sote-uudistuksen tavoit teiden mukaista alueellista sosiaali- ja terveyspalvelujen

uudistamis- ja kehit tämistyötä kuvaamalla ohjaukseen ja toimintamalleihin liit tyviä periaat teita

Keusotenmallilla ensisijaisest i järjestäjä näkökulmasta.

1.2. Tarkoitus ja sisällön kuvaus

Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymä on toiminut  sote-palvelujen järjestäjänä ja tuot tajana vuoden 2019

alusta. Yhtymävaltuusto päättää yhtymästrategiassa kuntayhtymän toiminnan ja talouden pitkän aikavälin

tavoit teista järjestämisvastuulla olevien tehtävien ja sote-palvelujen osalta. St rategiset  painopisteet  ja

tavoit teet  sekä palveluiden raamit  on määritet ty yhtymävaltuuston hyväksymässä yhtymästrategiassa

2020-2025 ja palvelulupauksessa (Kuva 2).

Järjestämis- ja tuottamissuunnitelma on yhtymävaltuuston hyväksymä asiakirja. Järjestäjänäkökulman ja

siihen liit tyvän toimintamallin rakentaminen on osa kuntayhtymän johtamista ja ohjausta. Opt imaalisest i

organisoiduilla ja roolitetuilla järjestämis- ja tuot tamistoiminnoilla voidaan ohjata tuot tajaverkostoa ja

toimintaa kokonaisuuden kannalta parhaalla mahdollisella tavalla, mut ta jättää samalla palvelutuotannolle

riit täväst i liikkumavaraa.

Tämän asiakirjan tarkoituksena on kuvata luvussa kaksi kuntayhtymän yhteistyöverkoston ohjausmalleja

sekä järjestämisen ja tuot tamisen periaat teita, toiminnallisia rooleja ja vastuita Keusote-mallilla

toteutet tuna.  Luvuissa kolme ja neljä kuvataan järjestäjän vastuut eri tehtäväalueilla sekä alustavaa

t iekart taa järjestäjä ohjausmallin ja osaamisen vahvistamiselle.

Järjestäjän tavoiteasetanta eri tehtäväkokonaisuuksissa tarkennetaan tämän asiakirjan hyväksymisen

jälkeen laadit tavassa palvelujärjestelmäsuunnitelmassa (Kuva 1).  Samalla varmistetaan eri

tehtäväkokonaisuuksien horisontaalinen integroituminen siiloutumisen sijaan.

1.3. Yhteys muihin asiakirjoihin

Terveydenhuoltolain 1326/ 2010 mukaan samaan sairaanhoitopiiriin kuuluvien kunt ien on laadit tava

yhteinen terveydenhuollon järjestämissuunnitelma. Järjestämissuunnitelma on hyväksyt tävä

sairaanhoitopiirin kuntayhtymässä (HUS). Järjestämissuunnitelman tavoit teena on edistää alueellista

yhteistoimintaa terveyspalvelujen järjestämisessä ja tuottamisessa sekä palvelujen yhteensovit tamisessa.

Yhteisen suunnitelman avulla voidaan purkaa päällekkäisyyksiä ja porrastaa palvelutoimintaa alueellisest i

tarkoituksenmukaisella tavalla. Järjestämissuunnitelman laat imiseen osallistuvat  aina sairaanhoitopiirin

jäsenkunnat ja terveyskeskusta ylläpitävät  kuntayhtymät .  Nykyinen Keski-Uudenmaan alueen sosiaali- ja

terveydenhuollon järjestämissuunnitelma 2018-2022 on hyväksyt ty Keski-Uudenmaan sote valtuustossa

14.12.2017 ja HUSin yhtymävaltuustossa 7.12.2017 ja on tämän asiankirjan yksi osa (kohta

4.2.2. Erikoissairaanhoidon yhteistyö ja ohjausmalli).
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2 JÄRJESTÄM INEN JA TUOTTAM INEN KESKI-UUDENM AAN SOTE-

KUNTAYHTYM ÄSSÄ

2.1 Toimijat  sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujärjestelmässä ja yhteistyöverkostossa

Yhtymästrategiassa 2020-2025 on määritet ty päätavoit teet  asukkaiden hyvinvoinnille ja sote-kustannusten

hallintaan. Palvelulupaus konkret isoi asukkaalle strategian tavoit teet . Kuntayhtymän talouden ja toiminnan

järjestämisestä ja keskeisistä toimivaltasuhteista on säädet ty hallintosäännössä. Kuntayhtymän johdolla ja

jäsenkunnilla on neuvot telumenet tely, jossa sovitaan kuntayhtymän talouden ja toiminnan pitkän aikavälin

suunnit telua ja tavoit teita koskevista periaat teista ot taen huomioon palvelujen järjestäminen ja

tuot taminen, palvelutavoit teet , omistajapolitiikka, henkilöstöpolit iikka sekä palvelujen käyt täjien

osallistumis- ja vaikut tamismahdollisuudet. Yhteistyöverkosto kuntien kanssa on kuvat tu kohdassa 2.3.4.

Kuntayhtymä toimii osana yhteistyöverkostoa, jonka perustaksi tarvitaan selkeät  työnjaot ja ohjausmallit

keskeisten toimijoiden ja muiden yhteistyötahojen välillä. (Kuva 1.)

Kuva 1 Kuntayhtymä toimii osana yhteistyöverkostoa

Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän erilaisina yhteistyökumppaneina on erotettavissa ainakin:

 M inisteriöt , THL ym. valtakunnalliset  yhteistyötahot

 Keski-Uudenmaan kunnat

 Uudenmaan maakunta, muut  maakunnat

 Tutkimus- ja kehit tämistoiminnan yhteistyötahot (yliopistot, yritykset) ml. kansalliset  ja

kansainväliset  kumppanuudet

 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri, muut kuntayhtymät  ja muut ylimaakunnalliset
yhteistyökumppanit

 Kolmannen sektorin toimijat : yleishyödylliset  järjestöt  ja yhteisöt

 Yksityiset  yhtiöt , säät iöt, ammat inharjoit tajat

Sosiaali- ja terveydenhuollon kontekst issa muita keskeisiä toimijoita valt ion, maakunt ien ja kunt ien ohella

ovat  muut  julkiset  palveluntuottajat, yhteistyöalueet  sekä valtakunnallinen lupa- ja valvontaviranomainen.
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2.2 Järjestämisen ja tuot tamisen pääperiaat teet

Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän tehtävä määritellään vuonna 2017 solmitussa perussopimuksessa.

Kuntayhtymän tehtävänä on järjestää jäsenkunt iensa puolesta alueensa väestölle yhdenvertaisilla

periaat teilla ne sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut , jotka eri lakien mukaan ovat  jäsenkuntien

järjestämisvastuulla, lukuun ot tamat ta ympäristöterveydenhuoltoa, eläinlääkintähuoltoa ja

työterveyshuoltoa (Perussopimus, 21.6.2017).

Yhtymävaltuusto päät tää toiminnan st rategiset  suuntaviivat  yhtymästrategiassa ja palvelulupauksessa.

Strategisella tasolla palvelujärjestelmää johtaa kuntayhtymän järjestämistoiminto. Strategiseen

palvelujärjestelmän johtamiseen sisältyy vastuu palveluista sekä raamien ja pelisääntöjen määrit täminen

palvelutuotannolle. Operat iivinen päätöksenteko on tuot tajilla, eli ne määrit tävät  keinot  palvelun

tuot tamiseen lainsäädännön, kansallisten kriteerien ja järjestäjän antamissa puit teissa. Kuntayhtymässä

palveluita tuottavat yhtymän omat palvelualueet, yksityiset  yritykset  ja kolmannen sektorin toimijat , muut

kuntayhtymät  sekä tulevaisuudessa mahdollisest i kuntayhtymän omistamat  yht iöt .

Kasvavaan ja monimuotoistuvaan palvelutarpeeseen vastaaminen käytet tävissä olevilla resursseilla

edellyt tää vahvaa järjestäjää, joka ohjaa tuot tajia. Vahva järjestäjä määrit tää raamit  ja säännöt  toiminnalle

varmistaen asiakaslähtöiset  ja vaikut tavat  palvelut .

Järjestäjän toteut tama palvelutuotannon ohjaus tapahtuu Keski-Uudenmaan sotessa t iiviissä yhteistyössä

yhtymän palvelualueiden ja niiden ohjaamien tuottajien kanssa. Tästä syystä järjestäjän ohjausmallin

organisoint i tulee suunnitella siten, et tä se tukee ja ohjaa palvelutuotantoa, mut ta jät tää samalla

palvelutuotannolle riit täväst i liikkumavaraa. M allissa järjestäjä määrit telee tavoit teet  ja reunaehdot

toiminnalle, ja tuot tajat  toimivat  niiden puit teissa opt imaaliseksi arvioimallaan tavalla.

Kuva 2. Järjestämisen ja tuot tamisen periaat teet

Järjestäjän ja tuottajan työnjaon pääperiaat teen voi t iivistää siten, et tä järjestäjä päättää tuotannon

periaat teellisista, st rategisen tason linjauksista eli vastaa kysymykseen ” mitä tuotetaan”  ja tuot tajalle

kuuluu operat iivinen päätöksenteko tuotannosta käytännössä eli ” miten tuotetaan”  (Kuva 2). Järjestäjälle

kuuluu palvelujärjestelmän st rateginen ohjaus ja siihen liit tyvien poliit t isten valintojen tekeminen, sekä tätä
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kaut ta järjestelmän toimintaedellytysten ja -rajojen määrit teleminen. Palveluntuottajien vastuulla on

palvelujärjestelmän operat iivinen toiminta ja siihen liittyvä päätöksenteko.

2.3 Järjestäminen ja tuot taminen kuntayhtymässä

2.3.1 Keskeiset  järjestämiseen liit tyvät  tehtäväkokonaisuudet  ja työnjako

Järjestämisen ja tuottamisen toimintojen eriyt tämisellä tavoitellaan sosiaali- ja terveydenhuollon kentän eri

toimijoiden roolien selkiyt tämistä, tuotannon läpinäkyvyyden lisäämistä sekä kustannusten hallintaa ja

laadun parantamista. Kyse on sen määrit tämisestä, millaisella tehtäväjaolla eri tehtäväkokonaisuuksia tai

päätöksentekoa hoidetaan. Tehtäväjaon tarkastelun eri osapuolet  ovat

 poliit t inen järjestäjä (yhtymävaltuusto- ja -hallitus)

 viranhalt ijajärjestäjä (nimetyt  viranhalt ijat )

 palveluntuottaja (palvelualueet , muut  tuot tajat ).

Järjestäjä (poliit t inen ja viranhalt ijataso) päät tää tuotannon periaat teellisista, strategisen tason linjauksista

eli vastaa kysymykseen ”  mitä tuotetaan”  ja tuottajalle kuuluu operat iivinen päätöksenteko tuotannosta eli

” miten tuotetaan” . Järjestäjälle kuuluu palvelujärjestelmän strateginen ohjaus sekä tätä kaut ta asukkaiden

riit tävien ja vaikuttavien palvelujen turvaaminen. Järjestäjä keskit tyy laajoihin ilmiöihin ja kokonaisuuksiin,

palvelujen integraat ioon ja pitkän tähtäimen tavoit teisiin. Palvelujentuot tajat  keskit tyvät  enemmän

asiakaskokemukseen, palvelun laatuun ja tuloksellisuuteen.  Järjestäjä varmistaa palveluiden tuottamisen

alueen asukkaille tarve- ja vaikut tavuusperusteisest i olemassa olevasta palveluiden tuotantotavasta ja

markkinat ilanteesta riippumatta. Järjestäjää tarvitaan myös siihen, et tä palvelujärjestelmää voidaan

uudistaa tarpeen mukaan kokonaisuutena. Esimerkkinä ikääntyneiden palvelurakenteen muutos, joka

edellyt tää koko järjestelmän ohjausta sosiaalihuollon ja perusterveydenhuollon palveluista

erikoissairaanhoitoon. Systemaat tinen tuot tajaohjaus tarjoaa kuntarahoit tajille ja sote-järjestäjille välineitä

eri tuotantotapojen ja palveluntuottajien toiminnan vertailuun ja parhaiden tuotantotapojen valintaan.

Kuntayhtymän järjestäjän tehtävänä on suunnitella ja järjestää palvelut  siten, et tä Keski-Uudenmaan

alueen asukkaiden laissa säädetyt  perusoikeudet  toteutuvat. Kuntayhtymän palvelujärjestelmän

strateginen tavoitet ila ja sitä ohjaavat  reunaehdot  määritetään alueen asukkaiden tarpeisiin perustuen,

mitä varten järjestäjä tarvitsee vankan t ietopohjan. Järjestäjän tehtävänä on koordinoida palveluiden

kokonaisuutta ja ohjata palveluiden tuottajia siten, et tä määriteltyihin tavoit teisiin päästään ja asukkaiden

oikeudet  toteutuvat.

Järjestäjän keskeiset  tehtävät  ovat :

 Palvelujärjestelmäsuunnitelman ja palvelulupauksen laat iminen osana yhtymästrategiaa

 Palvelujen verkoston ja palvelurakenteen suunnit telu, palvelukokonaisuuksien ja -ket jujen

määrit tely sekä asiakasohjauksen suuntaviivojen määrittely

 Rahoituksen riit tävyyden arvioint i ja varmistaminen

 Palvelujärjestelmän ohjaus; palveluiden ja palvelukokonaisuuksien järjestäminen

 Palvelujen tarpeen, määrän ja laadun sekä niiden tuottamistavan määrit tely

 Palvelutuotannon seuranta, ohjaus ja valvonta

 Asukkaiden osallisuuden ja vaikutusmahdollisuuksien edistäminen

 Kunt ien asukkaiden hyvinvoinnin ja terveydent ilan arvioint i ja edistäminen

 Tutkimus-, kehit tämis- ja innovaat io (TKI) -toiminnan suunnit telu ja koordinoint i

 Sosiaali- ja terveydenhuollon valmiuden ja varautumisen suunnit telu ja koordinoint i



12

 Viranomaisille kuuluvan toimivallan käyttö

 Yhteistyö yhteistyöalueella ja verkoston eri toimijoiden kanssa

Taulukossa 1 kuvataan poliit t isen järjestäjän, viranhaltijajärjestäjän sekä palveluntuot tajan työnjako eri

tehtäväkokonaisuuksissa. Asiakirjan luvuissa kolme ja neljä kuvataan järjestäjän vastuut tarkemmin eri

tehtäväalueilla sekä alustavaa t iekart taa järjestäjä ohjausmallin ja osaamisen vahvistamiselle. Tarkemman

tason yhteenveto rooleista löytyy liitteenä 2. Oleellista mallissa on ohjauksen, talouden ja

kustannuskehityksen hallinnan vahvistaminen, mut ta myös palveluntuottajan liikkumavaran lisääminen

palvelutuotannon operat iivisen toiminnan toteut tamisessa.

Taulukko 1. Keskeiset  tehtäväkokonaisuudet  ja niihin liit tyvä työnjako

Poliit t isen järjestäjän rooli on selkeä eli yhtymävaltuusto ja yhtymähallitus päättävät eri

tehtäväkokonaisuuksiin liit tyvät  keskeiset  linjaukset . Poliit t inen järjestäjä ohjaa palvelujen järjestämistä

muun muassa yhtymästrategian, talousarvion ja tuot tavuusohjelman avulla.

Viranhalt ijajärjestäjän tason toimintaa kuvaa ohjaaminen ja määrit täminen eri tehtäväkokonaisuuksien

osalta. Riskinä on, et tä tehtäväkokonaisuudet  pirstoutuvat  liiaksi itsenäisiksi osioikseen. Tämän vuoksi on

tärkeää toteut taa viranhalt ijajärjestäjän horisontaalinen määritystyö yhteensovit taen se

palvelujärjestelmäsuunnitelmassa. Palvelujärjestelmäsuunnitelma konkret isoi ja tarkentaa

yhtymästrategiassa määritet tyjä palvelujen kehit tämistä koskevia linjauksia ja tavoit teita järjestäjän

näkökulmasta ja se tullaan laat imaan tämän asiakirjan jälkeen (Kts. kuva 2, keskeiset  asiakirjat )

Palveluntuottajan keskeinen rooli on tuot taa järjestäjän reunaehtojen mukaiset  sosiaali- ja

terveydenhuollon palvelut  sekä vastata niiden taloudellisuudesta, laadusta, tehokkuudesta ja

yhdenvertaisista palvelusisällöistä. Palvelutuotannon kannalta keskeistä on löytää malli, joka mahdollistaa

parhaiten operatiivisen toiminnan johtamisen, taloudellisest i kestävän toiminnan, sekä tuotannon

liikkumavaran strategisten ratkaisujen tekemiseksi.

2.3.2 Ohjausmekanismit  ja - keinot

Sosiaali- ja terveydenhuolto toimintaympäristönä on haastava ohjauksen kannalta. Haastavaksi ympäristön

tekee erilaisten ilmiöiden monimutkaisuus, palvelutarpeen epätasainen jakautuminen väestössä sekä

paljon palveluita tarvitsevien monimutkaiset , organisaat iorajat ylit tävät  palvelukokonaisuudet .
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Ohjausmekanismit  koostuvat kolmesta osakokonaisuudesta (kuva 3):

 oman palvelutuotannon ohjauksesta

 muiden tuot tajien ja yhteistyökumppaneiden verkosto-ohjauksesta

 sekä asukkaiden/ asiakkaiden ohjauksesta

Oman palvelutuotannon ohjauksella vaikutetaan palvelukokonaisuuksien muotoutumiseen,

palveluvalikoiman monimuotoisuuteen ja palvelujen yhtenevään sisältöön sekä palvelurakenteen

painopisteen siirtämiseen ns. kevyempiin palveluihin. Resurssien määrit tämisen kaut ta pyritään

vaikut tamaan toiminnan tehokkuuteen ja taloudellisuuteen. Keskeistä on myös väestön hyvinvoinnin

lisääminen yhteistyössä kuntien kanssa omistajakunt ien taloudellisen kantokyvyn vahvistamiseksi. M uiden

tuot tajien ohjauksen painopiste on uusien palvelujen saamisessa markkinoille. Näin voidaan luoda kilpailun

kaut ta kehitystä palveluvalikoimissa. Asukasohjaus tulee tulevaisuudessa toimimaan yhteä keskeisenä

rahoituksen kanavoijana ja on siten järjestäjän keskeinen käytännön ohjausväline.

Kuva 3. Järjestäjän ohjauksen kolme osakokonaisuutta (mukaillen Päijät -Hämeen hyvinvoint iyhtymän loppuraport t i)

Järjestäjän ohjauskeinot :

1) Resurssiohjauksessa ohjaus tapahtuu rahaa tai muita resursseja jakamalla ja niiden jakoperusteita

säätämällä, budjet in vyöryt täminen palvelualueille

2) Normiohjauksella tarkoitetaan yleisimmin lainsäädäntöä, joka ohjaa esimerkiksi palvelutuotantoa.

Normiohjaukseen kuuluvat  myös erilaiset  ohjeet , määräykset  ja hallintopäätökset , joihin sisältyy erilaisia

velvoit teita

3) Informaat io-ohjaus tarkoit taa mm. seuranta- ja vertailut iedot  tuot tamista eri osapuolille ilman, et tä

siihen olisi liitet ty suoraan velvoit teita tai sankt ioita

4) Pehmeät ohjauskeinot  sisältävät  esimerkiksi luot tamuksen rakentamista yhteisen vuoropuhelun kautta

tai yhteisen kult tuurin luomista
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Kuva 4 Ohjausmallit  ja -keinot

Ohjausmallit  ja ohjauskeinot  sekaantuvat helposti keskenään. Yllä olevassa kuvassa 4 on kuvat tu perus- ja

muut  ohjausmallit . Kuntayhtymän ohjausmalli on hierarkinen, jossa päätösvalta perustuu asemaan.

Toimivalta on määriteltyä ja ohjaus perustuu luot tamuselinten hyväksymiin päätöksiin kuten

hallintosääntöön ja talousarvioon. Kuntayhtymän mallissa on myös viit teitä sopimusohjauksesta, sillä

palveluntuottajia ohjataan palvelusopimuksin; samoin myös tulosohjauksesta, sillä tuottajia ohjataan

resurssien, seurantamit tarien ja tavoiteasetannan avulla. Tämän lisäksi käytetään verkosto-ohjausta, joka

perustuu kunkin tahon int ressiin yhteisen tavoit teen saavut tamiseksi. Tämä on ominaista muun muassa

kunt ien kanssa tehtävässä hyvinvoint iyhteistyössä.

Palvelutuotannon ohjaus on yksi keskeinen osa järjestäjän ydinprosessia. Onnistuakseen tehtävässään

järjestäjä tarvitsee riit tävän t ietopohjan ja toimivat  ohjausmallit . Järjestäjän tehtävänä on ohjata eri

tuotantomuotoja (oma, osto) samoin kriteerein sekä edellytet tävä yhdenmukaista vertailut ietoa.

Vaikut tavuustietoon perustuva ohjaus on keskeinen ja hyödyt tää kaikkia toimijoita. Tiedolla ohjaamisen

tuloksellisuuden varmistamisessa kannattaa lähteä liikkeelle oleellisten minimit ietosisältöjen

määrit tämisestä. Tietopohjan määrit tämisessä tarvitaan niin asiakkaita kuin palveluntuottajiakin.

Vertailut ietoa on saatavilla erilaisista valtakunnallisista “ t ietopankeista”  kuten Kuntaliiton, Tilastokeskuksen

ja THL:n t ietokannoista. Kuvassa 5 on kuvailtuna järjestäjän ydinprosessi päävaiheineen ja sisältöineen.
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Kuva 5. Järjestäjän ydinprosessi (mukaillen Päijät-Hämeen hyvinvoint iyhtymän loppuraportt i)

2.3.3 Kuntayhtymän järjestämisen ja tuot tamisen ohjausjärjestelmä

Toisin kuin Sipilän hallituksen sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksissä aiemmin tähdät t iin järjestäjän ja

tuot tajan hallinnolliseen ja organisatoriseen erot tamiseen; niin Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymässä

lähtökohtana on toiminnallisten kokonaisuuksien opt imaalinen muodostaminen ja järjestäjä osaamisen

vahvistaminen ilman organisatorista eriyt tämistä.

Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän osalla tarkoituksenmukaista on järjestäjän ja tuot tajan

toiminnallinen eriyt täminen. Tällöin on kyse kummankin osapuolen toimintojen, roolien,  työnjaon

selkeyt tämisestä. Nyt temmin uuden valtakunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon muutoksen

valmistelussa lausuntokierroksella ovat  itsehallintoalue- tai maakuntamallit , joiden tavoit teena olisi aloit taa

toimintansa 2023. Näin ollen kuntayhtymän järjestäjän ja tuot tajan toiminnallinen eriyttäminen on

siirtymävaiheen ratkaisu koht i tulevaa valtakunnallista ratkaisua. M ikäli valtakunnallinen ratkaisu toteutuu,

tulee kuntayhtymän järjestämisen ja tuot tamisen ohjausjärjestelmää uudistaa muut tuneen tilanteen

mukaiseksi huomioiden muutokseen sisältyvät  uudet  palvelut , valt ion ohjaus ja lainsäädäntö. M ikäli

valtakunnallinen ratkaisu tyrehtyy, toimii yhtymän valmistelema malli edelleen ohjausjärjestelmänä tukien

järjestäjäosaamisen toiminnallista vahvistamista.
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Kuva 6. Kuntayhtymän järjestämis- ja tuot tamistoimintojen organisoituminen

Kuntayhtymän järjestäminen ja tuot taminen eriytetään toiminnallisest i järjestämistoiminnoksi ja

tuot tamistoiminnoksi. (Kuva 6). Tuottamistoiminto vastaa sosiaali- ja terveyspalvelujen tuot tamisesta

kuntayhtymän nykyisten palvelualueiden muodossa. Palvelualueet  vastaavat palveluhankintojen

alihankinnasta ja ne ohjaavat  ja valvovat  alihankkijoitaan. Palvelualueet  ymmärretään myös järjestäjän

palvelukokonaisuuksina.

Järjestämistoiminnon muodostavat  taulukossa 1 kuvatut  tehtäväkokonaisuudet . Viranhalt ijajärjestäjälle

keskeistä on toimia järjestäjän ja palveluntuottajan liitospinnassa tehden tiivistä yhteistyötä

palveluntuottajien kanssa. Järjestämistoiminnon tehtävänä on tavoiteasetanta, palvelukokonaisuuksien ja

seurantamit tareiden määrit täminen, valvonta ja ohjaus, väestön palvelutarpeen määrit tely sekä resurssien

tarkoituksenmukainen ohjaus. Julkinen järjestäjä ohjaa palvelutuotantoa ja tuotantorakennet ta asukkaiden

näkökulmasta vaikut tavimpaan suuntaan.

Järjestämis- ja tuot tamistoiminnon toiminnallinen eriyttäminen tarkoit taa muutoksia nykyiseen

viranhalt ijoiden roolitukseen. Tällä hetkellä järjestäjä- ja tuot tajaroolit  voivat  olla viranhaltijalla

samanaikaisest i. Toiminnallisen eriyt tämisen myötä viranhalt ijoiden roolit  selkeytetään niin että

tuotantoon liit tyvät  tehtävät  voidaan toteut taa parhaalla mahdollisella tuotantoon keskit tyvällä

johtamisella ja järjestämiseen liit tyvät  tehtävät  voidaan toteut taa parhaalla palvelutarpeeseen,

palvelurakenteeseen ja resurssien hallintaan keskit tyvällä johtamisella. Palvelualueiden palvelujohtajat  ovat

tuotantojohtajia ja päälliköt  sekä yksiköiden esimiehet  ovat  tuotannon esimiehiä. Viranhalt ijajärjestäjiksi

roolitetaan viranhalt ijat , joiden vastuulla on kunkin tehtäväkokonaisuuden järjestäjätehtävä. Keskeistä on

johtajiston t iivis vastuurooliensa mukainen vertikaalinen yhteistyö kuntayhtymän strategisessa

johtoryhmässä sekä muissa ohjausmallia tukevissa toiminnallisissa yhteistyörakenteissa. Yhteistyörakenteet

tarkennetaan palvelujärjestelmäsuunnitelmassa mallin tavoit teita tukevaksi.

Viranhalt ijajärjestäjien ensimmäisenä keskeisenä tehtävänä on palvelujärjestelmäsuunnitelman

valmisteleminen, ohjausfoorumien kokonaisuuden kuvaaminen ja myöhemmin ohjaus ja valvonta.
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Viranhalt ijajärjestäjät  muodostavat  järjestäjät iimin eri tehtäväkokonaisuuksien horisontaalisen integraat ion

varmistamiseksi. Vastaavasti palvelutuotannon eri palvelujen yhteensovit tamiseksi ja horisontaalisen

yhteistyön varmistamiseksi, muodostavat  tuotannon vastuulliset  johtajat  tuotannon tiimiin. (Taulukko 2).

Taulukko 2 Kuntayhtymän viranhalt ijajärjestäjän ja palveluntuot tajan roolit

Tehtäväkokonaisuus Viranhaltijajärjestäjä Palveluntuottaja

Palvelut,
palvelukokonaisuudet ,
palvelujen integraatio

Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt, yksiköt

Palvelujen verkosto Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat

Asiakasohjaus Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt, yksiköt

Palvelujen tuot taminen ja
hankinta

Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt, yksiköt

Rahoitus ja resurssit Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat

Valmius ja varautuminen Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt, yksiköt

Tutkimus-, kehit täminen ja
innovaat io -toiminta

Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat

Integraat io ja yhteistyö Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt, yksiköt

Osallisuus ja hyvinvointi Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt

Tiedolla johtaminen Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt

Ohjaus, seuranta ja valvonta Kuntayhtymän johtaja /
roolitet tu viranhalt ija

Palvelujohtajat, päälliköt

Kuntayhtymän järjestämisen ja tuot tamisen ohjausjärjestelmä (kuva 7) muodostuu poliit t isen järjestäjän,

viranhalt ijajärjestäjän ja palveluntuottajan tasojen mukaisiin rakenteisiin ja suhteisiin. Ylin ohjausfoorumi

ovat  yhtymävaltuusto ja –hallitus, mihin viranhalt ijajärjestäjät  tai heidän nimeämänsä henkilöt

valmistelevat  asiat  päätöksentekoon. Luot tamuselimet voivat  käyttää ohjausta myös siinä, miten ne

evästävät  viranhalt ijajärjestäjiä päätöksentekoon tulevien asioiden valmistelussa kuten seminaareissa,

iltakouluissa yms. Kuvassa 7 kunta on sijoitettu palveluntuot tajatasolle lähinnä väestön hyvinvoinnin

edistämisen yhteistyötehtävän näkökulmasta. Tosiasiassa kunnilla on yhtymän toiminnan rahoit tajana
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keskeinen rooli ja sitä roolia korostaa ohjauksen näkökulmasta kuntajohtajien neuvot telukunnan toiminta

(kts kohta 2.3.4).

Kuva 7. Kuntayhtymän järjestämisen ja tuot tamisen ohjausjärjestelmä

Hallinnollisesti toiminnallinen järjestämistoiminto sijoittuu konserniin ja toimii t iiminä. Ne viranhalt ijat,

jotka on roolitettu järjestäjärooliin, vastaavat järjestämistoiminnon tehtävien toteutumisesta.

Viranhalt ijajärjestäjä toimii järjestäjätehtävässä, mutta johtaa edelleen vastuullaan olevia

konsernipalveluja. Konsernipalvelut  tuot tavat  kuntayhtymän palvelualueille palveluita sisältäen mm.

talouspalveluita, henkilöstöpalveluita, hankintojen ja turvallisuuden tukemista, t ietojärjestelmien

kehit tämistä jne. Kuntayhtymän johtajan alaisuudessa toimii kuntayhtymän johtaja tuki- toiminto, joka

keskit tyy yhtymän johtajan johtamistyön tukemiseen konsernipalvelujen ohella.

Sisäisen tarkastuksen rooli on toimia riippumattomana yhtymähallituksen ja ylimmän johdon

tukitoimintona, osana Keusoten johtamisjärjestelmää ja sisäistä valvontaa, jota kuntayhtymän johtaja ja

hallitus käyt tävät  toteut taessaan valvontavelvollisuuttaan. Sisäisen tarkastuksen toiminta-ajatuksena on

lisätä ja turvata Keusoten arvoa tarjoamalla riskiperusteista ja objekt iivista varmistusta, neuvoja ja

näkemyksiä. Sisäinen tarkastus toimii kuntayhtymän johtajan alaisuudessa ja ohjauksessa. Sisäisellä

tarkastuksella on oikeus tarkastaa ja arvioida kaikkia kuntayhtymän vastuulla olevia toimintoja (ml. fyysinen

omaisuus, tarvit tavien henkilöiden tapaamiset).

Tuotantotoiminto on yhtä kuin palvelualueet , jotka omalta osaltaan muodostavat  palveluita ja tuotantoa

integroivan tuotannon t iimin. Vaikut tavan sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan tavoit teen

saavut taminen edellyt tää järjestämistoiminnon ja tuot tamistoiminnon yhteistyötä. Johtajisto työskentelee

t iiviissä yhteistyössä st rategisessa johtoryhmässä vastuurooliensa mukaisest i. M uiden mahdollisten

ohjausfoorumien tarve arvioidaan palvelujärjestelmäsuunnitelmassa tätä ohjausmallia vasten ja vakioidaan

niissä käsiteltävät  asiasisällöt  ja ohjausfoorumien kokonaisuus. Verkostoyhteistyöfoorumeina

kuntajohtajien neuvot telukunnan lisäksi toimivat  myös kuntien hyvinvoint iryhmät, HUS:n terveydenhuollon

järjestämissuunnitelman työryhmät, HUS- Strato sekä rakenteilla oleva TKI –toiminnan ekosysteemi.
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2.3.4 Kunt ien ja kuntayhtymän yhteistyön eri tasot

Kuntajohtajien neuvot telukunta on neuvoa antava toimielin, jonka tehtävänä on erityisest i alueellisen ja

taloudellisen näkökulman esiin tuominen kuntayhtymän toiminnassa ja kehit tämisessä (Hallintosääntö,

2019). Neuvot telukunnan tukena toimivat  säännöllisest i kokoontuvat  alueelliset  operatiiviset

asiantuntijaryhmät (talous, HyTe ja sivistystoimi- ryhmät), joiden vastuulla on koota ja koordinoida

aihealueensa yhdyspintatyötä ja vakioida näihin liit tyvää t ietopohjaa ja raportoint ikäytäntöjä. Tavoit teena

muun muassa talouden ja toiminnan säännöllinen ja ennakoiva seuranta kunnan ja kuntayhtymän johdon

yhteistyönä.

Asiantunt ijaryhmien valmistelusta järjestetään kolmesti vuodessa kuntakohtaiset  miniseminaarit , joissa

kootaan yhteinen jäsennys talouden ja toiminnan kokonaisuudesta ja näihin liit tyvistä operat iivisen

ohjauksen tarpeista eri osa-alueilla.

Kuva 8. Kuntayhteist yön eri t asot (mukaeltu M yllymäki, 2018)

3 TIEDOLLA JOHTAM INEN

JÄRJESTÄJÄ:

- EDISTÄÄ KUNTAYHTYM ÄN KYKYÄ LUODA ARVOA TIEDOLLA JA OSAAM ISELLA

- M AHDOLLISTAA TIEDOLLA JOHTAM ISEN AVULLA  TIETOPERUSTEISEN PÄÄTÖKSENTEON JA PALVELUJEN KEHITTÄM ISEN

3.1 Tiedolla johtaminen ja ohjausmalli

Julkisrahoit teisten palvelujen johtamiseen ja kehit tämiseen liit tyvä päätöksenteko tulee tapahtua

luotet tavan t iedon avulla. Palveluiden järjestämisen ja tuot tamisen t ietopolit iikan linjaukset  ovat  keskeinen

osa t ietosisältöjen ja t ietotuotannon suunnit telua (Kuva 9). Järjestäjän t ietopohja perustuu allokat iivisen
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tehokkuuden tavoit teluun ja seurantaan ts. tehdäänkö oikeita asioita? Järjestämisnäkökulmasta asiakas- ja

palvelutarpeen ennakoint i (mm. palveluverkon kehit täminen) sekä ilmiöistä nousevat  laajat  t ilannekuvat  ja

siihen pohjautuva asiakassegmentoint i kuuluvat  olennaisena osana sote-järjestäjän t ietotarpeisiin (kts.

kohta 4.1.1).

Palveluiden tuottamisessa operatiivinen tehokkuus (tehdäänkö asiat  oikein) on keskeinen tavoite

t ietopohjaa suunniteltaessa sote-tuot tajan näkökulmasta. Prosesseja ja palveluita kehit tämällä

tuot tavuuteen, vaikut tavuuteen ja tehokkuuteen voidaan vaikut taa keskeisellä tavalla (VM  2011.)

Järjestäjän ja tuottajan yhteisenä tavoit teena on asiakkaan hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen

kustannusvaikutuksiltaan tasapainoisest i. Tämä kokonaisuuden ohjaaminen mahdollistuu faktapohjaisen

t iedolla johtamisen avustuksella. Kun käytössä on oikea t ieto, oikeassa muodossa, oikealla henkilöllä,

oikeaan aikaan, on mahdollista tehdä päätöksiä ja valintoja, jotka säilyt tävät  kuntayhtymän elinvoimaisena

ja kilpailukykyisenä. (Salmenkaita ym. 2019.)

3.2 Tiedolla johtamisen roolit

Tiedolla ohjaamisen roolijaossa (Kuva 10) painot tuu tuot tajan velvollisuus tuottaa yhteismitallista ja

vertailukelpoista t ietoa järjestäjän ollessa velvollinen tarjoamaan tarvit tavat alustat ja järjestelmät

tuot tajan käytettäväksi. Vertailukelpoisen t iedon ja yhtenäisen raportoint ialustan kautta molemmat

osapuolet  seuraavat  toiminnan tunnuslukuja kukin omasta näkökulmastaan.

Kuva 9. Tiedolla johtaminen ja ohjausmalli (mukaillen VM t iedosta toimeen loppuraport t i 2019)
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Kuva 10.Tiedolla johtamisen roolit

3.4 Tiedolla johtamisen t iekart ta järjestäjä osaamisen vahvistamisessa

Tiedolla johtamisen kokonaisuus on riippuvainen kahdesta keskeisestä hankekokonaisuudesta: 1) asiakas-

ja pot ilast ietojärjestelmien uusimisesta sekä 2 ) t ietovarastoautomaat iosta. Tietoallas ja siihen liit tyvä

t ietovarastoautomaat ion perusta valmistuvat vuoden 2020 aikana, luoden edellytykset  sote-järjestäjän ja -

tuot tajan t iedolla johtamiselle t ilannekuvien kautta.

1) Tietovarastoautomaat io -hanke synkronoidaan sote-uudistukseen siten, et tä sote-järjestäjän
t ietomallia kehitetään yhteistyössä kansallisten ja alueellisten toimijoiden kanssa osana sosiaali- ja
terveysministeriön ja SoteDigin koordinoimaa maakunt ien Virta-hanket ta. Valtakunnalliset
t ietopoliit t iset  linjaukset  sote-järjestäjän kriit t isistä t ietotarpeista voivat  muokata vielä suunniteltua
t iedolla johtamisen t iekarttaa (Kuva 11).

2) Tiedolla johtamisen haasteena on tiedon hajanaisuus asiakas- ja
potilast ietojärjestelmäkokonaisuudessa (APTJ). Asiakas- ja potilast ietojärjestelmäkokonaisuuden
uusimisen aikataulu tarkennetaan 2020 aikana. Huomioiden kilpailutusaikataulu, arvioitu
käyt töönot to toteutuu vuosien 2023-2024 aikana. Koska t iedolla johtamisessa tarvit tava tieto on
asiakas- ja pot ilast ietojärjestelmissä, luo edellä mainitun kokonaisuuden uusiminen pitkält i
aikataulun myös tiedolla johtamisen t iekartalle.

3) APTJ-kilpailutuksen ja t iedolla johtamisen kehit tämisen näkökulmasta Keski-Uudenmaan sotessa
toteutetaan myös raportoinnin harmonisoint ia. Tarkoitus on määrit tää, mitä t ietoa tarvitaan
organisaat ion eri tasoilla (järjestäjä-tuot taja näkökulma) ja mistä t ieto on peräisin. Nykyt ilanteessa
raportoint i ja t iedolla johtaminen koostuvat hajanaisesta kokonaisuudesta eri järjestelmien,
toimit tajien ja t ietotaulukoiden muodossa. Harmonisoinnin tavoit teena on vält tää t ietopoimintojen
päällekkäisyys ja automat isoida raportoint ia sekä keskit tää raportoint ia kuntayhtymän omaksi
toiminnoksi. Osana tiedolla johtamisen kokonaisuut ta perustetaan myös sisäinen verkosto tiedolla
johtamiseen, jonka tehtävänä on luoda edellytykset  johtaa t iedolla koko kuntayhtymän laajuisest i
st rategisen tason järjestäjästä yksit täiseen tuottajayksikköön.
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Kuva 11. Tiedolla johtamisen t iekartta

4 JÄRJESTÄM IS- JA TUOTTAM ISTOIM INNAN TEHTÄVÄKOKONAISUUDET

4.1 Järjestäminen eri tehtäväalueilla

4.1.1 Asiakaslähtöiset  palvelukokonaisuudet , palveluket jut , palvelujen verkko ja palveluintegraat io

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- PALVELUJÄRJESTELM ÄN JA PALVELUVERKON SUUNTAVIIVOJEN JA PERIAATTEIDEN LINJAUS YHTYM ÄSTRATEGIASSA JA

M UISSA STRATEGIAA TUKEVISSA ASIAKIRJOISSA JA PÄÄTÖKSISSÄ KUTEN TALOUSARVIOSSA, TUOTTAVUUSOHJELM ASSA JA

TOIM EENPANOSUUNNITELM ISSA

- EDELLYTYSTEN LUOM INEN PALVELUJÄRJESTELM ÄN JA PALVELUJEN VERKOSTON KEHITTÄM ISEEN

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- TIETOON POHJAUTUVA PALVELUKOKONAISUUKSIEN JA JÄRJESTÄJÄN PALVELUKETJUJEN MÄÄRITTELY YHTEISTYÖSSÄ

PALVELUNTUOTTAJIEN KANSSA

- PALVELUJEN YHTEENSOVITTAM ISEN OHJAUS

- OHJAUKSEN M ITTARISTON JA TAVOITEASETANNAN M ÄÄRITTÄM INEN

- PALVELUKOKONAISUUSIEN, PALVELUVALIKOIMAN JA PALVELUJEN VERKOSTON OHJAUS JA VALVONTA

- YHTENÄISTEN JÄRJESTÄJÄN PALVELUKUVAUSTEN M ÄÄRITTÄM INEN

- DIGITAALISTEN  TAVOITTEIDEN M ÄÄRITTELY JA KOKONAISNÄKYM Ä

- PALVELUTUOTANTOA TUKEVIEN TILOJEN KOKONAISNÄKYMÄ JA YHTEISTYÖ KUNTIEN KANSSA TILAINVESTOINTIEN

OSALTA
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TUOTTAJA:

- PALVELUKÄYTÖN SEURANTA JA DOKUMENTAATIO

- ASIAKASNEUVONTA JA -OHJAUS

- PALVELUPROSESSIEN JA ASIAKASPROSESSIEN SUJUVOITTAM INEN JA TUOTTAJAN PALVELUKETJUJEN M ÄÄRITTELY

- PALVELUSISÄLTÖJEN YHTENÄISTÄM INEN JÄRJESTÄJÄN PALVELUKUVAUSTEN OHJAAMANA

- PALVELUJEN TUOTTAM INEN JA YHTEENSOVITTAM INEN KÄYTÄNNÖSSÄ

- PALVELUVALIKOIM AN YHDENM UKAISTAM INEN KUNTAYHTYM ÄN ALUEELLA

- OMAVALVONTA JA OSTOPALVELUNTUOTTAJIEN VALVONTA

- ASIAKKAIDEN PALVELUTIETOJEN DOKUMENTAATIO JA SEURANTA

- PALVELUJEN VERKOSTON TOIM INNAN OPTIM OINTI JA YHTEENSOVITTAM INEN PALVELUALUERAJOISTA RIIPPUMATTA

- PALVELUSISÄLTÖJEN JA OSAAM ISEN HALLINTA

- TIEDON TUOTTAM INEN PALVELUJEN VERKOSTON, PALVELUKETJUJEN JA PALVELUVALIKOIMAN TOIM IVUUDESTA

Palveluintegraat ion toteutuminen ja toimivuus edellyttää palvelukokonaisuuksien ja -ket jujen määrit telyä.

Ne muodostavat  palvelujen järjestäjälle yhdenlaisen palvelutuotannon ohjaustyökalun sekä palvelujen

tuot tajille raamin ja säännöt, joiden mukaan toimia (Koivisto ym. 2018). Järjestäjällä on kokonaisvastuu

palveluiden yhteensovit tamisesta sekä palveluintegraat ion toteutumisesta.

Palvelujen integraat io tarkoit taa, et tä sosiaali- ja terveyspalvelut  sovitetaan asiakaslähtöiseksi,

yhdenvertaisiksi, vaikut taviksi, saavutettaviksi ja kustannustehokkaiksi kokonaisuuksiksi. Palvelujen

yhteensovit tamisesta katsotaan hyötyvän erityisest i paljon tai laaja-alaisesti palveluja tarvitsevat  asiakkaat ,

joita on väestöstä arviolta noin 7–10 prosent t ia (Kaattari ym. 2015).

Palvelujen ohjausta ja kehit tämistä varten on tunnistet tava asiakkaiden palvelutarpeen kannalta

keskeisimmät palvelukokonaisuudet, -ket jut  ja asiakassegment it .

Palvelukokonaisuus tarkoit taa palvelujen järjestämisen näkökulmasta jonkin väestö- tai asiakasryhmän

palveluiden muodostamaa kokonaisuutta, joka perustuu asiakkaiden palvelutarpeeseen. Sitä määriteltäessä

huomioidaan kaikki julkiset  ja yksityiset  palvelut  sekä rajapinnat  muun muassa kunnan palveluihin.

Kuntayhtymässä palvelukokonaisuudet  jäsennetään palvelualueiden mukaisesti kolmeen

palvelukokonaisuuteen: Ikäihmisten ja vammaisten palvelut  (IKVA), terveys- ja sairaanhoitopalvelut  (TEPASA)

ja aikuisten mielenterveys-, päihde- ja sosiaalipalvelut sekä Lasten, nuorten ja perheiden palvelut  (M IELA),

kuva 12.

Palveluket ju tarkoit taa järjestämisen näkökulmasta t ietyn asiakasryhmän palveluiden ketjua, jonka

päät teeksi asiakkaan elämänt ilanteessa tai terveydent ilassa on tapahtunut  toivot tu muutos. Asiakasryhmä

on kapeampi ja rajatumpi kuin palvelukokonaisuuksia määritet täessä.  Palveluket jussa huomioidaan kaikki

julkiset  ja yksityiset  palvelut  ja kuvataan toimijoiden työnjako ja vastuut. Palveluket jun toimivuuden kannalta

sen jokaisen palasen osakokonaisuus sekä kaikkien osuuksien kokonaisuuden yhteensovit taminen on

oleellisen tärkeää – tämän varmistaminen on järjestäjän kriit t inen tehtävä. Asiakastasolla asiakas osallistuu

oman palveluket junsa suunnit teluun ja palvelujen valintaan, ja hän saa siihen tarvit tavan tuen (THL, PKPK-malli,

2020).

Palvelukokonaisuuksien ja -ket jujen määrit telyn ja palvelujen integroinnin työkaluna voidaan käyt tää

segmentoint ia, jossa väestöä ja/ tai asiakkaita ryhmitellään valit tujen kriteerien avulla. Keski-Uudenmaan

sote- kuntayhtymässä asiakassegmentoinnin pohjana käytetään jakoa neljään ryhmään: 1)

pärjääjäasiakkuudet  2) yhteistyöasiakkuudet  3) tukiasiakkuudet  4) huolenpitoasiakkuudet (Koivuniemi ja

Simonen, 2011).
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Järjestäjän tehtävänä on ohjata vuorovaikut teisest i palveluntuottajia ja ammatt ilaisia toimimaan

palvelukokonaisuuksille ja -ket juille asetettujen tavoit teiden suuntaisest i.

Kuva 12. Palvelujärjestelmän keskeiset  käsit teet järjestäjän näkökulmasta (Keusote)

Nykytila

Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymän alueella on pitkään tehty akt iivista yhteistyötä eri työryhmissä ja

yhteistyöverkostoissa yhteisten palvelukokonaisuuksien tai ket jujen muodostamiseksi, esimerkkeinä:

 erikoissairaanhoidon ja peruspalvelujen yhteistyönä on kuvattu noin 30 hoitoket jua

 sosiaali- ja terveydenhuollon järjestämissuunnitelman (2018-2022) tavoit teisiin
pohjautuvissa yhdyspintahankkeissa on kehitet ty yhteistyötä mm. avopalvelujen ja
yhteispäivystyksen, osastopalvelujen ja alueellisen kot isairaalan, apuväline- ja
kuntoutuspalvelujen ja päihde- ja mielenterveyspalvelujen yhdyspinnoissa

 alueellisten hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen liit tyvän työskentelyn (kunnat, järjestöt,

kuntayhtymä) kaut ta on tunnistet tu useita kansansairauksien ennaltaehkäisyn sekä
hyvinvoinnin ja terveyserojen kaventamisen kannalta alueellisest i keskeisiä asiakasryhmiä
(ylipainoisuus ja lihavuus, diabetes, yksinäisyys jne)

Yhteistyötä on tehty yhteisessä tahtot ilassa, mut ta monissa eri verkostoissa ja osin samoilla/ päällekkäisillä

teemoilla (esim. lihavuus ja diabetes, jossa ennaltaehkäisy ja lääket ieteellinen ym. kehit täminen kulkevat  osin

erillään). Rajat  ylit tävä, laaja-alainen palvelukokonaisuuksina ja palveluket juina toteutettu palveluintegraat io

on alueella vielä hajanaista ja yhteisesti sovit tujen asiakassegmentoint ien osalta ollaan alkuvaiheessa.

Segmentoinnin ja palveluket jujen määrit telyn yhtenä haasteena on t ietopohjan sirpaleisuus ja t ietojen

sijaint i eri järjestelmissä, johon kuntayhtymän t ietoaltaan rakentamisen avulla pyritään osaltaan vastaamaan

(vrt  kohta 3.4).
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Alueelliseen palvelujen verkkoon liit tyvä suunnitelmahanke käynnistett iin kuntayhtymässä 9/ 2019

yhtymähallituksen päätöksellä. Nykyinen, kuntayhtymää edeltävä, palvelujen verkko  pohjautuu

kuntakohtaiseen suunnit teluun. Palvelujen saatavuudessa ja palveluvalikoimassa on kuntakohtaisia ja

alueellisia eroja. Järjestäjän näkökulmasta tärkeää on palveluvalikoiman yhdenmukaistaminen ja

palveluvalikoiman tarkastelu alueellisena kokonaisuutena yli kuntarajojen. Palvelujen verkko -hanke 2020-

2030 ei itsessään ota kantaa siihen, miten yksit täinen palvelu tuotetaan tulevaisuudessa, mut ta ohjaa

palvelukokonaisuuden näkökulmasta tuottamistapaa.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1) Luodaan t ietoon pohjautuva sote-palvelukokonaisuuksien ja -ket jujen ohjauksen ja jatkuvan
kehit tämisen alueellinen malli:

 Ensimmäisessä vaiheessa rakennetaan alueellisen t ilanneanalyysin keskeinen

t ietopohja (yhdistäen demografisia-; hyvinvoint i- ja terveys-, sosio-ekonomisia-
,palvelujen käyt tö-, saatavuus-, kustannus-, vaikut tavuust ietoja jne.), jonka pohjalta
valitaan väestön segmentoinnin kriteerit  ja nimetään keskeiset  sote-palveluket jut .
Toteutus ja aikataulutus kytketään kiinteäksi osaksi t iedolla johtamisen kehit tämistä
ja ohjelmaa (2020-2023).

 Toisessa vaiheessa määritellään kullekin segment ille rakennet tavan

palvelukokonaisuuden tai -ket jun tavoit teet  (2021-2023) sekä sovitaan keskeisten
palveluket jujen mallinnukset  tarvit tavilta osin.

 Kolmannessa vaiheessa suunnitellaan ja vakioidaan palvelukokonaisuuksien ja
palveluket jujen ohjaus osana palvelutuotannon ohjauksen kehit tämistä. Ohjauksen
suunnit telu ja toteut taminen tapahtuu jatkuvassa vuoropuhelussa palvelujen
järjestäjän, palvelutuot tajien, palvelukokonaisuuksista ja –ket juista vastaavien
toimijoiden ja asiakkaiden kesken (2020-2025).

2) Jatkokehitetään alueellista palvelujen verkostoa siten, et tä aiemmin palvelut  tuot taneilta kunnilta
siirtyneen hajanaisen ja erilaisista ratkaisuista koostuva palvelujen verkosto kootaan aiempaa
yhtenäisemmäksi asukkaita palvelevaksi kokonaisuudeksi. Tavoit teena on lisätä palvelujen
monialaisuut ta ja yhteen toimivuutta erityisest i paikkariippumattomissa sähköisissä palveluissa.
Verkoston kehit tämisen tavoit teena on myös aiempaa tehokkaampi ja tarpeenmukaisempi t ilojen
käyt tö.

4.1.3 Rahoitus ja budjet t i

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- TALOUSARVION JA OHJAUKSEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS

- RAHOITUKSEN JÄRJESTÄM INEN OM ISTAJILTA

- INVESTOINNIT

- LAKISÄÄTEISISTÄ ASIAKASM AKSUISTA PÄÄTTÄM INEN

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- JÄRJESTÄJÄN BUDJETTI JA ENNAKOIVA SUUNNITTELU

- RESURSSIOHJAUKSEN MÄÄRITTÄM INEN KÄYTTÖSUUNNITELM A TASOLLA

- SEURANTAM ITTARIT

- PALVELUTILAUSTEN MÄÄRITTELY JA SEURANTA

- PALVELUSOPIM UKSET RAHOITTAJAN JA PALVELUNTUOTTAJIEN KANSSA
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- ASIAKASM AKSUJEN M ÄÄRITTELY

- KUNTALASKUTUS

- YHTEYDENPITO RAHOITTAJIEN KANSSA PALVELUSOPIM USTEN TOTEUTUM ISEN OSALTA

- TUOTTEISTAM ISEN PÄÄPERIAATTEIDEN KOORDINOINTI

TUOTTAJA:

- BUDJETIN JA OPERATIIVISEN RESURSSIOHJAUKSEN TOTEUTTAM INEN

- BUDJETTIVASTUU

- TALOUSARVIOSSA PYSYMISEN TOIM ENPITEET

- TALOUDEN SEURANTA JA RAPORTOINTI JÄRJESTÄJÄLLE

- ASIAKASLASKUTUS

- RIKSIEN ARVIOINTI, SEURANTA JA DOKUMENTAATIO

- PALVELUJEN TUOTTEISTAM INEN

Nykytila

Kuntayhtymän nykyisestä rahoituksesta pääosa muodostuu jäsenkunt ien maksuosuuksista.  Kuntien

voimakkaast i heikentynyt  taloudellinen tilanne edellyt tää sote-menojen kasvun hillitsemistä kunt ien

alentuneen kantokyvyn tasolle. Kuntayhtymässä hyväksyt t iin keväällä 2020 tuot tavuusohjelma, jolla

tavoitellaan 40 milj. euron kustannusten alenemaa vuoteen 2022 mennessä.

Toteutuessaan sote-uudistus muut taa nykyistä rahoitusmallia kuntapohjaisesta mallista valt iolta tulevaksi

rahoitukseksi. Uudistus luo painet ta alentaa sote-menoja edelleen merkit täväst i matalammalle

rahoitustasolle t ietyissä hyvinvointialueilla, kuten Keski-Uudellamaalla. M ikä sote-uudistus ei toteudu, on

kuntayhtymän nykyistä rahoitusmallia ja jäsenkuntien kustannusten jakoperiaat teita syytä arvioida yhdessä

jäsenkunt ien kanssa.

Tämän hetken haastavassa taloustilanteessa tarvitaan kehit tämis- ja tuottavuustoimenpiteiden

taloudellisten ja toiminnallisten vaikutusten arvioint ia sekä ennakoivaa talouden seurantaa koko

kuntayhtymän mutta myös kuntakohtaisella tasolla. Tämän hetkinen t ietotuotanto ei tue talouden

laadintaa ja raportoint ia järjestäjän tai tuot tajan näkökulmasta. Haasteena on mm. nykyisten asiakas- ja

potilast ietojärjestelmien hajanaisuus, mikä vaikeut taa tasalaatuisen seurantat iedon saamista

Kuntayhtymän talousarvion laadintaprosessia, talouden seurantaa ja ohjat tavuut ta on kehitet ty

yhteistyössä jäsenkuntien kanssa vuoden 2020 aikana. Tätä varten on perustet tu kuntayhtymän ja kunt ien

väliset  talous-, sivistys- ja hyte-yhteistyöryhmät. Tavoitteena on mm. vakioidun raportoint imallin luominen

eri tahojen tarpeisiin. Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) ja kuntayhtymä toteut tavat

tuot tavuuteen liit tyvät  yhteishankkeet , joilla haetaan säästöjä sekä kuntayhtymän että

erikoissairaanhoidon menoihin. Talouden ja toiminnan raportoinnin yhteensovit taminen on aloitet tu

yhdessä HUS Hyvinkään sairaanhoitoalueen kanssa.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1. Vahvistetaan t iedolla johtamista budjetoint ia ja talouden ohjausta
tukevaksi.  M uodostetaan yhteinen t ietovarasto, jossa yhdistetään talous- ja
henkilöstöjärjestelmien t ieto asiakas- ja potilast ietojärjestelmistä saatavan t iedon kanssa
huomioiden myös t ietotarpeet  erikoissairaanhoidosta. Nykyisten hajanaisten asiakas- ja
potilast ietojärjestelmien yhtenäistäminen selkeyt tää talouden prosesseja kaikilla tasoilla.
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2. Vakioidaan talouden ohjaukseen liit tyvät  mallit  kuntayhtymässä ja yhteistyössä HUS:n
kanssa. Vakioitu malli talousarvioin käsit telyssä, raportoinnissa ja seurat tavissa mit tareissa
selkeyt tää talouden suunnit telua, ohjausta ja seurantaa. Vahvistetaan ennakoivaa
talousarvion valmistelun ja laadinnan prosessia sekä t ilinpäätösennusteen luotet tavuut ta.

3. Arvioidaan nykyinen rahoitusmalli valtakunnallisen sote-ratkaisun jälkeen. M ikäli sote-
uudistus ei toteudu, kuntayhtymän nykyiset  kustannusten jakoperiaat teet  jäsenkuntien
kesken arvioidaan.

4.1.4 Palvelujen tuot tamistavat  ja hankinta

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- PALVELUJEN TUOTTAM ISTAPOJEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- STRATEGISEN HANKINTAM EKANISMIN LUONTI JA SIIHEN LIITTYVÄT HANKINTAPÄÄTÖKSET

- OM AN TUOTANNON JA OSTOPALVELUJEN M ÄÄRÄN JA SUHTEEN TOIM EENPANO

- HALLITUN SIIRTYM INEN JA INTEGRAATION VARM ISTAM INEN TUOTANTOTAVASTA TOISEEN

TUOTTAJA:

- KILPAILUTUSTEN, HANKINTOJEN PALVELUKRITEERIEN M ÄÄRITTELY JA TUOTANTOTAPOJEN VALINTA

ANNETUSSA RAAMISSA

- M ERKITTÄVÄT PALVELUHANKINTAPÄÄTÖKSET JÄRJESTÄJÄN LINJAUSTEN M UKAISESTI

Nykytila

Keusote hankkii palveluita yksityisiltä palveluntuottajilta yli 100 miljoonalla eurolla vuodessa. Valtaosa

sopimuksista on tehty aiempien kuntaorganisaatioiden toimesta ja ne ovat  siirtyneet  sellaisenaan Keusoten

hallinnoitaviksi.

Palvelujen hankinta ja erityisesti vaikut tavuuden hankinta edellyt tää järjestämistoiminnoilta syvällistä

hankintaosaamista. Tyypillisest i yksityisiltä tuot tajilta hankintaan palveluita pääosin hintavetoisest i ja muut

Keski-Uudenmaan hankintakriteerit  pohjautuvat  ensisijaisest i aiempien hankintojen kriteereihin.

Strategisessa hankintatoimessa korostuvat nykykäytäntöön verrattuna uudenlaiset  tavat ohjata

palveluntuottajia ja hankkia palveluita (kts esim. kuva 13). St rategiset  hankinnat  perustuvat  palvelujen

järjestäjän palvelukokonaisuuksille aset tamiin tavoit teisiin. St rategista hankintatoimea kehit tämällä

vahvistetaan yksityisest i tuotet tujen palvelujen ohjausta. Palveluille määritellään opt imaalinen

tuotantotapa, jossa hyödynnetään omaa tuotantoa ja ostopalveluita. Palvelujen järjestäjä määrit tää

palveluille tavoit teet  ja tuot tajia ohjataan aktiivisest i tuottamaan tavoit teiden mukaisia palveluita.

Palveluntuottajia voidaan esimerkiksi ohjata tuot tamaan aiempaa vaikut tavampia palveluita uudenlaisilla

kompensaat iomalleilla tai julkaisemalla palveluihin liit tyvää vaikut tavuustietoa. Palveluita voidaan myös

hankkia puitesopimuksia joustavammilla menetelmillä kuten henkilökohtaisella budjet illa tai

palveluseteleillä.
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Kuva 13 Palvelun tuottamistavat  ja hankinta (Lähde: Aronkytö ym, 2019)

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1) Strategista hankintatoimea kehitetään kuntayhtymän osaamisen organisoinnin ja konkreet t isten
esimerkkihankintojen kautta 2020-2021.

2) Kuntayhtymän hankintoihin tarvit tava osaaminen (toiminnan ymmärrys, hankintatekninen
osaaminen ja talousosaaminen) arvioidaan ja sen pohjalta luodaan eri osaamisalueita yhdistävä
strategisten hankintojen yhteistyömalli. M allin luonnissa pilotoidaan mm. tuotantotapa-analyysi
M ake or buy – mallia.

3) Konkreet t isten esimerkkien toteut tamiseksi tehdään yhteenveto kuntayhtymän
hankintaport foliosta. Yhteenvedon avulla tunnistetaan palvelut , joiden hankintoja kehit tämällä
saavutetaan merkit tävimmät hyödyt . Käytännön hankintojen ohjaukseen liit tyvät  toimenpiteet
liitetään opt imaalisen tuotantotavan arvioint iin, hankintojen valmisteluun tai sopimusten aikaiseen
ohjaukseen.

4.2 Palvelujärjestelmän ohjauksen element tejä

4.2.1 Asiakasohjaus ja sen ohjausmalli

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- ASIAKASOHJAUKSEN PERIAATTEIDEN LINJAUS

- PALVELUJEN M YÖNTÄM ISKRITEERIEN LINJAUS

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- ASIAKASOHJAUKSEN TAVOITTEIDEN M ÄÄRITYS
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- PALVELURAKENTEEN JA PALVELUVALIKOIMAN M UUTOSTARPEIDEN OHJAUS JA

ASIAKASOHJAUSTOIMINNAN ARVIOINTI (POHJANA M M . ASIKASVIRTA JA PALVELUKYSYNTÄTIETO)

- M YÖNTÄM ISKRITEERIEN M UKAISEN TOIM INNAN OHJAUS

TUOTTAJA:

- ASIAKASSUHTEIDEN YLLÄPITO, ASIAKKAAN PALVELUKOORDINAATIO JA YHTEENSOVITTAM INEN

(TARKENNETTU TOIM INTAM ALLI KUVATTU PALVELUKOKONAISUUKSITTAIN ASIAKASOHJAUKSEN

TAVOITEM ALLISSA -HYPOTEESI 2023)

- M ONIM UOTOISEN PALVELUVALIKOIM AN KEHITTÄM INEN JÄRJESTÄJÄN M ÄÄRITTELEM IEN

REUNAEHTOJEN M UKAAN

Nykytila

Kuntayhtymän alueella asiakasohjauksen nykyt ila on täsmentymätön. Alueella on hyviksi todettuja ja

toimivia ratkaisuja, mutta asiakkaille helposti tavoitettava, yhtenäinen asiakasohjauksen toimintatapa on

vielä puutteellinen Prosessien ja toimipaikkakohtaisten resurssien vaihtelevuus saattaa alueen väestön

eriarvioiseen asemaan.

Ikäihmisten palveluissa asiakasohjaustoimintaa on kehitet ty alueellisest i Kaapo - hankkeen myötä, mut ta

toiminnan johtaminen on edelleen hajautettu. Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa palvelutarpeen

arvioint i toteutetaan perhesosiaalityön alueellisissa t iimeissä. Työikäisten palveluissa on kehitet ty erilaisia

matalan kynnyksen malleja, mut ta alueellisest i yhtenäistä neuvonnan, ohjauksen ja palvelutarpeen

arvioinnin toimintatapaa ei ole. Terveyspalveluissa on käytössä yhtenäinen hoidontarpeen arvioinnin

toimintatapa.

Kaikkien asiakasryhmien yhteiseksi kehit tämiskohteeksi on tunnistet tu yhtenäisen toimintamallin tarve.

Asiakaspalvelun täydentäminen sähköisen asioinnin palveluilla sekä verkkosivujen kehit täminen kat tavaksi

niin kuntayhtymän omien kuin muiden toimijoidenkin palvelujen osalta on keskeinen osa asiakasohjauksen

kehit tämistä. M odernin puhelinjärjestelmän tuottamat  mahdollisuudet asiakasohjauksen kehit tämiselle on

myös tunnistet tu.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

Järjestäjän tehtävänä on alueen väestön lakisääteisten sotepalvelujen järjestäminen yhdenvertaisilla

periaat teilla. Asiakasohjauksen keskit täminen on järjestäjän keskeinen ohjauskeino, jonka avulla

tasoitetaan eroavaisuudet palvelujen saavutet tavuudessa, laadussa sekä palveluprosesseissa. Toiminnan ja

palvelujen yhdenmukaistaminen tukee kuntayhtymän strategisten tavoit teiden toteutumista.

Järjestäjäohjauksen vahvistamisen tavoit teena on muovata kuntayhtymän palvelurakennet ta ja palveluita

väestön palvelutarpeita vastaavaksi. Asiakasohjauksen näkökulmasta järjestäjäohjauksen

tehtäväkokonaisuuteen sisältyy asiakasvirtojen ja palvelukysynnän seurannan pohjalta tehtävän

palvelurakenteen ja palveluvalikoiman muutostarpeiden ja asiakasohjaustoiminnan vaikut tavuuden

arvioint i. Asiakasohjauksen asiakasprosessin yhdenmukaistamisella pääsemme käsiksi muun muassa nyt

lähes kokonaan puut tuvaan tietopohjaan sosiaalihuollon asiakasvirroista.

1) Järjestäjäohjauksen mallinnus toteutetaan 2021 alkaen keräämällä dataa asiakasohjausyksikön
asiakkuuksista ja saadun datan pohjalta tehdään ensimmäiset  analyysit  viranhalt ijajärjestäjän
roolissa.
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2) Asiakasohjausyksikön toiminnan käynnistämisellä 2021 alkaen mahdollistetaan Keusoten
sosiaalihuollon vireilletuloprosessien sekä sitä seuraavien asiakkaan t ilanteen arvioint iprosessien
yhdenmukaistaminen. Sähköisen palvelukeskuksen, sosiaali- ja kriisipäivystyksen, neuvonnan ja
ohjauksen sekä ensiarvioinnin palveluja tarjotaan koko alueen väestölle. Hoidontarpeen ja
palvelutarpeen arvioinnit  toteutetaan asiakasohjauksessa uusille asiakkaille, poikkeuksena
ikäihmisten asiakasohjaus, jossa uusien asiakkaiden palvelutarpeen arvioint ien lisäksi toteutetaan
myös palvelutarpeiden muutosten seuranta ikäihmisten asumispalveluasiakkaiden osalta

3) Asiakasohjaustoiminnan laajentaminen asteit tain 2022 aikana:

 lähipalvelujen käynnistäminen

 ikäihmisten asiakasohjaukseen toiminnan laajentaminen kot ihoidon arvioint ityöllä

 vammaispalvelujen asiakasohjaus siirtyminen osaksi asiakasohjausyksikköä

 asiakasohjauksen yhteydessä aloitetaan liikkumista tukevat  palvelut  -yksikön toiminta  2022

 mielenterveys- ja päihdepalvelujen asumispalvelujen arvioint ityön sijoit tuminen arvioidaan

2021

 yhteisen asiakasohjauksen laajentaminen koskemaan sote-palvelujen kokonaisuut ta
(TePaSa) vuoden 2023 loppuun mennessä

4) Järjestäjä t ietopohjan luonti asiakasohjauksen vaikut tavuuden arvioint ia ja kehit tämistä tukevaksi
osana kuntayhtymän t iedolla johtamisen ohjelmaa 2020-2023.

4.2.2 Erikoissairaanhoidon yhteistyö ja ohjausmalli

Yhteisesti asetetut tavoitteet suunnitelmakaudelle 2018-2022

Terveydenhuoltolain mukaan samaan sairaanhoitopiiriin kuuluvien kunt ien on laadit tava yhteinen

terveydenhuollon järjestämissuunnitelma. Suunnitelma laaditaan valtuustokausit tain ja sen toteutumista

seurataan ja sitä päivitetään tarvit taessa vuosit tain. Järjestämissuunnitelma on hyväksyt tävä

määräenemmistöllä sairaanhoitopiirin kuntayhtymässä.

Järjestämissuunnitelman tavoit teena on edistää alueellista yhteistoimintaa terveyspalvelujen

järjestämisessä ja tuottamisessa sekä palvelujen yhteensovit tamisessa. Yhteisen suunnitelman avulla

voidaan purkaa päällekkäisyyksiä ja porrastaa palvelutoimintaa alueellisest i tarkoituksenmukaisella tavalla.

Järjestämissuunnitelman laatimiseen osallistuvat sairaanhoitopiirin jäsenkunnat ja terveyskeskusta

ylläpitävät  kuntayhtymät .

Nykyinen Keski- Uudenmaan sosiaali- ja terveydenhuollon järjestämissuunnitelma on hyväksyt ty Keski-

Uudenmaan sote valtuustossa 14.12.2017 ja  HUS yhtymävaltuustossa 7.12.2017 ja on voimassa 2022 ast i.

Suunnitelmassa on kuvattu paitsi perusterveydenhuollon, myös edistyksellisest i sosiaalihuollon ja

hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen yhteiset  tavoit teet  erikoissairaanhoidon kanssa.

Järjestämissuunnitelma on osa Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän järjestämis- ja

tuot tamissuunnitelmaa.

Yhteistyö ja ohjausmalli nykytila

Tulevina vuosina väestön ikääntymisestä johtuva menojen kasvupaine tarkoit taa, et tä nykyisen kaltaiset  ja

todennäköisest i kasvavat  talousarvion menoylitykset  ovat  kunt ien taloudellisen kantokyvyn kannalta

kestämät tömiä. Ohjauksen ja yhteistyön kehit täminen erikoissairaanhoidon suuntaan on kunnille keskeinen

asia paitsi kustannusten kasvun hillitsemisen myös palvelujen integraat ion edistämistarpeen kaut ta.
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Erikoissairaanhoidon ohjauksesta ja yhteistyöstä käynnistet t iin vuoden 2019 aikana Uudenmaan alueella

kaksi hankekokonaisuutta Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymän ja Helsingin kaupungin yhteistyönä.

Perusteita hankkeiden käynnistämiselle oli useita: muun muassa taloutta ja toimintaa suunnit televat

yhteistyöelimet  ovat  olleet  erillisiä, vaikka talous ja toiminta olennaisesti kytkeytyvät  toisiinsa. Samoin

t iedonkulku relevanteille sidosryhmille on HUS-tasoisest i ollut  hidasta. Esimerkkinä HUSin ja Uudenmaan

jäsenkuntien st rategisen tason talouden yhteistyöryhmästä (HUSTRA) informaat io laadituista esityksistä ja

päätöksistä ei vält tämät tä ole kulkenut  kunt ien sote-toimialajohdolle ja on tukenut  kunt ien ohjauksen

toteuttamista siten heikost i. Haasteina ovat  olleet  mm. HUS – kuntayhtymän vuodesta toiseen toistuvat

budjett iylitykset  ja omistajakunt ien kokemus siitä, et teivät  pysty riit täväst i ohjaamaan yhtymän toimintaa

taloudellisen kantokyvyn näkökulmasta. Tulevaisuudessa on syytä kriit t isest i arvioida myös

kehit tämistarpeita alueellisten erikoissairaanhoidon rakenteiden yhteensovit tamiseksi suunniteltujen spte-

maakunt ien rakenteisiin.

Vuonna 2019 Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymän ja Helsingin kaupungin käynnistämien hankkeiden

tuloksena on tähän mennessä muokat tu strategisen tason yhteistyöfoorumeja käsit telemään yhtä lailla

taloutta ja toimintaa, muun muassa HUSTRA on korvat tu HUS – Stratolla, jossa on myös Keski-Uudenmaan

sote-kuntayhtymän edustus. Lisäksi Keski- Uudenmaan sote-kuntayhtymässä ja HUS Hyvinkään

sairaanhoitoalueella on alueellisen operatiivisen yhteistyöryhmän (KYTKE) roolia ja kokoonpanoa

terävöitetty talout ta ja toimintaa integroimalla sekä käynnistämällä yhteisiä yhdyspintahankkeita osana

Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymän tuot tavuusohjelmaa.

Tavoitteet järjestäjä yhteistyöverkoston kehittämiselle

Uudenmaan alueet  ovat  hakeneet  yhteistyössä valt ionavustusrahoitusta (kevät  2020) Helsingin

hallinnoimaan ja koordinoimaan hankkeeseen, joka kohdistuu erikoissairaanhoidon järjestämisen,

ohjauksen ja yhteistyön kehit tämiseen. Hanke pohjautuu etenkin Helsingissä ja Keski-Uudenmaan sote-

kuntayhtymässä tehdyn työn päälle. ESH-ohjausmallin ja sen kehit tämiseen osallistuvat kaikki alueet  ja HUS

edustajineen. Kukin alue räätälöi oman mallinsa tätä yhteistä mallia hyödyntäen.

Erikoissairaanhoidon järjestämisen, ohjauksen ja yhteistyön kehit tämisen tavoit teena on:

1) Parantaa HUSin ja jäsenkunt ien ja viranhalt ijoiden johdon vuoropuhelua sekä selkeyt tää ja

systemat isoida näiden tahojen välisiä foorumeja.

2) Lisätä HUSin ja jäsenkunt ien välistä yhteistyötä ja t iedonkulkua ja parantaa jäsenkunt ien

näkemysten huomioon ot tamista jo asioiden valmisteluvaiheessa

3) Vahvistaa kunt ien roolia strategisest i merkit tävien asioiden (mm. st rategisten tavoit teiden

ja merkit tävien kehit tämishankkeiden suunnit telussa ja seurannassa)

4) M uodostaa foorumit , joilla on mandaat t i ot taa kantaa asioihin kunt ien puolesta ("kunt ia

on kuultu valmistelussa")

5) Varmistaa, et tä st rategisest i merkit tävien asioiden valmistelussa huomioidaan sekä

toiminnallinen et tä taloudellinen näkemys

6) Kehit tää palveluintegraat iota perus- ja erityistason välillä.

7) Yhteisen tietopohjan kehit täminen jatkuvan seurannan tarpeisiin sekä toimintamallin

muodostaminen toiminnan ja talouden seurantaan sekä operat iivisella että st rategisella

tasolla
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8) Varmistaa, et tä perustettavien itsehallintoalueiden osalta tehtävät ratkaisut  ja muutokset

palvelurakenteissa on yhteensovitet tu HUS:n erikoissairaanhoidon palveluiden ja

rakenteiden kanssa.

9) Väestön tarvitseman erikoissairaanhoidon tarpeen ja käytön täsmällinen määrit täminen

talousarvioon: tuotteet  ja määrät  sekä varat tava määräraha/ rahoitus. Kunnan

erikoissairaanhoidon kustannusten talousarvion ja toteuman osuvuuteen kiinnitetään

erityistä huomiota (poikkeama arviosta olisi alle 0,2%). Palvelutarpeen tarkka ennustaminen

luo HUSille nykyistä selkeämmät toiminnan raamit .

4.3 Valvonta, turvallisuus ja varautuminen

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- VALVONTAAN LIITTYVIEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS M UUN M UASSA VALVONTAOHJELM ASSA

- VARAUTUM ISTEHTÄVIIN LIITTYVIEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS TIETOTURVA- JA TIETOSUOJAPOLITIIKASSA JA

M UISSA ASIAKIRJOISSA

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- JÄRJESTÄM ISVASTUULLA OLEVIEN PALVELUJEN LAINM UKAISUUDEN OHJAUS, VALVONTA JA SEURANTA

ASUKKAIDEN JA KUNTAYHTYM ÄN KANNALTA

- TURVALLISUUS- JA RISKIENHALLINTAPOLITIIKAN LAADINTA

- VALVONTAOHJELM AN VALM ISTELU

- JATKUVUUS- JA VALM IUSSUUNNITELM AN VALMISTELU

- RISKIANALYYSIEN TOTEUTTAM ISEN OHJAUS

- TYÖSUOJELUN TOIM INTAOHJELMAN VALM ISTELU JA TOIMEENPANON OHJAUS JA VALVONTA

- TIETOTURVA- JA TIETOSUOJAPOLITIIKAN VALMISTELU

- TIETOSUOJAN JA TIETOTURVAN TOTEUTUM ISEN OHJAUS JA VALVONTA

- VALM IUDEN JA VARAUTUMISEN OHJAUS JA SEURANTA

TUOTTAJA:

- OMAVALVONTASUUNNITELM AN LAADINTA JA TOTEUM AN RAPORTOINTI JÄRJESTÄJÄLLE

- PELASTUSSUUNNITELM IEN LAADINTA YHTEISTYÖSSÄ VUOKRANANTAJAN KANSSA

- YKSIKÖIDEN POISTUM ISS- JA TURVALLISUUSELVITYSTEN LAADINTA

- TYÖTURVALLISUUDEN, ASIAKAS- JA POTILASTURVALLISUUDEN JA HENKILÖSTÖTURVALLISUUDEN

TOTEUTTAM INEN YKSIKÖISSÄ JA TOTEUMAN RAPORTOINTI

- TIETOSUOJAN JA TIETOTURVAN TOTEUTUM ISEN SEURANTA JA TOTEUMAN RAPORTOINTI

4.3.1 Valvonta

Järjestäjänä kuntayhtymällä on vastuu palvelujen lainmukaisuuden ja asianmukaisuuden

varmistamisesta. Valvontavastuu koskee kaikkea sen järjestämisvastuulla olevaa toimintaa, niin omaa

palvelutuotantoa kuin ostopalveluna tai palvelusetelillä hankit tua yksityistä palvelutuotantoa.
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Valvonnassa korostuu vastuu asiakkaiden perusoikeuksien toteutumisen turvaamisesta, palvelujen

laadusta, lainmukaisuudesta, yhdenvertaisuudesta sekä pot ilas- ja asiakasturvallisuudesta. Valvonnan

tarkoitus on edistää sosiaali- ja terveyspalvelujen laatua ennalta ehkäisemällä epäasianmukaisia hoito-

ja toimintakäytäntöjä ja puut tumalla säädösten vastaiseen tai muutoin virheelliseen menet telyyn tai

laiminlyönteihin.

Sosiaalipalveluissa kuntayhtymällä on lisäksi velvollisuus valvoa kaikkia sen alueella sijaitsevia yksityisiä

sosiaalipalveluntuot tajia, myös niitä, joista palvelua ei osteta. Sosiaalipalveluissa kuntayhtymällä on

vastuu myös asiakaskohtaiseen valvontaan, jossa valvotaan, että asiakas saa hoito- ja

palvelusuunnitelmassa tai asiakassuunnitelmassa määritellyt  palvelut  asianmukaisesti ja laadukkaast i.

Terveyspalveluissa kuntayhtymällä on pienempi rooli yksityisten palveluntuot tajien valvonnasta.

Kuntayhtymä toteut taa yksityisten palveluntuottajien lupahakemuksiin liit tyvät  palveluntuottajan

t ilojen ja lait teiden sekä sairaankuljetusajoneuvon ja sen varustuksen tarkastukset ennen

käyt töönot toa. Kuntayhtymä antaa tarkastuksesta lausuntonsa aluehallintovirastolle.

Aluehallintovirastolla ja Valviralla on suurempi rooli yksityisten terveyspalvelujen valvonnassa.

Ostopalvelujen ja palvelusetelillä hankit tujen palvelujen valvonnan suhteen kuntayhtymän vastuu on

yhtäläinen sosiaali- ja terveyspalveluissa. Kuntayhtymän tulee valvoa, et tä palvelut  vastaavat  sitä tasoa,

jota edellytetään vastaavalta kunnalliselta toiminnalta. Ostopalveluissa valvotaan lisäksi, että

palveluntuottaja noudat taa kuntayhtymän kanssa tehtyä sopimusta, laatuvaat imuksia ja täyttää

palvelulupauksensa. Palvelusetelillä hankit tujen palvelujen suhteen valvotaan, et tä palveluntuottaja

täyttää palvelusetelin sääntökirjassa kirjatut  kriteerit .

Palveluntuottajalla on vastuu tuot tamiensa palvelujen omavalvonnasta. Omavalvonta on

palveluntuottajan omatoimista laadun varmistamista siten, et tä toiminnassa toteutuvat lainsäädännön,

Valviran ohjeiden ja laatusuositusten sekä palvelujen tuottajan itse omalle toiminnalleen aset tamat

vaat imukset . Omavalvonta on yksi palveluntuottajan työkaluista, jonka avulla seurataan, arvioidaan ja

kehitetään palvelujen laatua ja turvallisuut ta toimintayksiköiden päivit täisessä potilas- ja asiakastyössä.

Tarkoituksena on, et tä pot ilaan/ asiakkaan palveluissa esiintyvät  epäkohdat ja palvelun onnistumisen

kannalta epävarmat ja riskiä aiheut tavat  t ilanteet  pystytään tunnistamaan, ehkäisemään ja korjaamaan

suunnitelmallisesti ja nopeast i. Sosiaalihuoltolain (1301/ 2014) 47§:n mukaisest i kaikki sosiaalihuollon

toimintayksiköt niin julkiset  kuin yksityiset  ovat  velvollisia laat imaan omavalvontasuunnitelman.

Yksityisten terveydenhuollonpalvelujen tuottajien omavalvontasuunnitelman sisältöä ja laat imista

koskevan määräyksen (Valvira 2/ 2012) mukaisest i luvanvaraisten yksityisten terveydenhuollon

tuot tajien on laadit tava omavalvontasuunnitelma. Omavalvontasuunnitelma on laadit tava yhteistyössä

työntekijöiden kanssa. Omavalvontasuunnitelma tulee olla julkisesti nähtävillä ja se tulee päivit tää aina,

kun toiminnassa tapahtuu palvelun laatuun ja asiakasturvallisuuteen liit tyviä muutoksia tai esim.

vastuuhenkilöiden muutoksia.

Omavalvontaa tukee myös terveydenhuoltolain (1326/ 2010) 8§:n mukainen velvoite, et tä

terveydenhuollon toimintayksikön on laadit tava suunnitelma laadunhallinnasta ja pot ilasturvallisuuden

täytäntöönpanosta. Sosiaali- ja terveysministeriö on antanut  asetuksen (341/ 2011), joka määrit telee

suunnitelmassa sovit tavista asioista ja täytäntöönpanosta. Valt ioneuvosto on antanut

periaatepäätöksen potilas- ja asiakasturvallisuusstrategiasta vuosille 2017-2021 ja sitä ohjaavan

toimeenpanosuunnitelman. Strategialla tavoitellaan sosiaali- ja terveydenhuollon

turvallisuuskult tuurien kehit tämistä yhtenäiseksi. Toimeenpanosuunnitelman keskeiset  tehtävät

palvelujen järjestäjille on suunnitelmallinen, ennakoiva riskienarvioint i ja hallinta, potilas- ja

asiakasturvallisuusosaamisen ja resurssien varmistaminen, keskeisten pot ilas- ja

asiakasturvallisuusmit tareiden määrit tely, prosessien ja toimintatapojen turvallisuuden ja

vaikut tavuuden seuranta sekä pot ilaiden ja asiakkaiden osallisuuden edistäminen sosiaali- ja
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terveydenhuollon toiminnan ja prosessien suunnit telussa, kehit tämisessä ja arvioinnissa. Strategiassa ja

sen toimeenpanosuunnitelmassa edellytetään sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksiköiltä laatu-,

potilas- ja asiakasturvallisuussuunnitelmaa.

Kuntayhtymän valvonnan vastuiden jakautuminen on kuvat tu valvonnan hybridimallissa (Kuva 14).

Nykytila

Kuntayhtymän toteut taman valvonnan ja omavalvonnan kokonaisuut ta kuvaa Keski-Uudenmaan sote-

kuntayhtymän sosiaali- ja terveyspalvelujen valvontaohjelma vuosille 2020-2021. Valvontaohjelma on

hyväksyt ty yhtymähallituksessa 16.6.2020. Valvontaohjelma konkretisoi Keusoten valvonnan

laatuvaat imukset, lakisääteiset  valvontavelvoit teet , valvot tavat  kohteet, valvonnan vastuut ja antaa

toimintalinjat  valvonnasta vastaaville ja valvontaa toteut taville viranhalt ijoille. Valvontaohjelmalla

kehitetään ja yhtenäistetään valvontakäytäntöjä kuntayhtymän alueella ja eri tulosalueilla

valtakunnallisten linjausten mukaisest i. Valvontaohjelmassa on määritelty tarkemmat valvonnan ja

omavalvonnan kehit tämistavoit teet  vuosille 2020-2021. Kuntayhtymän sosiaalipalvelujen

valvontaviranomaiset  eli viranhalt ijat , jotka toteuttavat  yksityisten

sosiaalipalveluntuot tajien valvontakäynnit  ja valvontaan liit tyvät  tapaamiset  ja selvitykset  käytännössä,

on määritelty tulosalueit tain Keusoten sosiaali- ja terveydenhuollon jaoston päätöksellä 26.8.2020.

Sosiaalipalvelujen valvonta painottuu oman tuotannon lisäksi yksityisten palveluntuottajien toiminnan

aikaiseen valvontaan ja jälkikäteiseen valvontaan. Kuntayhtymän valvontaviranomaiset  ylläpitävät

tulosalueit tain listaa valvot tavista yksityisistä sosiaalipalveluntuot tajista. Toiminnan aikaiset  ohjaus- ja

valvontakäynnit  toteutuvat säännöllisest i noin kerran vuodessa yhtymän alueella sijaitseviin

luvanvaraisiin ympärivuorokaut isiin yksiköihin. Ilmoituksenvaraisia pieniä palveluntuot tajia on

kuntayhtymän alueella satoja ja heidän valvontansa on usein ilmoitusmenet telyjen jälkeen vain

jälkikäteistä reagoint ia epäkoht iin. Toiminnan aikainen ohjaus ja valvonta jää vähäiseksi

palveluntuottajien määrästä, monenlaisia erilaisia palveluja tuot tavista toimijoista ja valvonnan

resursseista johtuen. Samanlaiset  st rukturoidut  ohjaus- ja valvontakäynnit  kuin ympärivuorokautista
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palvelua tuottaviin toimintayksiköihin tehdään eivät  ole tarkoituksenmukaisia. Ilmoituksenvaraisille

palveluntuottajille on järjestet ty vuosit tain ohjauksellisia infotilaisuuksia. Kuntayhtymän omiin

toimintayksiköihin toiminnan aikaiset  ohjaus- ja arvioint ikäynnit  on aloitettu syksyllä 2020.

Ostopalvelujen sopimusvalvonta toteutuu kilpailutetuissa kuntayhtymän alueella sijaitsevissa

palveluissa säännöllisest i, mut ta kuntayhtymän ulkopuolella sijaitsevien yksiköiden sopimusvalvonta jää

heikommaksi. Samoin niiden palvelujen, jotka hankitaan suorahankintana tai joissa on lukuisia erilaisia

kunt ien aikaisia vanhoja sopimuksia, sopimusvalvonta ei toteudu säännöllisenä vaan valvonta toteutuu

reakt iivisena valvontana ongelmien ilmetessä. Jälkikäteinen eli reaktiivinen valvonta toteutuu

asianmukaisest i eli selvitystyö käynnistyy yksiköihin kohdistuvien asiakaspalaut teiden, muistutusten,

kanteluiden ja epäkohtailmoitusten pohjalta. Valtakunnallisest i valvontaa kehitetään niin, et tä

pääpaino tulisi olla ennakoivassa valvonnassa, joka painot tuu palveluntuottajien omavalvontaan sekä

ohjaukseen ja neuvontaan. Ennakoivalla valvonnalla tavoitellaan ongelmien syntymisen

ennaltaehkäisemistä. Valvontaa toteutetaan kuntayhtymässä palvelualueiden omien suunnitelmien,

menet telytapojen ja valvonnan työkalujen mukaisest i. Valvonta ei toteudu kokonaisuutena

suunnitelmallisesti, tavoit teellisest i eikä yhdenmukaisesti. Valvonnan systemaat t inen seuranta ja

raportoint i eivät  toteudu.

Omavalvonta ei toteudu kuntayhtymän omissa toimintayksiköissä ja palveluissa tasalaatuisest i. Kaikissa

yksiköissä omavalvontasuunnitelmaa ei ole tehty tai sitä ei ole päivitetty ajantasaiseksi.

Omavalvontasuunnitelmien sisällöllinen laatu on vaihtelevaa, eikä omavalvonnan tarkoitusta ole

sisäistetty kaikissa palveluissa. Omavalvontaa kehitetään omavalvonnan projekt issa vuoden 2020

aikana. Kuntayhtymän yhtenäinen sosiaalipalvelujen omavalvontasuunnitelman lomakepohja on

laadit tu keväällä 2020. Toimintayksiköt  laat ivat  omavalvontasuunnitelmat  uudelle lomakepohjalle ja ne

julkaistaan kuntayhtymän verkkosivuilla lokakuun 2020 loppuun mennessä.

Kuntayhtymässä laaditaan Laatukäsikirja-projekt issa vuoden 2020 aikana yhtymätasoinen laadun-,

asiakas- ja pot ilasturvallisuuden suunnitelma, joka toimii laatukäsikirjana. Laatukäsikirja vastaa

terveydenhuoltolain edellyt tämään laadunhallinnan ja potilasturvallisuuden täytäntöönpanon

suunnitelmaan ja valt ioneuvoston potilas- ja asiakasturvallisuusstrategiaan.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1) Valvonnan kokonaisuuden kehit täminen systemaat t iseksi, sujuvaksi, yhdenmukaiseksi ja
tasalaatuiseksi: Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymän valvontaohjelmalla vuosille 2020-2021
yhtenäistetään ja kehitetään valvonnan kokonaisuut ta. Valvontaohjelmassa määritellään valvonnan
laatuvaat imukset, toimintalinjat  ja tarkemmat konkreett iset  valvonnan kehit tämistavoit teet.
Valvontaohjelman toteutumista seurataan ja siitä raportoidaan vuosit tain valvontakertomuksessa.
Samalla valvontaohjelmaa ja tavoit teita päivitetään tarpeen mukaisest i.

2) Ennakoivan ohjauksen ja valvonnan vahvistaminen 2020-2023: Kuntayhtymän toimintayksiköiden
omavalvontaa kehitetään Laatukäsikirja-projekt issa ja omavalvonnan projekt issa vuoden 2020
aikana. Projekteissa yhtenäistetään ja ohjeistetaan yhtymän palveluiden laatuun, asiakas- ja
potilasturvallisuuteen, riskien arvioint iin ja hallintaan sekä toiminnan jatkuvaan seurantaan ja
arvioint iin liit tyviä toimintamalleja. Kuntayhtymän sosiaalipalvelujen toimintayksiköt  laat ivat
omasuunnitelmapohjat uudelle yhtenäiselle lomakepohjalle, jotka julkaistaan kuntayhtymän
verkkosivuilla lokakuun 2020 loppuun mennessä. jatkossa. Projekteista opit tua hyödynnetään
yksityisten palveluntuot tajien omavalvonnan ohjauksessa ja neuvonnassa. Erilaisia toimintatapoja
ennakoivaan ohjaukseen ja valvontaan kehitetään.

3) Sähköisten järjestelmien hyödyntäminen valvonnan raportoinnissa ja seurantatiedon keräämisessä
(2024-2025). Yhtenäisen, vertailukelpoisen, helpost i saatavilla olevan t iedon tuottaminen.
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4) Valvonnan resurssien riit tävyyden ja organisoinnin kehit tämistarpeiden arvioint i, kun
systemaat t inen raportoint i ja seuranta alkaa tuot taa t ietoa (2024-2025).

4.3.2 Turvallisuus ja varautuminen

Nykytila

Sosiaali- ja terveydenhuollon varautumisvelvoite perustuu valmiuslakiin, pelastuslakiin ja sosiaali- ja

terveydenhuollon lainsäädäntöön. Järjestämisvastuiden osalta todetaan se, et tä Keusoten valmiuden ja

varautumisen yt imessä on varmistaa kuntayhtymän toiminta kaikissa turvallisuusolosuhteissa.

Varautumisen näkökulmasta riskienhallinnassa on otet tu huomioon kansallinen riskiarvio, alueellinen

riskiarvio sekä riskit , jotka kohdistuvat oman toiminnan jatkuvuuteen. Järjestäjän tehtävänä on sovit taa

yhteen alueella toimivien viranomaisten, kunt ien, järjestöjen sekä seurakuntien varautumista huoleht imalla

yhteiseen varautumiseen liit tyvistä tehtävistä. M yös lainsäädäntö velvoit taa sosiaali- ja terveydenhuollon

toimijoita viranomaisyhteistyöhön. Muun muassa tartuntataut ilaki (1227/ 2016) edellyt tää valt ion

viranomaisten ja asiantunt ijalaitosten sekä kunt ien ja kuntayhtymien järjestelmällistä varautumista

terveydenhuollon häiriöt ilanteisiin. Kuntayhtymän pandemiasuunnitelma on kehitetty vastaamaan

nykyhetken vaatimuksia. Lisäksi terveydensuojelulain (763/ 1994) 8 §:n mukaisest i kunnan

terveydensuojeluviranomaisen on yhteistyössä muiden viranomaisten ja laitosten kanssa laadit tava

suunnitelma elinympäristöön vaikut taviin häiriöt ilanteisiin varautumiseksi.

Valmiuden suunnit telussa on hyödynnetty Sosiaali- ja terveysministeriön Valmius- ja jatkuvuudenhallinnan

ohjetta (STM :n julkaisu 2019:10), jonka pohjalta on kehitetty kuntayhtymän valmiussuunnitelman

rakennet ta ja sisältöä moduuleiden (Liite 3) mukaisest i. Järjestämisen vastuissa huomioidaan myös em.

ohjeeseen sisällytettyjä kohtia liit tyen muun muassa jatkuvuudenhallintaan sekä pandemiasuunnitelmaan.

Valmiussuunnitelmaa parannetaan ns. jatkuvan kehit tämisen syklissä. Turvallisuusjohtamisen ohjaamana

kuntayhtymän valmiuden järjestämisen päävastuita on palvelualueilla sekä konsernipalveluilla ja

valmiussuunnitelman yhteensovit tamista sisäisest i suoritetaan mm. turvallisuuteen liit tyvissä työryhmissä.

Työryhmissä kehitetään riskienhallintatyötä ja tätä kaut ta luodaan parempaa tilannekuvaa sekä t ietoa

johtamisen tueksi.

Jatkuvuudenhallinnan yksi tärkeimmistä tavoit teista on suojella organisaat iota säilyt tämällä toimintakyky ja

samaan aikaan minimoida häiriöt ilanteiden negat iiviset  vaikutukset . Turvallisuuteen liit tyvien vastuiden ja

arvojen t iedostamista kuntayhtymässä tuetaan ja parannetaan parhaillaan työnalla olevalla turvallisuus- ja

riskienhallintapolit iikalla. Järjestämisvastuiden näkökulmasta varautumisen ja jatkuvuudenhallinnan

yhteisenä tavoit teena on saavut taa valmius, jolla organisaat io kykenee ehkäisemään uhkia sekä reagoimaan

tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaast i uhkat ilanteisiin, joita sen toiminnassa ja toimintaympäristössä

esiintyy. Häiriöt ilanteissa on pystyt tävä ehkäisemään, selvit tämään ja poistamaan mm. häiriön aiheut tamat

terveyshaitat . Tähän liit tyvää yhteistoimintaa toteutetaan järjestäjän ja ympäristöterveydenhuollon välillä.

Toiminta häiriöt ilanteessa perustuu normaalin toiminnan johtamisrakenteeseen mahdollisimman pitkään.

Normaaliolojen turvallisuuden johtamisjärjestelmää vahvistetaan järjestäjän akt iivisella ja tehokkaalla

työryhmätyöskentelyllä (kuva 15), jossa turvallisuuden eri osa-alueet  ovat  huomioitu – nämä työryhmät

tukevat  toimintaa myös poikkeusoloissa. Järjestäjän työryhmätyöskentelyn koordinoimana laaditaan

organisaat ion turvallisuusasiakirjoja ja niiden toimeenpanoa muun muassa Tietosuoja- ja

t ietoturvapolit iikan osalta.
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Kuva 15: Keusoten turvallisuuden työryhmät

Valmiussuunnitelmassa kuvataan häiriöt ilanteen aiheut tamat  mahdolliset  muutokset  normaaliin

organisaat ioon sekä johtamisjärjestelmään. Järjestämisvastuiden osalta valmiussuunnit telussa

huomioidaan myös poikkeusolojen aiheut tamat  muutokset  johtamiseen, erityisest i vastuisiin ja

toimivaltuuksiin. Häiriöt ilanteen johtamisessa keskeistä on t ilanneymmärrys, joka perustuu organisaat ion

sisältä ja sen ulkopuolelta saatuun tilannet ietoon. Keski-Uudenmaan pelastuslaitos toimii aktiivisest i

Keusoten valmiut ta tukevana yhteistyökumppanina esim. evakuoint isuunnitelmien sekä palo- ja

pelastustoiminnan suunnitelmien osalta. Viest intä on keskeinen osa normaaliolojen sekä kriisijohtamista ja

viest innän roolia kehitetään tulevaisuudessa yhä enemmän. Viranomaisyhteistyössä järjestäjä on

neuvotellut  mm. pelastuslaitoksen viest intäjärjestelmään kuulumisen, jonka kaut ta on edistetty mm. Virve-

puhelimiin liit tyvää viest intää.

Järjestämisvastuiden toteut tamisen vahvistamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollon ja

ympäristöterveydenhuollon organisaatioiden on tärkeää osallistua moniviranomaisfoorumien, kuten

alueellisen valmiustoimikunnan, turvallisuusfoorumin sekä vastaavien yhteisöjen toimintaan. Järjestäjän

sidosryhmiä ovat  esimerkiksi viranomaiset , kunnat, elinkeinoelämä ja järjestöt. Varautumisessa keskeisten

sidosryhmien tunnistaminen  ja keskinäinen yhteistyö on varautumistoimenpiteiden onnistumisen kannalta

kriit t istä, joten hyviä yhteistyösuhteita vaalitaan sekä kehitetään tulevaisuudessa akt iivisesti. Valmiuden ja

varautumisen osalta merkit täviä sidosryhmiä ovat  esim. järjestöt, sekä seurakunnat sekä myös aktiiviset

kansalaiset .

Järjestämisvastuun mukaisest i Keusote on osallistunut AVI:n valmiusharjoituksen suunnit teluyhteistyöhön

sekä ELY:n järjestämään laajamit taiseen maahantuloon liit tyvään valmiussuunnit teluun. Omistajakuntien

kanssa on käynnistetty eri tasoisia yhteistoimintaelimiä esim. turvallisuuspäälliköiden tapaamiset .

Pandemia-aikainen strateginen ja operat iivinen toiminta ovat  vauhdit taneet  yhteisten t iedonvaihto- ja

t ilannekuva verkostojen syntymistä järjestäjän sekä viranomaisten välillä. Kuntayhtymä ja Helsingin ja

Uudenmaan sairaanhoitopiirin kanssa on käynnistet ty suunnit telu alueellisen valmiussuunnitelman

kehit tämisen osalta - tätä kehitystyötä valvoo AVI. Valmiuteen ja varautumiseen liit tyvää toimintaa

harjoitellaan laajoissa kokoonpanoissa esim. AVI:n ja Digi- ja väestötietoviraston järjestämissä alueellisissa

harjoituksissa.
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Tietoturvan osalta oman haasteensa nykyt ilanteessa tuo suuri joukko käytössä olevia erilaisia asiakas- ja

potilast ietojärjestelmiä (APTJ) sekä ICT-perusinfrast ruktuurin hajanaisuus. ICT-perusinfrast ruktuurin osalta

kilpailutuksen valmistelu on käynnissä (kts kohta 3.4). Ennen  APTJ:n yhdenmukaistumista kattavien

t ietoturvaan liit tyvien valmiussuunnitelmien ja toipumisharjoitusten järjestäminen on haastavaa.

Kuntayhtymässä on laadit tu keskeisimmät t ietoturvaan liit tyvät  ohjeet  (t ietoturva- ja t ietosuojapolit iikka,

t ietoturvallisuusohje, sähköpostiohje). Tietoturvapoikkeamien havainnoint iin tarkoitet tu t ietoturvavalvomo

(SOC) on käyt töönot tovaiheessa ja ICT-hankintoihin on laadit tu t ietoturvaliite, jossa myös varautuminen on

huomioitu. Kriit t isille ICT-palveluille suoritetaan ulkoinen t ietoturva-auditoint i ennen käyt töönot toa.

Työturvallisuuden osalta järjestäjän tulee laat ia turvallisuuden ja terveellisyyden edistämiseksi ja

työntekijöiden työkyvyn ylläpitämiseksi työsuojelun toimintaohjelma, joka kat taa työpaikan työolojen

kehit tämistarpeet  ja työympäristöön liit tyvien tekijöiden vaikutukset (Työturvallisuuslaki 2002/ 738).

Toimintaohjelmasta johdet tavat  tavoit teet  turvallisuuden ja terveellisyyden edistämiseksi sekä

työkyvyn ylläpitämiseksi on otet tava huomioon palvelutuotannon kehit tämistoiminnassa ja

suunnit telussa ja niitä on käsiteltävä työntekijöiden tai heidän edustajiensa kanssa. Työsuojelun

toimintaohjelman laadinta on käynnistet ty kuntayhtymässä 2019.  Tavoit teena on saada se kaikkia

palvelualueita kat tavaksi 2020 loppuun mennessä.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle 2020-2025:

1) Kuntayhtymän valmiussuunnitelma vastaa lainsäädännön sekä AVI:n yksilöimiä vaat imuksia

2) Keusoten valmiussuunnitelman yhteensovit taminen yhteistyötahojen kanssa (mm. omistajakunnat ,

HUS, pelastuslaitos)

3) Keusoten valmiussuunnitelmaa arvioidaan ajanmukaisest i sekä kehitetään havait tujen heikkouksien

pohjalta (2020-2025)

4) Turvallisuus- ja riskienhallintapolit iikka valmistuu vuonna 2021

5) Tietoturvan osalta yhtenäisen ja t ietoturvallisen ICT-infrastruktuurin onnistunut  käyt töönot to 2021-

2023

      6) Kuntayhtymän Työsuojelun toimintaohjelman laadinta vuoden 2020 loppuun mennessä

4.4 Osallisuus, yhteistyö ja kehit täminen

4.4.1 Asukkaiden osallisuus ja vaikutusmahdollisuudet

JÄRJESTÄJÄ:

- PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS JA ASUKKAIDEN OSALLISTUM IS- JA VAIKUTUSM AHDOLLISUUKSIEN EDISTÄM INEN

M UUN M UASSA OSALLISUUSOHJELM ASSA

TUOTTAJA::

- PALVELUIDEN KEHITTÄM ISTÄ YHTEISTYÖSSÄ ASIAKKAIDEN KANSSA
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Nykytila

Keski-Uudenmaan sote -kuntayhtymän osallisuusohjelma 2020-2025 on hyväksyt ty kuntayhtymän

valtuustossa 21.11.2019 ( § 39) vahvistamaan asukkaiden osallisuus- ja vaikuttamismahdollisuuksia.

Osallisuusohjelmassa määritellään, mitä osallisuudella tarkoitetaan ja miten asukkaiden osallisuus

toteutuu asetet tujen tavoit teiden kautta.

Osallisuuden edistämisen tavoit teena on tehostaa palvelujen oikea-aikaisuut ta ja

tarkoituksenmukaisuut ta arvioimalla yhdessä asiakkaiden kanssa palvelukokemuksia ja

kehit tämisideoita. Tavoit teena on vahvistaa asiakkaan akt iivista roolia palvelussaan. Osallisuus

vahvistaa myös henkilöstön ymmärrystä väestön palvelutarpeista sekä väestön ymmärrystä väestön

palvelutoiminnasta edistäen asiakkaiden itsenäistä selviytymistä. Osallisuusohjelman tavoit teena on

tukea osallisuut ta edistävää palvelutoimintaa, kuulluksi ja kohdatuksi tulemista sekä vaikut tamista

omaan hyvinvoint iin ja palveluprosessiin.

Tavoit teena on, et tä asiakasosallisuut ta edistetään saavutet tavuuden, kohtaamisten ja yhdessä

kehit tämisen kaut ta koko organisaat iossa (Kuva 16). Järjestäjän näkökulmasta osallisuus tulee esiin

osallisuuden edellytysten mahdollistamisessa, kun tuottajan tehtävissä osallisuus on enemmän

palveluiden kehit tämisessä yhteistyössä asiakkaiden kanssa. Kuntayhtymän osallisuusohjelmassa

osallisuus nähdään tavoitet ilana, jonka saavut taminen edellyt tää t ietoisia valintoja organisaation

kaikilla tasoilla ja yhdyspinnoilla.

Kuva 16. Osallisuuden toimintakult tuuri

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

Edistetään asukkaiden mahdollisuuksia vaikut taa ja osallistua kuntayhtymän palvelujen suunnit teluun ja

kehit tämiseen
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1) Vahvistamalla osallisuutta t iedonsaannissa ja asioinnissa muun muassa kuntayhtymän
digitalisaat ion kaut ta. Asukkaat  löytävät  tarvitsemansa ajantasaisen t iedon helpost i ja
saavat  tarvitsemansa avun oikea-aikaisest i.

 Turvataan sähköisillä ajanvaraus- ja asioint imahdollisuuksilla palveluihin
pääsyn ja tuomme joustavuut ta asioint iaikoihin

 Tuodaan sähköiset  hyvinvoint ia edistävät  palvelut asukkaille helpost i

saataville

 Edistetään asukkaiden omahoitoa ja itseasioint ia tarjoamalla siihen
opastusta ja välineitä

 Varmistetaan, et tä käyt tämämme kieli on ymmärret tävää

2) Vahvistamalla osallisuut ta palvelut ilanteessa. Asiakas kokee tulleensa kuulluksi ja kohdatuksi

ja hänellä on mahdollisuuksia tehdä valintoja palveluihin liit tyen.

 Kysytään asiakkaalta mielipidet tä ja otetaan asiakkaan antama palaute

vastaan ja ollaan valmiita kehit tämään palvelujamme saadun palaut teen
perusteella

 Otetaan asiakkaat  mukaan palvelujen kehit tämiseen

 Tunnistetaan sekä poistetaan osallisuuden esteitä sekä vahvistetaan

asiakkaan omaa vastuuta ja toimijuut ta

3) Vahvistamalla osallisuut ta palvelujen kehit tämisessä edistämällä vaikut tamis- ja
osallistumismahdollisuuksia. Ymmärrämme asiakkaiden tarpeita, toiveita ja odotuksia.

 Tarjotaan erilaisia mahdollisuuksia palveluiden kehit tämiseen

 Kerätään asiakaspalaut teita ja –aloit teita

 Kehitetään asukaskehit täjä- ja asukasraat itoimintaa

 Parannetaan mahdollisuuksia tavoit taa yhä laajempia asukasmääriä
sähköisillä t iedonkeruun menetelmillä

 Tehdään yhteistyötä yhdistysten ja järjestöjen kanssa asukkaiden
osallisuuden lisäämiseksi

4) Kehit tämällä osallisuuden vaikut tavuusmit taamista strategisella tasolla.

 Toimitaan tavoit teellisesti ja kokeilunhaluisest i uusien toimintamallien
vakiinnut tamiseksi käytäntöön

4.4.2 Väestön hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen

JÄRJESTÄJÄ:

- ALUEEN VÄESTÖN HYVINVOINTI JA TERVEYSINDIKAATTORIEN SEURANTA SEKÄ STRATEGISEN TASON JOHTAM INEN

HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN EDISTÄM ISESSÄ YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN KANSSA

- ALUEELLISTEN TAVOITTEIDEN ASETTAM INEN VÄESTÖN HYVINVOINNILLE YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN KANSSA

- ALUEELLISEN HYVINVOINTISUUNNITELM AN LAADINTA YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN JA JÄRJESTÖJEN KANSSA

- SEN VARM ISTAM INEN, ETTÄ HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN EDISTÄM INEN SISÄLTYY EHKÄISEVIIN JA KORJAAVIIN

SOTE-PALVELUIHIN SEKÄ HUOLEHTIA VAIKUTUSTEN ENNAKKOARVIOINNIN PROSESSIN VALM ISTELUSTA
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Nykytila

Alueellinen hyvinvoint isuunnitelma 2020-2025 on hyväksyt ty kuntayhtymän valtuustossa 19.12.2019 (§50).

Suunnitelmassa on määritet ty tavoit teet  ja toimenpiteet  alueen asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden

edistämiseksi sekä eriarvoisuuden vähentämiseksi. Suunnitelman painopiste on hyvinvoint i- ja

terveyserojen kaventamisessa sekä toimenpiteiden posit iivisessa kohdentamisessa. Alueelinen

hyvinvoint isuunnitelma on laadit tu yhteistyössä kuntien kanssa. Oleellista on, että asukkaan hyvinvoinnin ja

terveyden edistämisen palveluket ju on yhtenäinen riippumatta palvelun tuot tajasta.

Hyvinvoint i- indikaat torien valossa Keski-Uudenmaan alueen väestö voi keskimäärin hyvin. Merkit tävimmät

kuntakohtaiset  erot ilmenevät  toimeentulon niukkuudessa ja osallisuudessa. Yhteisiä alueellisia haasteita

ovat  väestön liikkumattomuus, ylipainoisten ja diabeteksen (2 tyyppi) määrän kasvu, mielenterveyden

häiriöt  ja päihteiden käytön lisääntyminen. Näihin haasteisiin vastaa alueellinen hyvinvoint isuunnitelma

tavoit teillaan ja toimenpiteillään.

Kuva 17. Alueellisen hyvinvoint isuunnitelmaan asetetut  tavoit teet

Kuvassa 17 on esitet ty kuntayhtymän neljä hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen tavoitet ta. Alueellisessa

hyvinvoint isuunnitelmassa painotetaan näistä tavoit teista kansansairauksien ennaltaehkäisyä sekä

hyvinvoinnin ja terveyserojen kaventamista siten, et tä sähköinen omahoito ja asioint i sekä osallisuus ovat

sisällytet ty tavoit teisiin. Lisäksi hyvinvoinnin ja terveyden edistämiseen liit tyvän viest innän kehit täminen on

yksi painopistealue.  Alueelliseen hyvinvoint isuunnitelmaan sisällytetään myös tavoit teiltaan

samansuuntaisia lakisääteisiä ohjelmia kuten lasten ja nuorten hyvinvoint isuunnitelma (ls-laki §12),

ikääntyneiden hyvinvoint isuunnitelma, ehkäisevän päihdetyön suunnitelma sekä lähisuhde- ja

perheväkivallan ehkäisyn suunnitelma.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen siirryt tyä kunnista kuntayhtymän vastuulle, syntyi uusi organisaatioiden

välinen yhdyspinta. Osa asiakkaista käyt tää sekä kunt ien että kuntayhtymän palveluita, jotka tähtäävät

samaan päämäärään. Kuntayhtymällä on sote-palvelujen järjestäjänä vahva int ressi olla mukana

kehit tämässä hyvinvoinnin ja terveyden edistämisen palveluita, sillä asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin

t ila näkyy myös sote-järjestäjän kohtaamassa asukkaiden palvelutarpeessa ja siten myös niissä syntyvissä

kustannuksissa.
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Alueen kuuden kunnan hyte-palvelujen kokonaiskoordinoint ia suhteessa Keusoten palveluihin ollaan

parhaillaan yhtenäistämässä.  Osaa kunt ien kanssa tuotet tavia yhdyspintapalveluita on suunniteltu ja

määritet ty tarkemmin, kun taas osassa palveluita on aukkoja, joihin pyritään vastaamaan mm.  suunnit teilla

olevalla HyTe-allianssi – mallilla. Hyte-allianssi on yhteiseen sopimukseen perustuva toimintamuoto, jossa

sopimusosapuolet  vastaavat  yhdessä palvelun kehit tämisestä ja toteuttamisesta yhteisellä

hankeorganisaat iolla jakaen palvelun hyödyt  ja riskit . Alueellisen organisoituminen mukaisella

yhdyspintatyöllä vaikutetaan organisaat ioiden väliseen työnjakoon sekä siihen, et tä palvelut  tuotetaan

kustannusvaikut tavimmassa osassa palvelukokonaisuutta.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1) Alueellisen hyvinvoint isuunnitelman 2020-2025 tavoit teiden mukaisen toimeenpanon seuranta ja
ohjaus

2) HyTe-yhteistyö ohjasmallin kehit täminen HyTe-allianssi – kokeilun kaut ta 2020-2021. Hankkeessa
pilotoidaan palvelutuot tajien ekosysteemiä hyödyntävän allianssimallin soveltuvuut ta hyvinvoinnin
ja terveyden edistämisessä ja pilotoint i toteutetaan kuntayhtymän ja kunt ien yhteistyönä.
Vaikut tavuuden arvioint i on keskeinen osa toimintamallia.

4.4.3 Tutkimus- kehit täminen ja innovaat io (TKI)

POLIITTINEN JÄRJESTÄJÄ:

- TKI-TOIM INNAN PÄÄPERIAATTEIDEN JA TAVOITTEIDEN LINJAUS

VIRANHALTIJA JÄRJESTÄJÄ:

- TKI-TOIM INNAN KOKONAISKOORDINOINTI OSANA TKI-EKOSYSTEEM IÄ

- HANKEOHJAUKSEN TOIM INTAM ALLIN LUONTI

- SOPIMUSPERUSTEINEN KEHITTÄM ISTOIM INTA YHDESSÄ PALVELUTUOTTAJIEN KANSSA

TUOTTAJA

- TKI-TOIM INNAN LUONTI JA  KÄYTÄNNÖN TOTEUTTAM INEN YHTEISTYÖSSÄ ASIAKKAIDEN,
KORKEAKOULUJEN, AM MATTIOPISTOJEN JA YRITYSTEN KANSSA

Nykytila

Järjestäjän rooli tutkimus-, kehit tämis- ja innovaatio (TKI) -toiminnassa on st rateginen, koordinoiva ja

uutta mahdollistava ja siinä korostuu t ietopohjainen yhteistyö eri toimijoiden kanssa. TKI -toiminnan

sisällöllisiä painotuksia ohjaa yhtymästrategia (elinvoimaisuus, uudistumiskyky, halut tu kumppani,

voit tava joukkue).  TKI-toiminnan rooli erityisest i pidemmällä aikavälillä on uusien, ent istä

vaikut tavampien teknologioiden, ratkaisujen ja hoitokäytäntöjen kehit tämisessä sekä vaikut tavuuden

johtamisen vahvistamisessa. Nämä tavoit teet  tulee purkaa mitattaviksi sekä kytkeä osaksi

johtamisjärjestelmää. Tämän ohella tarvitaan kannusteita, ohjausta ja yhdyspintojen standardoint ia

yhdessä toimimisen mahdollistamiseksi muun muassa TKI-ekosysteemin rakentamisen kautta (Piirainen

ym. 2019).

TKI-toimintaa kehitetään sekä kuntayhtymän sisäisten käytäntöjen osalta kuin myös vahvistamalla

kuntayhtymän roolia ja kumppanuutta alueellisen ja kansallisen yhteistyön ja TKI-ekosysteemien

rakentamisessa. Järjestäjä varmistaa, et tä syntyy organisaat iorajat  ylit tävää kehit tämistoimintaa.

Toiminnassa korostuu t ietopohjainen yhteistyö tuot tajaverkoston, korkeakoulujen ja tutkimuslaitosten,
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oppilaitosten, kunt ien, liikelaitosten, yritysten, järjestöjen sekä t ietyiltä osin valt ion ja kansainvälisten

toimijoiden kanssa. Järjestäjä vastaa tehtävästään niin resurssi-, sopimus- kuin informaat io-ohjauksen

keinoin ja hyvä lopputulos perustuu toimijoiden väliseen luot tamukseen, tasa-arvoon ja

vapaaehtoiseen vuorovaikutukseen.

Strategisessa mielessä TKI:lla on kolmitasoinen aikahorisont t i. Ensinnäkin, on oltava t ieto siitä, mitkä

ovat  palvelujen nykyiset  pullonkaulat ja kehit tämistarpeet . Laki edellyt tää t iedon keräämistä nykyisestä

toiminnasta sekä t iedon jakamista ja hyödyntämistä palvelujen kehit tämiseksi. Tämä on kuitenkin vain

TKI:n lähtökohta. Toiseksi on harjoitet tava systemaat tista ennakoint itoimintaa, jotta TKI voitaisiin

suunnata riit täväst i kehit tämään niitä palveluja ja tuot teita, joita kehit tyvä yhteiskunta tarvitsee.

Kuntayhtymällä on tarpeen olla proakt iivinen ja mahdollistava ote kehit tämistoimintaan. Tulevaisuut ta

luodaan akt iivisesti, ei ainoastaan korjata syntyneitä virheitä ja puutteita. Kolmanneksi TKI-toiminnan

tulee kyetä tarttumaan ket teräst i yllät täen avautuviin mahdollisuuksiin ja tekemään uusia,

innovat iivisia avauksia ja rohkeita kokeiluja. Tämä kolmas ajallinen ulottuvuus on erit täin tärkeä, joskin

st rategisista toimenpidesuunnitelmista usein unohdet tu (Marjamäki ym. 2019).

Kuntayhtymän Tutkimus, kehit tämis- ja innovaatio -palvelujen tehtävänä on huoleht ia, et tä

organisaat ion palvelujen kehit tämiseen sisältyvät  TKI-toiminnan element it  sekä yhteiskehit tämisen

tuomat mahdollisuudet . Syksyllä 2019 käynnistett iin Uudenmaaliiton rahoit tamana TKI-ekosysteemin –

mallinnus. Tavoit teena on, et tä Uudenmaan alueen TKI–toimijoista muodostuu ekosysteemi sote-

palvelujen tuottavuuden ja vaikut tavuuden parantamista varten. Tähän mennessä on perustet tu

senioritutkijoista koostuva professorien ohjausryhmä, jonka tehtävänä on nopeut taa

tutkimustoiminnan ja palvelujärjestelmän kehit tämistarpeiden integroitumista sekä vahvistaa yhteistä

osaamista tätä tukevissa rahoitushauissa.  Lisäksi on kartoitettu eri mahdollisuuksia ja kriteereitä sote-

spesifin TKI-kehit tämisalustan luont iin yhteistyössä eri toimijoiden kanssa sekä selvitet ty t ietoaltaiden

saat tamista tehokkaaseen tutkimus- ja kehit tämiskäyt töön HUS-t ietoallas kokeilujen pohjalta.

Tietoaltaasta saatava t ieto tulee toimimaan kuntayhtymän palveluket jujen ja -kokonaisuuksien

muodostamisen, palvelujen integraat ion toteut tamisen sekä t iedolla johtamisen ja päätöksenteon

tukemisen pohjana (vrt. kohta 4.1.1. ).

Organisaat ion sisäisten käytäntöjen osalta on käynnistetty yhteistyössä t ietohallintopalvelujen kanssa

ohjelma- ja hankeohjauksen toimintamallin luont i. Ohjausmallilla varmistetaan, että keskitytään

strategisen ohjauksen kannalta keskeisimpiin painoalueisiin, panostetaan potent iaalisest i

vaikut tavimpiin projekteihin ja varmistetaan riit tävät  resurssit  valit tuihin kehit tämistoimenpiteisiin.

Tavoitteet järjestäjä osaamisen vahvistamiselle

1) Sote-perustason TKI-ekosysteemin rakentamista jatketaan sisällyttämällä TKI-toiminta osaksi

organisaat ion rakennet ta ja jatkuvaa toimintaa, luomalla TKI-toiminnan geneerinen yhteistyömalli sekä

vahvistamalla sosiaali- ja terveysalan tutkimuksen integroint ia (2020-2021).

2) TKI-toiminnan (sisältäen t iedonkeruun, ohjauksen, rahoituksen ja muut tukitoimet) toimivuuden ja

vaikut tavuuden johtamiseen luodaan vakioitu toimintamali ja mit tarit  (2022-2023)

3)  Edellisiä tavoit teita tukemaan laaditaan kuntayhtymän TKI-polit iikkaohjelma, johon kootaan TKI-

toiminnan tavoit teet , rakenteet  ja ohjausmekanismit  suunnitelmakaudelle (2020-2021).
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5.Asiakirjan seurannan ja päivityksen vastuut

Suunnitelman järjestäjä osaamisen vahvistamisen tavoit teiden toteutumista ja päivitystarvet ta arvioidaan

suunnitelmakaudella tarvit taessa kahden vuoden välein (2022, 2024) kuntayhtymän johtajan esit telystä.
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Liit teet

LIITE 2

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 1.: Asiakaslähtöiset palvelukokonaisuudet, palveluketjut,

palvelujen verkko ja palveluintegraatio

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- PALVELUJÄRJESTELM ÄN JA PALVELUVERKON SUUNTAVIIVOJEN JA PERIAATTEIDEN LINJAUS

YHTYM ÄSTRATEGIASSA JA M UISSA STRATEGIAA TUKEVISSA ASIAKIRJOISSA JA PÄÄTÖKSISSÄ KUTEN

TALOUSARVIOSSA, TUOTTAVUUSOHJELM ASSA JA TOIM EENPANOSUUNNITELM ISSA

- EDELLYTYSTEN LUOM INEN PALVELUJÄRJESTELM ÄN JA PALVELUJEN VERKOSTON KEHITTÄM ISEEN

VIRANHALTIJA

JÄRJESTÄJÄ

- SIM ULOINTITIETOON POHJAUTUVA PALVELUKOKONAISUUKSIEN JA JÄRJESTÄJÄN PALVELUKETJUJEN

JA PALVELUJEN VERKOSTON M ÄÄRITTELY YHTEISTYÖSSÄ PALVELUNTUOTTAJIEN KANSSA

- PALVELUJEN YHTEENSOVITTAM ISEN OHJAUS

- OHJAUKSEN M ITTARISTON JA TAVOITEASETANNAN M ÄÄRITTÄM INEN

- PALVELUKOKONAISUUKSIEN, PALVELUVALIKOIM AN JA PALVELUJEN VERKOSTON OHJAUS JA VALVONTA

- YHTENÄISTEN JÄRJESTÄJÄN PALVELUKUVAUSTEN M ÄÄRITTÄM INEN

- DIGITAALISTEN  TAVOITTEIDEN M ÄÄRITTELY JA KOKONAISARKKITEHTUURI

- PALVELUTUOTANTOA TUKEVIEN TILOJEN KOKONAISNÄKYM Ä JA YHTEISTYÖ KUNTIEN KANSSA

TILAINVESTOINTIEN OSALTA

TUOTTAJA - PALVELUKÄYTÖN SEURANTA JA DOKUM ENTAATIO
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- ASIAKASNEUVONTA JA -OHJAUS

- PALVELUPROSESSIEN JA ASIAKASPROSESSIEN SUJUVOITTAM INEN JA TUOTTAJAN PALVELUKETJUJEN

M ÄÄRITTELY

- PALVELUSISÄLTÖJEN YHTENÄISTÄM INEN JÄRJESTÄJÄN PALVELUKUVAUSTEN OHJAAM ANA

- PALVELUJEN TUOTTAM INEN JA YHTYEENSOVITTAM INEN KÄYTÄNNÖSSÄ

- PALVELUVALIKOIM AN YHDENM UKAISTAM INEN KUNTAYHTYM ÄN ALUEELLA

- OM AVALVONTA JA OSTOPALVELUNTUOTTAJIEN VALVONTA

- ASIAKKAIDEN PALVELUTIETOJEN DOKUM ENTAATIO JA SEURANTA

- PALVELUJEN VERKOSTON TOIM INNAN OPTIM OINTI JA YHTEENSOVITTAM INEN PALVELUALUERAJOISTA

RIIPPUM ATTA

- PALVELUSISÄLTÖJEN JA OSAAM ISEN HALLINTA

- TIEDON TUOTTAM INEN PALVELUJEN VERKOSTON, PALVELUKETJUJEN JA PALVELUVALIKOIM AN

TOIM IVUUDESTA

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 2: Rahoitus ja budjett i

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- TALOUSARVION JA OHJAUKSEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS

- RAHOITUKSEN JÄRJESTÄM INEN OM ISTAJILTA

- INVESTOINNIT

- LAKISÄÄTEISISTÄ ASIAKASM AKSUISTA PÄÄTTÄM INEN

VIRANHALTIJA

JÄRJESTÄJÄ

- JÄRJESTÄJÄN BUDJETTI JA ENNAKOIVA SUUNNITTELU

- RESURSSIOHJAUKSEN M ÄÄRITTÄM INEN KÄYTTÖSUUNNITELM A TASOLLA

- SEURANTAM ITTARIT

- PALVELUTILAUSTEN M ÄÄRITTELY JA SEURANTA

- PALVELUSOPIM UKSET RAHOITTAJAN JA PALVELUNTUOTTAJIEN KANSSA

- ASIAKASM AKSUJEN M ÄÄRITTELY

- KUNTALASKUTUS

- YHTEYDENPITO RAHOITTAJIEN KANSSA PALVELUSOPIM USTEN TOTEUTUM ISEN OSALTA

- TUOTTEISTAM ISEN PÄÄPERIAATTEIDEN KOORDINOINTI

TUOTTAJA - BUDJETIN JA OPERATIIVISEN RESURSSIOHJAUKSEN TOTEUTTAM INEN

- BUDJETTIVASTUU

- TALOUSARVIOSSA PYSYM ISEN TOIM ENPITEET

- TALOUDEN SEURANTA JA RAPORTOINTI JÄRJESTÄJÄLLE

- ASIAKASLASKUTUS

- RIKSIEN ARVIOINTI, SEURANTA JA DOKUM ENTAATIO

- PALVELUJEN TUOTTEISTAM INEN

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 3: Palvelujen tuot tamistavat ja hankinta

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- PALVELUJEN TUOTTAM ISTAPOJEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS

VIRANHALTIJA

JÄRJESTÄJÄ

- STRATEGISEN HANKINTAM EKANISM IN LUONTI, SUUNNITELM A JA SIIHEN LIITTYVÄT

HANKINTAPÄÄTÖKSET

- OM AN TUOTANNON JA OSTOPALVELUJEN M ÄÄRÄN JA SUHTEEN TOIM EENPANO

- HALLITUN SIIRTYM INEN JA INTEGRAATION VARM ISTAM INEN TUOTANTOTAVASTA TOISEEN

TUOTTAJA - KILPAILUTUSTEN, HANKINTOJEN PALVELUKRITEERIEN M ÄÄRITTELY JA TUOTANTOTAPOJEN VALINTA

ANNETUSSA RAAM ISSA

- M ERKITTÄVÄT PALVELUHANKINTAPÄÄTÖKSET JÄRJESTÄJÄN LINJAUSTEN M UKAISESTI

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 4 : Asiakasohjaus

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- ASIAKASOHJAUKSEN PERIAATTEIDEN LINJAUS

- PALVELUJEN M YÖNTÄM ISKRITEERIEN LINJAUS

VIRANHALTIJA
JÄRJESTÄJÄ

- ASIAKASOHJAUKSEN TAVOITTEIDEN M ÄÄRITYS

- PALVELURAKENTEEN JA PALVELUVALIKOIM AN M UUTOSTARPEIDEN OHJAUS JA

ASIAKASOHJAUSTOIM INNAN ARVIOINTI (POHJANA M M . ASIAKASVIRTA JA PAVELUKYSYNTÄ TIETO)

- M YÖNTÄM ISKRITEERIEN M UKAISEN TOIM INNAN OHJAUS
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TUOTTAJA - ASIAKASSUHTEIDEN YLLÄPITO, ASIAKKAAN PALVELUKOORDINAATIO JA YHTEEN SOVITTAM INEN

(TARKENNETTU TOIM INTAM ALLI KUVATTU PALVELUKOKONAISUUKSITTAIN ASIAKASOHJAUKSEN

TAVOITEM ALLISSA -HYPOTEESI 2023)

- M ONIM UOTOIDEN PALVELUVALIKOIM AN KEHITTÄM INEN JÄRJESTÄJÄN M ÄÄRITTELEM IEN

REUNAEHTOJEN M UKAAN

TEHTÄVÄKOKONAISUUS5: Valvonta, turvallisuus ja varautuminen

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- VALVONTAAN LIITTYVIEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS M UUN M UASSA VALVONTAOHJELM ASSA

- VARAUTUM ISTEHTÄVIIN LIITTYVIEN PÄÄPERIAATTEIDEN LINJAUS TIETOTURVA- JA

TIETOSUOJAPOLITIIKASSA JA M UISSA ASIAKIRJOISSA

VIRANHALTIJA

JÄRJESTÄJÄ

- JÄRJESTÄM ISVASTUULLA OLEVIEN PALVELUJEN LAINM UKAISUUDEN VALVONTA OHJAUS JA SEURANTA

ASUKKAIDEN JA KUNTAYHTYM ÄN KANNALTA

- TURVALLISUUS- JA RISKIENHALLINTAPOLITIIKAN LAADINTA

- VALVONTAOHJELM AN VALM ISTELU

- JATKUVUUS- JA VALM IUSSUUNNITELM AN VALM ISTELU

- RISKIANALYYSIEN TOTEUTTAM ISEN OHJAUS

- TYÖSUOJELUN TOIM INTAOHJELM AN VALM ISTELU JA TOIM EENPANON OHJAUS JA VALVONTA

- TIETOTURVA- JA TIETOSUOJAPOLITIIKAN VALM ISTELU

- TIETOSUOJAN JA TIETOTURVAN TOIM EENPANON OHJAUS JA VALVONTA

- VALM IUDEN JA VARAUTUM ISEN OHJAUS JA SEURANTA

TUOTTAJA - OM AVALVONTASUUNNITELM AN LAADINTA JA TOTEUM AN RAPORTOINTI JÄRJESTÄJÄLLE

- PELASTUSSUUNNITELM IEN LAADINTA YHTEISTYÖSSÄ VUOKRANANTAJAN KANSSA

- YKSIKÖIDEN POISTUM IS- JA TURVALLISUUSSELVITYSTEN LAADINTA

- TYÖTURVALLISUUDEN, ASIAKAS- JA POTILASTURVALLISUUDEN JA HENKILÖSTÖTURVALLISUUDEN

TOTEUTTAM INEN YKSIKÖISSÄ JA TOTEUM AN RAPORTOINTI

- TIETOSUOJAN JA TIETOTURVAN TOTEUTUM ISEN SEURANTA JA TOTEUM AN RAPORTOINTI

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 6 : Väestön hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen

JÄRJESTÄJÄ - ALUEEN VÄESTÖN HYVINVOINTI JA TERVEYSINDIKAATTORIEN SEURANTA  SEKÄ STRATEGISEN TASON

JOHTAM INEN  HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN EDISTÄM ISESSÄ YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN KANSSA

- ALUEELLISTEN TAVOITTEIDEN ASETTAM INEN VÄESTÖN HYVINVOINNILLE YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN

KANSSA

- ALUEELLISEN HYVINVOINTISUUNNITELM AN LAADINTA YHTEISTYÖSSÄ KUNTIEN JA JÄRJESTÖJEN

KANSSA

TUOTTAJA - HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN EDISTÄM ISEN SISÄLLYTTÄM INEN EHKÄISEVIIN JA KORJAAVIIN SOTE-
PALVELUIHIN SEKÄ VAIKUTUSTEN ENNAKKOARVIOINNIN VALM ISTELUPROSESSISTA HUOLEHTIM INEN

TEHTÄVÄKOKONAISUUS 7: Tutkimus, kehittäminen ja innovaatio (TKI) - toiminta

POLIITTINEN

JÄRJESTÄJÄ

- TKI-TOIM INNAN PÄÄPERIAATTEIDEN JA TAVOITTEIDEN LINJAUS

VIRANHALTIJA

JÄRJESTÄJÄ

- TKI-TOIM INNAN KOKONAISKOORDINOINTI OSANA TKI-EKOSYSTEEM IÄ

- HANKEOHJAUKSEN TOIM INTAM ALLIN LUONTI

- SOPIM USPERUSTEINEN KEHITTÄM ISTOIM INTA YHDESSÄ PALVELUTUOTTAJIEN KANSSA

TUOTTAJA - TKI-TOIM INNAN LUONTI JA  KÄYTÄNNÖN TOTEUTTAM INEN YHTEISTYÖSSÄ ASIAKKAIDEN,
KORKEAKOULUJEN, AM M TTIOPISTOJEN JA YRITYSTEN KANSSA
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LIITE 3. Varautumisen ja jatkuvuudenhallinnan kokonaisuus (KUJA-projekt i, Suomen Kuntaliit to)
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