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1 Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala yhteensä
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Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset 

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala vastaa sosiaali- ja terveyslautakunnan toimialaan sekä suun terveyden- 
huollon liikelaitoksen tehtäväalueeseen kuuluvien asioiden valmistelusta ja täytäntöönpanosta. Sosiaali- ja 
terveydenhuollon toimialaan kuuluvat talous- ja hallintopalvelujen, perhepalvelujen, vanhus- ja vammaispalvelujen,
terveyspalvelujen sekä Vantaan suun terveydenhuollon liikelaitoksen tulosalueet. Vantaan suun terveydenhuollon 
liikelaitos toimii kunnallisena liikelaitoksena ja on johtokuntansa alainen. Muut tulosalueet ovat sosiaali- ja 
terveyslautakunnan alaisia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala valmistautuu talousarviovuonna poikkeuksellisen suuriin muutoksiin. 
Vanhentuneet tietojärjestelmät korvaava asiakas- ja potilastietojärjestelmäkokonaisuus Apotti otetaan Vantaalla 
käyttöön kumppaneista ensimmäisenä vuoden 2018 loppupuolella. Samanaikaisesti Suomessa valmistaudutaan 
siirtämään sosiaali- ja terveyspalvelujen järjestämisvastuu kunnilta maakunnille vuoden 2020 alusta. Järjestäminen 
ja tuottaminen erotetaan, myös sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitus, ohjaus ja verotus muuttuvat. Sosiaali- ja 
terveydenhuollon toimiala raportoi sote- ja maakuntauudistuksesta säännöllisesti lautakunnalle.

Uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönotto ja siihen liittyvät käyttäjäkoulutukset sekä sote- 
uudistuksen valmistelutehtävät tulevat sitomaan talousarviovuonna huomattavan määrän toimialan henkilö- 
resurssia kaikilta tulosalueilta. Tämä vaatii tarkkaa ennakointia palvelutason ylläpitämiseksi. Myös kilpailu 
henkilökunnasta kiihtyy.  

Muutos edellyttää taitavaa johtamista ja ammattitaitoisen henkilökunnan jaksamisen varmistamista. Toimialaa 
koskevissa suurissa muutoksissa henkilökunnan tiedonsaanti turvataan ajantasaisella muutosviestinnällä.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannustehokkuus on hyvä. Väestön palvelutarpeiden kasvun ja kuntatalouden 
mahdollisuuksien yhteensovittaminen on jatkuva haaste palvelujen järjestämiselle. Väestömuutosten aiheuttamaan 
palvelutarpeen kasvuun vastataan uudistamalla palveluprosesseja ja parantamalla tuottavuutta organisaation eri 
tasoilla. Väestömuutokset heijastuvat kaikkien tulosalueiden palvelujen kysyntään. Ikääntyneiden määrä kasvaa 
samalla kun Vantaan väestönkasvu on ollut ennustettuakin suurempaa. Yleinen taloustilanne ja väestön työllisyys 
vaikuttaa kuntalaisten hyvinvointiin ja toimialan palvelujen tarpeeseen. Ehkäisevää työtä lastensuojelutarpeen 
vähentämiseksi tulee jatkaa kaikilla sektoreilla myös tulevina vuosina. Maahanmuutto lisää alueen työikäisen 
väestön määrää, mutta myös erilaisia palvelutarpeita. Mm. kansainvälisten kriisien ennustamattomuuden vuoksi 
turvapaikanhakijoiden määrää ja tulevien vuosien kaikkia palvelutarpeita on haasteellista ennakoida.

Toimialan menomääräraha vuodelle 2018 on 621,4 milj. euroa, ja tulomääräraha 42,4 milj. euroa. Oman toiminnan 
menomääräraha ilman erikoissairaanhoitoa on 393,1 milj. euroa ja tulomääräraha 41,2 milj. euroa.
Erikoissairaanhoidon menomääräraha on 228,3 milj. euroa ja tulomääräraha 1,2 milj. euroa
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Tuloskort in keskeiset tavoitteet

Sosiaali- ja terveydenhuollon strategia perustuu kaupunkitason strategisiin linjauksiin, toimialan kehykseen sekä 
toimintaympäristön muutosten ennakointiin. Toimiala toteuttaa osaltaan myös uudessa valtuustokauden 
strategiassa ja sen talouslinjauksissa määriteltäviä tavoitteita.

Sosiaali- ja terveydenhuollon vuoden 2018 tuloskorttiin tiivistyvän strategian keskeiset tavoitteet ovat:

 Laadukkaiden ja yhdenvertaisten palveluiden tuottaminen talouden tasapainottamisen puitteissa tuottavuutta 
ja kustannustehokkuutta edelleen kehittäen.

 Vantaalaisten hyvinvoinnin tukeminen palveluja asiakaslähtöisesti kehittäen.
 Uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän onnistunut käyttöönotto.
 Vantaalaisten laadukkaiden palvelujen varmistaminen sote- ja maakuntauudistusta valmisteltaessa.
 Henkilöstön pysyvyyden ja jaksamisen varmistaminen sekä rekrytoinnissa onnistuminen.

Toimialan tuloskortilla esitettävien tavoitteiden lisäksi toteutetaan useita kehittämistoimia, jotka konkretisoituvat 
tulosalueiden toimintasuunnitelmissa. Toimintaympäristön muuttuessa toimiala uudistaa tarvittaessa 
organisaatiotaan vastaamaan entistä paremmin asiakkaiden yksilöllistyviä tarpeita ja lainsäädännön muutoksia.
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Henkilöstösuunnitelma

Henkilöstösuunnitelma TP 2016 KS 2017 TA 20181 TS 2019 TS 2020 TS 2021

Vakituisen henkilöstön lkm 2629 2619 2678 2726 2731 2731

Määräaikaisen henkilöstön lkm 48 63 44 14 5 5

Henkilöstön kokonaismäärä 2677 2682 2722 2740 2736 2736

Taulukko sisältää suun terveydenhuollon liikelaitoksen henkilöstömäärät.

1 Henkilöstömäärä  sisältää  kaupunginvaltuuston  kokouksessaan  13.11.2017  myöntämän  lisäresurssin.  Lisäksi  sosiaali-  ja
terveyslautakunta päätti kokouksessaan 20.11.2017 perustaa määräaikaisia erityissosiaaliohjaajan virkoja toimialalla täyttämättä
olevien vakanssien tehtäväjärjestelyihin; nämä eivät näy henkilöstömäärässä.
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2 Sosiaali- ja terveyslautakunta 

Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Sosiaali- ja terveyslautakunta huolehtii kaupungin tehtäväksi säädetystä sosiaalihuollosta ja 
terveydenhuollosta sikäli kuin näistä tehtävistä ei ole erikseen määrätty sekä kaupunginvaltuuston 
hyväksymän Vantaan kaupungin sosiaalisen luototuksen rahaston säännön mukaisista tehtävistä. Lautakunta
toimii tilaajalautakuntana suhteessa suun terveydenhuollon liikelaitokseen.

Sosiaali- ja terveyslautakunta tehtäväalueellaan päättää:
 työvoiman ja muiden voimavarojen sijoittamisesta eri tulosalueille,
 vammaispalvelulain ja sosiaalihuoltolain mukaisten henkilökuljetusten hankinnasta,
 asiakasmaksuista, mukaan lukien suun terveydenhuollon asiakasmaksut,
 toimipisteen perustamisesta tai lakkauttamisesta.

Yksilöasioiden jaosto päättää:
 yksilöä ja perhettä koskevien päätösten tekemisestä, ja
 ne asiat, joissa asiakas on saattanut viranhaltijan tekemän päätöksen jaoston käsiteltäväksi.

Tehtäväalue sisältää sosiaali- ja terveyslautakunnan ja sen jaoston luottamushenkilötoiminnan kustannukset.
Kustannukset koostuvat kokouspalkkioista, matkakuluista sekä muista kokouksiin liittyvistä kustannuksista ja 
luottamushenkilöiden koulutuskustannuksista. Lautakunta kokoontuu kesätaukoa lukuun ottamatta noin 
kuukausittain.
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3 Talous- ja hall intopalvelut 

Tulosyksiköt ja toiminnot  

Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Talous- ja hallintopalvelujen tulosalue vastaa keskitetysti toimialan talouteen, hallintoon, henkilöstöasioihin ja
kehittämisen koordinointiin liittyvistä tehtävistä sekä tarjoaa tukipalveluja toimialan muille tulosalueille.
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Tulosalue koordinoi yhteistyötä kaupungin keskushallinnon ja palvelukeskusten kanssa. Tulosalue tuottaa 
palvelunsa pääosin omana toimintana. Tulosalueen menomäärärahassa on varauduttu toimialalla 
ulkopuolisella rahoituksella toteutettavien hankkeiden menoihin, koko toimialan varhe-maksuihin sekä muihin
toimialan velvoitteisiin. Vantaan Apotti-hanketoimisto kuuluu talous- ja hallintopalveluihin, mutta sen 
määrärahoista vastaa tietohallinnon palvelukeskus.

Vuonna 2018 uusi asiakas- ja potilastietojärjestelmä Epic otetaan Vantaalla käyttöön ensimmäisenä Apotti- 
hankkeen osakkaista. Käyttöönotto on erittäin vaativa ponnistus johtamisen, koulutuksen ja teknisen 
toteutuksen osalta. Talous- ja hallintopalvelut koordinoi Vantaan käyttöönottoa. Toimialan valmistautuminen 
sote- ja maakuntauudistukseen jatkuu, ja talous- ja hallintopalvelut koordinoi toimialan valmistelutehtäviä. 
Sote-uudistukseen valmistautuminen ja uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönotto heijastuu 
kaikkien tulosalueiden toimintaan, ja ne vaativat henkilökunnan irrottautumista näihin tehtäviin. Tulosalueen 
haasteena on selviytyä myös todennäköisesti lisääntyvästä lähtövaihtuvuudesta.

Tulosalueen menomääräraha vuodelle 2018 on 9,0 milj. euroa ja tulomääräraha 0,6 milj. euroa.

Keskeiset tavoitteet taloussuunnitelmakaudella 2018–2021

 Palveluprosessien digitalisaatiota edistetään.
 Suunnitellaan ja toteutetaan uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän tuotannonaikainen hallintamalli.
 Toimialan tuottavuuden kehittämistä ja seurantaa tuetaan.
 Toimialan johdon ja esimiesten saama johtamisen tuki varmistetaan.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018

 Apotti-hankkeessa valmistellaan uuden tietojärjestelmän käyttöönottotoimet, ja koordinoidaan laaja Epic-
järjestelmän käyttöönottokoulutus toimialan henkilöstölle.

 Pyritään minimoimaan Apotti-hankkeen ja sote-uudistuksen toimeenpanosta aiheutuvia mahdollisia 
henkilökunnan vaihtuvuuden riskejä.

 Sairauskertomusarkistot keskitetään Katriinan sairaalaan terveysasemilta vuoden 2018 aikana.
 Sosiaalipalvelujen asiakasasiakirjojen seulonta käynnistetään ja asiakirjojen siirto keskitettyyn arkistoon 

aloitetaan. 
 Edistetään toimialan aktiivista otetta palvelujen ja toiminnan kehittämisessä mm. tukemalla kansallisten 

hyvinvointia ja terveyttä edistävien hankkeiden toteutusta Vantaalla.
 Ostopalvelujen vaikuttavuuden kehittämistä jatketaan yhteistyössä palveluntuottajien kanssa.
 Esimiesten työhyvinvointia tuetaan vahvistamalla vuorovaikutteisia johtamisen toimintamalleja.
 Toukokuussa 2018 voimaantulevan EU:n tietosuoja-asetuksen vaatimat muutokset toteutetaan. 

Henkilöstösuunnitelma

Henkilöstösuunnitelma TP 2016 KS 2017 TA 2018 TS 2019 TS 2020 TS 2021
Vakituisen henkilöstön lkm 48 53 53 53 53 53
Määräaikaisen henkilöstön lkm 7 11 11 0 0 0
Henkilöstön kokonaismäärä 55 64 64 53 53 53
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Talousarvion tunnusluvut 
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4 Erikoissairaanhoito

Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Vantaa hankkii erikoissairaanhoidon palvelut pääasiassa Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiriltä (HUS). 
Potilaat ohjautuvat erikoissairaanhoitoon lääkärin lähetteellä. Lähetteistä yli puolet kirjoitetaan 
terveysasemilta. Erikoissairaanhoito tekee kiireellisyys- ja hoidon tarpeen arvioinnin lähetteen perusteella. 
Terveydenhuoltolain mukaan hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen viikon kuluessa siitä, kun lähete 
on saapunut erikoissairaanhoitoon, tarvittavat tutkimukset tulee aloittaa kolmen kuukauden sisällä ja 
varsinaiseen hoitoon on päästävä kuudessa kuukaudessa. Kiireellinen sairaanhoito annetaan ilman lähetettä. 
Toimiala toimii tiiviissä yhteistyössä kaupunkia edustavien HUS-luottamushenkilöiden kanssa ja tukee 
Vantaan HUS-omistajaohjausta.

Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala ja HYKS sopivat HUS:n tuottaman erikoissairaanhoidon 
palveluista suunnittelukokouksissa (sopimusohjaus). HUS tuottaa kunnalle palvelutuotteina NordDRG-
tuotteita (hoitokokonaisuuksia), käyntituotteita, hoitopäivätuotteita sekä terveydenhuoltolain mukaisia 
erikoislääkärin konsultaatioita. Osa konsultaatio- ja koulutustoiminnasta toteutuu Vantaan terveysasemilla.

Vuonna 2018 jatketaan psykiatriakonsultaatiota sekä tehdään tiivistä yhteistyötä HYKS Psykiatrian 
poliklinikan ja Martinlaakson terveysaseman matalan kynnyksen vastaanottotoiminnassa ja psykogeriatriassa.
Matalan kynnyksen toiminnasta saatujen kokemusten perusteella psykiatrikonsultaatiomallia on tarkoitus 
laajentaa muille terveysasemille. Palliatiivista hoitoa kehitetään sairaalapalvelujen ja erikoissairaanhoidon 
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yhteistyönä. Uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönottoon ja sote-muutoksiin valmistaudutaan 
yhtenäistämällä hoitoprosesseja. Aktiivista tutkimusyhteistyötä esimerkiksi diabeteksen ja perhesuunnittelun 
osalta jatketaan. Ihosairauksien varhaista analysoinnin ja hoidon toteutuksen kehittämistä HUS:n kanssa 
jatketaan. Lisäksi terveysasemien lääkäreiden ihotautiosaamista syvennetään yhteisillä koulutuksilla. 
Mahdollisuus kardiologisen konsultaation käynnistämiseen terveysasemilla ja neurologisen konsultaation 
käynnistämiseen sairaalapalveluissa arvioidaan.
 
Uniapneapotilaiden hoitotarvikejakelu toimii kaupungin hoitotarvikejakeluyksikön kautta, ja diagnostiikan 
osalta yhteistä hoitoprosessia kehitetään edelleen. Osa hyvässä hoitotasapainossa olevien aikuisten 
insuliinipumppupotilaiden hoidosta on siirretty Pohjois-Vantaan diabetesyksikön vastuulle, ja henkilöstö on 
koulutettu. Vuoden 2018 aikana koulutetaan muiden diabetesyksiköiden henkilöstö insuliinipumppupotilaiden
hoitoon. Kuntoutusyksikön apuvälinetoiminnan siirtymisestä HUS:iin neuvotellaan.

HYKS Akuutti jatkaa Vantaan perusterveydenhuollon päivystyksen tuottamista osana Peijaksen 
yhteispäivystystä.

Erikoissairaanhoidon menomääräraha on 228,3 milj. euroa ja tulomääräraha 1,2 milj. euroa. HUS- 
palvelusopimuksen osalta talousarviossa on varauduttu 219,6 milj. euroon. Erikoissairaanhoidon 
tehtäväalueella on lisäksi määrärahat HUS-eläkevastuisiin 3,4 milj. euroa sekä myrkytystietokeskuksen, 
ensihoidon, lääkärihelikopterin ja muihin erikoissairaanhoidon menoihin 5,3 milj. euroa.

Talousarvion tunnusluvut

Tuottavuutta ja vaikuttavuutta kuvaavat 
tunnusluvut TP 2015 TP 2016 KS 2017 TA 2018
Tuotteistetut hoitokokonaisuudet 85 710 84 272 82 667 89 809
Poliklinikkakäynnit 252 057 256 636 247 220 270 890
Vuodeosastohoitopäivät 30 584 34 351 29 672 30 266
Kaikki jonossa olevat 2 303 2 409 2 140 2 222
Laskutetut siirtoviivepäivät 473 336 0 0

Erikoissairaanhoidon palvelusopimuksen arvo/ milj. eur. 1) 221,2 211,2 215,2 219,6

Euroa/asukas 2) 1 031 927 971 975
Euroa/hoitokokonaisuus (hinnoiteltu tuote) 1 549 2 570 1 640 1 497

1) Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) ja Vantaan kaupunki neuvottelevat erikoissairaanhoidon 
tuotekokonaisuuksien määrästä ja kokonaiskustannusarviosta vuosittain. Neuvottelutulos kirjataan 
palvelusopimukseen. Tilinpäätöstiedot eivät sisällä kalliin hoidon tasausta. Vuoden 2016 tilinpäätös sisältää 
ylijäämäpalautuksen vuodelta 2015 (7,8 milj. euroa) ja vuodelta 2016 (12,5 milj. euroa).
2) Vuoden 2015 ja 2016 ylijäämäpalautukset huomioiden erikoissairaanhoidon palvelusopimuksen mukaiseen 
palvelutuotannon toteutukseen käytettiin 927 euroa/ asukas vuonna 2016.
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5 Terveydenhuollon palvelut  

Tulosyksiköt ja toiminnot 
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Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Terveyspalvelujen tulosalue muodostuu terveysasemapalvelujen kolmesta tulosyksiköstä sekä 
ennaltaehkäisevän terveydenhuollon ja kuntoutuksen tulosyksiköistä. Tulosalueen yhteistyö on tiivistä HUS:n 
kanssa. Terveyskeskuspäivystys toimii Peijaksen sairaalan yhteydessä yhteispäivystysperiaatteella 
erikoissairaanhoidon kanssa. Suun terveydenhuollon ja välinehuollon palvelut tuottaa Suun terveydenhuollon
liikelaitos. Sosiaali- ja terveyslautakunta toimii suun terveydenhuollon palvelujen tilaajana, ja 
menomäärärahat on budjetoitu suoriteperusteisen palvelusopimuksen mukaisesti terveyspalvelujen 
tulosalueelle.

Terveysasemapalvelujen perustehtävä on edistää kuntalaisten terveyttä ja hyvinvointia ennalta ehkäisemällä 
ja hoitamalla sairauksia. Ennaltaehkäisevän terveydenhuollon perustehtävä on lasta odottavien, lasten ja 
nuorten sekä heidän perheidensä sekä opiskelijoiden terveen kasvun ja kehityksen, terveyden, hyvinvoinnin 
ja opiskelukyvyn edistäminen ja tukeminen. Kuntoutusyksikön perustehtävä on edistää ja ylläpitää 
vantaalaisten toimintakykyä järjestämällä suunnitellusti arviointi-, ohjaus-, neuvonta-, terapia-, asiantuntija- 
ja apuvälinepalveluja.

Tulosalueen palvelujen kehittämisessä huomioidaan kaupungin talouden tasapainottamisen edellyttämät 
talouden haasteet ja vaatimukset sekä sote-uudistuksen vaatimat toiminnalliset ja tuotannolliset 
vaatimukset. Sähköistä asiointia lisätään lakien ja tietoteknisten sopimusten mahdollistamissa raameissa. 
Tulosalue on aktiivisesti mukana Apotti-hankkeessa, ja loppuvuodesta keskitytään uuden asiakas- ja 
potilastietojärjestelmän käyttöönottoon. Ruotsinkieliset vastaanottopalvelut toteutetaan, ja ruotsinkielistä 
puhelinpalvelua muotoillaan koko tulosalueella.

Tulosalueen menomääräraha vuodelle 2018 on 94,2 milj. euroa ja tulomääräraha 4,0 milj. euroa.

Keskeiset tavoitteet taloussuunnitelmakaudella 2018–2021

 Terveyspalvelujen tulosyksiköt tuottavat väestön tarpeen ja lainsäädännön mukaiset 
perusterveydenhuollon palvelut kuntalaisille hoitotakuulainsäädännön ja talousarvion puitteissa.

 Palvelutarpeen kasvua hallitaan tuottavuustoimilla ja toimintojen kehittämisellä.
 Digitalisaation ja sähköisten palvelujen mahdollisuudet hyödynnetään asiakaspalvelussa sekä 

työprosessien ja resurssien järjestämisessä ja hallinnassa.
 Päihde- ja mielenterveyspalvelujen toimintoja kehitetään yhteistyössä perhepalvelujen ja HUS:n 

kanssa.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018

 Päihdepalvelujen tulosyksikkö lukuun ottamatta kuntouttavia asumispalveluja siirtyy 1.1.2018 alkaen 
perhepalveluista terveyspalvelujen tulosalueelle. Päihdepalvelujen siirtyminen terveyspalveluihin 
mahdollistaa uudenlaisten toimintatapojen kehittämisen sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten 
kesken.

 Matalan kynnyksen mielenterveys- ja päihdepalvelujen toimintamalli vakiinnutetaan Martinlaakson 
terveys- aseman kokemusten perusteella.

 Fysioterapian suoravastaanotto laajennetaan kaikille terveysasemille ja valmistellaan 
apuvälinetoiminnan siirto liikkeenluovutuksella HUS:iin.

 Kuntoutustyöryhmien toimintaa kehitetään asiakasprosessien sujuvoittamiseksi lean-mallin avulla 
sekä lisätään moniammatillisia ryhmiä fysio- ja toimintaterapiassa.

 Palvelujen saatavuutta parannetaan kehittämällä palvelusetelien myöntämisperusteita. Uudet 
palvelusetelit tuodaan lautakunnan hyväksyttäväksi.

 Vanhusten projektina toteutettava asumispalvelujen lääkäripalvelu siirtyy vanhus- ja 
vammaispalvelujen tulosalueelta terveyspalvelujen tulosalueelle vuoden 2018 alusta. Äkillisesti 
sairastuneiden potilaiden päiväpoliklinikan vapaata valintaa jatketaan ja sähköisen hoidon tarpeen 
arvioinnin käyttöä kaikilla terveysasemilla laajennetaan.
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 Tarkistuslautakunta on kiinnittänyt huomiota alueellisiin eroihin palvelujen saatavuudessa. Palvelujen
saatavuutta on tarkoitus parantaa ohjaamalla asiakkaita alueille, joissa palveluja on saatavissa, 
kehittämällä ja lisäämällä sähköisiä palveluja sekä arvioimalla jatkuvasti resurssien jakaantumista 
alueellisesti sekä hyviä käytäntöjä kehittämällä.

 Asiakkaan palveluprosesseja sujuvoitetaan hoitoprosesseja uudistamalla sekä terveysasemien 
puhelinpalvelua keskittämällä ja palvelun laatua kehittämällä.

 Keskitytään työhyvinvoinnin ylläpitämiseen ja kehittämiseen hyvällä muutosjohtamisella ja 
henkilöstön osallistumisella toiminnan suunnitteluun.

 Ennaltaehkäisevässä terveydenhuollossa henkilöstön osaamista vahvistetaan, ja tulosyksikön 
toimintatapoja kehitetään edelleen kansanterveydellisten ongelmien ennaltaehkäisemiseksi 
odottavissa perheissä sekä lasten ja nuorten sekä opiskelijoiden parissa (mm. raskausdiabetes, 
painonhallinta, mielenterveysongelmat, päihteet, elämänhallinta).

 Neuvolan perheohjauksen varhaisen tuen toimintamalleja kehitetään yhteistyössä perhepalvelujen 
kanssa sosiaalihuoltolain edellyttämällä tavalla.

 Seksuaaliterveyden edistämistä kehitetään yhteistyössä perhesuunnitteluneuvoloiden kanssa, 
tavoitteena raskauden keskeytysten sekä sukupuolitautien väheneminen. Laajennetaan 
maksuttoman ehkäisyn tarjontaa alle 20-vuotiailla vuonna 2018 ja selvitetään maksuttoman ehkäisyn
tarjonta alle 25-vuotiaille. 

 Asiakaskohtaisen työn koordinoinnin kehittämistä jatketaan ennaltaehkäisevän terveydenhuollon 
tulosyksikössä yhdessä perheiden ja yhteistyökumppaneiden kanssa ”Osallisena perheen elämässä” 
– toimintamallin mukaisesti päällekkäisiä toimintoja karsien.

 Maahanmuuttajien erityistarpeisiin vastaavia palveluja kehitetään yhteistyössä sosiaali- ja 
terveyspalvelujen, Vantaan muiden hallinnonalojen ja kolmannen sektorin toimijoiden kanssa.

 Etäkonsultaatiotoimintaa laajennetaan yhdessä HUS:n kanssa.

Henkilöstösuunnitelma

Henkilöstösuunnitelma TP 2016 KS 2017 TA 2018 TS 2019 TS 2020 TS 2021
Vakituisen henkilöstön lkm 567 556 651 656 661 661
Määräaikaisen henkilöstön lkm 4 4 1 1 1 1
Henkilöstön kokonaismäärä 571 560 652 657 662 662
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Talousarvion tunnusluvut

Tuottavuutta ja vaikuttavuutta kuvaavat 
tunnusluvut TP 2015 TP 2016 KS 2017 TA 2018

Vastaanottokäynnit terveysaseman lääkärille asukasta kohti 0,85 0,84 0,92 0,92

Vastaanottokäynnit terveysaseman sairaanhoitajalle tai 
terveydenhoitajalle asukasta kohti 0,80 0,66 0,76 0,76

Vastaanottokäynnit kuntoutusyksikön palveluun asiakasta 
kohti 3,0 3,3 3,5 2,5

Vastaanottokäynnit neuvolan lääkärille tai terveydenhoitajalle
asiakasta kohti 3,6 3,7 3,7 3,8

Vastaanottokäynnit koulu- tai opiskeluterveydenhuollon 
lääkärille tai terveydenhoitajalle asiakasta kohti 2,3 2,3 2,4 2,4

Terveysasemien palveluita käyttäneiden osuus väestöstä 
(kokonaispeittävyys) 47 42 55 55

Odotusaika lääkärin vastaanotolle päiväpoliklinikalla alle 60 
min % 68,3 66,6 70,0 70,0
Odotusaika terveysaseman lääkärin vastaanotolle 
kiireettömässä asiassa potilailla, joilla on nimetty omalääkäri/
vrk 30 24 21 21

Päivystyksen perustason kokonaiskustannukset asukasta 
kohti/ euroa 24,59 17,34 24,98 23,15
Päivystysyksikössä toteutunut potilaan läpimenoaika 
keskimäärin/ hh:mm  - 3:45 3:00 3:30
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5.1 Keski-Vantaan, Länsi-Vantaan ja Pohjois-Vantaan 
terveysasemapalvelut

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 2 916 3 035 3 100 2,1 %
TOIMINTAKULUT -36 435 -36 910 -37 664 2,0 %
TOIMINTAKATE -33 519 -33 874 -34 564 -2,0 %

Toiminnan kuvaus 

Terveysasemapalvelujen perustehtävä on edistää kuntalaisten terveyttä ja hyvinvointia ennalta ehkäisemällä 
ja hoitamalla sairauksia. Vastaanottopalvelut järjestetään kuntalaisille laadukkaasti ja tasapuolisesti lääke- ja 
hoitotieteellinen tarve huomioiden. Terveysasemapalveluihin kuuluu kolme tulosyksikköä, Keski-, Länsi- ja 
Pohjois-Vantaan terveysasemapalvelujen tulosyksiköt. Terveysasemia on seitsemän. Lisäksi 
terveysasemapalvelujen tulosyksiköissä toimii lastenlääkäri sekä tartuntatauti- ja hygienia-, diabetes- ja 
hoitotarvikejakelun sekä tähystystoiminnan yksiköt. Terveysasemilla tarjotaan myös joitakin 
erikoislääkäripalveluita HUS-yhteistyönä.

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Terveyspalvelujen tulosyksiköt tuottavat väestön tarpeen ja lainsäädännön mukaiset 
perusterveydenhuollon palvelut kuntalaisille hoitotakuulainsäädännön ja talousarvion puitteissa.

 Tulosalue jatkaa hyvää valmistautumista uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönottoon 
marraskuussa 2018. Sote-uudistukseen valmistaudutaan organisaatiota ja laatua kehittämällä. 

 Päiväpoliklinikkatoiminnassa vapaan hakeutumisen mallilla lisätään valinnanvapautta ja lyhennetään 
kiireelliseen hoitoon pääsyn odotusaikoja. Toimintamallin kokemuksia ja kuntalaisten palautetta 
hyödynnetään palvelujen kohdentamisessa ja toiminnan suunnittelussa. Erityisesti kiinnitetään huomiota 
terveysasemien hoitojonojen lyhentämiseen ei-kiireellisen hoidon osalta esimerkiksi ilta- ja 
viikonloppuvastaanottotoimintaa laajentamalla.

 Kasvavaa palvelujen kysyntää hallitaan tuottavuustoimilla ja priorisoinnilla. Palvelujen tuotantoprosessia 
tehostetaan Lean-mallia käyttäen, sähköistä asiointia kehittämällä, digitalisaation mahdollisuuksia 
hyödyntäen ja ryhmävastaanottoja lisäten sekä tarvittaessa lisäämällä henkilökunnan liikkuvuutta eri 
yksiköiden välillä. Väestön omaehtoista terveyden edistämistä tuetaan.

 Henkilökunnan työhyvinvointiin kiinnitetään huomiota ja palkitaan hyvistä työsuorituksista käytössä 
olevilla keinoilla. Henkilökunnan osaamista hyödynnetään monipuolisesti ja ammatillista perusosaamista 
vahvistetaan koulutussuunnitelman mukaisesti. 

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018

 Uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmä Apotin käyttöönoton valmistelua jatketaan aktiivisesti ja 
henkilökunta koulutetaan Apotin käyttöönottoa varten.

 Kiirevastaanottoa laajennetaan aluksi ilta-aikaiseen vastaanottoon ja selvitetään 
viikonloppuvastaanottojen ja kiireettömien vastaanottojen laajentamisen mahdollisuus ilta- ja 
viikonloppuihin. Vastaanottotoiminnan asiakasprosesseja ja tiimimallia kehitetään Lean-mallia 
hyödyntäen osana sote-uudistukseen valmistautumista. 

 Palvelusetelin käytöllä tuetaan hoitoon pääsyä tavoitteen mukaisesti. Palvelusetelin tarjoamista ja siitä 
tiedottamista tehostetaan ja tarjotaan tukea palvelusetelin käyttöön. 

 Hyvinvointikeskusmallin valmistelua jatketaan. 
 Päihdepalvelujen tulosyksikkö siirtyy terveyspalveluihin vuoden 2018 alusta, mikä mahdollistaa 

tarjottavien päihde- ja mielenterveyspalvelujen kokonaisuuden ja organisoitumisen kehittämisen. 
Yhdessä päihdepalvelujen kanssa valmistellaan matalan kynnyksen päihde- ja mielenterveysyksikön ja 
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terveyspalvelujen psykiatristen ja depressiohoitajien hallinnollinen siirtyminen päihdepalvelujen 
yksikköön. 

 Vastaanottotoimintaa kehitetään terveyshyötymallia soveltaen ja potilaan omahoitoa tukevia ratkaisuja 
hyödynnetään palvelutuotannossa ja panostetaan terveyden edistämiseen.  

 Terveys- ja hoitosuunnitelmien laadintaa tehostetaan terveysasemilla ja potilaiden osallisuutta lisätään.
 Ehkäisy- ja perhesuunnitteluneuvoloiden seksuaaliterveyden edistämistä kehitetään ja toimintaa 

yhtenäistetään. Laajennetaan maksuttoman ehkäisyn tarjontaa alle 20-vuotiailla ja selvitetään 
maksuttoman ehkäisyn tarjonta alle 25-vuotiaille. 

 Sähköisen hoidon tarpeen arvioinnin kokeilua Myyrmäen terveysasemalla jatketaan uuteen asiakas- ja 
potilastietojärjestelmään siirtymiseen asti. 

 Puhelinpalveluja kehitetään asiakasnäkökulma huomioiden ja puhelinaikoja yhtenäistetään mukaan 
lukien ruotsinkielinen puhelinpalvelu. Keskitetyn puhelinpalvelun toimintamalli valmistuu kevään 2018 
aikana.

 Ikäihmisten ohjausta, neuvontaa ja palveluohjausta kehitetään yhteistyössä vanhus- ja 
vammaispalvelujen kanssa tavoitteena kotona asumisen tukeminen.

 Maahanmuuttajien hoitoprosesseja ja palveluohjausta kehitetään terveysasemapalveluissa mm. 
etätulkkauspalveluja lisäten.

 Ruotsinkielisen palvelun saatavuutta kehitetään henkilöstön kielikoulutuksella.  
 Tiedolla johtamista kehitetään ja tietoa hyödynnetään toiminnan suunnittelussa ja johtamisessa entistä 

tehokkaammin.

Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja terveysasemapalveluihin sijoitettavat vakanssit: 

 Keski-Vantaan terveysasemapalvelut: yksi terveyskeskuslääkäri ja kolme sairaanhoitajaa
 Länsi-Vantaan terveysasemapalvelut: yksi terveyskeskuslääkäri, kaksi sairaanhoitajaa ja yksi 

terveydenhoitaja
 Pohjois-Vantaan terveysasemapalvelut: yksi sairaanhoitaja
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Tunnusluvut 
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5.2 Kuntoutustoiminta

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 423 342 344 0,8 %
TOIMINTAKULUT -7 540 -7 845 -8 220 4,8 %
TOIMINTAKATE -7 117 -7 503 -7 876 -4,7 %

Toiminnan kuvaus 

Kuntoutuksen  tulosyksikkö  edistää  ja  ylläpitää  vantaalaisten  toimintakykyä  järjestämällä  suunnitellusti
arviointi-,  ohjaus-,  neuvonta-,  terapia-,  asiantuntija-  ja  apuvälinepalveluja.  Toiminta  on  tavoitteellista  ja
perustuu  aina  asiantuntijan  yksilölliseen  arvioon  asiakkaan  toimintakyvystä.  Kaikissa  kuntoutuksen
interventioissa  tuetaan  asiakkaan  aktiivista  osallistumista.  Asiakkaan  toimintakyvyn  edistäminen  ja
ylläpitäminen  edellyttävät  onnistuakseen  eri  toimijoiden  välistä  yhteistyötä.  Kuntoutustoiminta  perustuu
sovittuihin hyviin hoitokäytäntöihin ja näyttöön perustuviin vaikuttaviin menetelmiin ja työtapoihin. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Osallistutaan uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän valmisteluun ja käyttöönottoon, ja panostetaan 
henkilökunnan koulutuksiin muutosvaiheessa.

 Valmistaudutaan sote-uudistukseen seuraamalla kuntoutuksen osalta suunnitelmien etenemistä sekä 
informoimalla henkilökuntaa muutosten suunnasta. 

 Huolehditaan henkilökunnan hyvinvoinnista ja työssä jaksamisesta, kehitetään viestintää ja otetaan 
henkilökunta mukaan muutosten suunnitteluun.

 Huolehditaan esimiesten jaksamisesta ja työhyvinvoinnista muutoksen johtajina. 
 Vahvistetaan johtamisjärjestelmää uuden ylilääkärin johdolla.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Apuvälinetoiminta siirtyy HUS-apuvälinekeskukseen. 
  Fysioterapian suoravastaanottotoimintaa laajennetaan.
 Kuntoutustyöryhmien toimintaa kehitetään asiakasprosessien sujuvoittamiseksi Lean-mallin avulla.
 Moniammatillisia ryhmiä ja yhteisvastaanottotoimintaa lisätään fysioterapiassa ja toimintaterapiassa.
 Puhelinpalveluja kehitetään uuden puhelinjärjestelmän antamissa raameissa sekä palvelumuotoilulla.

Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja kuntoutuspalveluihin sijoitettavat vakanssit: 

 yksi ravitsemusterapeutti 
 yksi toimintaterapeutti
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Tunnusluvut 
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5.3 Ennaltaehkäisevä terveydenhuolto

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 68 36 36 0,0 %
TOIMINTAKULUT -10 649 -10 724 -11 233 4,7 %
TOIMINTAKATE -10 581 -10 688 -11 197 -4,5 %

Toiminnan kuvaus 

Ennaltaehkäisevä terveydenhuolto koostuu kolmesta neuvolatoiminnan (läntinen, keskinen, itäinen) ja 
kahdesta koulu- ja opiskeluterveydenhuollon toimintayksiköstä sekä ehkäisevän terveydenhuollon 
lääkäriyksiköstä. Äitiys- ja lastenneuvoloita on yksitoista ja koulu- ja opiskeluterveydenhuollon toiminnat 
järjestetään noin 80 oppilaitoksessa.

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018   

Ennaltaehkäisevän terveydenhuollon tavoitteena on toteuttaa terveydenhuoltolain mukaiset toiminnot 
asetuksen 338/2011 mukaisessa laajuudessa asiakkaiden ja heidän perheidensä voimavarojen ja 
osallisuuden vahvistamiseksi sekä tuen tarpeen havaitsemiseksi mahdollisimman varhain. 

Tulosyksikkö on aktiivisesti mukana Apotti-tietojärjestelmän käyttöönoton valmistelussa sekä kehittää 
toimintaansa sote-uudistuksen toimeenpanon edellyttämällä tavalla mm. Lape-hankkeeseen osallistuen. 

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Ehkäisevä terveydenhuolto osallistuu aktiivisesti Lapsi- ja perhepalvelujen muutosohjelmaan Lapeen, 
kuten perhekeskustoiminnan kehittämiseen yhdessä paikallisten ja muiden kuntien toimijoiden kanssa. 
Tavoitteena on vahvistaa ja kehittää yhteistyörakenteita ja yhdyspintoja sivistystoimen ja muiden kunnan
toimialojen sekä erikoissairaanhoidon kanssa samalla Sote-uudistukseen valmistautuen.

 Apotti-tietojärjestelmän käyttöönottoa ja toimintakäytäntöjen muutosta valmistellaan ja henkilöstön 
koulutuksesta järjestelmän käyttöönottamiseksi huolehditaan.

 Kansanterveystyön painopisteenä huomio kiinnitetään erityisesti raskauden aikaiseen tupakointiin sekä 
lasten ja nuorten ylipainoon. Raskaudenaikaista ohjausta tupakoinnin vähentämiseksi tehostetaan mm. 
ottamalla neuvoloissa käyttöön häkämittarit. Lasten ja nuorten ravitsemus- ja liikuntaneuvontaa 
tehostetaan. Lisäksi järjestetään poikkihallinnollinen workshop lasten ylipainon ehkäisemiseksi.

 Ensisynnyttäjien terveystarkastusohjelmaan lisätään Varhaisen Vuorovaikutuksen (VaVu) -haastattelu 
vanhemmuuden tukemiseksi.

 Palvelujen saatavuutta vahvistetaan kehittämällä neuvolan puhelinpalvelun käytäntöjä palvelumuotoilun 
keinoin sekä huolehtimalla, että koulu- ja opiskeluterveydenhuollon terveydenhoitajilla on älypuhelimet 
yhteydenpitämiseksi oppilaiden ja opiskelijoiden kanssa. 

 Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon ”kesäterkkari” -toimintaa jatketaan ja kehitetään edelleen.
 Ulkomaalaistaustaisille asiakkaille pilotoidaan ”kirjautumiskioski” -toimintaa neuvolan asiakkaaksi 

kirjautumisen helpottamiseksi. 
 Neuvolan asiakkaiden osallisuutta lisätään järjestämällä mahdollisuus osallistua toiminnan kehittämiseen 

asiakastilaisuuksin ja/tai sähköisesti.
 Ehkäisevän terveydenhuollon lääketieteellisen osaamisen tasoa nostetaan edelleen kaikilla sektoreilla 

mm. lääkäriyksikön erikoislääkäreiden koulutus- ja konsultaatiotoiminnalla.
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Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja ennaltaehkäisevään terveydenhuoltoon sijoitettavat vakanssit: 

 yksi terveydenhoitajan vakanssi
 yksi koulu- ja neuvolalääkärin vakanssi 

Tunnusluvut
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5.4 Päihdepalvelut

Toiminnan kuvaus 

Päihdepalvelujen tehtävänä on järjestää päihdehuollon erityispalveluja kuntalaisille tavoitteena 
päihdehäiriöstä kuntoutuminen, asiakkaiden tukeminen arjessa sekä päihteiden käytöstä aiheutuvien haittoja
vähentäminen. Päihdepalveluihin kuuluvat A-klinikkatyö (kaksi A-klinikkaa, ehkäisevä päihdetyö ja osa 
peliklinikkaa) sekä huume- ja vieroitushoitopalvelut (H-klinikka, joka sisältää sosiaali- ja 
terveysneuvontapiste Vinkkarit ja päihdevieroitusyksikön). 

Ostopalveluina hankitaan kuntouttava laitoshoito ja osa laitosvieroitushoidosta sekä avohoitopalveluna 
tuotettavasta opioidikorvaushoidosta.

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Päihdepalvelujen tulosyksikkö lukuun ottamatta kuntouttavia asumispalveluja siirtyy 1.1.2018 alkaen 
perhepalveluista terveyspalvelujen tulosalueelle. 

 Valmistellaan päihde- ja mielenterveyspalvelujen kokonaisuuden luominen Vantaalle yhdessä muiden 
terveyspalvelujen tulosyksikköjen kanssa. Valmistellaan matalan kynnyksen päihde- ja 
mielenterveysyksikön ja terveyspalvelujen psykiatristen ja depressiohoitajien hallinnollinen siirtyminen 
päihdepalvelujen tulosyksikköön.

 Luodaan toimivat yhteistyömallit perhepalveluihin jäävien yhteistyötahojen kanssa (mm. lastensuojelu ja 
päihde- ja mielenterveyskuntoutujien asumispalvelut). 

 Jatketaan pääkaupunkiseudun päihde- ja mielenterveyspalvelujen yhteiskehittämistä vastaamaan tulevan
maakunnan sote-palvelurakennetta.  

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018  

 Kehitetään mielenterveys- ja päihdepalvelujen prosesseja toimialalla. 
 Jatketaan kotiin annettavien päihdepalvelujen kehittämistä omana toimintana tavoitteena vastata 

paremmin asiakkaiden tarpeisiin.
 Arvioidaan ja kehitetään vantaalaisten opioidikorvaushoitoasiakkaiden palvelukokonaisuutta. 
 Selvitetään ja valmistellaan päihdevieroitusyksikön toiminnan mahdollinen siirtäminen takaisin Vantaalle 

Alppikadun väistötiloista vuoden 2018 aikana. 
 Kehitetään ja vahvistetaan huume- ja vieroituspalvelujen vertaistoimintaa osana palvelukokonaisuutta.

Henkilöstösuunnitelma 

Ei uusia vakansseja v. 2018
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Tunnusluvut 
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6 Perhepalvelut  

Tulosyksiköt ja toiminnot  
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Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Perhepalvelujen tulosalue muodostuu psykososiaalisten palvelujen, lastensuojelun, aikuisten ja perheiden 
sosiaalipalvelujen (aiemmin aikuissosiaalityö) ja maahanmuuttajapalvelujen tulosyksiköistä. Aiemmin 
perhepalveluihin kuulunut päihdepalvelujen tulosyksikkö lukuun ottamatta kuntouttavia asumispalveluja 
siirtyy 1.1.2018 alkaen terveyspalvelujen tulosalueelle. Päihdepalvelujen kuntouttavat asumispalvelut ja 
aikuisten ja perheiden sosiaalipalveluihin kuuluvat mielenterveyskuntoutujien asumispalvelut keskitetään 
yhdeksi tuetun asumisen toimintayksiköksi 1.1.2018 alkaen. Lisäksi tuetun asumisen prosesseja 
yhdenmukaistetaan toimialatasoisesti. Maahanmuuttajapalvelut jatkaa omana tulosyksikkönään vuoden 2018
loppuun. Yksikön resurssit ja organisoituminen arvioidaan oleskeluluvan saaneiden määrän ja palvelujen 
tarpeen mukaan.

Perhepalvelujen toimintaan vaikuttavia keskeisiä väestötason muutoksia ovat Vantaan väestön kasvu, 
hyvinvoinnin ja köyhyyden polarisoituminen sekä niiden vaikutus kuntalaisten palvelujen tarpeeseen. Aiempi 
turvapaikanhakijoiden määrän äkillinen kasvu sekä muu maahanmuutto näkyy perhepalveluissa 
laajentuneena palvelujen tarpeena.

Toimintaympäristön muutoksista nousevia haasteita ovat valmisteilla oleva sote- ja maakuntauudistus, siihen 
liittyvät kunnan ja maakunnan tehtävien toimeenpano ja yhteensovittaminen sekä uudenlaiset palvelujen 
tuottamis- ja rahoitusmallit. Taloussuunnitelmakaudella otetaan käyttöön uusi asiakas- ja 
potilastietojärjestelmä Epic, jota valmistellaan Apotti-hankkeessa. Järjestelmän käyttöönotto on merkittävä 
toiminnanmuutos, joka tulee parantamaan ja yhdenmukaistamaan asiakastietojen dokumentointia sekä 
asiakastyötä. Vantaan ottaessa järjestelmän käyttöön sitä kehitetään edelleen, mikä voi aiheuttaa haasteita 
palvelujen tarjonnassa. Uuden järjestelmän käyttöön valmistaudutaan mm. perehdyttämällä koko henkilöstö 
asiakastietojen määrämuotoiseen kirjaamiseen toteuttamalla kirjaamisvalmennuksia.
 
Perhepalvelujen organisaatiota on uudistettu vastaamaan entistä paremmin sosiaalihuoltolain velvoitteisiin ja 
muihin toimintaympäristön muutoksiin. Palvelurakennemuutoksen tavoitteena on siirtää palvelujen 
painopistettä korjaavista ja viimesijaisista palveluista varhaisemman tuen palveluihin.

Tehdään selvitys lastensuojelun yksityiskohtaisista toimenpiteistä ja tarvittavista lisäresursseista 
lautakunnalle ja kaupunginhallitukselle viimeistään tammikuussa 2018. (Lautakunta hyväksyi selvityksen 
20.11.2017, ja toimenpiteet ovat käynnissä.)

Tulosalueen menomääräraha vuodelle 2018 on 107,7 milj. euroa. Tulomääräraha on 12,6 milj. euroa.

Keskeiset tavoitteet taloussuunnitelmakaudella 2018–2021

 Jatketaan palvelujen painopisteen muuttamista korjaavista ja kuntouttavista palveluista 
ennaltaehkäiseviin ja varhaisen tuen palveluihin.

 Perhepalvelujen kokonaisuutta kehitetään vastaamaan tulevan maakunnan sote-palvelurakennetta.
 Kehitetään palvelujen tuotanto- ja rahoitustapoja, kuten palveluseteli, henkilökohtainen budjetointi, ja 

ollaan mukana vaikuttavuusinvestointikehittämishankkeessa.
 Kehitetään mielenterveys- ja päihdepalvelujen prosesseja toimialalla.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen vuonna 2018

 Palvelutarpeen arviointi- ja asiakasprosesseja kehitetään ja yhdenmukaistetaan koko tulosalueella. Tätä 
tehdään laaja-alaisesti ja moniammatillisessa yhteistyössä asiakkaiden osallisuus mahdollistaen. Sosiaali-
huoltolain mukaista omatyöntekijyysmallia sekä työparityöskentelyä kehitetään.

 Lastensuojelupalvelujen kehittämistä jatketaan uudistamalla johtamista ja johtamisjärjestelmää, 
tavoitteena työmäärien tasoittaminen, työntekijöiden pysyvyys ja rekrytoinneissa onnistuminen. 
Jatketaan edelleen perhepalvelujen kehittämis-, koulutus- ja rekrytointiohjelmaa, jotta näissä asioissa 
onnistutaan.

 Luodaan toimivat yhteistyörakenteet perhepalvelujen ja terveyspalveluihin siirtyvien päihdepalvelujen 
välille.
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 Päihdepalvelujen kuntouttavat asumispalvelut ja aikuissosiaalityön mielenterveyskuntoutujien 
asumispalvelut keskitetään yhdeksi tuetun asumisen yksiköksi 1.1.2018 alkaen.

 Valmistuva Koisoniityn asumispalvelukeskus otetaan käyttöön. Asumispalvelukeskuksessa kehitetään 
uusia, monialaisia palvelumuotoja.

 Valmistuva Kuuselan perhekuntoutuskeskuksen laajennus mahdollistaa perhekuntoutuksen ja 
perhearvioinnin kehittämisen omana toimintana.

 Maahanmuuttajapalveluissa (MAP) jatketaan laaja-alaista yhteistyötä TE-toimiston, kolmannen sektorin 
ja muiden kaupungin kotouttamistoimenpiteistä vastaavien toimijoiden kanssa kotoutumisen ja erityisesti
työllistymisen edistämiseksi.

 Uusiniityntien asumisyksikössä kehitetään alaikäisenä yksin maahan tulleiden kotoutumistyötä.
 Vammaisten alle 18-vuotiaiden palvelutarpeen arviointia ja asiakasprosesseja kehitetään yhteistyössä 

vanhus- ja vammaispalvelujen kanssa.
 Perhepalvelut on aktiivisesti mukana lapsiperheiden palvelujen muutosohjelman pääkaupunkiseudun 

Lape- hankkeessa. Hankkeessa kehitetään perhekeskustoimintamallia, edistetään lasten ja perheiden 
hyvinvointia varhaiskasvatuksessa, kouluissa ja oppilaitoksissa sekä uudistetaan erityis- ja vaativan tason
palveluja. Pääkaupunkiseudun Lape-hankkeessa Vantaa vastaa perhekeskustoiminnan kehittämisestä.

 Lisäksi palveluja kehitetään toteuttamalla seuraavia ulkopuolista rahoitusta saavia hankkeita ja ohjelmia:
 Asunnottomuuden ennaltaehkäisyn kuntastrategiat - varhainen välittäminen, osallisuus ja 

asumisen tuki -hanke (Aku-hanke). Hankkeessa rakennetaan ennaltaehkäisevän 
asunnottomuuden kuntatasoinen ohjelma osana hallituksen asunnottomuuden ennaltaehkäisyn 
toimenpideohjelmaa (Aune).

 Henkilökohtainen budjetointi - Avain kansalaisuuteen -hanke. Hankkeessa kehitetään palvelujen 
järjestämistä henkilökohtaista budjetointia hyödyntäen.

 Valtakunnallinen PRO SOS - uudenlaista sosiaalityötä rakentamassa -hanke. Perhepalvelut 
osallistuu Game on -osahankkeeseen, jossa tavoitteena on kehittää leikillisyyden ja pelillisyyden 
elementtejä hyödyntävä sosiaalisen kuntoutuksen toimintamalli.

 Osallisuuden aika -hankkeessa lisätään lasten ja nuorten osallisuutta erityisesti lastensuojelun 
palveluissa.

 Tonava - toimivat naapurustot Vantaalla -AMIF-hankkeessa kehitetään pakolaisten asuttamista 
sekä asumisen lähiohjausta. Hankkeelle haetaan rahoitusta syksyn 2017 aikana.

Henkilöstösuunnitelma

Henkilöstösuunnitelma TP 2016 KS 2017 TA 2018 1 TS 2019 TS 2020 TS 2021

Vakituisen henkilöstön lkm 756 742 680 680 680 680

Määräaikaisen henkilöstön lkm 19 31 25 9 0 0

Henkilöstön kokonaismäärä 775 773 705 689 680 680

1 Henkilöstömäärä sisältää kaupunginvaltuuston kokouksessaan 13.11.2017 myöntämän lisäresurssin. Lisäksi sosiaali- ja
terveyslautakunta  päätti  kokouksessaan  20.11.2017  perustaa  määräaikaisia  erityissosiaaliohjaajan  virkoja  toimialalla
täyttämättä olevien vakanssien tehtäväjärjestelyihin; nämä eivät näy henkilöstömäärässä.
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Talousarvion tunnusluvut

Tuottavuutta ja vaikuttavuutta kuvaavat 
tunnusluvut TP 2015 TP 2016 KS 2017 TA 2018
Erityistä tukea tarvitsevan lapsen palvelutarpeen arvioinnit 
valmistuvat 3 kk määräajassa (THL raportointi) 99 % 96 % 100 % 100 %
Ehkäisevän ja täydentävän toimeentulotuen hakemukset 
käsitellään 7 päivässä (THL raportointi) 100 % 100 % 100 % 100 %
Lastensuojelun 0 - 17-vuotiaiden asiakkaiden osuus väestön 
0 - 17-vuotiaista .. 7,5 % .. 7,4 %
Huostaanottojen tarve väestön 0-17 vuotiaissa .. 0,18 % .. 0,16 %
Uusien asiakkaiden palvelut -yksikön 
asiakaskontaktit/työpanos/työpäivä .. .. 3,5 3,6
Aikuisten sosiaalityön yksikön asiakaskontaktit / työpanos / 
työpäivä 2,3 2,5 3,2 3,2
Nuorten sosiaalityön yksikön asiakaskontaktit / työpanos/ 
työpäivä 2,2 2,7 3,0 3,2
Lastensuojelun tehostetun perhetyön osuus lastensuojelun 
0-17-v asiakkaista .. .. .. 16,5 %
Sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön asiakasperheet .. .. .. 140
Lapsiperheiden kotipalvelun työaika asiakkaiden kotona 5,0 5,1 5,0 5,5
Maahanmuuttajapalvelujen kotouttamistyön 
asiakaskontaktit / työpanos/ työpäivä .. .. .. 3,3
..= uusi tunnusluku     
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6.1 Psykososiaaliset palvelut 

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 113 133 126 -5,4 %
TOIMINTAKULUT -10 755 -10 957 -12 188 11,2 %
TOIMINTAKATE -10 642 -10 824 -12 063 -10,3 %

Toiminnan kuvaus 

Psykososiaalisten palvelujen monialainen tulosyksikkö muodostuu kuraattoripalvelujen, lapsiperheiden 
varhaisen tuen (lapsiperheiden kotipalvelu, perhekoutsit, sosiaalihuoltolain mukainen perhetyö, 
tukihenkilö- ja tukiperhetoiminta, sosiaalityö), nuorten psykososiaalisten palvelujen, kasvatus- ja 
perheneuvonnan, perheoikeudellisten asioiden, psykologipalvelujen, lääkäripalvelujen sekä sosiaali- ja
kriisipäivystyksen toiminnoista. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Asiakaslähtöistä, sosiaalihuoltolain mukaista ja monialaista ammatillista tukea tarjotaan 
ennaltaehkäisevästi ja mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. 

 Palvelutarjonnassa pyritään oikea-aikaisuuteen. Asiakkaan palvelutarpeista lähtevien 
monitoimijaisten työkumppanuuksien rakenteita ja koordinaatiota vahvistetaan. 

 Palvelukoordinaatiota toteutetaan perhepalvelujen tulosyksiköiden lisäksi tiiviissä yhteistyössä mm.
ennalta ehkäisevän terveydenhuollon, sivistystoimen ja järjestökentän kanssa.

 Vaativamman korjaavan hoidon, tuen ja kuntoutuksen tarpeisiin vastataan yhteistyössä 
lastensuojelun ja erikoissairaanhoidon kanssa. 

 Vaikuttavuutta lasten ja nuorten tukeen ja hoitoon tavoitellaan tiivistämällä yhteistyötä 
aikuispsykiatrian ja päihdepalvelujen kanssa, tarkoituksena huomioida aiempaa paremmin koko 
perheen tilanne.

 
Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Lapsi- ja perhepalvelujen muutosohjelma Lapen osana toteutettavassa perhekeskustyömallissa 
kehitetään sosiaalihuoltolain mukaista monitoimijaista palvelutarpeen arviointia ja palveluohjausta 
sekä integroitua perhekohtaista palvelusuunnitelmaa ja -kokonaisuutta, johon kuuluvat myös 
nuorten palvelut.

 Lääkärityö organisoidaan tulosyksikkötasolle ylilääkärin alaisuuteen. 
 Parisuhteen ja vanhemmuuden tukea tarjotaan erojen ennaltaehkäisemiseksi.
 Erotilanteessa vahvistetaan sovinnollista yhteistyövanhemmuutta eroneuvolatyömallin kautta. 
 Lapsiperheiden varhaisen tuen yksikön palveluohjaus organisoidaan uudelleen ja toimintaa 

kehitetään osana perhekeskustyömallia.
 Palvelusetelin käyttöä laajennetaan lapsiperheiden tilapäisessä kotipalvelussa.
 Henkilökohtaisen budjetoinnin käyttöä asiakaskohtaisessa palvelutuotannossa kehitetään ja 

lisätään osallistumalla Metropolian hallinnoimaan Avain kansalaisuuteen -hankkeeseen.  
 Psykososiaalisen tuen valtakunnallisen valmiuden toimintaa kehitetään yhteistyössä sosiaali- ja 

terveysministeriön, HUS:n, valtakunnallisten toimijoiden ja kansainvälisten kumppaneiden kanssa.
 Johtamista kehitetään johtaja-työpari-mallin kautta sekä uudistamalla johtoryhmätyön rakenteita.
   Kuraattoripalvelujen ja esiopetuksen psykologien siirtymistä sivistystoimeen osana sote-uudistusta 

selvitetään yhteistyössä sivistystoimen kanssa. 
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 Ehkäisevän työn ja sosiaalihuoltolain mukaisten palvelujen uudistamista jatketaan kehittämällä 
edelleen lapsiperheiden varhaisen tuen palveluja. Lapsiperheiden varhaisen tuen lisäämiseksi ja 
lastensuojelutarpeen vähentämiseksi on psykososiaalisten palvelujen yksikköön perustettu vuonna
2017 lapsiperheiden varhainen tuki -yksikkö, johon on siirretty tarvittava resurssi lastensuojelun 
tulosyksiköstä.

Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja psykososiaalisiin palveluihin lastensuojelun tarpeisiin sijoitettavat 
vakanssit:

 Psykologipalvelut: 1 psykologin vakanssi
 Sosiaali- ja kriisipäivystys: 2 sosiaalityöntekijän vakanssia ja 1 kriisityöntekijän vakanssi
 Lapsiperheiden varhaisen tuen yksikkö: 4 sosiaaliohjaajan vakanssia ja yksi vastaavan 

sosiaaliohjaajan vakanssi  

Tunnusluvut 
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6.2 Lastensuojelu 

1

Toiminnan kuvaus 

Lastensuojelun palvelukokonaisuuteen kuuluu kaksi avohuollon sosiaalityön toimintayksikköä (Itä-Vantaa ja 
Länsi-Vantaa), sijaishuollon sosiaalityön toimintayksikkö, lastensuojelun tukiyksikkö, Kuuselan 
perhekuntoutuskeskus sekä Tammirinteen ja Viertolan vastaanottokodit.

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018

 Laadukas lastensuojelun sosiaalityö vantaalaisille lapsille varmistetaan. Sosiaalityötä vahvistetaan mm. 
systeemisen sosiaalityön mallin pilotoinnilla ja perheterapeuttisen työotteen sisällyttämisellä 
lastensuojelutyöhön (ns. Hackneyn malli). Mallin käyttöönottoon liittyy THL:n tutkimus systeemisen 
työskentelyn vaikuttavuudesta. 

 Henkilöstön rekrytointiin, sitouttamiseen ja työhyvinvointiin keskitytään mm. vahvistamalla perehdytystä 
ja täydennyskoulutusta, lisäämällä yliopistoyhteistyötä sekä luomalla kannustavan palkkauksen 
mahdollisuuksia. Yhteistyötä tehdään henkilöstökeskuksen kanssa, ja mm. ulkopuolista konsultaatiota 
hankitaan henkilöstön ja työn tueksi.

 Vantaan lastensuojelun työnantajamainetta vahvistetaan johdonmukaisella kehittämistyöllä ja 
johtamisella.

 Lastensuojelun asiakkaana olevien vammaisten alle 18-vuotiaiden palvelutarpeen arviointia ja 
asiakasprosesseja kehitetään yhteistyössä vanhus- ja vammaispalvelujen kanssa.

 Vahvistetaan ja kehitetään edelleen lastensuojelun perhehoitoa ja perhekuntoutusta. 

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018  

 Valmistuva Kuuselan perhekuntoutuskeskuksen laajennus mahdollistaa perhearvioinnin kehittämisen 
sekä perhekuntoutuksen laajentamisen ja kehittämisen omana toimintana. 

 Lastensuojelu osallistuu Lapsi ja perhepalvelujen muutosohjelma -kärkihankkeessa erityisen ja vaativan 
tason sosiaali- ja terveyspalvelujen sekä osaamisen tukikeskusten kehittämiseen. Lainsäädännön 
valmistuttua valmistaudutaan tulevaan maakunta- ja sote-uudistukseen.

 Asiakasosallisuutta vahvistetaan mm. ottamalla käyttöön jatkuva asiakaspalaute lastensuojelussa. 
 Osallisuuden aika -hankkeessa lisätään lasten ja nuorten osallisuutta lastensuojelun palveluissa.
 Lastensuojelupalvelujen kehittämistä jatketaan uudistamalla johtamista ja johtamisjärjestelmää 

tavoitteena työmäärien tasoittaminen, työntekijöiden pysyvyys ja rekrytoinneissa onnistuminen. 
 Omien sijaishuollon palvelujen johtamisrakenne sekä oman palvelutuotannon tarve ja painopisteet 

arvioidaan.
 Sosiaaliohjaus lukuun ottamatta lastensuojelulaitosten sosiaaliohjausta keskitetään lastensuojelun 

tukiyksikköön 1.1.2018 alkaen. 

1 Lastensuojelun  resurssia  on  sijoitettu  psykososiaalisten  palvelujen  sekä  aikuisten  ja  perheiden  sosiaalipalvelujen  tulosyksiköihin
ehkäisevään  lastensuojelutyöhön.  Lastensuojelun  henkilöstömäärää  lisättiin  lautakunnan  päätöksellä  20.11.2017.  Perhepalvelujen
organisaatiomuutoksessa siirrettiin  1.8.2017  alkaen lastensuojelun vastaanottotiimien 21 vakanssia  aikuissosiaalityön  tulosyksikköön
uusien asiakkaiden palvelut -yksikköön, jossa vastaanotetaan sekä sosiaalihuoltolain mukaiset ilmoitukset että lastensuojeluilmoitukset,
ja tehdään palvelutarpeenarviot. 
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 Uuden potilas- ja asiakastietojärjestelmän käyttöönotto on merkittävä muutos, johon valmistaudutaan 
hyvällä työn suunnittelulla. 

 Kaupunginvaltuusto päätti talousarviokokouksessaan, että lastensuojelun yksityiskohtaisista 
toimenpiteistä ja tarvittavista lisäresursseista tehdään selvitys lautakunnalle ja kaupunginhallitukselle 
viimeistään tammikuussa 2018. Lautakunta hyväksyi selvityksen 20.11.2017, ja toimenpiteet ovat 
käynnissä. Toimenpiteitä ovat mm. lastensuojelun henkilöstöresurssin lisääminen (yhdeksän 
erityissosiaaliohjaajan määräaikaista virkaa tiimeihin sosiaalityöntekijän työpariksi sekä yksi 
psykoterapeutin määräaikainen toimi), henkilöstöetuuksien ja kannustavan palkkauksen kokonaisuuden 
valmistelu sekä sosiaalityöntekijöiden osaamisen ja työhyvinvoinnin tukeminen. Lastensuojelun 
sosiaalityötä vahvistetaan ottamalla käyttöön systeemisen sosiaalityön malli. Toimintamallissa 
lastensuojelun sosiaalityötä kehitetään monitoimijaiseksi, ja ammattilaisten osaamista vahvistetaan 
suhdeperustaisen sosiaalityön suuntaan. Toimenpiteet tehdään yhteistyössä henkilöstön kanssa.

Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja lastensuojelupalveluihin sijoitettavat vakanssit:
 Kuuselan perhekuntoutuskeskus: toimintaan 7 sosiaaliohjaajan vakanssia ja yksi psykologin vakanssi.
 Johtava sosiaalityöntekijä ja kaksi sosiaalityöntekijää.

Tunnusluvut 
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6.3 Aikuisten ja perheiden sosiaalipalvelut 

Toiminnan kuvaus 

Aikuisten ja perheiden sosiaalipalvelujen (aiemmin aikuissosiaalityö) kokonaisuuteen kuuluvat uusien 
asiakkaiden palvelut (aikuisten ja perheiden palvelutarpeen arviointi ja sosiaalineuvonta sekä lapsiperheiden 
palvelutarpeen arviointi), aikuisten ja nuorten suunnitelmallinen sosiaalityö, asumispalvelut (päihde- ja 
mielenterveyskuntoutujien sekä asunnottomien asumispalvelut), täydentävä toimeentulotuki, sosiaalinen 
luototus ja sovittelutoiminta. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Palveluja saavutettavuutta kehitetään asiakaslähtöisesti, esimerkiksi puhelinpalvelua, sähköistä asiointia
ja matalan kynnyksen palveluja kehittäen

 Sosiaalityön  palveluissa  kehitetään  uusia  tapoja  ja  työmenetelmiä  suunnitelmallisen  sosiaalityön
palvelujen järjestämiseksi asiakkaiden tarpeet ja muuttuva toimintaympäristö huomioiden. 

 Kehitetään ja sujuvoitetaan asiakastyönprosesseja aktiivisesti muiden tulosyksiköiden kanssa. 
 Tuetun asumisen prosesseja yhdenmukaistetaan toimialatasoisesti.
 Mielenterveys- ja päihdepalvelujen prosesseja kehitetään koko toimialalla. 
 Luodaan toimivat yhteistyörakenteet asumispalvelujen sekä terveyspalveluihin siirtyvien päihdepalvelujen

välille.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Päihdepalvelujen kuntouttavat asumispalvelut, asunnottomien ja mielenterveyskuntoutujien 
asumispalvelut keskitetään yhdeksi asumispalveluyksiköksi aikuisten ja perheiden sosiaalipalvelujen 
tulosyksikköön 1.1.2018 alkaen. 

 Koisoniityn asumispalvelukeskuksen suunnitelmaa tarkennetaan ja suunnitelman toteuttaminen 
aloitetaan. 

 Uusien asiakkaiden palvelut -yksikössä kehitetään ja yhdenmukaistetaan palvelutarpeen arviointi- ja 
asiakasprosesseja. Kehittämistä tehdään laaja-alaisesti ja moniammatillisessa yhteistyössä asiakkaiden 
osallisuus mahdollistaen. Yksikköön keskitettiin v. 2017 uusien asiakkaiden palveluohjaus, 
moniammatillinen palvelutarpeen arviointi sekä lastensuojelutarpeen arviointi. Samalla lapsiperheiden 
palvelutarpeen arviointiin siirrettiin lastensuojelusta henkilöstöresurssia. 

 Sosiaalisen kuntoutuksen vaikuttavuutta eri asiakasryhmien kohdalla arvioidaan. 
 Täydentävän toimeentulotuen yksikön henkilöstörakenne arvioidaan. 
 Yhteistyötä kehitetään lapsiperheiden varhaisen tuen ja perheiden sosiaalityön kanssa 

lastensuojeluasiakkuuksien ehkäisemiseksi. 
 Asumispalvelujen yksikössä ostopalvelut kilpailutetaan. 
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 Valmistaudutaan ja otetaan käyttöön uusi asiakas- ja potilastietojärjestelmä.

 Leikillisyyden ja pelillisyyden elementtejä hyödyntävä sosiaalisen kuntoutuksen toimintamalli kehitetään 
osana valtakunnallista PRO SOS - uudenlaista sosiaalityötä rakentamassa -hanketta. 

 Osallistutaan Avain kansalaisuuteen – henkilökohtainen budjetointi -hankkeeseen sekä työllistymistä 
edistävään Rivakka ote -hankkeeseen.

Henkilöstösuunnitelma 

Ei vakanssilisäyksiä vuonna 2018.

Tunnusluvut 
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6.4 Maahanmuuttajapalvelut

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 196 2 642 5 658 114,2 %
TOIMINTAKULUT -1 648 -4 267 -2 937 -31,2 %
TOIMINTAKATE -1 452 -1 625 2 722 267,5 %

Toiminnan kuvaus 

Maahanmuuttajapalvelut (MAP) vastaa Vantaalle muuttavien pakolaisten, ihmiskaupan uhrien ja 
paluumuuttajien alkuvaiheen sosiaali- ja terveyspalveluista, alkukartoituksista, vastaanottopalveluista ja 
kotoutumista tukevista palveluista. Lisäksi yksikön alaisuudessa toimii 16–17-ikäisille tarkoitettu 12-
paikkainen tuetun asumisen yksikkö. Maahanmuuttajapalvelut järjestää yhteistyössä kolmannen sektorin, 
seurakunnan, oppilaitosten ja muiden tahojen kanssa laaja-alaista kotoutumista tukevaa ryhmätoimintaa. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Tuetaan ja edistetään kotoutumista ja osallisuutta suomalaisen yhteiskunnan toimintaan yhteistyössä eri 
toimialojen kanssa. Toiminnassa hyödynnetään kolmitasoista asiakassegmentointia: kevyt tuki, perustuki 
ja vahva tuki. Asiakaskriteerien pohjana ovat asiakkaan voimavarat ja vahvuudet sekä tuen tarpeen 
asteet. Onnistuneen kotoutumisen tärkeimmät edellytykset ovat vakaa ja turvallinen asuinympäristö, 
psyykkinen ja fyysinen hyvinvointi, kielitaito, työllistyminen tai jatko-opinnot.

 Asiakkaiden työllistymistä edistetään erilaisten hankkeiden kautta sekä yhteistyössä muiden toimijoiden 
ja järjestöjen kanssa. 

 Pyritään vaikuttamaan yleiseen asenneilmapiiriin, kahdensuuntaiseen kotoutumiseen sekä palvelujen 
kehittymiseen siten, että niissä huomioidaan entistä paremmin Vantaan monimuotoistuva väestöprofiili. 

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Palvelutarpeen arviointia ja suunnitelmallista sosiaalityötä kotoutumisen tukena kehitetään yhteistyössä 
perhepalvelujen muiden tulosyksiköiden kanssa. Tavoitteena on yhteensovittaa kotoutumissuunnitelma, 
alkukartoitus ja sosiaalihuoltolain mukainen palveluntarpeen arviointi päällekkäisyyksien vähentämiseksi.

 Ryhmämuotoisia toimintoja kehitetään yhteistyössä oppilaitosten ja järjestöjen kanssa. 
Vastaanottovaiheeseen otetaan käyttöön ryhmä-infot, jossa asiakkaat saavat tehostetusti tietoa 
kotoutumisensa tueksi tarjolla olevista vantaalaisista toiminnoista.

 Uusiniityntien asumisyksikössä kehitetään alaikäisenä yksin maahan tulleiden kotoutumistyötä. 
Alaikäisten tuetun asumisyksikön ja yksin tulleiden jälkihuolto vakiinnutetaan toimivaksi kokonaisuudeksi.

 Kotivanhempi-toimintaa jatketaan hyväksi havaitulla kolmikantamallilla, toimijoina Vantaan aikuisopisto, 
sivistystoimi ja maahanmuuttajapalvelut

 Jatketaan laaja-alaista yhteistyötä TE-toimiston, kolmannen sektorin ja muiden kaupungin 
kotouttamistoimenpiteistä vastaavien toimijoiden kanssa maahanmuuttajien kotoutumisen ja 
työllistymisen edistämiseksi mm. jatkamalla Tsemppari-hanketta sekä ohjaamalla työ- ja 
elinkeinoministeriön työllistymisen SIB-hankkeeseen ne asiakkaat, jotka kielikoulutuksen sijaan toivovat 
nopeaa työllistymistä. 

 Pakolaisten asumista tuetaan mm. toimimalla hankekumppanina Asuinalueet kotoutumisen tukena 
-hankkeessa (rahoitushaku käynnissä). Turun ammattikorkeakoulun hallinnoimaa hanketta toteutetaan 
yhteistyössä mm. alueen järjestöjen ja seurakunnan kanssa. 

 Osallistutaan maahanmuuttajapalvelujen kehittämiseen pääkaupunkiseututasoisesti osana lapsiperheiden
palvelujen muutosohjelman pääkaupunkiseudun Lape-hanketta.

Henkilöstösuunnitelma 



38

 Ei vakanssimuutoksia v. 2018. 

Tunnusluvut 





7 Vanhus- ja vammaispalvelut 

Tulosyksiköt ja toiminnot  

Toiminnan kuvaus ja toimintaympäristön muutokset

Vanhus- ja vammaispalvelujen tulosalue vastaa vanhusten ja vammaisten palveluista.

Tulosalueella on valmisteltu organisaatiomuutos, jonka käyttöönottopilotit alkoivat kesällä 2017. Vuonna 2018
vakiinnutettavassa uudistuksessa nykyiset vanhusten avopalvelujen, hoiva-asumisen palvelujen ja 
vammaispalvelujen tulosyksiköt korvataan perustettavilla kotona asumisen tuen tulosyksiköllä ja 
erityisasumisen tulosyksiköllä. Sairaalapalvelujen tulosyksikön nimi muutetaan Vantaan sairaalaksi. 



Muutoksen tueksi johtamisjärjestelmää kehitetään ja järjestelmän mukainen toiminta varmistetaan 
(prosessit, pelisäännöt, mittarit, tavoitteet) johtamis- ja esimies- sekä työntekijävalmennuksin kaikilla 
vastuualueilla.

Kotona asumisen tuen tulosyksikön vastuulle kuuluvat keskitetty asiakasohjaus, kotihoito, vanhusten 
päivätoiminta, vammaisten päivätoiminta sekä vammaisten työllistymistä tukevat palvelut. Erityisasumisen 
tulosyksikkö järjestää ikääntyneiden ja vammaisten perhehoitoa, lyhytaikaishoitoa ja kuntoutusta sekä 
pitkäaikaista tuettua asumista tehostetussa palveluasumisessa, palvelutaloissa ja laitoshoidossa. Vantaan 
sairaala vastaa Vantaan perusterveydenhuollon sairaalatoiminnasta. Vantaan sairaala tuottaa geriatrista 
akuuttihoitoa Peijaksen sairaalassa, kuntoutus- ja palliatiivista hoitoa Katriinan sairaalassa (Korson 
vanhustenkeskuksessa Katriinan perusparannuksen aikana) sekä kotisairaalahoitoa. Vanhus- ja 
vammaispalvelujen tulosalue vastaa osaltaan kaupungin tulevan hyvinvointiohjelman sekä siihen 
sisällytettävien ikääntyneiden ja vammaisten hyvinvointisuunnitelmien toimeenpanosta. Myös vanhus- ja 
vammaisneuvostojen toiminta toteutetaan poikkihallinnollisena kaikki toimialat käsittävänä verkostotyönä.

Vanhus- ja vammaispalvelujen toiminnan kustannustehokkuus on suurten kaupunkien kärjessä. Tulosalue 
tuottaa omana toimintana sairaalatoiminnan, valtaosan kotihoidon peruspalveluista, palvelutalotoiminnan, 
sosiaalityön ja päivätoiminnan sekä osan vanhusten hoiva-asumisesta ja vammaisten asumispalveluista. 
Ostopalveluna hankitaan vanhusten ja vammaisten asumispalveluja sekä erilaisia tukipalveluja. Palvelujen 
järjestämisessä hyödynnetään myös palvelusetelimallia.

Väestön nopea ikääntyminen lisää vanhus- ja vammaispalvelujen tarvetta ja kysyntää. Vantaan väestö 
vanhenee nopeasti ja myönteisestä hyvinvointikehityksestä huolimatta palvelujen tarve ja kysyntä kasvavat. 
75 vuotta täyttäneiden määrä kasvaa Vantaalla keskimäärin 700–800 henkilöllä vuodessa. Muistisairaudet 
ovat suurin iäkkäiden ihmisten pitkäaikaisen ja ympärivuorokautisen hoidon tarpeen aiheuttaja. Noin 10 
prosenttia yli 75-vuotiaista sairastaa keskivaikeaa tai vaikeaa muistisairautta, mikä tarkoittaa noin 70 uutta 
muistisairasta henkilöä ympärivuorokautisen palvelun piiriin vuosittain. Kunnan on toteutettava iäkkään 
pitkäaikainen hoiva ensisijaisesti hänen kotiinsa annettavilla palveluilla. Vammaisten palvelutarpeen kasvun 
taustalla on kehitysvammaisten ja vaikeavammaisten asiakkaiden määrän kasvu noin 15:lla vuosittain sekä 
asiakaskunnan ikääntyminen. Lainsäädännön muutokset, omaishoitajien vapaapäiväoikeuden laajeneminen 
ja palveluihin pääsyn määräajat yhdistettynä palvelutarpeen kasvuun edellyttävät palvelujen onnistunutta 
kohdentamista ja toiminnan tuloksellisuuden jatkuvaa parantamista.

Taloussuunnitelmakaudella tulosalue valmistautuu sote- ja maakuntauudistukseen yhteistyössä Vantaan, 
erikoissairaanhoidon ja muiden pääkaupunkiseudun kuntien kanssa. Uuden asiakas- ja 
potilastietojärjestelmän käyttöönottoon valmistaudutaan yhteistyössä muiden Apotti-hankkeen toimijoiden 
kanssa. Käyttöönottoa edeltää koko henkilöstön kouluttaminen järjestelmän käyttöön.

Tulosalueen menomääräraha vuodelle 2018 on 182,0 milj. euroa ja tulomääräraha 24,1 milj. euroa.

Keskeiset tavoitteet taloussuunnitelmakaudella 2018–2021

 Tuottavuuden ja vaikuttavuuden parantaminen.
 Palvelujen asiakaslähtöisyyden ja laadun varmistaminen.
 Turvallisen kotona asumisen edellytyksien parantaminen.
 Työhyvinvoinnin lisääminen hyvän esimiestyön ja toimivan työyhteisön tuella.
 Henkilöstön ja muiden resurssien joustavan käytön lisääminen.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018

 Vakiinnutetaan vuonna 2017 valmisteltu uusi organisaatio- ja johtamisen malli.
 Vantaan kuljetuspalvelujen kilpailutusvaihtoehdot selvitetään siten, että voidaan vertailla sekä paikallisen

mallin että Helsingin ja muiden kuntien kanssa toteutettavan alueellisen yhteiskilpailutuksen vaikutuksia 
ennen päätöksentekoa. Palvelukriteerit valmistellaan tiiviissä yhteistyössä vammais- ja vanhusneuvosto-
jen ja -järjestöjen kanssa.

 Kotihoidon tuottavuutta parannetaan edelleen toiminnanohjausjärjestelmän avulla. Strategisen 
optimoinnin pilotoinnin tulokset hyödynnetään asiakastyössä ja kotihoidon logistiikassa.



 Vanhus- ja vammaispalvelujen asiakassegmentointia jatketaan ja hyödynnetään palvelujen 
kohdentamisessa.

 Vammaisten asiakasohjausta kehitetään käyttöönottopilotin pohjalta; mm. vammaisten asiakkaiden 
neuvontaa, palvelutarpeen arviointia, palveluohjausta ja asiakkaiden hyvinvoinnin tukemista sekä 
verkostoyhteistyötä kehitetään. Vammaisten alle 18-vuotiaiden palvelujen integrointia ja palvelutarpeen 
arviointia uudistetaan yhteistyössä perhepalvelujen kanssa vastaamaan uudistuvaa lainsäädäntöä.

 Uudistetun omaishoitolain voimaantulevat muutokset toteutetaan; näitä ovat mm. omaishoitajien 
jaksamisen tukeminen kotiin vietävän valmennuksen ja vertaistukimuotojen kehittämisen kautta. 
Omaishoitajan vapaapäivien ja tilapäishoitopäivien järjestämistä erityisasumisessa kehitetään.

 Vammaisten päivätoiminnan ja vanhusten päivätoiminnan sisältöä kehitetään monimuotoistamalla 
toiminto- ja tarve- ja asiakaslähtöisesti asiakasosallisuutta tukien.

 Vammaisten henkilöiden työllistymisen toimintamallia kehitetään edelleen ja toimintaa laajennetaan. 
Avustavien tehtävien järjestäminen Malminiityn hoivakodeissa ja vanhusten tehostetun palveluasumisen 
omien yksiköiden pesulatoiminnassa jatkuu Malminiitty-hankkeessa pilotoidun toimintamallin mukaisesti.

 Kotikuntoutustoimintaa laajennetaan proaktiiviseen suuntaan ja toimintamallia kehitetään tiiviisti 
yhteistyökumppaneiden kanssa. Akuutti arviointi- ja kotikuntoutusyksikön toimintaa arvioidaan ja 
kehitetään. Sosiaalista kuntoutusta tarvitsevien vanhusasiakkaiden palveluja kehitetään yhteistyössä eri 
verkostojen kanssa.

 Asiakkuuskriteerejä tarkastellaan ja yhtenäistetään osana sote- ja maakuntauudistustyötä.
 Etäkuntoutuksen toimintamalli vakinaistetaan, ateria-automaattiratkaisu otetaan käyttöön yhdeksi 

ateriapalveluvaihtoehdoksi ja lääkeautomaattipalvelu vakinaistetaan.
 Aktiivista erityisasumista kehitetään edelleen niin omassa toiminnassa kuin ostopalveluissakin. 

Toimintatapojen ja johtamisen yhtenäistämisellä pyritään varmistamaan ihmislähtöisen, 
kustannustehokkaan ja vaikuttavan palvelun toteutuminen kaikissa erityisasumisen yksiköissä.

 Vanhusten ja vammaisten laitoshoidon vähentämistä jatketaan palvelurakenteen kehittämisohjelman 
mukaisesti. Vammaisten laitoshoidon purkua jatketaan, tavoitteena laadukkaat palvelut ja kodinomainen 
palveluasuminen.

 Vantaa selvittää keinoja mahdollistaa, tukea ja edistää ikäihmisten yhteisöllistä asumista. Yhteisöllinen 
asuminen mahdollistaa mm. ikäihmisten yksinäisyyden torjumista ja taloudellisempaa kotiin tuotavien 
palvelujen hankkimista ja tuottamista omaehtoisesti ja kaupungin toimesta. Selvitystyössä huomioidaan 
myös muiden toimialojen, mm. maankäytön ja kaavoituksen, toimenpiteet yhteisöllisen asumisen 
edistämiseksi.

 Korson vanhustenkeskuksen 1. kerroksen tilojen vapautuessa sairaalapalveluilta tilat otetaan 
erityisasumisen palvelujen käyttöön.

 Martinlaaksontien kehitysvammaisten asumisyksikkö otetaan käyttöön vuoden 2018 alussa.
 Valmistaudutaan Myyrmäkeen valmistuvan vanhustenkeskuksen käyttöönottoon, arvioitu valmistuminen 

vuonna 2019.
 Simonkylän kiinteistön A-talon käyttötarkoitusta, peruskorjaus- tai uudisrakennustarvetta arvioidaan 

uudelleen Tikkurilan vanhustenkeskuksen hankeselvityksen yhteydessä.
 Asumispalvelujen lääkäripalvelujen siirtyminen vanhus- ja vammaispalveluista terveyspalveluihin 

valmistellaan syksyn 2017 aikana.
 Vammaisten palveluasumisen nykytilasta ja vaihtoehdoista laaditaan valtuustolle selvitys vuoden 2018 

aikana.
 Vantaalla on käytössä Kaunialan sairaalassa yhteensä 140 paikkaa (tilanne 6/2017). Kaunialan 

sopimusvelvoitteen mukaisiin vuoden 2018 40:een mahdolliseen laitoshoidon lisäpaikkaan ei ole 
talousarviossa täysimääräisesti varauduttu. Neuvotteluja laitoshoidon muuttamisesta tehostetuksi 
asumispalveluksi jatketaan, tavoitteena Kaunialan toiminnan muuttaminen vastaamaan Vantaan 
kaupungin tarvetta ja vanhuspalvelulain vaatimuksia.

 Katriinan sairaalan B-talon peruskorjauksen valmistuttua keväällä 2018 sairaansijamäärä kasvaa 14:llä. 
Toimintaa kehitetään uusissa tiloissa vastaamaan nykyaikaista kuntoutusta sekä palliatiivista ja 
saattohoitoa. Palliatiivista hoitoa kehitetään yhteistyössä erikoissairaanhoidon kanssa.

 Kotisairaalatoiminnassa kehitetään palliatiivisen ja saattohoidon osaamista.
 Päiväsairaalan ja geriatrisen vastaanoton toimintaa integroidaan (peruskorjauksen jälkeen) ja kehitetään 

tukemaan vantaalaisten ikäihmisten kotona asumista. Toimintaa yhdenmukaistetaan Uudenmaan kuntien
kanssa.



 Geropsykiatrian yhteistyöosaston toimintaa kehitetään (mahdollinen laajentaminen) Katriinan 
peruskorjauksen valmistuttua.

 Henkilöstöresurssien optimaalisella käytöllä parannetaan asiakas- ja potilasturvallisuutta, hoidon laatua 
sekä lisätään henkilökunnan työhyvinvointia.

Henkilöstösuunnitelma

Henkilöstösuunnitelma TP 2016 KS 2017 TA 2018 TS 2019 TS 2020 TS 2021
Vakituisen henkilöstön lkm 982 984 1 004 1 047 1 047 1 047
Määräaikaisen henkilöstön lkm 16 14 6 3 3 3
Henkilöstön kokonaismäärä 998 998 1 010 1 050 1 050 1 050

Talousarvion tunnusluvut

Tuottavuutta ja vaikuttavuutta kuvaavat 
tunnusluvut TP 2015 TP 2016 KS 2017 TA 2018
75+ kotona asuvien osuus väestöstä 92,2 % 92,7 % 92,5 % 93,0 %

Kotihoidon käynnit 1) 369 606 387 550 377 400 401 618

Palvelutalojen käynnit 326 972 343 320 339 010 343 500

Omaishoidontuen peittävyys 75-v / 75+ väestö, 31.12 3,0 % 2,7 % 3,0 % 3,0 %

Säännöllisen kotihoidon piirissä 75 täyttäneitä/75+ väestö 
31.12 8,8 % 9,1 % 9,5 % 9,0 %

Kotihoidon kentän käynnit / henkilötyövuosi 2 192 2 303 2 295 2 500

Hoiva-asumisen paikat/75 vuotta täyttänyt väestö, % 10,3 % 9,8 % 10,2 % 8,9% 2)

Terveyskeskussairaalan hoitojakso/sairaansija 12,6 13,9 14,0 17,3

Tuetusti ja ohjatusti asuvien osuus kehitysvammaisten 
asumispalveluissa 37,0 % 31,0 %  - 35,0 %

1) Sisältää tehostetun kotihoidon 2014−2016, johon kuuluu sairaalapalveluista siirtynyt kotisairaala.
2) Mikäli Kaunialan sopimusvelvoitteen mukaiset laitoshoidon 40 paikkaa tulevat käyttöön, peittävyys on 9,2 %.



7.1 Kotona asumisen tuki 

Toiminnan kuvaus 

Kotona asumisen tuen tulosyksikön tavoitteena on osaltaan tukea ja mahdollistaa kuntalaisten 
mahdollisimman itsenäinen ja turvallinen kotona asuminen. Tulosyksikön vastuulle kuuluvat vammaisten ja 
vanhusten keskitetty asiakasohjaus (asiakasneuvonta, palveluohjaus, palvelutarpeen selvittäminen, 
sosiaalityö, omaishoidon tuki, vanhusten ja vammaisten liikkumista tukevat palvelut ja kuljetuspalvelut sekä 
henkilökohtainen apu), kotihoidon tuki- ja peruspalvelut, vammaisten päivätoiminta, vanhusten päivätoiminta
sekä vammaisten työllistymistä tukevat palvelut. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018  

 V. 2018 keskeinen tavoite on uusiutuneen tulosyksikön toiminnan vakiinnuttaminen, vammaisten 
työllistymistä tukevien palvelujen uuden vastuualueen kehittäminen, vammaisten ja vanhusten 
päivätoiminnan integraatio sekä vammaisten asiakasohjausyksikön perustaminen. Vammaisten 
asiakasohjausyksikköön sisältyy vammaisten asiakkaiden neuvonta, palvelutarpeen arviointi, 
palveluohjaus ja asiakkaiden hyvinvoinnin tukeminen sekä verkostoyhteistyö. 

 Palveluohjauksen keinoja ja menetelmiä parannetaan edelleen. Puhelinneuvontaa kehitetään ja 
asiakassegmentointia hyödynnetään palveluohjauksen kohdentamisessa. 

 Vammaisten henkilöiden työllistymisen toimintamallia kehitetään edelleen. Tähän kuuluu monimuotoisen 
työllistämisen laajentaminen, Hyvä Työ -avustajatoiminnan siirtyminen osaksi työllistymistä tukevien 
palvelujen vastuualuetta sekä hankkeena toteutetun työllistymistä tukevien toimintojen vakinaistuminen.

 Omaishoitajien jaksamista tuetaan kotiin vietävän valmennuksen ja vertaistukimuotojen kehittämisen 
avulla sekä varmistamalla omaishoitajien vapaapäivien pitäminen. Tavoitteena on asiakkaiden 
itsenäisyyden ja toimintakyvyn vahvistuminen.

 Liikkumista tukevia palveluja kehitetään sosiaalihuoltolain linjausten mukaisesti. Saattajatoimintaa 
parannetaan. Asiakassegmentointia hyödynnetään ohjattaessa asiakkaita eri kuljetusmuotoihin. 

 Strategisen optimoinnin pilotoinnin tulokset hyödynnetään kotihoidon asiakastyössä ja kotihoidon 
logistiikassa. Toiminnanohjauksen ja töiden jakamisen tueksi hankitaan ja otetaan käyttöön 
optimointisovellus. Toiminnanohjausjärjestelmän ja optimointityökalun avulla toteutetaan asiakkaiden 
oikea-aikainen ja palvelutarpeen mukainen hoito oikealla osaamisella ja optimoidulla reitillä ja välineellä.

 Kotihoidon asiakassegmentointia hyödynnetään palvelujen kohdentamisessa, ja vähäisen palvelutarpeen 
asiakkaita ohjataan niiden palvelujen piiriin, jotka tukevat paremmin asiakkaan palvelun tarvetta. 

 Henkilöstön työhyvinvointiin vaikutetaan mm. dialogisen esimiestyön ja osaamisen kehittämisen avulla.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönottoon valmistaudutaan huomioiden tarvittavat 
työprosessien muutokset. Koko henkilökunta koulutetaan uuden järjestelmän käyttöön. 

 Kotihoidon varahenkilöstön toimintaa kehitetään osana vanhus- ja vammaispalvelujen yhteistä 
poolimallia. 

 Vantaan kuljetuspalvelujen kilpailutusvaihtoehdot selvitetään siten, että voidaan vertailla sekä paikallisen
mallin että Helsingin ja muiden kuntien kanssa toteutettavan alueellisen yhteiskilpailutuksen vaikutuksia 
ennen päätöksentekoa. Palvelukriteerit valmistellaan tiiviissä yhteistyössä vammais- ja 
vanhusneuvostojen ja -järjestöjen kanssa.



 Kotihoidon toiminnanohjausjärjestelmästä saatavia raportteja ja Vantaan karttapalvelun Vampatti-
karttapalvelua hyödynnetään johtamisessa kaikilla tasoilla. 

 Kotihoidon asiakkuuskriteerit päivitetään mahdollisimman yhteneviksi PKS:n kuntien kanssa. 
 Toimiala kartoittaa kotona asuvien vanhusten kokemuksia yksinäisyydestä ja millä keinoilla sitä voidaan 

lieventää esimerkiksi vanhusten lisääntyvän päivätoiminnan kautta.
 Kotikuntoutustoimintaa kehitetään edelleen yhteistyössä muiden toimijoiden kanssa, myös osana 

GeroMetro-verkostoa. Etäkuntoutus otetaan käyttöön yhtenä toimintamuotona.
 RAI:n laatumoduulin aktiivisen käytön ja vertaiskehittämisen avulla johdetaan ja parannetaan RAI-

arviointien luotettavuutta ja hyödynnettävyyttä arkityössä. 
 Erilaisia teknologisia ratkaisuja otetaan käyttöön, kuten virtuaalikotihoito akuutti arviointiyksikössä ja 

etäkuntoutus. Lääke- ja ateria-automaattien hyödyntämistä laajennetaan toteutettujen pilotointien 
pohjalta.

 Päivätoiminnan asiakaslähtöisyyttä edistetään asiakasosallisuutta lisäämällä (esim. asiakasfoorumit, 
asiakkaiden yksilöllisten tarpeiden ja toiveiden kartoittaminen). Vammaisten päivätoiminnassa kehitetään
omaa toimintaa tarvelähtöisesti.

 Perhehoidon palveluja otetaan käyttöön ikääntyneillä asiakkailla, ja toimintatapoja selkiinnytetään 
vammaisten asiakkaiden osalta. 

 Henkilökohtaisen avun palkanmaksussa siirrytään sähköiseen järjestelmään.
 Sosiaalista kuntoutusta tarvitsevien vanhusasiakkaiden palveluja kehitetään yhteistyössä eri verkostojen 

kanssa. 
 Uusien palveluseteleiden käyttöönotto valmistellaan päätöksentekoon vammaisten asiakkaiden palvelujen

järjestämistapana, mm. kotiin vietävissä palveluissa, henkilökohtaisessa avussa. 
 Vammaisten henkilöiden työ- ja päivätoiminnan kilpailutus toteutetaan.
 Vammaisten työ- ja päivätoiminnan sähköinen kirjaaminen otetaan käyttöön. 
 Johtamis- ja esimiesvalmennukset toteutetaan kaikilla vastuualueilla.

Henkilöstösuunnitelma 

Tulosyksikköön ei perusteta uusia vakansseja v. 2018.



Tunnusluvut 



7.2 Erityisasuminen 

Toiminnan kuvaus 

Erityisasumisen tulosyksikössä järjestetään vanhusten ja vammaisten perhehoito, lyhytaikaishoito, 
asumispalvelut ja laitoshoito sekä vanhusten palvelutalotoiminta. Vammaisten palveluasumista ja vanhusten 
tehostettua palveluasumista järjestetään sekä omana toimintana että ostopalveluina. Vanhusten laitoshoito 
järjestetään Kaunialan sairaalassa. Vammaisten laitoshoito järjestetään Rinnekodissa ja Kårkullassa. 
Vanhusten palvelutalotoiminta tuotetaan omana toimintana.

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018 

 Kehitetään edelleen aktiivista erityisasumista niin omassa toiminnassa kuin ostopalveluissakin. 
Tärkeimpänä tavoitteena on jokapäiväinen arjen virikkeellisyys ja asukkaiden toimintakyvyn 
ylläpitäminen. Toimintatapojen ja johtamisen yhtenäistämisellä pyritään varmistamaan ihmislähtöisen, 
kustannustehokkaan ja vaikuttavan palvelun toteutuminen kaikissa erityisasumisen yksiköissä. 
Tavoitteena on luoda aidosti nykyaikaista toimintatapaa toiminta- ja työprosesseja muuttamalla. 
Sosiaalisen median mahdollisuuksia hyödynnetään johtamisessa, sisäisessä ja ulkoisessa viestinnässä 
sekä asukkaiden ja henkilökunnan arjessa.

 Jatkuvan palvelutarpeen arvioinnin ja uuden organisaatiorakenteen avulla mahdollistetaan asiakkaan 
muuttuviin palveluntarpeisiin vastaaminen sujuvasti sekä asiakkaan palaaminen kevyempien palvelujen 
piiriin tai raskaamman hoidon välttäminen esim. valmennuksen ja tehokuntoutuksen avulla.

 Vanhusten ja vammaisten laitoshoidon vähentämistä jatketaan palvelurakenteen kehittämisohjelman 
mukaisesti. Vuoden 2018 tavoitteena on, että vanhusten laitoshoidon paikkoja on ainoastaan Kaunialan 
sairaalassa. Neuvotteluja Kaunialan sairaalan kanssa laitoshoidon paikkojen muuttamisesta tehostetun 
palveluasumisen paikoiksi jatketaan. Vammaisten laitoshoidon osalta tavoitteena on laitoshoidon 
purkaminen taloussuunnitelmakaudella 2018−2020, mikä vastaisi valtioneuvoston tekemää 
periaatepäätöstä kehitysvammahuollon laitospalvelujen lakkauttamisesta v. 2020 mennessä.

 Perhehoitoa kehitetään vammaispalveluissa ja käynnistetään vanhuspalveluissa. 
 Omaishoitajia ja läheisiä tuetaan kehittämällä heidän jaksamistaan tukevaa toimintaa osana Gerometro- 

hanketta, jossa yhtenä tavoitteena on luoda uudenlainen toimintamalli omaishoitajien 
toimintakeskukselle.

 Palvelujen laadunhallintaa kehitetään omavalvontasuunnitelman mukaisesti oman toiminnan auditoinnin 
ja ostopalveluiden yhteistyönä. Kehittämistyötä jatketaan työntekijävaihdoin ja vierailuin. 

 Henkilöstön työhyvinvointiin vaikutetaan dialogisen esimiestyön ja osaamisen kehittämisen avulla

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Uuden erityisasumisen tulosyksikön toiminta vakiinnutetaan ja toimintaa integroidaan.
 Varaudutaan valinnanvapauden laajenemiseen, ja varmistetaan toimiminen jatkossakin laadukkaana ja 

kustannusvaikuttavana palveluntuottajana siten, että sekä sisäiset että ulkoiset prosessit on kuvattu ja 
toimivat sujuvasti.

 Uusi asiakas- ja potilastietojärjestelmän (Apotti) otetaan käyttöön marraskuussa 2018. Käyttöönottoa 
edeltää koko henkilöstön kouluttaminen järjestelmän käyttöön.

 Henkilöstöresurssin poolimallia kehitetään edelleen ja laajennetaan kattamaan koko erityisasumisen 
toimintaa. 



 Korson vanhustenkeskuksen 1. kerroksen tilat (43 paikkaa) vapautuvat erityisasumisen palveluiden 
käyttöön toukokuussa 2018. Tilat kohdennetaan vanhusten tehostettuun palveluasumiseen. Tiloihin 
siirtyvät Simonkylän vanhustenkeskuksen lyhytaikaishoivan yksikkö Hoivakoti 2 (22 paikkaa) sekä 
Heporinteen palvelutalon yhteydessä toimiva pieni kuusipaikkainen ympärivuorokautinen ryhmäkoti. 
Uusia paikkoja avataan 14. 

 Korson vanhustenkeskuksen ja Metsotien palvelutalon ateria- ja siivouspalvelujen kilpailutus toteutetaan 
yhdessä hankintakeskuksen kanssa.

 Myyrmäen uuden palvelukeskuksen on arvioitu valmistuvan vuonna 2019. Valmistautuminen 
käyttöönottoon aloitetaan keväällä 2018, jolloin Myyrinkodin 2. kerroksessa sijaitseva sairaalamikrobien 
kantajien kohorttiyksikkö siirtyy Simonkylän vanhustenkeskukseen. Myyrinkodin 2. kerrokset tilat 
vapautetaan asumiskäytöstä. 

 Martinlaaksonkujan ympärivuorokautinen asumisyksikkö käynnistyy helmikuussa, yksikköön tulee 15 
asuntoa kehitysvammaisille aikuisille. Yksikköön muuttavissa asukkaissa on sekä uusia 
palveluntarvitsijoita että olemassa olevista palveluista siirtyviä. 

 Valmistaudutaan vuonna 2019 valmistuvaan 15-paikkaiseen Orvokkirinteen vammaisten 
asumisyksikköön. Kohde korvaa Hakopolulla sijaitsevan, purettavan vammaisten asumispalveluyksikön.

 Tikkurilan vanhustenkeskuksen tarveselvitys valmistellaan huomioiden vanhusten erityisasumisen 
tarpeet. Hämeenkylän hoivakodin rakentamista ja toimintaa suunnitellaan yhdessä Helsingin kaupungin 
kanssa.

 Vammaisasiakkaiden omaishoitajan vapaapäivien ja tilapäishoitopäivien järjestämiseksi kehitetään omaa 
toimintaa ostopalveluna toteutettavan asumisvalmennuksen rinnalle. 

 Vammaisten työskentely avustavissa tehtävissä jatkuu Malminiityn hoivakodeissa ja vanhusten 
tehostetun palveluasumisen omien yksiköiden pesulatoiminnassa Malminiitty-hankkeessa luodun mallin 
mukaisesti. Vammaispalvelujen asumisen pesulatoiminta ja puhtauspalvelut vammaispalvelujen 
yksiköissä jatkuu.

 Kotihoiva-mallia kehitetään ja pilotoidaan v. 2018 Pähkinärinteen palvelutalossa. Uuden mallin 
tavoitteena on mahdollistaa liikkuvat palvelut, jotka muuntuvat asiakkaiden tarpeiden mukaisesti. 

 Asumispalvelujen lääkäripalvelujen projekti siirtyy vuoden 2018 alusta vanhus- ja vammaispalveluista 
terveyspalveluihin. Lääkäripalvelut on kilpailutettu vuonna 2017, ja uusi sopimus astuu voimaan 
1.1.2018. Yhteistyö tulosalueiden välillä jatkuu tiiviinä, ja projektipäällikön kanssa koulutetaan 
erityisasumisen henkilöstö uuden sopimuksen mukaiseen toimintamalliin. 

 RAI:n laatumoduulin aktiivisen käytön ja vertaiskehittämisen avulla johdetaan ja parannetaan RAI-
arviointien luotettavuutta ja hyödynnettävyyttä arjessa. Selvitetään mahdollisuutta ottaa käyttöön 
kehitysvammaisten toimintakykyä mittaava RAI-moduuli. 

 Vaikeavammaisten palveluasumisen eri vaihtoehtoja selvitetään ja selvityksen pohjalta toteutetaan 
hankinta. 

 Vammaisten palvelutarpeen arviointi ja palvelujen järjestäminen siirtyivät vuonna 2017 
vammaispalveluista asiakasohjausyksikköön. Luodaan yhteiset toimintamallit jatkuvaan palvelutarpeen 
arviointiin, yhteistyöhön sekä laadunvalvontaan.

 Osallistutaan maankäytön ja kaavoituksen kanssa yhteisasumisen selvitykseen. Tarkoituksena on löytää 
keinoja tukea ja edistää ikäihmisten yhteisöllistä asumista. 

Henkilöstösuunnitelma 

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja erityisasumisen palveluihin sijoitettavat vakanssit: 
 1 asumispalvelujen esimiehen vakanssi
 5 lähihoitajan vakanssia
 1 sairaanhoitajan vakanssi
 1 sosiaaliohjaajan vakanssi 



Tunnusluvut 



7.3 Vantaan sairaala

Määrärahat TP 2016 KS 2017 KS 2018 Kasvu %
TOIMINTATUOTOT 2 405 2 557 3 109 21,6 %
TOIMINTAKULUT -24 407 -26 455 -27 545 4,1 %
TOIMINTAKATE -22 002 -23 898 -24 437 -2,2 %

Toiminnan kuvaus 

Vantaan sairaala vastaa Vantaan perusterveydenhuollon sairaalatoiminnasta. Yksikköön kuuluu seitsemän 
kuntoutusosastoa (neljä Katriinan sairaalassa, kolme väistötiloissa Korson vanhustenkeskuksessa kevääseen 
2018 asti), kaksi akuuttigeriatrista arviointiosastoa Peijaksen sairaalassa, kotisairaala sekä kotihoidon 
yöhoito. Yksikköön kuuluu myös päiväsairaala ja geriatrinen vastaanotto. Ostopalveluina hankitaan 
lyhytaikaista sairaalahoitoa Kaunialan sairaalasta.  

Vantaan sairaala vastaa omien lääkäripalvelujen lisäksi lääkäripalveluista kotihoidossa eniten lääkäritukea 
tarvitsevien asiakkaiden osalta sekä vammaispalvelujen omasta lääkäritoiminnasta. 

Tulosyksikön keskeiset tavoitteet 2018  

 Hoitoketjut ovat sujuvia; erikoissairaanhoidosta potilaat pääsevät siirtymään viiveettä jatkohoitoon 
kuntoutusosastoille niin, että laskutettavia siirtoviivemaksuja ei muodostu, potilaat pääsevät viiveettä 
päivystyspoliklinikalta osastolle (akuuttigeriatriseen yksikköön) ja potilaille järjestetään kotisairaalahoito 
tarvittaessa kotiutumisen mahdollistamiseksi tai sairaalahoitoa korvaavaksi hoidoksi. 

 Kuntoutumista ja kotiutumista tehostetaan niin, että kuntoutusosastojen hoitojaksot lyhenevät ja 
hoitojaksojen määrä kuntoutusosastoilla kasvaa.

 Sairaalahoidosta kotiin tai muuhun aiempaan asumiseen palaavien osuus päättyneistä 
sairaalahoitojaksoista kasvaa niin, että kotiutumisaste on 75 %.

 Ikääntyvien vantaalaisten kotona asumista tuetaan; geriatrista vastaanottoa ja päiväsairaalan toimintaa 
kehitetään vastaamaan kotona asuvien vantaalaisten muuttuvia tarpeita.

 Toimintaa kehitetään yhteistyössä erikoissairaanhoidon kanssa geropsykiatrian, palliatiivisen hoidon, 
neurologian ja muiden erikoissairaanhoidon erikoisalojen kanssa.

 Henkilöstön työhyvinvointia parannetaan.
 Valmistaudutaan uuden asiakas- ja potilastietojärjestelmän käyttöönottoon ja sote-uudistukseen.

Toiminnan keskeiset muutokset ja palvelujen kehittäminen 2018 

 Sairaalapalvelujen nimi muuttuu 1.1.2018 alkaen Vantaan sairaalaksi.
 Katriinan sairaalan B-talon peruskorjaus valmistuu keväällä 2018, minkä jälkeen Vantaan sairaalan 

kokonaissairaansija määrä on 213 (192 sairaansijaa v. 2015).
 Katriinan sairaalan osastojen sairausryhmäkohtaiset profiilit jatkavat entisellään; osastojen numerointi 

muuttuu peruskorjauksen jälkeen käyttöön otettavien uusien tilojen myötä.
 Katriinan sairaalan toimintaa kehitetään osin uusituissa tiloissa vastaamaan nykyaikaista kuntoutusta 

sekä palliatiivista ja saattohoitoa. 
 Kuntouttavan päiväsairaalan ja geriatrisen vastaanoton toimintaa kehitetään tukemaan vantaalaisten 

ikäihmisten kotona asumista.
 Palliatiivista hoitoa kehitetään yhteistyössä erikoissairaanhoidon kanssa Peijaksen palliatiivisen 

poliklinikan toiminnan vakiintumisen myötä.
 Palliatiivista ja saattohoitoa kehitetään kotisairaalassa ja palliatiivisella vuodeosastolla HUS-alueen 

yhteisten linjausten mukaisesti. 
 Geropsykiatrista toimintaa kehitetään yhteistyössä HUS:n kanssa. Psykogeriatrisen yhteisosaston 

sairaansijamäärä kasvaa viidestä seitsemään peruskorjauksen valmistuttua.



 Viikonloppujen ja arkipyhien perusterveydenhuollon haavahoidot ja suonensisäiset antibioottihoidot 
siirtyvät päivystyspoliklinikalta Vantaan sairaalan hoidettavaksi vuoden alusta.

 Sairaalan tukipalvelujen selvitys laaditaan ja tehdään tarvittavat toimenpiteet
 Henkilöstöresurssien optimaalista käyttöä parannetaan ja kehitetään yhteistyössä Seuren kanssa 

tavoitteena parantaa potilasturvallisuutta ja hoidon laatua sekä lisätä henkilökunnan työhyvinvointia.

Henkilöstösuunnitelma

Toimialalle v. 2018 perustettavat ja Vantaan sairaalaan palveluihin sijoitettavat vakanssit: 
 10 sairaanhoitajaa
 1 fysioterapeutti
 1 lääkäri

Tunnusluvut 
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