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Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala
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Méaararahat . Talous-  Talousarvio .
Talousarvio . Ylitys /
1 000 euroa arvio- muutosten Toteuma .
2017 Alitus
muutokset jalkeen
Tulot 48 200 0 48 200 42 111 -6 089
Menot -627 706 -239 -627 945 -598 289 29 656
Toimintakate -579 506 -239 -579 745 -556 178 23 567
SOSIAALI- JA TERVEYSTOIMI ILMAN ERIKOISSAIRAANHOITOA
Maararahat . Talous- Talousarvio .
Talousarvio . Ylitys /
1 000 euroa arvio- muutosten Toteuma ;
2017 Alitus
muutokset jalkeen
Tulot 47 600 0 47 600 40 481 -7 119
Menot -401 422 -239 -401 661 -371 275 30 386
Toimintakate -353 822 -239 -354 061 -330 794 23 267
TOIMEENTULOTUKI
Maararahat . Talous- Talousarvio .
Talousarvio . Ylitys /
1 000 euroa arvio- muutosten Toteuma .
2017 Alitus
muutokset jalkeen
Tulot 12 190 0 12 190 2148 -10 042
Menot -21 929 0 -21 929 -6 452 15 477
Toimintakate -9 739 0 -9 739 -4 303 5436

Toiminta ja keskeiset muutokset vuonna 2017

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala jatkoi toiminnan tuloksellista ja maaratietoista kehittamista kasvavan
kaupungin asukkaiden tarpeisiin vastaamiseksi. Vuoden 2017 lopulla toteutetun asiakastyytyvaisyyskyselyn
perusteella Vantaan sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakkaat olivat erittdin tyytyvaisid saamiinsa palveluihin;
palvelujen keskiarvoksi annettiin kouluarvosanalla 8,84.

Toimialalla edistettiin uuden asiakas- ja potilastietojarjestelmén kayttoonottoa Apotti-hankkeessa, mika vaati
hankkeeseen siirtyneen henkilékunnan liséksi runsaasti tydpanosta toimialan edustajilta. Uusi jarjestelma ote-
taan kayttéon yhteistydkumppaneista ensimmaisend Vantaalla marraskuussa 2018.

Toimialan edustajia osallistui sote-uudistuksen valmistelutyéryhmiin sekd uudistukseen liittyvien lausuntojen
ja tausta-aineistojen valmisteluun. Aktiivista osallistumista kansallisen lapsiperheiden muutosohjelman Lapen
toteuttamiseen jatkettiin. Vantaa on muutosohjelmassa vastuussa perhekeskusmallin kehittdmisesté paakau-
punkiseudulla.

Asiakkaiden valinnanvapauden lisdamiseksi toimialalla otettiin k&ytt6on uusia palveluseteleitd, ja tyota palve-
lusetelien hyddyntamisen laajentamiseksi toimialalla jatketaan. Henkilokohtaisen budjetoinnin kokeilu psyko-
sosiaalisissa palveluissa kdynnistyi osana Avain kansalaisuuteen -hanketta. Huhtikuussa avattiin potilaan valin-
nanvapaus hakeutua kiireellisessa hoidon tarpeessaan mille tahansa Vantaan seitseman terveysaseman paiva-



poliklinikasta. Jo aiemmin voimaan tulleen kuntarajat ylittdvan vapaan hoitopaikan valinnan perusteella ter-
veysaseman vaihtoja tehtiin Vantaan sisalla 577, Vantaalta siirtyi muiden kuntien terveysasemapalvelun piiriin
228 henkil6a ja muista kunnista terveysasemansa vaihtoi Vantaalle 396 asiakasta.

Vantaan erikoissairaanhoidon palvelut tuotti léhes kokonaisuudessaan HUS-kuntayhtymé&. HUS:n palvelutuo-
tanto kasvoi NordDRG- ja kayntituotteiden osalta 5,6 % edellisvuoteen verrattuna, ja lahes pelkdstaan psyki-
atrian palvelutuotannosta muodostuvat hoitopaivatuotteet vahenivéat 9,3% edellisesté vuodesta. Vantaan
tekstinkasittely siirtyi liikkeenluovutuksella HUS-Servis liikelaitokselle ja uniapneaa sairastavien potilaiden hoi-
totarvikkeet HUS:n vastuulta Vantaalle vuoden 2017 alussa. YhteistyOté terveysasemien ja erikoissairaanhoi-
don kanssa jatkettiin ja kehitettiin mm. matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdetydssa, jalkautuvien eri-
koislaakarien vastaanotoissa sekéa palliatiivisessa poliklinikkatoiminnassa.

Terveysasemien ladkaritilanne oli vuoden 2017 aikana hyva. Vantaalaiset kavivat terveysasemaldakarilla 1ahes
183 000 kertaa, mika vastaa edellisten vuosien tasoa. Vuonna 2017 oman laékarin kiireettdman ajanvaraus-
ajan sai keskimaarin 28,5 paivassa. Hoidon tarve arvioidaan aina yksildllisesti ja vastaanottoajan voi saada
nopeamminkin. Esimerkiksi joulukuussa 2017 oman la&kérin kiireettdméan vastaanottoajan (T3) sai lyhimmil-
l[a&n 16 paivassa Lansiméaen terveysasemalta. Paivapoliklinikoiden laékéarivastaanotolle paasi v. 2017 alle tun-
nissa keskiméaarin 69,8 % potilaista, ja esim. joulukuussa lyhyin keskim&arainen odotusaika oli 15 minuuttia
Korson terveysasemalla. Liséksi potilaita hoidetaan hoitotyon vastaanotoilla. Terveysasemien sairaanhoitaja-
ja terveydenhoitajavastaanottojen kayntimaara kasvoi 12,9% edellisesté vuodesta. Vantaan terveyskeskus-
paivystyksen tuotti HYKS Akuutti.

Tulosalueyhteistytna valmisteltiin paihdepalvelujen (pl. kuntouttavat asumispalvelut) siirtyminen perhepalve-
luista terveyspalveluihin vuoden 2018 alusta; siirron tavoitteena on uudenlaisten toimintatapojen kehittdminen
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kesken.

Suun terveydenhuollon liikelaitoksen palvelutuotanto toteutui palvelusopimuksen mukaisesti.

Perhepalvelujen organisaatio uudistettiin elokuun alussa entista asiakaslahtdisempien palvelujen ja uuden so-
siaalihuoltolain mukaisten velvoitteiden toteuttamiseksi. Tavoitteena on myds tarjota riittavia varhaisen tuen
palveluja siten, ettd tarvetta lastensuojelun asiakkuuteen ei muodostu. Uudistukset eivéat viela vahenténeet
lastensuojelun asiakkuuden tarvetta. Vuonna 2017 lastensuojelun suunnitelmallisen sosiaalitytn asiakkaana
oli 7,5 % Vantaan 0 - 17-vuotiaista (3 533 eri lasta) kun tilanne vuonna 2016 oli 7,2 % (3 345 eri lasta).

Sosiaalitydtekijoiden rekrytointi erityisesti lastensuojeluun on kansallinen haaste, mika nakyi myos Vantaalla.
Sosiaali- ja terveyslautakunta paatti marraskuun kokouksessaan toimenpiteisté lastensuojelun kehittdmiseksi
seka sosiaalitydntekijoiden saatavuuden ja pysyvyyden parantamiseksi. Toimenpiteiden vaikutuksia seurataan
saanndllisesti ja niisté raportoidaan sosiaali- ja terveyslautakunnalle kuukausittain.

Toimeentulotuen perusosan myontaminen siirtyi Kelan vastuulle vuoden 2017 alusta. Alkuvuoden vaikeuksien
jalkeen Kela pystyi tekemaan perustoimeentulotuen paatokset lain edellyttiméssa maaraajassa; prosessin ke-
hittamisen myotd myos tdydentéavan toimeentulotuen kasittelyajat pysyivat asetetussa madaraajassa.

Maahanmuuttajapalveluissa avattiin toukokuussa tuettu asumisyksikké alaikaisille ilman huoltajaa maahan
saapuneille lapsille. Nuorten jalkihuoltoa vahvistettiin alaikdisina ilman huoltajaa maahan saapuneiden 18 -
21-vuotiaiden osalta.

Vanhus- ja vammaispalvelujen tulosalueella pilotoitiin vuoden 2018 alussa vakiinnutettu organisaatiouudistus.
Uudistuksessa palvelut organisoitiin kotona asumisen tuen ja erityisasumisen tulosyksikéihin, sairaalapalvelu-
jen nimeksi muutettiin Vantaan sairaala.

Omassa kodissa asui vuoden 2017 lopussa 93,0 % Vantaan 75 vuotta tayttaneistd. Saanndllisen kotihoidon
piirissé oli 8,7 % vantaalaisvanhuksista, ja heidan luokse tehtiin 1ahes 762 000 kotihoidon kayntia (kasvua
edellisvuodesta 4,2 %). Resurssien tarkoituksenmukaista ohjaamista tukeva toiminnanohjausjarjestelma va-
kiintui kaikissa kotihoidon toimintayksikdisséa ja varahenkilosttssa.



Omaishoitajien tukimuotoja kehitettiin asetettujen tavoitteiden mukaisesti. Omaishoitajien jaksamista tuettiin
mm. koti- ja vastaanottokaynneilla sek& palvelusetelilla tarjotuilla ylimaaraisilla vapaapaivilla uupumisriskissa
oleville perheille. Omaishoidontuen piirissa oli 3 % Vantaan 75 vuotta tayttaneista.

Hoiva-asumisen jonot lyhenivat edelleen, eika yksikédan vantaalainen odottanut hoivapaikkaa yli kolmea kuu-
kautta. Hoiva-asumisen toimintaa tehostettiin vuoden 2017 alussa kayttoon otetulla keskitetyn varahenkilds-
ton mallilla. Kokemukset henkilostoresurssipoolista olivat hyvid sekd henkilostén ty6tyytyvaisyyden etta sai-
rauspoissaolojen nakokulmista.

Vammaisten tyo- ja paivatoiminnassa jatkettiin ja laajennettiin ns. Malminiitty-hanketta, jossa tyéllistetdan
kehitysvammaisia uudella toimintamallilla.

Vuoden 2017 alussa jarjestettiin toimialan henkilstdjuhla osana Suomi 100 -juhlavuotta. Juhla toteutettiin
yhdessa yritysten ja jarjesttjen kanssa, ja siihen osallistui 1 700 henkil6a.

Valtuustokauden strategisten paamaérien toteuttaminen vuonna 2017

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala jatkoi valtuustokauden strategisen tavoitteiden toteuttamista mm. jatka-
malla asukkaiden hyvinvointia edistévien palvelujen kustannustietoista uudistamista, laajentamalla asiakkai-
den valinnanvapautta vaihtoehtoisilla palvelujen tuotantotavoilla sek& osallistumalla hallintorajat ylittavien hy-
vinvointiohjelmien toimeenpanoon.

Toimialan raportointivastuulla olevien strategisten pddmaarien kehityssuunnat olivat positiivisia. Kansallisiin
vertailutietoihin perustuvien mittareiden osalta ei tietoja vuodelta 2017 ollut arviointiin kéaytettavissa.

Talousarvion toteutuminen 2017
Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan menot vuonna 2017 olivat 598,3 milj. euroa ja tulot 42,1 milj. euroa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan palvelutuotanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon oman palvelutuotannon menot ilman toimeentulotuen avustuksia vuonna 2017
olivat 364,8 milj. euroa ja tulot 38,3 milj. euroa. Oman palvelutuotannon menot ilman toimeentulotuen avus-
tuksia alitti alkuperdisen maararahan 14,7 milj. eurolla (4 %) ja tulot alittuivat 2,9 milj. eurolla (8 %).

Palvelutuotannossa merkittadvimmat saastot syntyivat henkiléstémenoissa. Henkiléstémenot mukaan lukien
tydvoiman vuokraus toteutuivat 5,1 milj. euroa talousarviota alempina. Lisaksi sdast6a syntyi maahanmuutta-
jien ostopalveluista 2,1 milj. euroa, aikuissosiaalityon ostopalveluista 1,1 milj., palvelusetelimenoihin varatusta
maararahoista 1,0 milj. euroa seka terveydenhuollon yhteispéaivystyksen menoissa 0,9 milj. euroa.

Sosiaali- ja terveystoimen maararahoihin ei esitetty muutoksia kaupunginvaltuustolle vuonna 2017. Opiskeli-
joiden ja koululaisten palkkaamista varten tarkoitettuja maararahoja siirrettiin kaupunginjohtajan paatoksella
toimialalle 0,2 milj. euroa.

Tulos (nettotoimintamenot) oli alkuperaistd maararahaa 23,4 milj. euroa parempi, ja lopullista maararahaa
23,6 milj. euroa parempi.

Toimeentulotuki

Toimeentulotuen menot vuonna 2017 olivat 6,5 milj. euroa ja tulot 2,1 milj. euroa. Menot alittivat alkuperai-
sen maararahan 15,5 milj. eurolla ja tulot 10,0 milj. eurolla.

Tulos (nettotoimintamenot) oli alkuperdista maararahaa 5,4 milj. euroa parempi.

Erikoissairaanhoito

Erikoissairaanhoidon kokonaiskustannukset vuonna 2017 olivat 227,0 milj. euroa, mika sisaltdd HUS:n palve-
lutuotannon lisaksi HUS elékevastuut (3,7 milj. euroa), kiireellisen sairaankuljetuksen ja ensihoidon jarjestami-
sen (4,6 milj. euroa), eArkiston ja eResepti —jarjestelmien kayttémaksut (0,4 milj. euroa) sekd myrkytystieto-
keskuksen ja erikoislagkarikonsultaatioiden menoja yhteenséa 0,2 milj. euroa.



HUS:n palvelusopimuksen menot Vantaalle olivat vuonna 2017 noin 218,0 milj. euroa siséaltden HUS:n ylijaa-
méapalautuksen. HUS:n vuoden 2017 ylijadmaa palautettiin jasenkunnille 108,7 milj. euroa. Vantaan osuus
vuoden 2017 palautuksesta oli noin 8,6 milj. euroa.

Kotoutumisen edistamistd koskevan lain mukaisista korvauksista kertyi 1,6 milj. euroa.

Erikoissairaanhoidon menomaararaha ylittyi 0,7 milj. eurolla ja tulom&éraraha 1,0 milj. eurolla. Tulos (netto-
toimintamenot) oli talousarviota 0,3 milj. euroa parempi.

Investoinnit (Irtaimen omaisuuden méararahojen toteutuminen)

Sosiaali- ja terveystoimen irtaimen omaisuuden investointimenot olivat 0,2 milj. euroa, joka muodostui p&a-
osin terveydenhuollon laitteista. Kaytto alitti méararahan 1,0 milj. eurolla johtuen péddosin rakennushankkei-
den valmistumisten siirtymisista seuraavalle vuodelle.

Irtaimen omaisuuden maararahaa kaytettiin investointiohjelman mukaisesti uudisrakennushankkeiden kaytto-
omaisuushankintoihin, toimitilojen kalustamiseen uudisrakentamisen, perusparannuksen tai uuden toiminnan
aloittamisen yhteydessé seka terveydenhuollon valttaméattémien kojeiden ja laitteiden hankintaan.



Talous- ja hallintopalvelut

Maararahat ) Talous- Talousarvio . .
Talousarvio . Ylitys / Ali-
1 000 euroa arviomuu- muutosten Toteuma
2017 tus
tokset jalkeen
Tulot 445 0 445 251 -194
Menot -10 602 -14 -10 616 -5 226 5 390
Toimintakate -10 157 -14 -10 171 -4 975 5196

Taulukko siséltaa talous- ja hallintopalvelut seka sosiaali- ja terveyslautakunnan.

Toiminnan kehittdminen ja keskeiset muutokset

Apotti-hanketoimisto laajeni alkuvuodesta 2017, ja toimisto siirtyi uusiin tiloihin. Uusi asiakas- ja potilastieto-
jarjestelma otetaan kayttdon yhteistybkumppaneista ensimmaisend Vantaalla marraskuussa 2018. Apotti-
hanke tyoéllisti laajasti talous- ja hallintopalveluja. Valmisteluja jarjestelman kayttéonoton edellyttdman laajan
koulutuskokonaisuuden onnistumiseksi ja palvelutason sdilymisen varmistamiseksi toteutettiin. Tulosalue osal-
listui myds kaupunkitasoiseen tiedolla johtamisen Kompassi-hankkeeseen.

Talous- ja hallintopalvelut osallistui sote-uudistuksen valmisteluun sek& kaupunkitasoisissa ettd Uudenmaan
liton tydryhmissa. Kehittdmispaivasséan toukokuussa tulosalue arvioi sote-muutoksen vaikutusta asiakkaisiin,
kumppaneihin, peruskuntaan sekd omaan tyohonsa. Lisdksi tulosalueella koordinoitiin ja valmisteltiin asiak-
kaan lausuntoa valinnanvapautta koskevasta lakiluonnoksesta sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan osalta.

Toimialan systemaattisen kehittdmisen tueksi jarjestettiin kesédkuussa toimialan CAF-itsearviointi, jossa nostet-
tiin esiin toiminnan vahvuudet ja lisépanostusta vaativat kehittdmiskohteet. Toimialan asiakastyytyvaisyysky-
sely jarjestettiin syksylla, vastaajia oli 3 276. Ruotsinkielisten palveluiden parantamista edistettiin toimialata-
soisin yhteisin suunnitelmin sek& Vantaan ensimmaista osallistuvaa asukasbudjetointia kokeillen. Suoritusky-
vyn parantamiseksi tulosalueella kdynnistettiin lean-pilotit hankinta-, talous- ja henkil6stoyksikoissé seka toi-
mialatasolla tutkimuslupaprosessin tehostamiseksi. Asiakas- ja potilasturvallisuuden kehittamista jatkettiin
mm. ladkelupaprosesseja uudistaen.

Kaupunkitason linjausten mukaisesti laadittiin Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan tasa-arvo- ja yhdenver-
taisuussuunnitelma lautakunnan hyvaksyttavéksi. Suunnitelma sisaltda seka tulosalueiden priorisoimat etta
toimialatason kehittamiskohteet.

Toimialalla osallistuttiin palveluverkkosuunnitelmaan siséltyvien rakennushankkeiden tarveselvitysten laadin-
taan seka kaupunkitasoisen resurssinviisauden (ymparistoohjelman) suunnitteluun. Liséksi edistettiin toimi-
paikkojen jatehuoltoa ja tuettiin toimialan tilajarjestelyja kdyttssa olevien vaihtoehtojen puitteissa. Toimialan
asiatarkastajille jarjestettiin laskujen kasittelyn koulutuskokonaisuus.

YhteistyOssa yritysten ja jarjestdjen kanssa valmisteltiin Vantaan hyvinvointiviikko, joka toteutettiin loka-
kuussa. Hyvinvointiviikolla oli yli 100 kaupunkilaisille suunnattua tapahtumaan. Helmikuussa jarjestettiin toi-
mialan henkiléstojuhla. Juhla toteutettiin yhdessé yritysten ja jarjestdjen kanssa, ja siihen osallistui 1 700
henkil6d. Sek& hyvinvointiviikko etté henkiléstéjuhla olivat osa Suomi 100 -juhlavuotta.

Tulosalueella edistettiin ja koordinoitiin kansallisen karkihankkeen Lape:n (Lapsi- ja perhepalvelujen muutos-
ohjelma) toteutumista paékaupunkiseudulla ja Vantaalla.

Henkilostoyksikdssa koordinoitiin toimenpiteitd, jotka olivat seurausta toimialalla vuonna 2016 tehdysta tydai-
kaselvityksestd. Lisaksi tehtiin selvitys lahiesimiesten psykososiaalisesta kuormituksesta, ja esimiesten hyvin-
vointia tukeva koulutuspilotti kédynnistettiin. Terveys- ja turvallisuusjohtamisen tukea tarjottiin uusille esimie-
hille, ja tapaturmien tutkintaprosessia kehitettiin. Terveysperusteisia uudelleensijoituksia koordinoitiin mm.
tyokokeiluina seka hakemalla tydntekijoiden terveydelle soveltuvia tehtavia.



Sosiaali- ja terveystoimen toimialan arkistotoimi ja asiakirjahallinta paatettiin keskittda asiantuntijapalvelujen
yksikk6on kokonaisuudessaan vuoden 2019 alusta. Toteutus tapahtuu vaiheittain, muutos kdynnistettiin lop-

puvuodesta 2017.

Talousarvion toteutuminen 2017

Talous- ja hallintopalvelujen menomaéararahassa oli varauduttu Kaunialan sairaalan ostoihin, tulosalueiden en-
nakoimattomiin menoihin, toimialan hankkeiden omavastuuosuuksiin, toimialatason koulutuksiin seka varhais-

elakemaksuihin.

Tulosalueen menomaaréaraha alittui 5,4 milj. eurolla ja tuloméaararaha 0,2 milj. eurolla.

Tunnusluvut

1) Sis. suun terveydenhuollon liikelaitoksen.
2) Sis. tietohallinnon rahoittaman Apotti-hankkeen henkilostda

Talous- ja hallintopalvelut TP2016 TA2017 TP 2017
Toimialan henkilostomaara ¢ 2677 2743 2 655
Toimialan esimiesten maara 191 218 191
Talous- ja hallintopalv. henkilostoméaré @ 55 55 69
Hallinnollisten tehté&vien toteutunut tydaika henkildstévuosina 44 44 53,8
Talous- ja hallintopalvelujen henkilostd / toimialan henkilosto 21% 20% 2,6 %
Talous- ja hallintopalvelujen henkildstd / toimialan esimiesten mééaré 28,8 % 252 % 36,1 %




Erikoissairaanhoito

Maéararahat Talous- Talousarvio

1 000 euroa Talousarvio arvio- muutosten Toteuma Yll’c.ys /
2017 Alitus
muutokset jalkeen

Tulot 600 0 600 1631 1031
Menot -226 284 0 -226 284 -227 014 -730
Toimintakate -225 684 0 -225 684 -225 384 300

Toiminta, keskeiset muutokset ja palvelujen kehittaminen vuonna 2017

Vantaan erikoissairaanhoidon palvelut tuotti I1&ahes kokonaisuudessaan HUS-kuntayhtyma. Vantaan sosiaali- ja
terveystoimen toimiala ja HYKS sopivat HUS:n tuottaman erikoissairaanhoidon palveluista suunnittelukokouk-
sissa (sopimusohjaus). Erikoissairaanhoidon vuoden 2017 palvelutuotannosta ja maararahasta sovittiin
vuonna 2016 kaydyissa kuntaneuvotteluissa. HUS:n ja Vantaan vélinen palvelusopimus allekirjoitettiin
24.3.2017. HUS:n ja Vantaan valisissa kuntaneuvotteluissa Vantaan vuoden 2017 maksuosuudeksi eli palvelu-
sopimuksen arvoksi sovittiin 215,2 milj. euroa.

HUS tuotti kunnalle palvelutuotteina NordDRG-tuotteita (hoitokokonaisuuksia), kdyntituotteita, hoitopéaivatuot-
teita seka terveydenhuoltolain mukaisia erikoisladkarin konsultaatioita. Osa konsultaatio- ja koulutustoimin-
nasta toteutettiin Vantaan terveysasemilla. Vantaan tekstinkasittely siirtyi liikkeenluovutuksella HUS-Servis lii-
kelaitokselle, ja uniapneaa sairastavien potilaiden hoitotarvikkeet HUS:n vastuulta Vantaalle 1.1.2017 alkaen.
Vantaan ja Keravan alueella Havukosken psykogeriatrinen vuodeosasto suljettiin ja Katriinan sairaalan yhtey-
dessa aloitti geriatrinen terveyskeskusosasto, jonka toimintaa HYKS geropsykiatrian yksikko tuki psykiatrisella
sairaanhoitajapalvelulla, psykiatrisella erikoislaékarikierrolla ja konsultaatiotoiminnalla. Liséaksi HUS kehitti
edelleen sdhkdisté virtuaalisairaalaa ja terveyskylad, joita kunnat voivat hyddyntéa.

HUS:n palvelutuotanto kasvoi NordDRG- ja kdyntituotteiden osalta 5,6 % verrattuna vuoden 2016 tilinpa&tok-
seen. Hoitopaivatuotteet vahenivat edellisvuodesta 9,3 %. Hoitopéaivatuotteet muodostuvat ldhes yksinomaan
psykiatrian erikoisalan palvelutuotannosta. Terveyskeskuksesta laaditut lahetteet muodostivat 62,8 % lahete-
virrasta. Vuonna 2017 Vantaan terveyskeskuksesta kirjoitettiin HUS:iin 26 415 elektiivista l&hetettéd. Kasvua
edellisvuoteen oli 4,6%. Yksityissektorin ja ty6terveyshuollon l&hetteet huomioiden Vantaan ldheteméaéra kas-
voi 4,0% verrattuna vuoden 2016 kertymaan. HYKS:ssa laaditaan myds sisaisia lahetteita, joita tarvitaan poti-
laan siirtyessa hoitoon toiselle erikoisalalle. Terveyskeskuksen lahettdmia asiantuntijakonsultaatioita toteutui 3
956.

Osastojonoissa oli 2 149 potilasta poikkileikkaustilanteessa 31.12.2017. Heista oli yli 6 kuukautta jonottaneita
potilaita 55, joista 22 kirurgian ja 30 oli siimé&sairauksien erikoisalojen jonoissa.

Siirtoviivepaivistd maksettiin vuonna 2017 yhteensa noin 25 000 euroa.

Talousarvion toteutuminen

Erikoissairaanhoidon kokonaiskustannukset vuonna 2017 olivat 227,0 milj. euroa, mika sisaltdd HUS:n palve-
lutuotannon lisaksi HUS elékevastuut (3,7 milj. euroa), kiireellisen sairaankuljetuksen ja ensihoidon jarjestami-
sen (4,6 milj. euroa), eArkiston ja eResepti -jarjestelmien kayttdmaksut (0,4 milj. euroa) seké myrkytystieto-
keskuksen ja erikoislagkarikonsultaatioiden menoja yhteenséa 0,2 milj. euroa.

HUS:n palvelusopimuksen menot Vantaalle olivat vuonna 2017 noin 218,0 milj. euroa siséaltden HUS:n ylijaa-
méapalautuksen. HUS:n vuoden 2017 ylijadmaa palautettiin jasenkunnille 108,7 milj. euroa. Vantaan osuus

vuoden 2017 palautuksesta oli noin 8,6 milj. euroa.

Kotoutumisen edistamistéd koskevan lain mukaisista korvauksista kertyi 1,6 milj. euroa.



Erikoissairaanhoidon menomaararaha ylittyi 0,7 milj. eurolla ja tulom&éraraha 1,0 milj. eurolla. Tulos (netto-

toimintamenot) oli talousarviota 0,3 milj. euroa parempi.

Tunnusluvut

Erikoissairaanhoito TP2016 TA?2017 TP 2017
Tuotteistetut hoitokokonaisuudet 84272 82 667 90224
Poliklinikkakaynnit 256 636 247220 269911
Vuodeosastohoitopaivat 34 351 29672 31168
Kaikki jonossa olevat 2409 2140 2149
Laskutetut siirtoviivepdivat 336 0 41
Erikoissairaanhoidon palvelusopimuksen arvo/ milj. eur. 2 211,2 2152 218,0
Euroa/asukas 963 971 977
Euroa/hoitokokonaisuus (hinnoiteltu tuote) 2570 1640 1547
1) Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) ja Vantaan kaupunki neuvottelevat erikoissairaanhoidon tuotekokonaisuuksien maarasta
ja kokonaiskustannusarviosta vuosittain. Neuvottelutulos kirjataan palvelusopimukseen.




Terveyspalvelut

Méaararahat ) Talousar- Talousarvio . .
Talousarvio . Ylitys / Ali-
1 000 euroa Vio- muutosten Toteuma
2017 tus
muutokset jalkeen
Tulot 3830 0 3830 3763 -67
Menot -83 202 -18 -83 220 -80 603 2 617
Toimintakate -79 372 -18 -79 390 -76 840 2 550

Toiminta, keskeiset muutokset ja palvelujen kehittaminen vuonna 2017

Terveysasematoiminnassa aloitettiin paivapoliklinikoiden vapaa valinta akillisesti sairastuneille omalaakarittt-
mille potilaille, ja jonotustilanne laitettiin ndkyviin internet-sivuille. Alle yhden tunnin jonotusajalla 1&8karin
vastaanotolle paasi 69,8 % potilaista (68,8% vuonna 2016). Vapaata valintaa kaytti noin 3 % siihen oikeute-
tuista vantaalaisista.

V. 2016 aloitetun matalan kynnyksen péihde- ja mielenterveyspalvelujen toiminta keskitettiin Martinlaakson
terveysasemalle, ja toimintaa kehitettiin yhdesséa A-klinikan ja HYKS Psykiatrian kanssa. Martinlaakson ter-
veysasemalle perustettiin ihomuutospoliklinikka aiemmin Myyrméen ja Tikkurilan terveysasemille perustettu-
jen lisdksi. Thomuutospoliklinikoille paasee viikoittain ihomuutoksen arvioon ilman ajanvarausta. Aikuisten in-
suliinipumppupotilaiden (n=110) hoito siirtyi HUS:sta Koivukylan diabetesyksikkddn, ja uniapneapotilaiden
(n=1100) hoitotarvikejakelu siirtyi HUS:sta Vantaalle. Uusien laitteiden vastaanottotarkastukset ja kaikkien
laitteiden huollot siirtyivat HUS Ladkintatekniikan yllapitaméaan laakintalaiterekisteriin. Tekstinkasittely siirtyi
HUS Servikselle.

Yhteistyd HUS:n jalkautuvien erikoislaékarien kanssa toimi hyvin. Ortopedin ja reumaldékarin vastaanotot ovat
Tikkurilan ja Myyrmé&en terveysasemalla. Liséksi Myyrméen terveysasemalla on gastroenterologin vastaanotto
IBD-poliklinikalla (tulehdukselliset suolistosairaudet), joka palvelee koko Vantaata. Psykiatri kdy Martinlaakson
terveysasemalla kerran kuukaudessa, jolloin I&d8karit ja hoitajat voivat konsultoida hanta.

Palveluseteli otettiin kdyttoon yleisladkarivastaanottoon ja ajoterveyden lausuntokéynteihin huhtikuussa, tois-
taiseksi palvelusetelia kaytettiin odotettua véhemman. Myds palvelusetelistéd peruukin hankintaan on tehty
paatos; aiemmin kilpailutettu toimittaja hoiti viel& vuoden 2017 toimitukset.

Tikkurilan sosiaali- ja terveysaseman perusparannus kaynnistyi syksyn aikana. Aikuissosiaality6lta vapautunei-
siin tiloihin saneerattiin uusia vastaanottohuoneita, mika helpotti terveysaseman vastaanoton tilaongelmaa.

Myyrmaen terveysasemalla kdynnistettiin sdhkdisen 24h hoidontarpeen arvioinnin pilotti eHTA. Pilottia jatke-
taan kesaan 2018. Palvelua kokeili syksyn aikana lahes 1600 eri ikaista kayttajaa, ja palaute oli seka kuntalai-
silta ettd hoitajilta positiivista. Kehittdmistoimista huolimatta puhelinpalvelu oli terveysasemilla ruuhkaista, ta-
kaisinsoittojen maara kasvoi, ja niihin vastaaminen virka-ajan puitteissa oli haasteellista. Puhelinpalvelut kil-
pailutettiin kaupungin toimesta, ja uuden operaattorin kanssa tehdaan yhteisty6ta palvelun muotoilussa ta-
voitteena mm. parantaa yhteydensaantia terveyspalveluihin. Digi-EKG otettiin kayttoon terveysasemilla ja
omabhoitopisteitd vahvistettiin potilaiden kaytt6on tarkoitetuilla tietokoneilla.

Fysioterapian suoravastaanottotoiminta aloitettiin Myyrmaessa, Tikkurilassa ja Koivukylassa. Seké asiakkaiden
ettéa tyontekijoiden kokemukset olivat mydnteisia, ja toimintaa laajennetaan vuonna 2018. Puheterapian ryh-
mamuotoista vanhempain ohjausta lisattin myds monikulttuurisille ja -kielisille perheille.

Ennaltaehkéisevasséa terveydenhuollossa aloitettiin Perhekeskustoiminnan valmistelu Aurinkokivessé seké Kar-
sikkokujalla yhdessa muiden Vantaan toimijoiden kanssa. Lisdksi aloitettiin avoneuvolakokeilu sek& koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon "Keséaterkkari” -vastaanotot. Monitoimijainen perhevalmennus uudistettiin yhdessa
asiakkaiden kanssa. Vantaan véesttkasvun aiheuttamaa kuormitusta tasattiin neuvoloissa sek& henkilosto-
etta asiakassiirroin. Aitiysneuvolan sahkoisen asioinnin hanke kaynnistyi yhteistyéssa HUS Naistalon kanssa,
sikidseulontojen séhkdista ajanvarausta pilotoitiin ja etatulkkausta lisattiin.
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Vuosi 2017 oli terveyspalveluissa terveyden edistamisen teemavuosi. Kevaalla ja syksylla vietetyilla terveyden
edistamisen hyvinvointiviikoilla jarjestettiin terveysasemilla asiakkaille suunnattuja tapahtumia. Ennaltaehkéi-
sevassa terveydenhuollossa toteutettiin Neulo naperolle ja Panosta perheeseen -hankkeet, ja puheterapiassa
oltiin aktiivisia Facebookissa teemavuoteen liittyen.

Apotin suunnitteluun ja kdyttéonoton valmisteluun osallistui eri henkildstéryhmien edustajia seka taysipaivai-
sesti ettd asiantuntijarooleissa. Valmisteluty® edellytti runsasta ajankaytt6a. Hoitohenkilékunta ja osa kuntou-
tustoiminnan terapeuteista siirtyi yleistytaikaan.

Ostopalvelulagkareita kaytettiin neuvoloiden lakiséateisten tarkastusten toteutumiseksi. Terveysasemien |aa-
karitilanne oli hyva.

Talousarvion toteutuminen

Tulosalueen tulot vuonna 2017 olivat 3,8 milj. euroa ja menot 80,6 milj. euroa. Opiskelijoiden ja koululaisten
palkkaamista varten tarkoitettu maararaha siirrettiin kaupunginjohtajan paatdksella tulosalueen méaéararahaan.
Tulosalueen lopullisen talousarvion tulot alittuivat 0,1 milj. eurolla ja menot 2,6 milj. eurolla.

Tulos (nettotoimintamenot) oli lopullista méararahaa 2,6 milj. euroa parempi.

Menojen saastot syntyivat padasiassa yhteispaivystyksen menoissa 0,9 milj. euroa ja henkiléstdmenoissa (si-
saltden henkilostopalvelujen ostot) 1,7 milj. euroa.

Suun terveydenhuollon liikelaitoksen palvelutuotanto toteutui palvelutilauksen mukaisena.

Tunnusluvut

Terveyspalvelut TP2016 TA2017 TP 2017
Vastaanottokaynnit terveysaseman laékarille asukasta kohti 0,84 0,92 0,82
Vastaanottokaynnit terveysaseman sairaanhoitajalle tai terveydenhoitajalle

asukasta kohti 0,66 0,76 0,64
Vastaanottokaynnit kuntoutusyksikén palveluun asiakasta kohti 33 35 28
Vastaanottokaynnit neuvolan I4akarille tai terveydenhoitajalle asiakasta kohti 3,7 3,7 35
Vastaanottokaynnit koulu- tai opiskeluterveydenhuollon I&&karille tai

terveydenhoitajalle asiakasta kohti 2,3 2,4 22
Terveysasemien palveluita kdyttaneiden osuus viesttsta (kokonaispeittavyys) 42 55 44
Odotusaika l4akarin vastaanotolle paivapoliklinikalla alle 60 min % 66,6 70,0 69,8
Odotusaika terveysaseman laékarin vastaanotolle kiireettéméssa asiassa potilailla,

joilla on nimetty omalaakari/ vrk 24 21 28,5
Paivystyksen perustason kokonaiskustannukset asukasta kohti/ euroa 17,34 24,98 19,45
Paivystysyksikdssa toteutunut potilaan l&pimenoaika keskiméarin/ hh:mm 3:45 3:00 4:05
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Perhepalvelut

Méaararahat ) Talous- Talousarvio .
Talousarvio . Ylitys /
1 000 euroa arvio- muutosten Toteuma i
2017 Alitus
muutokset jalkeen
Tulot 21110 0 21110 14 061 -7 049
Menot -127 485 -55 -127 540 -109 763 17 777
Toimintakate -106 375 -55 -106 430 -95 702 10 728

Toiminnan kehittdminen ja keskeiset muutokset

Perhepalvelujen tulosalueella tydskenneltiin uuden sosiaalihuoltolain mukaisten velvoitteiden ja asiakaslahtois-
ten palvelujen kehittdmiseksi. Tavoitteiden edistamiseksi tulosalueen organisaatio uudistettiin 1.8.2017 al-
kaen.

Aikuissosiaalitytn tulosyksikdssa aloitti elokuussa kaksi uutta yksikkéa: uusien asiakkaiden palvelut - seka
nuorten ja aikuisten sosiaalitydn toimintayksikdt. Uusien asiakkaiden palvelut -yksikk6on keskitettiin uusien
asiakkaiden asiakasohjaus ja moniammatillinen palvelutarpeen arviointi. Yksikdssa tehddan myos lastensuoje-
lutarpeen arvioinnit. Nuorten ja aikuisten sosiaalityon yksikkdon sijoittuivat nuorten ja aikuisten suunnitelmal-
linen sosiaalityd. Lastensuojelun avohuollon suunnitelmallinen sosiaalityd keskitettiin elokuun alusta idan ja
l[annen toimintayksikkdon tavoitteena asiakasmaarien tasaisempi jakaminen toimintayksikdiden kesken, tyon-
tekijoiden tyéhyvinvoinnin varmistaminen seka tasalaatuisten sosiaalitydn palvelujen varmistaminen. Psyko-
sosiaalisten palvelujen tulosyksikdssa aloitti toimintansa lapsiperheiden varhaisen tuen yksikkd, johon koottiin
sosiaalihuoltolain mukaisia ennaltaehkaisevia palveluja. Tapaamispaikkatoiminta siirtyi lastensuojelun tulosyk-
sikdstad psykososiaalisten palvelujen perheoikeudellisten asioiden yksikk6on.

Perhepalvelujen organisaatiouudistuksen tavoitteena on tarjota lapsille ja perheille riittavia varhaisen tuen pal-
veluja siten, etté tarvetta lastensuojelun asiakkuuteen ei muodostu. Uudistukset eivéat vield vaikuttaneet las-
tensuojelun asiakasmaéaraa vahentavasti. Lastensuojelun asiakasmaéarat sekd avohuollossa etta sijaishuollossa
olivat suuret, ja kiireelliset sijoitukset kasvoivat. Myds huostaanottojen maara kasvoi.

Sosiaalitydn ammattilaisten rekrytointi on ollut haasteellista jo pitk&an erityisesti lastensuojelussa. Lainsaa-
dantd on tuonut kunnille lisavelvoitteita palvelujen jarjestdmiseen ja tiukentanut henkildston kelpoisuusehtoja.
Tydntekijéiden suuri vaihtuvuus, jatkuva rekrytointi ja haasteet tydvoiman saatavuudessa ovat kuormittaneet
tulosyksikdita. Sosiaali- ja terveyslautakunta paatti kokouksessaan 20.11.2017 toimenpiteista lastensuojelun
kehittdmiseksi seka sosiaalitydntekijéiden saatavuuden ja pysyvyyden parantamiseksi. Toimenpiteita ovat
mm. lastensuojelun sosiaalitydn vahvistaminen systeemisen sosiaalityén mallin kayttdonotolla, lastensuojelun
henkildstoresurssin lisdédminen, henkildstoetuuksien ja kannustavan palkkauksen kokonaisuuden valmistelu
seka sosiaalitydntekijoiden osaamisen ja tydhyvinvoinnin tukeminen. Toimenpiteita toteutetaan koko vuoden
2018 ajan, ja niista raportoidaan lautakunnalle sdannéllisesti.

Lapsiperheiden varhaisen tuen toimintaa vahvistettiin sopimalla Suomen Icehearts ry:n kanssa kolmen uuden
joukkueen perustamisesta. HelsinkiMission kanssa tehtiin yhteistydsopimus &iti- ja isamentoritoiminnan kayt-
téonotosta Vantaalla. Tulosalue oli aktiivisesti mukana toteuttamassa lapsiperheiden palvelujen muutosoh-
jelma Lape:a. Vantaa on muutosohjelmassa vastuussa perhekeskusmallin kehittamisesta paakaupunkiseu-
dulla; toiminnan kehittamisté koordinoidaan psykososiaalisissa palveluissa. Lastensuojelu osallistuu muutosoh-
jelmaan kehittdmalla erityis- ja vaativan tason toimintaa sekd palvelujen integraatiota.

Toimeentulotuen perusosan myéntaminen siirtyi Kelan vastuulle vuoden 2017 alusta. Alkuvuoden vaikeuksien
jéalkeen Kela pystyi tekeméaan perustoimeentulotuen paatokset lain edellyttdmassa maaraajassa. Tama vaikutti
taydentavan toimeentulotuen hakemusten kéasittelemisen nopeutumiseen Vantaalla. Huhtikuusta alkaen kehi-
tettiin prosessia, jonka ansiosta taydentévan toimeentulotuen kasittelyajat pysyivat taysin lain edellyttdmassa
maaraajassa.
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Aikuissosiaalitytn uusien asiakkaiden palvelut -yksikdssa kehitettiin asiakasprosesseja ja tiimien valista tyota.
Syksylla 2017 yksikdssa aloitettiin lean-prosessi yhteistytssa terveydenhuollon kanssa tavoitteena kehittaa
monialaista yhteistydta asiakkaan tarpeiden arvioimiseksi ja asiakassuunnitelman laatimiseksi. Sosiaalista kun-
toutusta kehitettiin yksikon Steppi-tiimissa, ja taman rooli vakiintui aikuissosiaalitydssa. Steppi-tiimin tydsta
tehdyn opinnaytetydn perusteella tiimin asiakkaiden hyvinvointi lisdantyi. Aikuisten suunnitelmallisessa sosiaa-
litydssa kehitettiin lapsiperheiden kanssa tehtavaa tyota, aloitettiin kaikille asiakkaille tarkoitettu puhelinneu-
vontakokeilu seké tdsmennettiin sosiaalityontekijoiden ja sosiaaliohjaajien tydnkuvia, parity6ta ja jalkautuvaa
tyomallia.

Vantaa on mukana Asunnottomuuden ennaltaehkéisyn kuntastrategiat - varhainen valittdminen, osallisuus ja

asumisen tuki -hankkeessa (Aku-hanke), jossa rakennetaan ennaltaehkaisevan asunnottomuuden kuntatasoi-
nen ohjelma osana hallituksen asunnottomuuden ennaltaehkéisyn toimenpideohjelmaa (Aune). Vuonna 2017

hankkeessa toimi kokemusasiantuntijoita, joiden kanssa mallinnettiin kokemusasiantuntijan tydnkuvaa sosiaa-
lipalveluissa.

Psykososiaalisissa palveluissa jatkettiin sosiaalihuoltolain mukaisten palvelujen kehittdmistd uudessa lapsiper-
heiden varhaisen tuen toimintayksikdssa. Lapsiperheiden tilapdiseen kotipalveluun otettiin kdyttdon palvelu-
seteli. Perheoikeudellisen yksikon lastenvalvojien palvelujen tavoitettavuutta parannettiin puhelimitse tehta-
vélla palveluohjauksella. STM:n ja Vantaan kaupungin sopimukseen perustuen vuonna 2017 toteutettiin yh-
dekséan valtakunnallisen valmiuden toimeksiantoa. Henkilokohtaisen budjetoinnin hanketta (Avain kansalaisuu-
teen) jatkettiin. Hankkeessa kehitetédan asiakastyota ja kokeillaan henkildkohtaisen budjetoinnin soveltumista
eri tilanteisiin. Vantaan pilotin painopiste on kokeilla henkilékohtaista budjetointia sosiaalihuoltolain mukaisiin
perheiden tukipalveluihin.

Perhe- ja terveyspalvelujen yhteistydna valmisteltiin paihdepalvelujen vuoden 2018 alusta tapahtunut siirtymi-
nen terveyspalveluihin. Perhepalveluihin jai pdihdepalvelujen kuntouttavat asumispalvelut, jotka siirtyivat
muutoksen yhteydessa osaksi keskitettyd tuetun asumisen yksikkdd. Omana toimintana toteutettava kotiin
annettava paihdepalvelu alkoi toukokuussa, ja parhaillaan toimintaa arvioidaan ja kehitetédan. Koisoniityn asu-
mispalvelujen hanke viivastyi. Paihdepalvelut jatkoi yhteistytsséa terveyspalvelujen ja HUS/psykiatrian kanssa
matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalvelujen pilottia Martinlaakson terveysasemalla. Toiminta paa-
tettiin vakinaistaa marraskuun lautakunnan paatoksella.

Maahanmuuttajapalveluissa palvelua saavien pakolaisasiakkaiden méara kasvoi yli 200 kotitaloudella vuoteen
2016 verrattuna. Uusiniityntien tuettu asumisyksikkd alaikaisille ilman huoltajaa maahan saapuneille aloitti toi-
mintansa toukokuussa. Nuorten jalkihuoltoa vahvistettiin alaikaising ilman huoltajaa maahan saapuneiden 18 -
21-vuotiaiden osalta. Kotoutumista tukevaa kotivanhempi-toimintaa jatkettiin yhteistydssa Vantaan aikuisopis-
ton, varhaiskasvatuksen ja maahanmuuttajapalvelujen kanssa. Liséksi maahanmuuttajien tyollistymistéa tuke-
vaa Tsemppari-toimintaa jatkettiin yhteistydssa TE-toimiston kanssa.

Talousarvion toteutuminen

Tulosalueen menot vuonna 2017 olivat 109,8 milj. euroa ja tulot 14,1 milj. euroa. Opiskelijoiden ja koululais-
ten palkkaamista varten tarkoitettu maéraraha siirrettiin kaupunginjohtajan paatoksella tulosalueen maarara-
haan. Tulosalueen lopullisen talousarvion menot alittuivat 17,8 milj. eurolla ja tulot 7,0 milj. eurolla.

Tulos (nettotoimintamenot) oli lopullista maérarahaa 10,7 milj. euroa parempi.

Toimeentulotuen perusosan myéntéaminen siirtyi Kelalle vuoden 2017 alusta. Toimeentulotuen maararahava-
raus vuodelle 2017 sisalsi kolmen kuukauden siirtymé&ajalle taysimaaraisen varauksen, joka toteutui vain osit-
tain; toimeentulotuen avustuksista saastyi 15,5 milj. euroa. Liséksi maahanmuuttajapalvelujen ostopalveluista
sdastyi 2,1 milj. euroa ja aikuissosiaalityon ostopalveluista 1,1 milj. euroa. Henkildstdmenoista saastyi 0,8
milj. euroa. Kayttdsuunnitelman merkittavin ylitys syntyi lastensuojelun perhehoidosta 1,0 milj. euroa.
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Tunnusluvut

Perhepalvelut TP 2016 TA2017 TP 2017
Erityista tukea tarvitsevan lapsen palvelutarpeen arvioinnit valmistuvat 3 kk méaréajassa (THL 96 % 100 % 95 %
raportointi)

Ehkéisevan ja tdydentdvan toimeentulotuen hakemukset késitelladn 7 péivéassa (THL raportointi) 100,0 % 100 % 100 %
Lastensuojelun suunnitelmallisen sosiaalityon 0 - 17-vuotiaiden asiakkaiden osuus véeston 0 - 17-

vuotiaista vahenee* 72% 8,0% 7,50 %
Uusien asiakkaiden yksikdn asiakastapaamiset tydpdivaa kohden lisaantyvét . 35 37
Aikuisten sosiaalitydn asiakastapaamiset tydpdivaa kohden lisaantyvét 25 35 2,7
Nuorten sosiaalitydn asiakastapaamiset tydpaivad kohden lisdantyvat 2,7 35 32
Lastensuojelun oman toiminnan tehostetun perhetyon tukipdivien maéra vuodessa lisaantyy 4847 4750 4328
Lapsiperheiden kotipalvelun tydaika asiakkaiden kotona lisd&ntyy** 51 5,2 4
Korvaushoitoasiakkaiden hoitotakuu tayttyy 100 % 100 % 100 %

* Lastensuojelun tilastointia tdismennettiin lakimuutoksen jalkeen (SHL mukaista palvelua saneet poistettiin tilastosta), minka vuoksi asetettu tavoitetaso

vuodelle 2017 ei ole verrannollinen. TP2016 luku korjattu tdsmennetyn tilastoinnin mukaiseksi.

**\/uonna 2017 tilastointi tarkentui, eikd tilinpaatdstaso ole verrannollinen asetettuun tavoitetasoon tai vuoden 2016 tilinpaatoslukuun.

14



Vanhus- ja vammaispalvelut

Méaararahat ) Talous- Talousarvio .
Talousarvio . Ylitys /
1 000 euroa arvio- muutosten Toteuma i
2017 Alitus
muutokset jalkeen
Tulot 22 215 0 22 215 22 406 191
Menot -180 133 -152 -180 285 -175 683 4 602
Toimintakate -157 918 -152 -158 070 -153 277 4 793

Toiminta, keskeiset muutokset ja palvelujen kehittaminen vuonna 2017

Vanhus- ja vammaispalvelujen tulosalue jatkoi vuonna 2017 méaératietoista toiminnan ja tuottavuuden kehit-
tamistd, ja lisdantyneeseen palvelutarpeeseen pystyttiin vastaamaan. Tulosalueella valmisteltiin organisaa-
tiomuutos, jonka kayttoonottopilotit alkoivat kesalla 2017. Uudistuksessa vanhusten avopalvelujen, hoiva-asu-
misen palvelujen ja vammaispalvelujen tulosyksikét korvattiin perustetuilla kotona asumisen tuen tulosyksi-
kolla ja erityisasumisen tulosyksikolla. Sairaalapalvelujen tulosyksikén nimi muutettiin Vantaan sairaalaksi. Or-
ganisaatiomuutos vakiinnutettiin vuoden 2018 alusta.

Vammaisten palveluissa erityishuollon piirissé asiakkaita oli 973 henkil6a. Laitosasumisen purkaminen eteni
edelleen siten, etta laitosasumisessa asuvien osuus vuoden 2017 lopussa oli 2 % asumispalvelujen kayttajista.
Kehitysvammaisten asumisessa tuetun asumisen osuus oli 22 %, ohjatun 15 % ja autetun 61 %. Asiakas-
ty0ssé tehostettiin asumisvalmennusta.

Vammaisten ty6- ja paivatoiminnassa jatkettiin Malminiitty-hanketta osana vammaisten henkildiden tyollisty-
misté tukevia toimintoja. Hanke keskittyi yksilokohtaiseen tyévalmennukseen ja tukipalveluiden tuottamiseen.
Vuoden 2017 aikana kaynnistettiin Myyrinkodin pesulan toiminta ja Korson vanhustenkeskuksen pesulapalve-
lut, laajennettiin Simonkylan vanhustenkeskuksen pesulapalveluita ja vahvistettiin Malminiityn asumis- ja toi-
mintakeskuksen tukipalvelukokonaisuutta. Liséksi tuettiin vammaispalveluiden laitoshuollon toimintaa jarjesta-
malla tydvalmentajan tukikdynteja ja konsultointia laitoshuollon laadun varmistamiseksi.

Vantaan 75 vuotta tayttaneista asui kotona 93,0 % kotihoidon peittavyyden ollessa 8,7 %. Kotihoidon kéayn-
tien kokonaismaara, sisaltden kotihoidon kentén ja palvelutalot, kasvoi 4,2 % edellisvuodesta. Vuoden lopussa
omaishoidon tukea sai 995 asiakasta, mika oli 10 % enemman kuin edellisend vuonna. Kotihoidon palvelu-
seteli otettiin kayttdon vuoden 2017 alussa, kayttd jai viela vahaiseksi.

Kotihoidon toiminnanohjausjérjestelman kaytto vakiintui kaikissa kotihoidon toimintayksikdissa ja kotihoidon
varahenkilostossa. Jarjestelméasta saatavia raportteja kehitetddn edelleen luotettavammiksi yhdessa palvelun-
tuottajan kanssa. Kotihoidon varahenkilést6é6n saatiin 11 uutta vakanssia. Kotihoidon varahenkildston toimin-
tamallia ja tilauskaytéant6ja kehitettiin. Loppuvuodesta aloitettiin suunnittelu kohti kotihoidon resurssipoolia.

Omaishoitajien tukemista vahvistettiin koti- ja vastaanottokdynneilld, puhelimitse seka séahkdpostitse tapahtu-
valla ohjauksella ja neuvonnalla. Omaishoitajien lakisdéteisten vapaapaivien kaytto lisdéntyi entistéa laaduk-
kaamman palveluohjauksen ja neuvonnan mydtd. Omaishoitajien hyvinvointitapaamisten sisaltéa kehitettiin ja
systematisoitu. Uusien omaishoitajien lakisdateinen valmennusmalli kehitettiin valmiiksi. Uusina tukimuotoina
uupumisriskissa oleville omaishoitoperheille tarjottiin lisdvapaapdiva -palveluseteleitd seké kotiin vietavaa val-
mennusta. Tulokset lisdvapaapaiva -palvelusetelistd on hyvat. Liikkumista tukevien palveluiden uudistaminen
ja palveluohjauksen kehittdminen jatkui. Liséksi saattajapalvelu -mallin ja puhelinpalvelun edelleen kehittami-
nen jatkuu.

Strategisen optimoinnin pilotointi kaynnistettiin kolmessa kotihoidon toimintayksikdssa. Etdkuntoutus- ja eta-
hoitopilotti toteutettiin akuutti arviointi- ja kotikuntoutusyksikdssa ja tehtiin paattds toiminnan jatkamisesta.
Evondos -ladkeautomaattien kayttoa lisattiin, palvelu kilpailutettiin loppuvuodesta. Menumat ateria-automaat-
tien kaytto jatkui pienimuotoisesti, ja palvelun kilpailutusta valmisteltiin yhdess& hankintakeskuksen kanssa.
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Tehostetun kotihoidon toiminta muutettiin akuutti-, arviointi- ja kotikuntoutusyksikoksi. Kotikuntoutustoiminta
on laajentunut sairaalasta kotiutuvien asiakkaiden tukemiseksi. Yhteistydssé asiakasohjauksen kanssa kayn-
nistettiin vertaistoimintana omaishoitajalle pienryhma, samanaikaisesti jéarjestettiin toimintaa my®s omaishoi-
dettavalle. Kaikissa paivatoimintakeskuksissa kaynnistettiin osapaivaryhmia. Paivatoiminta, HyvaTyo6 -toiminta
ja vapaaehtoistoiminta integroitiin toiminnalliseksi kokonaisuudeksi.

Vuoden 2017 lopussa vanhusten erityisasumisessa oli 1 198 laskennallista hoivapaikkaa. Palveluista 24 % jar-
jestettiin omana toimintana ja 76 % ostopalveluina. Toimintaa kehitettiin valtakunnallisten ikd&ntyneiden pit-
k&aikaishoidolle asetettujen tavoitteiden, Vantaan ikddntymispoliittisen ohjelman seké palvelurakenteen kehit-
tdmisohjelman tavoitteiden mukaisesti. Aktiivista hoiva-asumista ja asiakaslahtoisyyttd seka omaisten ja va-
paaehtoisten osallisuutta kehitettiin kulttuurinmuutos-hanketta jatkaneella Imu Akatemia -koulutuksella seka
omais- ja asiakaspalautteen pohjalta.

Laitoshoidon védhentamista ikdéntyneiden erityisasumisessa (oma toiminta) jatkettiin palvelurakenteen kehitté-
misohjelman mukaisesti. Yksityisten laitoshoidon palveluntuottajien kanssa sovittiin muutosstrategia ja -aika-
taulut. Vuoden 2017 laitoshoidon ostopalvelupaikkoja oli kdytéssa 113, joista kaikki ovat Kaunialassa. Keskus-
telu palvelurakenteen muutoksesta on aloitettu Kaunialan kanssa. Palveluseteleiden méaraa on pystytty lisaa-
mé&an kuluvan vuoden aikana pitkdaikaisessa ymparivuorokautisessa hoivassa. Myyrmaen uuden palvelu- ja
asumiskeskuksen rakentaminen ja toiminnan suunnittelu aloitettiin. Himeenkylan uuden tehostetun palvelu-
asumisen yksikén suunnittelutyot aloitettiin.

Ikédantyneiden erityisasumisessa toimintaa tehostettiin keskitetyn varahenkiloston tehokkaan kayton ja henki-
[6ston liikkuvuuden lisdédmisen avulla. Henkiléstéresurssipooli kaynnistyi 1.1.2017. Henkildstoresurssipoolista
saatiin positiivisia vaikutuksia henkiloston tydtyytyvaisyyteen ja sairauspoissaoloihin. Liséksi Seuren ostot va-
henivat huomattavasti, véhennysta edellisvuodesta 96 %. Asumispalvelujen ladkaripalvelujen projektin siirto
vanhus- ja vammaispalveluista terveyspalveluihin valmisteltiin syksylla 2017, ja siirto toteutettiin 1.1.2018 al-
kaen.

Vantaan sairaalassa (Kauniala mukaan lukien) tuotettiin sairaalahoitojaksoja 25 % edellisvuotta enemman.
Kotiutukseen paattyneiden hoitojaksojen osuus oli 72 % (tavoite 75 %). Geriatrisella vastaanotolla 1a&kari-
kaynteja oli 26 % enemman kuin edellisvuonna.

AKOS 2:n laajennus ja kosteusvauriokorjaukset valmistuivat huhtikuussa 2017, minka jalkeen AKOS-osastoilla
oli kaytdssa kaikki laajennukseen suunnitellut sairaansijat. AKOS-osastoilla tuotettiin 42 % enemman hoitojak-
soja kuin vuonna 2016. Kolme kuntoutusosastoa toimi Katriinan sairaalan B-talon peruskorjauksen vuoksi
vaistotiloissa Korson vanhustenkeskuksessa. Katriinan osastojen sairaansijaméaara oli taman vuoksi kuusi sai-
raansijaa edellisvuoden alkua pienempi. Kaunialasta ostettiin hoitopaikkoja suunniteltua enemman.

Vantaan sairaalassa kotikuntoutusta kehitettiin yhteistydssa kotona asumisen tuen kanssa. Kotisairaalatoi-
minta siirtyi vuoden 2017 alussa vanhusten avopalveluista sairaalapalveluihin. Geropsykiatrian 5 tukiosasto-
paikkaa avattiin vaistotiloissa toimivan osasto 3:n yhteyteen. Yhteistyo lahti vaist6tiloista huolimatta hyvin
kayntiin. Palliatiivista poliklinikkatoimintaa kehitettiin yhteisty6ssa HUS:n kanssa.

Talousarvion toteutuminen

Tulosalueen menot vuonna 2017 olivat 175,7 milj. euroa ja tulot 22,4 milj. euroa. Opiskelijoiden ja koululais-
ten palkkaamista varten tarkoitettu maéraraha siirrettiin kaupunginjohtajan paatoksella tulosalueen maarara-
haan. Tulosalueen lopullisen talousarvion menot alittuivat 4,6 milj. eurolla ja tulot ylittyivat 0,2 milj. eurolla.
Tulos (nettotoimintamenot) oli lopullista maararahaa 4,8 milj. euroa parempi.

Merkittavimmat saastot syntyivat henkiléstdmenoista sisaltden vuokratydvoiman kaytdén 2,0 milj. euroa seka
palvelusetelimenoihin varatusta maararahoista (1,0 milj. euroa). Tulosalueen asiakaspalvelujen ostot ylittyivat

0,9 milj. euroa johtuen Kaunialan sairaalan ostopalveluista. Kaunialan sairaalan ostoihin oli kuitenkin varau-
duttu toimialan keskitetyssd méaéararahassa.
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Tunnusluvut

Vanhus- ja vammaispalvelut TP 2016 TA2017 TP 2017
75+ kotona asuvien osuus véestosta 92,7 % 92,5% 93,0 %
Kotihoidon kaynnit (kotihoito ja palvelutalot) 730870 730000 761736
S&éanndllisen kotihoidon k&ynnit 75 -v / 75 -v tayttényt asiakas, keskiméérin kuukaudessa 27 28 28
Omaishoidontuen peittavyys 75-v / 75+ vaesto, 31.12 27% 3,0% 30%
S&éanndllisen kotihoidon piirissé 75 tayttaneita/75+ véestd 31.12 9,1% 9,5% 8,7 %
Kotihoidon kenté&n kdynnit / henkilotydvuosi 2303 2295 2569
Hoiva-asumisen paikat/75 vuotta tayttanyt véesto, % 9,8 % 9,5% 9,4 %
Terveyskeskussairaalan hoitojakso/sairaansija 13,9 14,0 18,3
Tuetusti asuvien osuus kehitysvammaisten asumispalveluissa 18,0 % 24,0% 21,8 %
Euroa / kehitysvammaisten asumispalvelujen hoitovuorokausi 126 128 132
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Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala: Tuloskortti 2017 - RAPORTOINTI

Nro [Toimialan tavoite Toimenpide Tavoitteen mittarit Mittarin lahtétaso, Mittarin tavoitetaso Strat. |[Sitova |Vastuu- Tavoitteen toteutumista uhkaavat
v:n 2015 loppu 2017 paa- tavoite |[henkilo riskitekijat
maara
Kaupungin talous tasapainossa
1 [Tulosalueiden menot toteutuvat Talouden kuukausittainen seuranta organisaation |Tulosalueiden talousarvioiden Talousarvio 2017 Tulosalueet pysyvét talousarviossaan 1 1.1.  |kaikki Palvelutarpeet kasvavat, velvoitteet
enintéan talousarvion mukaisina  |eri tasoilla ja tarvittavien sopetustoimien toteutuminen tulosalueet lisdantyvat
kéynnistaminen
Raportointi: Sosiaali- ja terveydenhuollon oman toiminnan menot alittuivat 29,7 milj. euroa, ja tulot alittuivat 6,1 milj. euroa. Erikoissairaanhoidon menojen ylittyivat 0,7 milj. euroa, ja tulot ylittyivat 1,0 milj. euroa. Oman toiminnan menojen
alittuminen oli seurausta paaosin Kela-siirtoon liittyvasté toimeentulotuen ennakoitua pienemmastéa avustusmenosta, oman toiminnan tehostumisesta seka rekrytointivaikeuksien vuoksi kayttamatta jaaneista maararahoista.
2 |Toimialan tuottavuus kasvaa 1,2  |Tuottavuussuunnitelmaa toteutetaan ja Tuottavuuden kasvu Tuottavuussuunnitelma hyvéksytty  |Tuottavuuden kasvu 1,2 % 1 kaikki Sahkoisten jarjestelmien kayttéonoton
% ostopalvelujen tuottavuuden hallintaa parannetaan lautakunnassa 3/2014 tulosalueet viivastyminen, saantelyn lisaantyminen

Raportointi: Toimialalla jatkettiin tuottavuussuunnitelman ja toiminnan kustannustehokasta kehittamista. Toimialan tuottavuus kehittyi suunnitellusti.

Kaupungin elinvoima vahvistuu

3

Kumppanuutta hyvinvointialan
yritysten ja jarjestojen kanssa
vahvistetaan

Luodaan kumppanuuksia yritysten ja jarjestdjen Palvelusetelien kaytto lisaantyy ja Nykytilanne Palvelusetelien kaytto lisaantynyt ja 18 kaikki Toimintamallien hidas muuttuminen,
kanssa laajentamalla palvelusetelien kayttoa. laajenee uusiin palveluihin laajentunut uusiin palveluihin tulosalueet markkinoinnin epaonnistuminen

Raportointi: Sahkéinen palvelusetelijarjestelma PSOP on tukenut uusien palvelusetelipalvelujen kayttdonottoa. Vuoden 2017 alussa toimialalla otettiin kayttoon palvelusetelit lapsiperheiden tilapaiseen kotipalveluun (asiakkaita vuoden loppuun
mennessa 59) ja vanhusten kotihoitoon (asiakkaita kaksi). La&kéaripalvelujen palvelusetelit yleisladkarin vastaanottoon ja ajoterveyteen liittyviin lausuntoihin otettiin kdyttdon huhtikuun 2017 alussa ja asiakkaita oli vuoden aikana yhteenséa 283, joille
myonnettiin yhteensa 299 palvelusetelia. Yleislaakarin vastaanotolle myodnnettiin 144 palvelusetelia ja ajoterveyden laakarin lausuntoa varten 155 palvelusetelia; myonnetyista palveluseteleista kayttamatta jai 122 palvelusetelia. Myos palvelusetelista
peruukin hankintaan on péatetty, mutta aiemmin kilpailutettu toimittaja hoiti viela vuoden 2017 toimitukset. Jo aiemmin kayttéonotetuissa palvelusetelipalveluissa asiakkaita oli seuraavasti: omaishoitajan vapaapaiva kotiin -palveluseteli myonnettiin
237:lle asiakkaalle, joista setelia kaytti 186 asiakasta, ikaantyneiden pitkaaikaisen tehostetun asumispalvelun setelid kaytti setelin saaneet 31 asiakasta. Seteli myonnettiin ikdantyneiden lyhytaikaiseen tehostettuun asumispalveluun omaishoitajan vapaan
aikana 13:lle asiakkaalle, setelia kaytti 11. Toimialalla kehitetédan tapoja palvelusetelien kéyton laajentamiseen, ja uusia palvelusetelipalveluja tuodaan paatdksentekoon vuoden 2018 aikana.

Palvelut uudistuvat

4 |Nykyistd suurempi osa Vahvistetaan kotihoitoa toiminnanohjaus- Omassa kodissa asuvien 75 vuotta 92,2 % 92,5 % 15 15.2. |vahva ja Mm. muistisairaiden maaran ennakoitua
ikdantyneista pystyy asumaan jarjestelman kayttoonotolla, kotonakuntoutus- téyttaneiden osuus kasvaa terveyspalvelut, |suurempi kasvu
kotona mallin parantamisella ja tiimity6ll&, resurssilisays vahva raportoi
Raportointi: Kotona asui v. 2017 93,0 % Vantaan 75 vuotta taytténeista. Toiminnanohjausjérjestelman kaytto vakiintui kotihoidossa. Kotikuntoutustoiminta laajeni erikoissairaanhoidosta ja sairaalapalvelujen osastoilta kotiutuvien tukemiseksi. Myds
kotona asuvien kotihoidon asiakkaiden toimintakyvyn tukeminen kuntoutuksen avulla kaynnistyi. RAl-arviointien perusteella kohdennettiin kuntoutusta kotiin myos kotihoidon asiakkaille. Tehostetussa asumispalvelussa toteutettavalla tehokuntoutuksella
pystyttiin vahvistamaan ikaihmisten kuntoutumista pitkien sairaalajaksojen jalkeen kodinomaisessa ympaéristdssa ja ndin sujuvoittamaan kotiutusprosessia. Lyhytaikaishoidon paikkojen lisadmisell& pystyttiin vastaamaan omaishoitajien vapaanjarjestelyihin
lakimuutoksen edellyttamalla tavalla. Valtiokonttorin muuttuneiden ohjeiden mukaisesti vantaalaisille sotaveteraaneille on mydnnetty maksuttomat kotipalvelut palvelutarpeen arvioinnin perusteella maaliskuusta 2017 lahtien.
5 [Lapsiperheiden hyvinvointi Sosiaalihuoltolain mukaisilla palveluilla ehkéistdan [Lastensuojelun suunnitelmallisen 4 146 lastensuojelun Lastensuojelun suunnitelmallisen 15 15.3.  |kaikki Tydllisyystilanteen ja perheiden
paranee ennalta ehkaisevalla tyollé |lastensuojelun tarvetta sosiaalityon asiakkaiden méaara vahenee |suunnitelmallisen sosiaalitydn sosiaalityon asiakkaita alle 3 750 tulosalueet, hyvinvoinnin kehittyminen, kaupungin
ja uudistuvilla sosiaalihuoltolain toimialojen yhteisella tydlla asiakasta v. 2015 (7,9 % Vantaan 0 — 17-vuotiaista) perhepalvelut |ehkaisevien toimien oikea kohdentuminen
mukaisilla palveluilla (9,1 % Vantaan 0 — 17-vuotiaista) raportoi
Raportointi: Lastensuojelun avohuollon tilastoissa havaittiin ongelmia eika sitovalle tavoitteelle asetettu tavoitetaso ole vertailukelpoinen korjattujen tilastotietojen kanssa. Lastensuojelun avohuollon (0-17v) asiakkaina oli 3 533 lasta, joka on
uusimpaan véestdennusteeseen suhteutettuna 7,5 % vantaan saman ikaisesta vaestosta. Vuoden 2016 toteuma oli 7,2 % Vantaan 0-17 v vaestosté (3 345), joten suhteellinen asiakasmaara vuoden takaisesta on hieman noussut. Asiakasmaaran kasvun
taustalla vaikuttanee Vantaan véeston kasvu sek& huono-osaisuuden ylisukupolvistuminen. Kaikille perheille varhaisen tuen palvelut eivat ole riittavid. Lastensuojelun avohuollon sosiaalityontekijoiden rekrytointitilanne jatkui vaikeana;
sosiaalityontekijoiden saatavuus on kansallinen haaste. Perhepalveluissa kaynnistettiin rekrytointi- ja sitouttamisohjelma tilanteen parantamiseksi. Lautakunta hyvaksyi lastensuojelun kehittamistoimet kokouksessaan 20.11.2018, ja toimenpiteista
raportoidaan saanndéllisesti.
Perhepalvelujen tulosalueella toteutettiin kehittdmistyota ja organisaatiomuutosta sosiaalihuoltolain mukaisten velvoitteiden ja palvelujen kehittamiseksi. Lastensuojelupalvelujen uudelleen organisointi toteutettiin 1.8. alkaen. Muutoksen tavoitteena mm.
palvelujen painopisteen muuttuminen korjaavista ja kuntouttavista palveluista ennaltaehkaiseviin ja varhaisen tuen palveluihin seka entista asiakaslahtdisemmaét palveluprosessit. Arvion mukaan palvelujen painopisteen muuttuminen shl:n mukaisiksi
tulee tulevina vuosina véhentdmaan lastensuojelun suunnitelmallisen sosiaalitydn asiakasmaaraa.
6 |[Terveysasemien vastaanotolle Kehitetaan toimintakaytantdja mm. prosesseja - Listapotilaiden odotusaika - Listapotilaiden odotusaika - Listapotilaiden odotusaika 15 terveyspalvelut |Asiakaspaine, sahkdisten sovellusten
paasy paranee edelleen leanaten, etévastaanottoa kokeilemalla terveysasemien kiireettomalle terveysasemien kiireettomalle terveysasemien kiireettomalle maararahojen riittavyys, rekrytoinnin
seké ottamalla kayttoon palveluseteli ja vastaanotolle (T3) vastaanotolle 24 vrk vastaanotolle korkeintaan 21 vrk epaonnistuminen
paivépoliklinikoiden vapaa hakeutuminen. - Odotusaika laékérin vastaanotolle - Odotusaika la&kéarin vastaanotolle | - Odotusaika l&&kérin vastaanotolle
paivapoliklinikalla paiva-poliklinikalla 68,3 %:lla paivapoliklinikalla 70 %:lla asiakkaista
asiakkaista 60 min alle 60 min




Raportointi: Laakaripalvelujen palvelusetelit yleisladkarin vastaanottoon ja ajoterveyteen liittyviin lausuntoihin otettiin kéyttddn huhtikuun 2017 alussa ja asiakkaita oli vuoden aikana yhteensé 283, joille on mydnnetty yhteensa 299 palvelusetelia. Huhti-
joulukuun aikana seteleita kaytettiin 180 kappaletta. Paivéapoliklinikoiden vapaa valinta aloitettiin huhtikuun alusta, sitéa hyddynnettiin 3 %:ssa kdynneista. Paivéapoliklinikan valinnan mahdollistamiseksi nettisivuilla alettiin julkaista paivéapoliklinikoiden
ajantasainen ruuhkatietopalvelu. Kaikkien terveysasemien kohdalla ei toteutunut tavoite tarjota listapotilaille kiireetdn vastaanottoaika korkeintaan 21 vrk:ssa; keskiméaarinen odotusaika omaléaékarille oli 28,5 vrk. Tavoite alle tunnin odotusajasta laakarin
vastaanotolle paivapoliklinikalla 69,8 %:lla asiakkaista toteutui hyvin.

7 |Kotoutumisen onnistuminen Kotoutumissuunnitelmat laaditaan perheille ja TE-toimiston suomen kielen Maahanmuuttajapalveluissa laadittu  |V. 2016 maahanmuuttajapalvelujen 17 17.2. |perhepalvelut; |Hallitsematon maahanmuutto
Vantaalla varmistetaan tydvoiman ulkopuolella oleville viipymatta ja koulutukseen osallistuvien osuus, 168 kotoutumissuunnitelmaa, ei asiakkaaksi tulleista v. 2017 aikana: toimiala
arvioidaan vuosittain. oman vuokrasopimuksen tehneiden toteutumisarviointia. - osallistuu TE-toimiston suomen
Osallistutaan kaupunkitasoisen osuus seka tydllistyneiden osuus v. 2016 kielen koulutukseen 70 %
monikulttuurisuusohjelman laadintaan. maahanmuuttajapalvelujen asiakkaaksi - oma vuokrasopimus 50 %:lla
tulleista - tyollistynyt 10 %
Raportointi: Kotoutumisen onnistumista seurataan pakolaisten ja paluumuuttajien osalta maahanmuuttajapalveluissa luodulla mittarilla. Vuonna 2017 maahanmuuttajapalvelujen asiakkaaksi vuonna 2016 tulleista 70 % asui omassa asunnossa omalla
vuokrasopimuksella, 61 % osallistui TE-toimiston tarjoamalle suomen kielen kurssille. Tydllistyneita oli vastaavasti 4 %. Liséksi pakolaisasiakkaista 26 % osallistui ennen TE-toimiston kielikurssia Vantaan aikuisopiston jérjestamalle starttikurssille.
Kotoutumissuunnitelmat laadittiin koto-lain edellyttdméasséa aikarajassa suunnitelmallisesti. Maahanmuuttajapalvelujen sosiaaliohjauksessa ja sosiaalitydssa tuettiin kotoutumistoimia henkilokohtaisilla tapaamisilla, Tsemppari-toiminnan
tyontekijoiden, Tyo- ja elinkeinoministerioén SIB-hankkeen avulla ja jarjestdyhteistydlld. Kotoutumisen onnistumisen haasteita ovat asiakaskunnan moninaiset pakolaisuudesta johtuvat traumat, kielitaidon ja tyopaikkojen riittdmattomyys, kielteiset jatko-
oleskeluluvat seké kielteisten asenteiden vahvistuminen. Sosiaali- ja terveystoimi osallistuu kaupunkitasoisen monikulttuurisuusohjelman laadintaan tyon kaynnistyttya asukaspalveluissa.
8 [Uuden asiakas- ja Toteutetaan uuden asiakas- ja Uuden asiakas- ja Hankintasopimus allekirjoitettu Kayttdonotto edennyt suunnitellusti 19 19.2.  |Kkaikki Henkildston riittavyys kayttdonotossa
potilastietojarjestelméan onnistunut |potilastietojarjestelméan (Apotti-hanke) potilastietojarjestelman kayttoonotto 21.4.2016 tulosalueet,
kayttdonoton valmistelu kayttoonottoa suunnitellusti etenee aikataulun mukaisesti talha raportoi
Raportointi: Vantaan Apotti-hanketoimistoa laajennettiin alkuvuonna 2017, ja toimisto siirtyi uusiin tiloihin. Hanke koostuu kolmesta paéprojektista: toiminnallisuus,- teknologia- ja kayttoonottoprojektit. Uusi asiakas- ja potilastietojarjestelma Epic
otetaan kayttoon yhteistydkumppaneista ensimmaisena Vantaalla 11/2018. Valmistelut jarjestelman kayttoonoton edellyttdman laajan koulutuskokonaisuuden onnistumiseksi ja palvelutason sadilymisen varmistamiseksi on kaynnistetty. Kayttdonoton
valmistelu ja tietopyynndt on vaatinut ja tulee vaatimaan runsaasti henkilotydpanosta toimialalta.
9 [Lisatéd&n asiakkaan séhkoisen Kartoitetaan toteuttamiskelpoiset séhkoisen Kartoitus ja toteuttamiskelpoisten Nykytilanne Kartoitus tehty ja toteuttamiskelpoisia 19 4.1.  |kaikki Toiminnan kehittdmisen maarérahojen
asioinnin ja itsepalvelun asioinnin ratkaisut yhteistydssa tietohallinnon jarjestelmien kayttoonotto ratkaisua otettu kayttoon tulosalueet, riittavyys, jarjestelmien rajapintojen
mahdollisuuksia yhteistydssa kanssa talha raportoi  |toimivuus

tietohallinnon kanssa

Raportointi: Toimialalla on tehty kartoitus toteuttamiskelpoisista ratkaisuista yhteistydssa tietohallinnon kanssa, ja uusia sovelluksia otettu kayttdon raportoinnissa esitetylla tavalla. Kansallisen tason uudistusten alla (sote, Apotti) suuria uudistuksia ei
ole kdynnistetty. Kaupunki ja toimiala panosti loppuvuodesta 2018 kayttoon otettavaan uuden asiakas- ja potilastietojérjestelmaan. Muilta osin tietohallinto toteuttaa l&hinna tarvittavat lakisééteiset muutokset. Uusien séhkaisten jérjestelmien
kayttéonoton yhtena haasteena on niiden viiveettdméan yhteensopivuuden varmistaminen Apotin kanssa.

Terveyspalveluissa séahkoisen asioinnin asiakkuusvaatimus poistettiin muilta paitsi ennaltaehkéisevan terveydenhuollon ja kuntoutuksen séhkdisesta ajanvarauksesta, miké& helpotti séahkoisté ajanavarausta. Omahoitopisteissé on tietokoneet omahoidon
tueksi tarvittavien ohjeiden katselua ja tulostusta varten. Aitiysneuvolan séhkéisen asioinnin hanke yhteistyéssa HUS:n Naistalon kanssa kaynnistyi marraskuussa. Myyrméaen terveysasemalla kdynnistyi sahkoinen hoidon tarpeen arvioinnin pilotti
elokuussa. Perhepalvelujen tulosyksikdssa kehitettiin toimintaa sosiaalisessa mediassa. Esimerkiksi nuorille suunnatuissa palveluissa asiakkaat voivat asioida tyontekijan kanssa WhatsAppissé. Lisaksi lastensuojelun avohuollon palvelut toimi aktiivisesti
Instagramissa. Vanhus- ja vammaispalveluissa kilpailutettiin ladkeautomaattipalvelu, ja toimintaa jatketaan. Ateria-automaattikilpailutus (hankintakeskus) kaynnistyy alkuvuodesta. Virtuaalikuntoutus ja -hoitoa jatkettiin akuutti arviointi- ja
kotikuntoutusyksikdssa. Pieni Piiri hanke pilotoitiin ja toimintaa jatketaan. Vanhuspalveluissa liséttiin sosiaalisen median kanavia viestinnén vélineena.

Muutosta toteutetaan johtamisen kautta

10 |Sairauspoissaoloja Aktiivisen vélittdmisen toimintamalleja edistetaan |Terveysperusteiset poissaolot, 5,34 %, ei lahtotasoa saatavilla Terveysperusteiset poissaolot < 5,34 21 20.1. |kaikki Sairauspoissaolojen ennaltaehkaisyssé ei
ennaltaehkéistaan valittdmisen keskustelujen kattavuus valittamisen keskustelujen %, kaytyjen valittamisen keskustelujen tulosalueet, onnistuta, esimiesten kiire kayda eValke-
kattavuudelle kattavuus 100 % talha raportoi  |keskusteluja
Raportointi: Aktiivisen vélittamisen toimintamalleja edistettiin toimialalla. Tuunattua ty6té sovellettiin sairausloman vaihtoehtona. Tuunatun ty6n paivat sairauspaivista v. 2017 oli 2,45 % (koko kaupunki 2,82 %), ja eVéalke-keskustelut toteutuivat l&hes
sataprosenttisesti. Terveys- ja turvallisuusjohtamisen tukea tarjottu uusille esimiehille. Terveysperusteisia uudelleensijoituksia koordinoitu mm. tydkokeiluina seké hakemalla tyontekijoiden terveydelle soveltuvia uudelleensijoitustehtavia.
Terveysperusteisten poissaolojen toteuma ilman suun terveydenhuollon liikelaitosta v. 2017 oli 5,61 (5,36 % v. 2016).
11 |Hyvalla johtamisella palvelujen Kustannustehokkuutta kehitetdén jatkuvalla Keskeisten palvelujen asiakas- Vantaa on kustannus- Vantaa on kustannustehokkuudeltaan 17 17.1.  |kaikki Asiakaskunnan vaativuuden kasvaminen
kustannustehokkuus suurten prosessien tehostamisella (mm. lean) /asukaskohtaiset kustannukset suurten [tehokkuudeltaan kilpailukykyinen suurten kaupunkien karkijoukossa tulosalueet
kaupunkien karkea kaupunkien vertailussa useiden palvelujen osalta

Raportointi: Vuoden 2017 tietoja ei ole viela saatavilla. Tuoreiden v. 2016 seurantatietojen perusteella Vantaan kustannustehokkuus suurten kaupunkien vertailussa keskeisissé palveluissa on:

Kuuden suurimman kunnan Kuusikkovertailut 2016:

- Lastensuojelu: Vantaan kokonaiskust. 948 €/0 - 20 v. asukas (Kuusikon ka 863 €). Vantaa sijoitus vertailussa 4/6.

- Vanhuspalvelut: Vantaan 75 vuotta tayttaneiden asiakkaiden sosiaali- ja terveyspalvelujen ikavakioidut kokonaiskustannukset 10 620 €/vastaavanikéinen véesto (Kuusikko 12013 €). Vantaan sijoitus vertailussa 2/6.
- Vammaispalvelulain mukaiset palvelut: Vantaan kokonaiskustannukset asiakasta kohden 4 510€, (Kuusikko 5 581 €). Vantaan sijoitus vertailussa 3/6.

Kuntaliiton suurten kaupunkien terveydenhuollon kustannusten vertailu 2016:

- Terveydenhuollon kustannukset (sis. kotipalvelun ja ymp. vrk-hoidon kustannuksia): Vantaan ikavakioidut kokonaiskustannukset 2 177 €/asukas (vertailukuntien keskiarvo 2 309 €/asukas). Vantaan sijoitus 2/11.

Toimiala jatkoi prosessien jatkuvaa tehostamista kdynnistamalla Metropolian kanssa yhteistydssé valmennusta palvelutulosalueiden asiakasprosessien leanaukseen seka mahdollistamalla usean henkilon osallistumisen HUS:n jérjestamaan Lean-
koulutukseen.
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