Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan
osavuosikatsaus 1/2014

Sosiaali- ja terveydenhuollon tOIMIAIA. ... .......iinii e e e e et e ean e anas 2
Talous- ja halliNtOPAIVEIUL ....... ... e e e e e e e et et et et et e e e et ae et e eneeen e 5
EFKOISSAITAANNOITO ... ettt e et e et et e e et e e e e e e e e et e ean e 7
TerveySPalVEIUJEN tUIOSAIUE .........oee e e e e e e e e e e e e e en e e en e eeneeenees 9
a5 1T o = 1LY LU 13
Vanhus- ja VammaiSPAIVEIUL. .. ... ... e e e e e et et et e et et e et e e e en e e e en e 16
Liitteet:

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan tavoitteet 2014: toteuma 1/2014
Riskien hallinnan seuranta: toteuma 1/2014



Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

Ennusteen
. .. . Kum. gt
SOS|aaI|: ja terveystoimi toteuma Kaytts % TP 2013 KS 2014 Ennuste  ero kayt.to-
yhteensa (1 000 euroa ) 4/2014 2014 suunni-
telmaan
Tulot 17 199 28,4 % 64 375 60 614 67 141 6 527
Menot -193 386 31,6 %| -600075 -611 055| -623 338 -12 283
Toimintakate -176 187 -535 700 -550 441| -556 197 -5 755
Ennusteen
Soster yhteensa ilman Kum. ero kaytto-
erikoissairaanhoitoa toteuma Ennuste suunni-
(1000 euroa) 4/2014 Kayttd % TP 2013  KS 2014 2014 telmaan
Tulot yhteensa 17 199 28,4 % 64 063 60 614 67 141 6 527
Myyntitulot 2204 29,2 % 10 226 7 537 9 907 2370
Maksutulot 7 818 28,3 % 28 601 27 670 29 617 1947
Tuet 6 408 27,6 % 22 944 23191 25401 2210
Muut tulot 769 34,7 % 2291 2216 2216 0
Menot yhteensa -118 607 29,2 %| -394 118 -406 080| -411 780 -5 700
Palkat ja palkkiot -28 752 29,1 % -93 894 -908 743| -98 191 552
Muut henkiléstdmenot -9 912 31,6 % -28 589 -31 317 -31027 290
Asiakaspalvelujen ostot -37 576 26,6 %| -138974 -141 275| -141 280 -5
Muiden palvelujen ostot -12 835 28,2% -47 175 -45592| -46 781 -1 188
Materiaalin ostot -2 678 31,1% -8 000 -8 611 -8 959 -348
Awstukset -20 638 33,7% -58 508 -61 247| -66 247 -5 000
Vuokrat -6 141 325% -18 681 -18 922| -18 922 0
Muut kulut -76 20,4 % -298 -373 -373 0
[Netto | -101 408| | -330055]  -345466| -344 639] 827|

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala on jatkanut toiminnan kustannustietoista kehittdmistd. Toimialan tuottavuus-
suunnitelma kdsiteltiin sosiaali- ja terveyslautakunnassa 10.3.2014, ja suunnitelman mukaiset toimenpiteet on kdyn-
nistetty. Toimialan tuottavuutta seurataan useilla mittareilla, ja niiden perusteella tavoitteena oleva kolmen prosentin
tuottavuuden kasvu ndyttdisi toteutuvan v. 2014. Séhkdisten palvelujen ja ratkaisujen kdyttGénottoa on jatkettu. Pal-
velut on tarjottu asetetuissa maérédajoissa.

Tydtd sosiaali- ja terveystoimen palvelutoiminnan sopeuttamiseksi kaupungin taloustilanteeseen on jatkettu mdérétie-
toisesti. Talousarvion ylityspaineet kohdistuvat erikoissairaanhoitoon, toimeentulotuen avustuksiin sekd aikuissosiaali-
tychon.

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Sosiaali- ja terveystoimen tulomaararahan ilman erikoissairaanhoitoa arvioidaan ylittyvan 6,5 milj. euroa
ja menomaararahan 5,7 milj. euroa. Tuloksen (nettotoimintamenot) arvioidaan toteutuvan suunniteltua
0,8 milj. euroa korkeampana. Erikoissairaanhoidon menojen arvioidaan ylittyvén 6,6 milj. euroa.

Sosiaali- ja terveystoimen oman toiminnan talousarviossa merkittdvimmat ylitysuhat ovat aikuissosiaali-
tyossa (1,3 milj. euroa), jota katetaan muusta toiminnasta. Oman toiminnan osalta ylityspainetta jaa 0,7
milj. euroa. Toimeentulotuen avustuksissa ylitysuhkaa on 5,0 milj. euroa.

Suurimmat riskit ennusteen toteutumisessa ovat lastensuojelun palveluostojen kasvu, mahdollinen velvoi-
te Kaunialan sairaalan lisdpaikkojen ostoon seka terveyspalvelujen osalta maksuttomien hoitotarvikkeiden
kulutuksen lisdantyminen. Lastensuojelun ylitysuhkaa hallitaan perhehoidon kayttéa lisdamalla ja omien
lastensuojelulaitosten toimintaa muuttamalla. Kaunialan sairaalan osalta vuoden alussa kayttodnotettujen
kahdeksan paikan kustannukset sopeutetaan muualta toiminnasta. Sopimuksen mukaisten 20 lisapaikan
kayttdonottoajankohta on avoin eikad niiden mahdollisia kustannuksia ole otettu huomioon ennusteessa.



Terveyspalvelujen ylityspaine tullaan sopeuttamaan vuokrahenkiloston (padosin vuokraldgkarit) maarara-
hasta. Tulosalue on pystynyt rekrytoimaan edullisempia virkalédakareita vuokraldakéareiden tilalle.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottavuussuunnitelma ja tuottavuuden kehittymisen seurantamittarit val-
mistuivat, ja ne kasiteltiin lautakunnassa 10.3.2014. Tuottavuussuunnitelman keskeiset tavoitteet ovat va-
littdman asiakasty®n lisdaminen ja asiakastyon ajankayton tehostaminen prosesseja kehittamalla, sahkai-
sen asioinnin lisédminen seka asiakaskohtaisten kustannusten pieneneminen

Séhkoisten palvelujen ja jarjestelmien kayttéonottoa on jatkettu. Sahkdinen toimeentulotuen hakeminen
otettiin asiakaskayttéon huhtikuun alussa. Sosiaalihuollon sdhkdinen ajanvaraus etenee asteittain kevaalla
2014. Terveyspalveluissa séhkdinen ajanvaraus toimii useissa toiminnoissa. Kuntalaisille suunnatun sah-
koisen terveystarkastuksen ja -valmennuksen kayttéonottoa on valmisteltu ja sopimus tehty. Vantaan
Apotti-hanketoimisto perustettiin, ja hankepaallikkd rekrytoitiin toteuttamaan Apotti-hankinnan taytan-
téonpanoa. Kotihoidon mobiilisovelluksen ja toiminnanohjausjarjestelmén kayttdonottoprojekti on kaynnis-
tynyt, ja pilotointi toteutetaan syksylla.

HUS:n palvelutuotanto on NordDRG- ja kayntituotteiden osalta kasvanut tammi-maaliskuussa 2014 noin
2,2 % ja hoitopéivatuotteet vahentyneet 12,6 % verrattuna viime vuoden vastaavaan ajankohtaan. Hoi-
topaivatuotteet muodostuvat ldhes yksinomaan psykiatrian klinikan palvelutuotannosta. HYKS-
sairaanhoitoalueella vuodeosastojonoissa oli 26 yli 6 kk jonottanutta potilasta (poikkileikkaus 31.3.2014).
Heista 16 odotti kirurgian ja 3 silmatautien erikoisalojen hoitoon paasya.

Vuoden 2014 alussa tuli voimaan terveydenhuoltolain mukainen oikeus valita hoitopaikka koko maan alu-
eelta. Tammi-maaliskuussa 2014 Vantaalta on siirtynyt muihin kuntiin 133 henkil64, ja Vantaalle on siirty-
nyt 52 henkilod. Kaikki terveysasemat ovat siirtyneet vuoden alusta tiimitydmalliin; muutoksen tavoitteena
on parantaa ja nopeuttaa potilaan asiointia. Vuoden alkupuolella omalaékaripotilaiden keskimaarainen
odotusaika ladkarivastaanotolle on ollut 23 paivaa ja muiden 47 paivaa. Paivapoliklinikoille on paassyt alle
tunnissa 68,3 % potilaista ja keskimaardinen odotusaika paivapoliklinikoiden laékarivastaanotolle on ollut
35 minuuttia.

Tehostetun asumispalvelun ladkéaripalvelut on jarjestetty vuoden alusta saakka osin ostopalveluna, ja ter-
veysasemien ladkarivastaanottoaikoja on vapautunut vastaanottotydhon. Ennaltaehkaisevan terveyden-
huollon laakareiden rekrytoinnissa on onnistuttu hyvin uuden ylilaékarin johdolla. Kouluterveydenhuollossa
on jatkettu syksylla aloitettujen kohdunkaulan syopaa estavien HPV-rokotusten antamista ylakouluikdisille
tytoille. Rokotuskattavuus on ollut noin 70 %, koulukohtaiset erot ovat kuitenkin olleet suuria vaihdelleen
53 - 100 % valilla.

Suun terveydenhuollon liikelaitoksen palvelutuotanto ja laskutus on alkuvuotena pysynyt tilauksen mukai-
sena.

Lastensuojeluilmoituksia tuli tammi-maaliskuussa 2014 yhteensa 1 303 lapsesta, mika on kolme prosenttia
edellisvuotta vahemman. Ennakollisia lastensuojeluilmoituksia vastaanotettiin 17, mika vastaa edellisen
vuoden tilannetta. Kodin ulkopuolelle sijoitettuna oli tammi-maaliskuussa 562 0 - 17v. vantaalaislasta (555
v. 2013). Huostaanottoja tehtiin 11 lapselle, mika oli 13 vdhemman kuin vuotta aikaisemmin.

Toimeentulotukea saaneiden maara on selvasti lisdantynyt. Tukea sai tammi-maaliskuussa 6 857 kotitalo-
utta, lisdysta edellisvuoden vastaavaan ajanjaksoon on 10 %. Tuen tarpeen lisdys johtuu pitkittyneesta
taantumasta. Vantaalla oli helmikuun 2014 lopussa 11 519 tyétonta tydnhakijaa tyottémyysasteen ollessa
10,4 % (9,1 % 2/2013). Nuorisotakuun ja kuntakokeilun tulokset eivat ndy toimeentulotukimenojen va-
henemisend. Kelan ja aikuissosiaalityon palveluyhteistydkokeilu laajeni maaliskuussa koskemaan kaikkia
Vantaan toimeentulotuen hakijoita.

Vanhuspalvelut on pystytty jarjestaméaan kolmen kuukauden sisélla paatdksenteosta, kuten vanhuspalve-
lulaki edellyttdd. Vanhuspalvelulain taytantédnpanoa tukevassa lkapalo-hankkeessa on luotu uusi neuvon-
nan ja palveluohjauksen toimintamalli, jonka pilotointi kdynnistyy Lansi-Vantaalla huhtikuussa.



Kehitysvammaisten asumisen palvelurakennemuutos etenee. Hakunilaan valmistuu kesalla 20 tukiasuntoa
kehitysvammaisille. Syksylla valmistuu kaksi asumisyksikkod, joilla tuetaan kehitysvammaisten laitos-
hoidon purkua.

Talouden tasapainottamis- ja velkaohjelman (TVO) toimenpiteiden toteutuminen 4_2014

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala on toteuttanut TVO:ssa esitetyt toimenpiteet padosin suunnitellusti.
Vuodelle 2014 asetutuista TVO-toimenpiteista haasteellisiksi osoittautuvat erikoissairaanhoidon 1,5 %:n
kasvutavoite, vammaispalvelulain mukaisten kuljetuspalvelumatkojen vahentaminen 15 % seka Kaunialan
kaytosta ja toiminnan laajentamisesta luopuminen toimialan osalta.

Toimialan toteutuneet TVO-toimenpiteet kohdistuvat padasiassa henkildéstérakenteen muutokseen seka
saastoihin henkiléstomenoissa. Saastd koostuu padasiassa maaraaikaisten vakanssien paattamisesté seka
voimassa olleen henkiléstdsuunnitelman karsinnasta. Arvioitu vaikutus vuodelle 2014 on noin 2,6 milj. eu-
roa.

Palvelutuotannon muutoksien tuomia saastdja arvioidaan olevan 2,4 milj. euroa v. 2014. Tvo:n mukaisia
muutoksia ovat olleet kuntoutuksen ostopalvelun véhentdminen, Tuupakan tytkeskuksesta luopuminen,
vanhusten paivatoiminnan supistaminen, palvelutalokokonaisuuteen kohdistetut toimenpiteet sekd vam-
maispalvelulain mukaisten kuljetuspalvelujen véahentaminen.

Toimitiloista saatavia sdastdja arvioidaan olevan noin 0,5 milj. euroa v. 2014. Toimitilasaastot toimialalle
ovat syntyneet padasiassa vanhusten paivatoiminnan supistuksista ja Tuupakan tyokeskuksen lakkautuk-
sesta.



Talous- ja hallintopalvelut

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

Ennusteen
Talous- ja hallintopalvelut ja Kum. ero kaytto-
sosiaali- ja terveyslautakunta toteuma Ennuste suunni-
(1000 euroa ) 4/2014 Kaytté % TP 2013 KS 2014 2014 telmaan
Tulot yhteensa 64| 124,5 % 0 51 71 -20
Myyntitulot 10 0,0 % 0 10 -10
Maksutulot 0 0,0 % 0 0 0
Tuet 53| 104,2 % 51 61 -10
Muut tulot 0 0,0 % 0 0 0
Menot yhteensa -2 454 34,6 % -4 536 -7 089 -6 489 600
Palkat ja palkkiot -794(  311% -2 649 -2 557 -2 557 0
Muut henkilostomenot -1 405 71,3 % -758 -1971 -1971 0
Asiakaspalvelujen ostot 0 0,0 % 0 0 0 0
Muiden palvelujen ostot -89 4,2 % -627 -2 137 -1 537 600
Materiaalin ostot -54 94,6 % =77 -57 -57 0
Awstukset -111 0,0 % 0 0 0 0
Vuokrat 0 0,0 % -403 -367 -367 0
Muut kulut 0 0,0 % -22 0 0 0
[Netto | 2 391] | 4536] 7038 6418 580|

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Tulosalueen menomaararahassa on varauduttu talousarviovalmistelun aikana tiedossa olleiden ulkopuoli-
sella rahoituksella rahoitettavien hankkeiden (perhepalvelujen seké vanhus- ja vammaispalvelujen tulos-

alue) menoihin. Talous- ja hallintopalvelujen menomaéréarahan arvioidaan alittuvan 0,6 milj. eurolla ja tu-
loja arvioidaan kertyvan 0,1 milj. euroa kayttdsuunnitelmassa arvioitua enemman. Tuloksen (nettotoimin-
tamenot) ennakoidaan olevan suunniteltua 0,7 milj. euroa parempi.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Talous- ja hallintopalvelut on koordinoinut useita sahkaisiin jarjestelmiin liittyvia hankkeita. VatjNet -
sahkoinen toimeentulotuen hakeminen ja tydntekijan kayttoliittyma valmistuivat. Tydntekijan kayttoliitty-
ma otettiin vaiheittain kayttoon helmi-maaliskuussa, ja asiakkaan kayttoliittymé& huhtikuun alussa. Sosiaa-
lihuollon sahkoistd ajanvarausta on valmisteltu otettavaksi kayttoon kevaalla 2014. eArkisto-hanke on
edennyt suunnitellusti; valtakunnallisten aikataulujen takia hanke viivastynee jonkin verran. Liséksi hankit-
tiin sahkoinen terveystarkastus- ja valmennusohjelma, jonka avulla kuntalainen voi mm. itse arvioida, mi-
ten hyvinvointi ja elaméntavat vaikuttavat arvioituun elinikdan ja riskiin sairastua elinikaa ja elamanlaatua
heikentaviin sairauksiin. Ohjelma otetaan Vantaalla kayttoon kevaalla.

Vantaan Apotti-hanketoimisto perustettiin, ja hankepaallikkd rekrytoitiin toteuttamaan Vantaalla HUS:n ja
Hyks-alueen kuntien yhteisen asiakas- ja potilastietojarjestelmahankinnan (Apotti) taytantédnpanoa.

Talous- ja hallintopalvelut koordinoi toimialan tuottavuusohjelman taytantédnpanoa. Toimialalla laadittiin
mittarit, joilla sosiaali- ja terveyslautakunta valvoo tuottavuuden kehittymista. Lisdksi on koordinoitu pal-
velusopimusten valmistelua tulosalueiden ja Vantti Oy:n valilla.

Talous- ja hallintopalvelut on koordinoinut toimialan hakuesityksia kuntakokeilun pilotteihin osallistumisek-
si. Lisaksi on koordinoitu kaupunkitasoista palveluverkkosuunnitelman 2014 - 2023 valmistelua toimialalla.
Valtuustokauden 2013 - 2016 strategiaan sisdltyvista ohjelmista ja niihin liittyvista toimeenpanosuunnitel-
mista on alkuvuonna osallistuttu erityisesti kaksikielisyysohjelman, Vantaan kaupungin osallisuusmallin ja
elinvoimaohjelman valmisteluun.



Vuoden 2013 henkilstokertomus, asiakaspalauteyhteenveto seka toimintatilastot valmistuivat, ja ne kési-
teltiin huhtikuun lautakunnassa. Toimialan laadunhallinnan jatkokehittdmisen suunnittelutyd on aloitettu,
ja toimialan asiakastyytyvaisyyskyselyn toteutusta ja kilpailutusta valmisteltu. Toimialalle on laadittu yhte-
naiset sopimuspohjat kayttéonotettavaksi opinndyte-/lopputdihin ja tutkimus-, kehittdmis-, innovaatio- se-
k& projektitdihin eri organisaatioiden ja yhteistydbkumppaneiden kanssa.

Toimialan tydhyvinvointiryhma on yhteistydssa tyéterveyshuollon ja tydsuojeluvaltuutettujen kanssa tutki-
nut toimialan lyhyita (1-3 pv) ja pitkia yli 30 pv sairauspoissaoloja. Tavoitteena on I8ytaa tydpaikat, joihin
ensisijaisesti tulisi kohdistaa tukitoimenpiteita ja keinoja sairauspoissaolojen syiden vahentamiseksi.

Uhka- ja vakivaltatilanteiden ennaltaehkaisy ja parempi hallinta on yksi toimialan kehittdmiskohteista.
Henkil6turvallisuutta on parannettu laatimalla toimintaohjeet tydpaikoille, ja henkiléturvallisuutta on lisatty
kiertavalla vartiointipalveluilla. Vartiointiliikkeeltd on myds mahdollista saada ty6paikoille koulutusta uhka-
ja vaaratilanteiden varalle.



Erikoissairaanhoito

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

L . Kum. Ennusteen
Erikoissairaanhoito Toteuma Kaytto % TP 2013 KS 2014 Ennuste  ero kayt.to-
(1000 euroa) 412014 2014 suunni-
telmaan
Tulot 312 0 0 0
Menot =74 779 36,5 %| -205 957 -204 975| -211 558 -6 583
Palkat ja palkkiot 0
Muut henkilostomenot -1 433 21,6 % -6 265 -6 646 -5 736 910
Asiakaspalvelujen ostot -72 142 37,1%| -196 045 -194 570 -202 063 -7 493
Muiden palvelujen ostot -1 204 32,0 % -3 646 -3 759 -3 759 0
Materiaalin ostot 0
Awustukset 0
Vuokrat 0
Muut kulut 0
[Netto | -74 779 | -205645]  -204 975 -211 558| -6 583)

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Erikoissairaanhoidon menomaararaha ylittynee 6,6 milj. euroa. HUS:n ja Vantaan vélisissa kuntaneuvotte-
luissa Vantaan vuoden 2014 palvelusopimuksen maksuosuudeksi sovittiin 194,3 milj. euroa. Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) on arvioinut ylitystd, mutta lopullinen HUS-johdon ennuste saadaan
kayttdéon vasta 29.4. Vantaan sosiaali- ja terveystoimen toimiala ennustaa HUS-palvelusopimukseen vara-
tun menomaararahan ylittyvan 6,5 milj. euroa. Liséksi arvioidaan kalliin hoidon tasauksen veloituksen py-
syvan edellisvuosien tasolla.

Erikoissairaanhoidon tehtavaalueella on liséksi maararahat myrkytystietokeskuksen, ensihoidon ja laékari-
helikopterin menoihin 3,7 milj. euroa, psykiatrisiin kuntoutuspalveluihin 0,2 milj. euroa seka terveysasemi-
en erikoissairaanhoitoon 0,1 milj. euroa, joiden ennustetaan toteutuvan kayttdsuunnitelman mukaisina.
HUS-elakevastuut toteutuvat 0,9 milj. euroa maardrahaa pienempina.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Vantaan erikoissairaanhoidon palvelut tuottaa lahes kokonaisuudessaan HUS-kuntayhtyma. Erikoissai-
raanhoidon palvelutuotannosta ja maararahasta on sovittu vuonna 2013 kaydyissa kuntaneuvotteluissa.
HUS:n ja Vantaan véalinen palvelusopimus allekirjoitettiin 25.2.2014.

HUS:n palvelutuotanto on NordDRG- ja kayntituotteiden osalta kasvanut tammi-maaliskuussa 2014 noin
2,2 % ja hoitopaivatuotteet vahentyneet 12,6 % verrattuna viime vuoden vastaavaan ajankohtaan. Hoi-
topaivatuotteet muodostuvat ldhes yksinomaan psykiatrian klinikan palvelutuotannosta.

Vantaan terveyskeskuksessa laadittujen lahetteiden maara on kasvanut 2,9 % verrattuna edellisen vuo-
den tammi-maaliskuun lahetekertymaan. Yksityissektorilta ja tydterveyshuollosta laaditut l&hetteet nosta-
vat lahetekertymad; niiden kasvu on ollut 3,4 % verrattuna edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan.
Tammi-maaliskuussa 2014 kirjoitettiin HUS:iin 9 977 ei-paivystyksellista lahetettd, joista 62,3 % laadittiin
terveyskeskuksessa. Naiden lisdksi laaditaan HYKS:n sisdisia lahetteitd, jotka tarvitaan, kun potilas siirre-
téan hoitoon toiselle erikoisalalle.

HYKS-sairaanhoitoalueella vuodeosastojonoissa oli 26 potilasta yli 6 kk (poikkileikkaus 31.3.2014). Heista
16 odotti kirurgian ja 3 silmatautien erikoisalojen hoitoon paasya.

Vantaan vastuulla oleville potilaille ei ole syntynyt maksuvelvoitetta siirtoviivepaivista.



Tarve-indikaattorit
Sairastavuusindeksi (Vantaa) ¥
Véesto 31.12

Kalenterivuoden aikana syntyneiden lasten maara 31.12.

75 wotta tAyttdneet 31.12.

Toiminnan volyymi

Hoitojaksot (NordDRG),

kertymé& seurantajakson paatyttya

Kéaynnit, kertyma seurantajakson paatyttya
Hoitopaivat, kertymé& seurantajakson paatyttya
Laatu ja vaikuttavuus

Kaikki jonossa olevat 31.12.

Yli 6 kk jonottaneita 31.12.

Lasten psykiatrian jonossa yli 3 kk 31.12.
Nuorisopsykiatrian jonossa yi 3 kk 31.12.
Siirtoviivepaivat, kertyna 31.12.
Laskutetut siirtoviivepdivat 31.12.

TP 2012

70

205 310
2604
9893

75 850
222 221
34 664

2222
51

0

0
3124
619

Vantaan kaupungin erikoissairaanhoidon palvelusuunnitelma

HUS-palvelusopimuksen arvo/ milj. eur. ?

Tuottavuus ja tehokkuus
Euroa/asukas (Hus-palvelusopimus)
Euroa/NordDRG-tuote

186,5

909
1510

TP 2013

208 103
2586
10471

78 139
233175
28879

2011
35

0

0
2473
472

195,7

940
1528

toteuma

KS 2014 31.3.2014

70
209727
2762
11125

79311
240927
30240

2148
52

0

0
1580
532

1943

926
1530

19 819
62 464
6729

2 146
26

652

50,4

240
1526

ennuste
2014

70

209 727
2762
11 125

80 254
238 807
26 084

2136
47

0

0

2 608
0

200,8

957
1584

1 Jokaiselle Suomen kunnalle on laskettu Kelan rekisteritietojen avulla indeksiluku, joka kertoo, miten tervetta tai sairasta vaesto on
suhteessa koko maan keskiarvoon (= 100). Kela paivittaa indeksin aikaisintaan kesakuussa.



Terveyspalvelujen tulosalue

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

Ennusteen
Kum. ero

Terveyspalvelut toteuma Ennuste  kayttdésuun-
(1 000 euroa) 4/2014 Kayttdo % TP 2013 KS 2014 2014 nitelmaan
Tulot yhteensa 1047 26,5 % 4147 3944 4124 180
Myyntitulot 174 11,7% 1697 1492 1492 0
Maks utulot 871 35,6% 2141 2448 2628 180
Tuet 0 306 0 0 0
Muut tulot 1 2 4 4 0
Menot yhteensa -22 380| 28,6 % -78 004 -78 388 -78 388 0
Palkat ja palkkiot -7 044 28,5% -21 658 -24 671 -23 819 852
Muut henkildstomenot -2060| 28,5% -6 391 -7 221 -6 831 390
Asiakaspalvelujen ostot -6 003| 24,1 % -23 601 -24 893 -23 998 895
Muiden palvelujen ostot -3786| 33,2% -15 477 -11 395 -13 184 -1 788
Materiaalin ostot -1698| 35,6% -4 848 -4 763 -5111 -348
Awstukset -209| 33,3% -1 055 -629 -629 0
Vuokrat -1 558 33,0% -4 935 -4 719 -4 719 0
Muut kulut 221 22,4% -38 -97 -97 0
[Netto | -21 333] -73 857| -74 444) -74 264 180|

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Terveyspalvelujen tulosalueen menojen ennustetaan toteutuvan talousarvion mukaisesti. Tuloja arvioi-
daan kertyvan 0,2 milj. euroa talousarviossa suunniteltua enemman.

Terveyspalvelujen tulosalueella on menojen ylityspaineita, jotka johtuvat terveysasematoiminnan osalta
maksuttomien hoitotarvikkeiden kulutuksen lisdantymisestd, ulkokuntalaskutuksen kasvusta sekéa lagketie-
teellisten indikaatioiden perusteella tehtyjen skopioiden maarén kasvusta. Vuonna 2013 on uudistettu dia-
beteksen hoidon Kaypa hoito -suositus, jossa on huomattava lisdys verensokerin omahoitomittausvélineis-
Ssé.

Ennaltaehkéisevéassa terveydenhuollossa ylityspaineita aiheuttaa suunniteltua laajempi sijaisten kaytto tur-
vaamaan lakisaateiset tarkastukset seka uuden terveystarkastusohjelman mukanaan tuomat laboratorio-
kustannukset.

Tulosalueen ylityspaine on noin 0,5 milj. euroa, joka tullaan sopeuttamaan vuokrahenkiloston (paaosin
vuokralagkarit) maararahasta. Tulosalue on pystynyt rekrytoimaan edullisempia virkaldakareita vuokralaa-
kéreiden tilalle.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Vuoden 2014 alussa tuli voimaan kuntarajat ylittdva vapaa hoitopaikan valinta. Maaliskuun loppuun men-
nessa Vantaalta oli siirtynyt muihin kuntiin 133 henkilda ja Vantaalle oli tullut 52 henkil6a.

Vastaanottotoiminnan tulosyksikét ovat tuottaneet kuluvan vuoden tammi-maaliskuussa 50 155 laakari-
kayntia (49 146 vuoden 2013 vastaavana aikana) sekd 40 895 hoitotydnkayntia (38 118 vuoden 2013 vas-
taavana aikana). Laékareiden hoitopuheluja on toteutunut 14 835 ja hoitohenkiléston 43 669. Omalaaka-
ripotilaiden keskimaarainen odotusaika ladkéarivastaanotolle on ollut maaliskuussa 23 paivaa ja muiden 47
paivaa (taulukko alla). Paivapoliklinikoille on paassyt alle tunnissa 68,3 % potilaista ja keskimaéradinen
odotusaika péivapoliklinikoiden ladkéarivastaanotolle on ollut 35 minuuttia. Resepteisté lahes 90 % on teh-



ty séhkoisessd muodossa. Puhelimeen vastausprosentti terveysasemilla on ollut yli 90 ja takaisinsoitto to-
teutunut 100 %:sti.

3. vapaa vastaanottoaika laékérille Vantaan terveysasemilla (vrk) tammi-maaliskuu 2014

tammi helmi maalis
keskimaarinen odotusaika 21-41 22-44 23-47
Tikkurilan terveysasema 25-43 23-45 22-50
Lansimaen terveysasema 14-20 10 8-23
Myyrmaen terveysasema 23-53 30-53 28-54
Martinlaakson terveysasema 24-33 21-33 26-29
Koivukylan terveysasema 18-41 44 35
Korson terveysasema 25-71 16-72 16-60
Hakunilan terveysasema 11 7-15 7

- ensimmainen, tummennettu luku potilas, jolla omalaakari (listautunut)
- jalkkimmainen luku potilas, jolla ei omalaakéria (ei-listautunut)

- Hakunilan tilastointi poikkeaa muiden terveysasemien tilastoinnista, mm. akuutti- ja ajanvarauspotilaat
tilastoidaan yhdessa

Kaikki terveysasemat ovat siirtyneet vuoden alusta tiimityémalliin, jolloin kaikki potilaat kuuluvat sukuni-
mensa alkukirjaimen mukaisesti tiettyyn tiimiin. Muutoksen tavoitteena on parantaa ja nopeuttaa potilaan
asiointia. Samalla otettiin kéytt6on ladkareiden ja hoitajien tuottavuusindeksiluku, jonka avulla voidaan
seurata tulosyksikdiden tuottavuutta.

Séhkodinen ajanvaraus toimii ditiys- ja lastenneuvoloissa, koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa, keskitetys-
sa lastenpaivapoliklinikassa Koivukylassa, Keski-Vantaan terveysasemilla omalaékarivastaanotoilla ja osin
hoitajavastaanotoilla seké kaikissa perhesuunnitteluneuvoloissa.

Erikoislagkarivastaanotoista reumaldakari- ja ortopedivastaanottoja pidetdan Tikkurilan ja Myyrméaen ter-
veysasemilla. Armeijaikaisten kutsuntatarkastusprosessi on uudistettu, ja tarkastukset tehdaén nyt paa-
osin oppilaitoksissa terveysasemien sijasta.

Tehostetun asumispalvelun ladkéaripalvelut on jarjestetty vuoden alusta saakka osin ostopalveluna, ja ter-
veysasemien ladkarivastaanottoaikoja on vapautunut vastaanottotyohon.

Hakunilan terveysaseman toiminta on paaosin toteutunut sopimuksen mukaisesti.

Lansimaen terveysasemalla Hyva Vastaanotto -hankkeen tuloksia on hyddynnetty kaytanndn toimintamal-
liksi. Laakarin vastaanotolle hoitoonpaasyaika on saatu vakiinnutettua 1 - 2 viikon mittaiseksi niin listautu-
neiden kuin ei-listautuneiden potilaiden kohdalla.

Ennaltaehkéisevan terveydenhuollon ladkareiden rekrytoinnissa on onnistuttu hyvin uuden ylilaékarin joh-
dolla. Lastenneuvolan 8 kk ik&isten lasten ladkarintarkastukset ovat toteutuneet kattavasti vuoden alusta
lahtien, ja opiskeluterveydenhuollon ladkéarintarkastuksia on laajennettu laékariresurssien vahvistumisen
myo6ta. Syyslukukauden alussa ladkéarintarkastukset toteutuvat terveystarkastusohjelman mukaisesti.

Neuvolatoiminnassa otettiin tammikuussa kayttoéon uusi, korjattuihin tiloihin valmistunut Korson neuvola,
johon keskitettiin vanhan Korson seké Leppékorven neuvolan toiminnat. Huhtikuussa aloitetaan toiminta
uudessa peruskorjatussa Hakunilan neuvolassa, johon siirtyvat vanhan Hakunilan neuvolan liséksi Nissak-
sen neuvolan toiminnat. Aitiysneuvolan terveystarkastusohjelman paivittamista uuden kansallisen itiys-
neuvolasuosituksen pohjalta valmistellaan yhteistydssa HUS:in sekd pk-seudun muiden kuntien kanssa.

Kouluterveydenhuollossa on jatkettu syksylla aloitettuja HPV-rokotuksia (kohdunkaulan syopaa estava)
ylakouluikaisille tytdille. Rokotuskattavuus on ollut noin 70 %, koulukohtaiset erot ovat kuitenkin olleet
suuria vaihdelleen 53 - 100 % valilla. Koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa valmistellaan oppilas- ja opis-
kelijahuoltolain voimaantuloa yhdessa sivistystoimen kanssa. Syksylla toteutettavia opiskeluympériston
terveellisyyden ja turvallisuuden tarkastuksia valmistellaan yhdessa sivistystoimen, tydsuojelun sekd mui-
den yhteistydkumppaneiden kanssa.

Kuntoutuksen tulosyksikkd on tuottanut palvelut (fysioterapia-, puheterapia-, ravitsemusterapia-, toiminta-

terapia- ja apuvdlinepalvelut seka veteraanikuntoutuksen) kayttdsuunnitelman mukaisesti. Sisdinen lahete

on tuonut kuntoutukseen hakeutuvien maaran selkedmmin esiin. Apuvélineohje on péivitetty. Sahkdista
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asiointia kehitetdan edelleen. Kuntoutusyksikdssa vanhuspalvelulakiin liittyvat velvoitteet nakyvat lisdéanty-
neend kysyntana seka apuvdline- ettad terapiapalveluiden kasvavana tarpeena.

Mielenterveyspalvelut on tuottanut psykiatrisen sairaanhoitajan (depressiohoitajan) asiakaskaynteja osana
terveysasemien ja HUS:n psykiatrian yhteista hoitoketjua. Mielenterveyspalveluissa on jatkettu psykiatri-
sen sairaanhoitajan sahkdoista ajanvarausta kolmella terveysasemalla. Depressiohoitajien tydnkuvan kehit-
tdminen on aloitettu, ja toimintaan on saatu valtionavustusta Mielen avain -hankkeelta. Tavoitteena on
toiminnan tuottavuuden ja tasalaatuisuuden lisddminen.

Terveyspalvelujen kaikissa toimintayksikdissa on tyOstetty ja otettu kayttoén potilasturvallisuussuunnitel-
mat, ja potilaspalauteprosessi on uudistettu siten, ettd internetin kautta tulevat palautteet kohdentuvat
suoraan palautetta koskevaan yksikkoon.

Suun terveydenhuollon liikelaitoksen palvelutuotanto ja laskutus on alkuvuotena pysynyt tilauksen mukai-
sena.

Terveyskeskuspaivystyksen (palvelutuottajana Attendo Oy) ladkéarikdynteja on toteutunut 8 451 ja sai-
raanhoitajakdynteja 6 727 tammi - maaliskuussa 2014. Odotusaika laékarin vastaanotolle on ollut pa&osin
korkeintaan 3 tuntia (92,0 % laakarikdynneistd) ja lapsilla (0 - 6-vuotiaat) kaksi tuntia (78,9 % lagkari-
kaynneistd). Palvelu on toteutunut paaosin sopimuksen mukaisesti, mutta odotusaikaseurannassa on il-
mennyt ylityksid. Asiakaspalautteiden mukaan asiakaspalvelun laadussa on vaihtelua, minka takia asiakas-
tyytyvaisyytta tullaan vuoden aikana seuraamaan tehostetusti.
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Tarve-indikaattorit
Sairastavuusindeksi (Vantaa) o

Vaesto 31.12.

Kalenterivuoden aikana syntyneiden lasten méaara 31.12.

75 wuotta tayttaneet 31.12.

Terveysasematoiminta

Toiminnan volyymi ?

- laakarikaynnit ¥

- hoitohenkiléston kéaynnit, itsenéiset vastaanotot
- hoitotydn valmistelu ja seuranta

- laakéareiden hoitopuhelut

- hoitohenkiléston hoitopuhelut

Laatu ja vaikuttavuus

Paivapoliklinikan odotusaika laékarille alle 60 min %
Keski-Vantaalla

Lansi-Vantaalla

Pohjois-Vantaalla

4)

3.vapaa aika laékarille - listautuneen potilaan odotusajan mediaani wk 9
Keski-Vantaalla

Lansi-Vantaalla

Pohjois-Vantaalla

3.vapaa aika laékarille - listautumattoman potilaan odotusajan mediaani vk 8
Keski-Vantaalla

Lansi-Vantaalla

Pohjois-Vantaalla

Tuottavuus ja tehokkuus

Euroa/asukas

terveysasematoiminta ja paivystys 9

Ennaltaehkaiseva terveydenhuolto

Toiminnan volyymi

- laakarikaynnit (suorat kontaktit)

- terveydenhoitakéynnit (suorat kontaktit)

Tuottavuus ja tehokkuus

Euroa/asukas (ei sisélla terveysasematoiminnasta saatavaa laakaripalvelua)

Paivystystoiminta
Toiminnan volyymi

- laakarikaynnit

- sairaanhoitajakaynnit 0

Laatu ja vaikuttavuus

Ea-kayntien osuus % kaikista laakéarikéaynneista
Paiwystystoiminnan odotusaika laékarille alle 3 h %
0 - 6-wuotiaiden odotusaika laakarille alle 2h%

2)

Tuottavuus ja tehokkuus
Euroa/asukas
terveyskeskus paivystys
Kuntoutustoiminta
Toiminnan volyymi
Kuntoutustoiminta yhteensa
- terapiakaynnit

- ostopalveluterapiat

- terapeuttien hoitopuhelut

Tuottavuus ja tehokkuus
Euroa/asukas
kuntoutus (ei sisélléa veteraanikuntoutusta)

Mielenterveyspalvelut *?

Toiminnan volyymi
- mielenterveystydn kaynnit

Tuottavuus ja tehokkuus

Euroa/asukas

- mielenterveystyo

Suun terveydenhuollon palvelutilaus
Toiminnan volyymi

painotettujen toimenpiteiden maéara (SFA10)

Tuottavuus ja tehokkuus

painotettujen toimenpiteiden (SFA 10) hinta tuhatta euroa
Laatu ja vaikuttavuus

Hoitotakuun seuranta, yii 6 kk jonottaneet

TP 2012
70
205310

2604
9893

186 956
156 104
77 899

67

191,18

20302

39745
28 894

16,1
96,8
90,6

25,00

74222
60 989
13233

37,61

405114

14 888

0

TP 2013

208 103
2586
10471

186 070
152429
100 847

53854
154728

70
69
68
74
22
24
23
20
48
57
40
45

190,11

21567

155204

44,88

35970
25118

14,8
93,7
86,2

24,87

68414
59 952

8462
14179

33,63

4159

3,09

413032

15334

0

KS 2014

70

209 727
2762
11125

193 000
153 000
100 000

55 000
152 000

70
70
70
70
14
14
14
14
40
40
40
40

194,72

32285

155 000

43,92

37213
26 620

15
100
100

24,88

62 237
57 237

5000
14 238

34,60

4376

1,72

411109

15564

0

toteuma
31.3.2014

50 155
40 895
28 080
14 835
43 669

68,3
71,9
57,4
72,3
23
16
28
27
47

41
57

5516
40 234

8 451
6727

14,2

92,0
78,9

16 144
14 654
1490
4143

1036

109 850

4159

0

ennuste
2014

70

209 727
2762
11 125

187 118
155 143
102 645

55 125
159 018

69,9
71,9
73,3
72,3
22
16
28
27
44
44
41
57

195

21 469
154 205

44

35 140
25 468

15,4
93,3
86,6

25

60 954
55 954

5 000
29 573

35

4 090

1,7

410 955

28 362

1) Jokaiselle Suomen kunnalle on laskettu Kelan rekisteritietojen avulla indeksiluku, joka kertoo, miten tervetta tai sairasta vaesto on suhteessa koko maan keskiarvoon (= 100). Kela

paivittaa indeksin aikaisintaan keséakuussa.

2) Kaynnit ovat suoria potilaskontakteja, jotka eivat sisélla puheluita, paperikonsultaatioita jmv. kirjaamismerkintoja.
3) Luku ei sisalla neuvola-, koulu- ja opiskelijaterveydenhuollon laékarikayntejd, joita toteutui 21 567 vuonna 2013.
4) Sairaanhoitajien, terveydenhoitajien ja lahihoitajien vastaanotot, jotka eivat sisalla timityomallin ei-itsenaisia hoitotyon kontakteja, joita toteutui 100 847 vuonna 2013.

8 Mediaani on jérjestetyn tulosjoukon keskimméinen luku. Parilisessa tulosjoukossa kahden keskimméisen luvun keskiarvo.
9 Vuodelle 2011 siirtyi toimintojen kustannusvastuuta (mm. hoitotarvikejakelu, vahtimestarit), joidet kustannusvaikutus oli 0,87 milj € (4,30 €/as).
10) Pejjaksen sairaalan tk-paivystyksen kirjaamiskaytannot paivitettiin v. 2011. Vuodesta 2012 alkaen on seurattu vain sairaanhoitajakaynteja.

11 Mielenterveys- ja paihdeyksikon toiminta kéynnistyi 1.1.2013 ja toiminnasta raportoidaan osavuosikatsausten yhteydessa. Melenterveystyon kaynnit KS 2013

siséaltda hanketyontekijdiden arvioidut kaynnit. Hankkeen rahoitus ei mahdollistanut asiakastyota enaa vuonna 2013.
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Perhepalvelut

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

Ennusteen
Kum. ero kaytto-
Perheiden palvelut Toteuma Ennuste suunni-
(1000 euroa) 4/2014 Kaytté % TP 2013 KS 2014 2014 telmaan
Tulot yhteensa 9 183 28,8 % 33 602 31 878 36 258 4 380
Myyntitulot 1249 31,9% 5 948 3910 5810 1900
Maks utulot 842 31,4% 2 903 2681 2961 280
Tuet 6328] 27,3% 22 522 23140 25 340 2 200
Muut tulot 764] 35,6% 2230 2 147 2 147 0
Menot yhteensa -46 326 31,1%)| -147 661| -148 791 -155 091 -6 300
Palkat ja palkkiot -8 652 29,8% -28 251 -29 074 -29 374 -300
Muut henkil6stémenot -2 782 30,0 % -9 111 -9 266 -9 366 -100
Asiakaspalvelujen ostot -12 676 28,9 % -45 985 -43 884 -44 784 -900
Muiden palvelujen ostot -1 483 29,3 % -5 529 -5 061 -5 061 0
Materiaalin ostot -249 26,2 % -863 -952 -952 0
Awstukset -18 707 33,9 % -52 610 -55 102 -60 102 -5 000
Vuokrat -1758| 33,0% -5 235 -5 335 -5 335 0
Muut kulut -18| 15,6 % -78 -118 -118 0
[Netto -37 143| | -114058] -116913]  -118 833] -1 920|

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Tulosalueen menomaéararahan arvioidaan ylittyvan 6,3 milj. eurolla. Tuloja arvicidaan kertyvan 4,4 milj.
euroa kayttésuunnitelmassa arvioitua enemman. Tulos (nettotoimintamenot) on suunniteltua 2,0 milj. eu-
roa heikompi.

Perhepalvelujen talousarvion ylitysuhka muodostuu toimeentulotuen avustuksista (5,0 milj. euroa), aikuis-
sosiaalitydn asumisen tuen ostopalveluista (0,9 milj. euroa) ja toimeentulotuen etuuskasittelyn palkkame-
noista (0,4 milj. euroa).

Toimeentulotuen asiakasmaaran kasvu on alkuvuonna ollut 10 % verrattuna edelliseen vastaavaan ajan-
jaksoon. Tilastojen mukaan nuorten ja perheiden maéara on liséantynyt. Nuorisotakuun ja kuntakokeilun
tulokset eivat ndy toimeentulotukimenojen vahenemisena.

Toimeentulotuen lakisdateisen mydntamisen turvaamiseksi on palkattu maardaikaisia etuuskasittelijoita,
joiden palkkakustannuksiin ei ole maararahavarausta. Aikuissosiaalityén ylitysuhkaa pyritdan pienenta-
maan ostopalveluiden tarkemmalla seurannalla ja ennakoinnilla. Aikuissosiaalityé on sitoutunut tavoittee-
seen, etté erikoissairaanhoidosta (psykiatria) ei tule siirtoviivemaksua.

Lastensuojelun palveluostoissa on mahdollinen ylitysuhka, jota pienennetdan perhehoidon kayttoa lisaa-
malla ja omien lastensuojelulaitosten toimintaa muuttamalla.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Perhepalvelut ovat sitoutunut talouden tasapainottamis- ja velkaohjelmaan. Kaikissa tulosyksikdissa lisa-
taan valitonta asiakastytta seka tehostetaan asiakastyon ajankayttoa. Sahkdinen ajanvaraus aloitetaan A-
klinikoilla ja perheasiainyksikdssa. Toimeentulotuen séahkdinen asiointi on aloitettu huhtikuun alussa. Tu-
losalueen tuottavuustoimet etenevét suunnitellusti.

Nuorten palvelujen kehittdmiseksi on asetettu eri tulosyksikoisté ja toimialoilta koostuva tyéryhma suun-
nittelemaan nuorisoneuvolan ja nuorisoaseman toimintojen kehittdmista. Tavoitteena on tuottaa nuorille
ja heidan perheilleen viivytyksettd matalan kynnyksen palveluja. Varhaisen tuen toimintamallin suunnitte-
lua jatketaan psykososiaalisten palveluiden koordinoimana.
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Psykososiaalisten palveluiden perheneuvolatoiminnassa on aloitettu keskitetty ajanvaraus ja palveluneu-
vonta huhtikuun alusta alkaen. Perheneuvolatyd ja kunnallinen lastenpsykiatrinen ty6 on eriytetty toisis-
taan vuoden alusta alkaen. Oppilashuoltolaki astuu voimaan elokuun alussa. Lain vaatimuksiin vastaami-
seen on perustettu laaja-alainen tydryhma, joka koordinoi uusiin velvoitteisiin vastaamista.

Lastensuojelussa perhehoito on tavoitteiden mukaisesti ensisijainen hoitomuoto. Vastaanottoperhetoimin-
nan kehittdmista on jatkettu niin, ettd myds yli 12-vuotiaita voidaan sijoittaa perheisiin akuuteissa kriisiti-
lanteissa. Vuonna 2013 ostopalvelulaitoksiin tehtiin 48 kiireellista sijoitusta. Maaliskuun 2014 loppuun
mennessa vain kaksi lasta on kiireellisesti sijoitettu ostopalvelupaikkoihin.

Aikuissosiaalitydn organisaatio- ja tydkaytantdémuutoksia toteutetaan. Toimeentulotukihakemukset on ka-

sitelty lakiséateisessa madaraajassa. Aikuissosiaalityon ja Kelan palveluyhteistyopilotti laajeni maaliskuussa
koskemaan kaikkia vantaalaisia toimeentulotuen hakijoita. Asiakas voi jattda toimeentulotukihakemuksen-
sa johonkin Kelan palvelupisteistd. Maahanmuuttajatoiminnan siirtyminen aikuissosiaalitybhén on sujunut

suunnitelmien mukaisesti.

Paihdepalveluissa korvaushoidon arvioinnit tehdaén paaosin omana toimintana. Haasteena on hoidon jar-
jestaminen arvioinnin jalkeen. Paihdevieroitusyksikdssa on asiakkaiden sisdanottoa tehostettu monin eri
tavoin ja kayttoastetta on saatu 91,40 %. Intensiivityd jatkuu A-Kklinikoilla tiiviiden kuntoutuskurssien ja H-
klinikalla jalkautuvan tyon seka palveluohjauksen muodossa. Pitkdaikaisasunnottomuuden poistamishank-
keessa jatkuvat neuvottelut ohjelman kayttéon siirtyvien asuntojen kunnostamisesta ja hajasijoitettujen
asuntojen myymisesta yleishyddyllisille yhdistyksille.

toteuma ennuste

TP 2012 TP 2013 KS 2014 31.3.2014 2014
PSYKOSOSIAALISET PALVELUT
Toiminnan volyymi *
Psykologipalvelujen asiakastapaamiset 4687 5382 6 500 1651 6 000
Koulun sosiaalityon asiakkastapaamiset 11 695 13131 12 500 3372 13 000
Perhe- ja nuorisoneuvonnan asiakastapaamiset 10722 10 100 10 000 2185 8 500
Lapsiperheiden kotipalvelu asiakastapaamiset* 2713 1552 2000 570 2100
Yhteydenotot sosiaali- ja kriisipaivystykseen 11616 10770 12 000 2742 11 000
Yhteydenotot poliisin sosialaityohon 4083 3486 4000 1119 4100
Tuottavuus ja tehokkuus
Perheneuvoloiden asiakasmaara 2951 2953 3100 1667 3000
Nuorisoneuvolan asiakasmaara 267 293 310 211 300
€ /vantaalainen * 39 39 42 9 42
LASTENSUOJELU
Tarve-indikaattorit
Lapset, joista lastensuojeluilmoitus 4372 4150 4 300 1303 4250
Toiminnan volyymi
Suunnitelmallisen asiakastyon asiakkaat 4267 3950 4100 2994 4000
perhetyon asiakkasperheet 360 384 360 182 390
Kodin ulkopuolelle sijoitetut0 - 17-v. 710 768 760 571 770
Kuun lopussa kodin ulkopuolella sijoitettuna olevat 445 475 460 468 470
Jalkihuollon asiakkaat 231 267 280 181 270
Omien laitosten vuorokaudet 24 796 25897 26 700 6110 25900
Ostetut laitoshoitovuorokaudet 72102 75 265 74 800 16 859 76 000
Perhehoidon hoitowuorokaudet (sis. perhekodit) 80 100 87 564 86 600 22117 88 000
Laatu ja vaikuttavuus
Lastensuojelun avohuollon asiakkaat % 0 - 17-v. 9,6 8,8 9,1 6,7 8,9
Kiireelliset sijoituks et 210 247 230 53 240
Paatetyt kiireelliset sijoitukset 94 94 90 14 80
Huostaanotot 103 89 86 11 80
Kodin ulkopuolelle sijoitetutlapset, % 0 - 17-v. 1,6 1,7 1,7 1,3 1,7
Kodin ulkopuolelle sijoitetutlapset kuun lopussa, % 0 - 17-v. 1,0 1,0 1,0 1,0 1,0
7 wrk:ssa kasiteltyjen ilmoitusten osuus 95 % 97 % 98 % 98 % 98 %
3 kkissa valmistuneetlastensuojelutarpeen selvitykset 87 % 91 % 98 % 96 % 95 %
Tuottavuus ja tehokkuus
Valmistuneet lastensuojelutarpeen selvitykset
sosiaalitydntekijan henkilotydvuotta kohden 44 40 50 9 40
Lastensuojelun perhehoito, hoitowrk kokov. paikkoina 226 240 240 246 247
Euroa /0 - 17-wuotias vantaalainen 1006 1158 1136 244 1153
Euroa /lastensuojelun asiakas 9177 10 169 10 500 3331 10 228
Euroa / kodin ulkopuolelle sijoitettu 54 302 50 410 46 000 14 499 50993
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AIKUISSOSIAALITYO
Tarve-indikaattorit
Yli vuoden tydttdbmana olleet
Asunnottomien sosiaalihuollon asiakkaiden maara
Toiminnan volyymi
Aikuissosiaalityon asiakkaat

josta toimeentulotuen asiakkaat 2
Maahanmuuttajapalvelujen asiakkaat
Ostetut asumispalveluvuorokaudet
Aikuissosiaalitypn asumispalvelut
Aikuissosiaalitydn tuettu asuminen (oma, osto)

Laatu ja vaikuttavuus

Mielenterveyskuntoutujien asumispalveluista omaan kotiin

siirtyneiden maara
Tehdyt toimeentulotuen paatokset

Seitseméasséa wrk:ssa kasiteltyjen hakemusten osuus; jakson

viimeinen kuukausi

Tuottavuus ja tehokkuus

Valmistuneet palvelutarpeen arvioinnit ja suunnitelmat
Etuuskasittelijdiden toimeentulotukipaatokset
etuuskasittelijaé kohden vuodessa
Euroa/vastuuvéesto 31.12

Aikuissosiaalityd euroa / 18- 64-vuotiaat 3
Toimeentulotuki, euroa / koko vaestd

Maksettu toimeentulotuki euroa tukea saanutta kohden
PAIHDEPALVELUT

Toiminnan volyymi

Paihdepalvelujen asiakkaat

liséksi terveysneuvonnan huumehoito asiakkaat
Ostetut kuntotusvuorokaudet

Paihdepalvelujen asumispalvelut®

Paihdehuollon laitospalveluvuorokaudet

Laatu ja vaikuttavuus
Asumispalveluasiakkaat, joilla suunnitelma %
Tuottavuus ja tehokkuus

Paihdehuollon ostettu laitoshoito, kokov. paikkoina
Euroa / koko vaesto

Euroa/ asiakas ®

TP 2012

2641
537

20 805

18 866
749

99 222
63 887
35335

20
72777
63 %

4 886

1287

149
231
2254

2243
1000

34 806
23432
11374

75

31

55
5113

TP 2013

2896
602

22344

20 250
938

102 903
64 421
38 482

22
79 552
96 %

5018

1208

164
253
2382

2258
1277

35809
21990
13819

38

58
5239

KS 2014

2675
510

24 000
23000

96000
56000
40000

15
77 000
99 %

5240

162
259
2576

2400
1000

34700
23000
11700

92

28

56
4917

Y Lisayksena lapsiperheiden kotipalvelu: Lapsiperheiden kotipalvelussa hanketyontkijoita vuonna 2012

2 Aikuissosiaalitydn toimeentulotuen asiakkaat, taulu 4T aiso tukea saaneet henkil6t
9 Vuodesta 2014 lahtien sisaltaa maahanmuuttajapalvelut

9 Tilasto 4T
4 paihdehuollon palvelurakenneuudistus
% Jakaja ei sisalla terveysneuvonnan asiakkaita

toteuma
31.3.2014

3079

14 473
636

20957
11109
9848

19 892
93 %

3400

1201

34
66
882

1412

4764
2964
1800

72%

31

11
1605

ennuste
2014

3200
600

24 500
24 500
950

104 000
65000
39000

80000
99 %

171
285
2473

2300

34 500
22000
12500

57
5131

15



Vanhus- ja vammaispalvelut

Menojen ja tulojen toteuma 30.4.2014, kayttd ja ennuste

Ennusteen
Kum. ero kaytto-
Vanhus- ja vammaispalvelut toteuma Ennuste suunni-
(1000 euroa) 4/2014  Kayttd % TP 2013 KS 2014 2014 telmaan
Tulot yhteensa 6 906 27,9 % 26 166 24 741 26 688 1947
Myyntitulot 770 36,1 % 2545 2135 2 596 460
Maksutulot 6 105 27,1 % 23 557 22 541 24 028 1487
Tuet 27 0,0 % 11 0 0 0
Muut tulot 4 6,1 % 53 65 65 0
Menot yhteenséa -A47 447 27,6 % -163918| -171812| -171812 0
Palkat ja palkkiot -12 262 28,9 % -41 337 -42 441 -42 441 0
Muut henkilostomenot -3 663 28,5 % -12 328 -12 859 -12 859 0
Asiakaspalvelujen ostot -18 897 26,1 % -69 388 -72 498 -72 498 0
Muiden palvelujen ostot -7 477 27, 7% -25 542 -26 999 -26 999 0
Materiaalin ostot -677 23,9 % -2 213 -2 839 -2 839 0
Awustukset -1722 31,2% -4 842 -5 516 -5516 0
Vuokrat -2 714 31,9 % -8 107 -8 502 -8 502 0
Muut kulut -36 22,7 % -161 -159 -159 0
[Netto | -40 542 | -137 751] -147 071] -145 124] 1 947|

Talousarvion toteutumisen keskeiset onnistumiset ja haasteet

Vanhus- ja vammaispalvelujen menojen ennustetaan toteutuvan kayttdsuunnitelman mukaisesti ja tuloja
kertyvan 2,0 milj. euroa suunniteltua enemman. Kaunialaan kaupungin tekeméan sopimuksen mukaan tu-
levat liséhoitopaikat, joihin ei ole budjetoitu méararahoja, muodostavat suurimman ylitysriskin. Vuoden
alussa kayttdoonotettujen kahdeksan paikan kustannukset sopeutetaan muualta toiminnasta. Ennusteessa
ei ole huomioitu sopimuksen mukaisen 20 lisdpaikan kustannuksia. Naiden kayttéonottoajankohta on
avoin. Koska hoivapaikkojen kayttd on alkuvuodesta kasvanut ennakoitua enemman, Kaunialan aiheutta-
man ylityspaineen sopeutus muualta on vaikeaa.

Vammaisten henkilékohtainen apu ylittynee 0,5 milj. euroa. Ylitys katetaan muualta vammaispalvelujen
budjetista. Sairaalapalveluissa ylityspaineita aiheuttaa Terhokodin ennakoitua suurempi kaytto seka laaka-
rivuokrauksen aiheuttamat lisékustannukset. Namé& sopeutetaan muusta toiminnasta.

Toiminnan kehittaminen ja keskeiset muutokset

Kotona asuvien 75 vuotta tayttaneiden osuus (91,9 %) on pysynyt ennallaan. Vuoden lopun ennuste on
92,1%, mika on 0,2% matalampi kuin KS 2014 tavoite.

Vanhuspalvelulain taytdntéonpanoa tukeva Kaste-rahoitteinen Iképalo-hanke on edennyt suunnitelmien
mukaisesti. Hankkeessa on luotu uusi neuvonnan ja palveluohjauksen toimintamalli, jonka toimivuutta
testataan Lansi-Vantaalla pilotissa ajalla 8.4.—31.10.2014.

Ikdantyneen vaeston ennaltaehkaisevan toiminnan johtamista, palveluohjausta ja muistikoordinaattoritoi-
mintaa on vahvistettu perustamalla kayttdsuunnitelman mukaiset vakanssit ja kdynnistaimalla vakanssien
rekrytointi.

Kotihoidon mobiilisovelluksen ja toiminnanohjausjarjestelman kayttodnottoprojekti on kaynnistynyt. Jar-
jestelman kayttoonotto edellyttdd merkittavaa toimintakaytantdjen muutosta, minkd muutosvalmennus on
kaynnistetty osana kayttdonottoprojektia. Jarjestelman pilotointi toteutetaan syksylla Tikkurilan ja Korson
kotihoitojen alueella seka Metsotien palvelutalossa. Ladkkeiden koneellisen annosjakelun toiminta on kil-
pailutettu ja uudet palveluntuottajat aloittavat toimintansa 1.5.2014.
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Hoiva-asumisen palveluissa on jatkettu kulttuurinmuutos-projektia ja laitoshoidon muuttamista tehoste-
tuksi asumispalveluksi.

Vammaispalveluissa on jatkettu kehitysvammaisten asumisen palvelurakennemuutosta. Hakunilaan val-
mistuu kesalla 20 tukiasuntoa kehitysvammaisille. Laitoshoidon purun valmistelu on kaynnissa ja toteutus

alkaa syksylla, kun tarkoitukseen rakennetut kaksi yksikkda valmistuvat.

Sairaalapalveluissa on jatkettu Haipro-jarjestelmén kayttéénottoa, ja kaatumisen ehkaisyohjelma on otettu
kayttéon. Vantaalaisen saattohoidon mallia on valmisteltu lautakunnan hyvaksyttavéksi kevaan aikana.

Hoitoketjut ovat toimineet: erikoissairaanhoidossa ei ole syntynyt siirtoviivemaksuun johtavia viiveita, ja
vanhuspalvelut on pystytty jarjestdmaan lakisaateisesti kolmen kuukauden sisalla paatoksenteosta.

Vanhus- ja vammaispalvelujen edustajat ovat osallistuneet useiden tulosalueen rakennushankkeiden
suunnitteluun.
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VANHUS- JA VAMMAISPALVELUT

Tarve-indikaattorit

Véaesto, 31.12.

75 wotta tayttaneet, 31.12.
Erityishuollon piirissé& olevat asiakkaat
Palvelurakenne

Kotona asuvia 75+ /75 vaesto, 31.12

Saanndllisen kotihoidon piirissé 75 tayttaneita / 75+ vaesto, 31.12

Awvohoidon kattawuus, 31.12
Omaishoidontuen peittdwys 75v/ 75+ vaestd, 31.12
Pitkdaikaishoidon peittavyys / 75+ vaesto, 31.12
Tehostettu asumispalvelu
Vanhainkoti tai vastaava laitoshoito

75+ saén.kotihoidon asiakkaat (kh+pt) / 75+ PAH-asiakkaat, 31.12

Laatu ja vaikuttavuus
Erikoissairaanhoidon +75-vuotiaiden paattyneet hoitojaksot

AVOPALVELUT
Toiminnan volyymi

Asiakkaat yhteensa avopalveluissa 31.12
oma toiminta

ostotoiminta
Asiakkaat kotihoito
Asiakkaat palvelutalot
oma toiminta
ostotoiminta
Kotihoidon kaynnit yhteensé avopalveluissa
Kotihoidon kaynnit, kotihoidon kentta
oma toiminta
joista tehostetun kotihoidon kaynnit
ostotoiminta
Kotihoidon kaynnit, palvelutalot
oma toiminta
ostotoiminta (Hawukoski)

Tukipalvelut

Ateriapalvelu, asiakkaat

Ateriapalvelu, ateriat

Turvapalvelu, asiakkaat

Kauppapalvelu, asiakkaat

Siivouspalvelu, asiakkaat
Paivatoiminnan asiakkaat, oma toiminta
Paivatoiminnan asiakkaat, ostotoiminta
Paivatoimintakdynnit, oma toiminta
Paivatoimintakaynnit, ostotoiminta

Omaishoidontukiasiakkaat 31.12

ryhma 1 (374,51)

ryhma 2 (749,01)

rynma 3 (1300,00)
Omaishoidontukiasiakkaat vuoden aikana, yht.

Laatu ja vaikuttavuus

Kotihoidon asiakkaiden palvelutarve (MaPle 1-5)
Vihainen palveluntarve, % asiakkaista (15 %)
Vihainen-kohtalainen palvelutarve % asiakkaista (11 %)
Kohtalainen palvelutarve,% asiakkaista (20 %)
Suuri palvelutarve,% asiakkaista (37 %%)
Erittain suuri palvelutarve,% asiakkaista (17 %)

Palvelutalojen asiakkaiden palvelutarve (MaPle 1-5)
Vihainen palveluntarve, % asiakkaista (6 %)
Vahainen-kohtalainen palvelutarve % asiakkaista (5 %)
Kohtalainen palvelutarve, % asiakkaista (20 %)

Suuri palvelutarve,% asiakkaista (37 %°’)
Erittain suuri palvelutarve, % asiakkaista (31 %%)

Tuottavuus ja tehokkuus

€/kotihoidon kaynti, kotihoito oma
€/kotihoidon kaynti, ptoma
€/paivatoimintakaynti, oma
Avopalvelut kustannus / 75+ vaesto
Avopalvelut kustannus/asukas

TP 2012

205 310
9893
792

91,94 %
8,96 %
1,94 %
1,19%
8,06 %
5,20 %
2,86 %

8,96/8,06%

3559

3975
3863

82
3435
540
428

82

623 841
285701
280 316
5385
338 140
317081
21059

1136
1427
479
171
579
201
13176
11431

230%
7
184
39
848

13 %
8%
19 %
43 %
17 %

8%
5%
33%
35 %
19 %

25
135

TP 2013

208 103
10471
836

91,90 %
8,70 %
1,66 %
3,00 %
8,17 %
5,56 %
2,62 %

KS 2014

209727
11125
800

92,30 %
9,50 %
1,91 %
2,50 %
7,70 %
5,70 %
2,00 %

8,7%/8,2% 9,5%/7,7%

3527

3954
3872

82
3462
492
410

82

609 275
309 966
285520
7818
322 965
300 293
22672

1151

1428
472
173
557

11578

721
480
222

19
959

7%
8%
20 %
42 %
22 %

3%
6 %
31%
37 %
22 %

33

24
117

2 446
123

3700

4000
3920

80
3500
500
420

80
671500
330500
323000
15000
7500
341000
318000
23000

1300
182000
1400
500
180
450
210
10500
11500

862
547
288

27
950

8 %
8 %
22 %
41 %
21%

6 %
6 %
25 %
40 %
23 %

36

23

85
2776
147

toteuma
31.3.2014

208509
10635
849

91,95 %
8,27 %
120 %
241 %
8,03 %
542 %
2,61%

8,3%/8,03%

875

2503
2439

64
2156
347
283
64
151610
75417
73777
2850
1640
79993
73367
4805

842

1193
367
149
383
215

3367

3213

716
481
219

16
751

ennuste
2014

209727
11125
850

92,10 %
9,00 %
1,80 %
3,00 %
7,70 %
5,70 %
2,00 %

9,5%/7,7%

3700

4000
3920

80
3500
500
420

80
671500
330500
310 000
12 500
7500
341 000
318 000
23000

1250
182 000
1400
500
180
450
210
11200
11500

879
585
270

24
967

7%
8 %
20 %
42 %
22 %

3%
6 %
28 %
40 %
23 %

33

23

85
2776
147



VAMMAISPALVELUT

Toiminnan volyymi

Asiakkaat yhteens & kehitysvammaisten asumispalveluissa
oma toiminta

joista tuetusti asuvat

joista ohjatusti ja autetusti asuvat

lisaksi tilapaisia asiakkaita
ostotoiminta

joista tuetusti asuvat

joista ohjatusti ja autetusti asuvat

lisaksi tilapaisia asiakkaita

Hoitowvuorokaudet kehitysvammaisten asumispalveluissa
oma toiminta

lisaksi tilapaisia
ostotoiminta
lisaksi tilapaisia

Laitostoiminnan asukkaat

Hoitovuorokaudet laitostoiminnassa

lisaksi tilapaisia

Vammaisten asumispalvelujen asiakkaat
oma toiminta
ostotoiminta (VpL)
ostotoiminta (ShL)

Vammaisten asumispalvelujen asumisvuorokaudet
oma toiminta
ostotoiminta (VpL)
ostotoiminta (ShL)

Kuljetuspalvelujen asiakkaat yhteensa
Kuljetuspalveluasiakkaat(VpL)
Kuljetuspalveluasiakkaat (ShL)

Kuljetuspalvelujen matkat yhteensa
Kuljetuspalvelumatkat (VpL)
Kuljetuspalvelumatkat (ShL)

Henkilokohtaisten avustajien asiakkaat

Laatu ja vaikuttavuus
Tuetusti asuvien osuus kehitysvammaisten asumispalveluissa
Tuottavuus ja tehokkuus
€ / erityishuollon asiakas
€/hoitovuorokausi kehitysvammaisten asumispalveluissa, oma
€/hoitovuorokausi kehitysvammaisten asumispalveluissa, osto
€/hoitovuorokausi laitostoiminnassa, osto
€/hoitovuorokausi vammaisten asumispalveluissa, oma
€/hoitovuorokausi vammaisten asumispalveluissa, osto (VpL)
€/hoitovuorokausi vammaisten asumispalveluissa, osto (ShL)
€/matka (VpL)
€/asiakas/kk (VpL)
€/henkil6kohtaisen avun asiakas/kk
€/kayttopaiva kehitysvammaisten tyd- ja paivatoiminnassa, oma
Vammaispalvelujen kustannus €/asukas
HOIVA-ASUMISEN PALVELUT
Toiminnan volyymi
Hoitopaikat laskennalliset paikat, kaikki

Tehostettu asumispalvelu oma toiminta

Tehostettu asumispalvelu ostotoiminta

Vanhainkodit oma toiminta

Vanhainkodit ostotoiminta
Kaunialan hoitopaikat

Pitkaaikashoiva (Kauniala)

Tehostettu asumispalvelu (Kauniala)
Lyhytaikaishoitoon varatut paikat

oma toiminta

ostotoiminta
Tuottavuus ja tehokkuus

Hoiva-asumisen palvelujen kustannus € / 75+ vaesto
Hoiva-asumisen palvelujen kustannus €/asukas

SAIRAALAPALVELUT
Toiminnan volyymi
Sairaalapalvelujen paattyneet hoitojaksot, yhteensa
Katriinan paattyneet hoitojaks ot
Akosien paattyneet hoitojaksot
Kaunialan paattyneet hoitojaksot
Terhokodin paattyneet hoitojaksot
Laatu ja vaikuttavuus
Kotiutukseen paattyneet osastojaksot %
Tuottavuus ja tehokkuus
€/hoitojakso
Sairaalapalvelujen kustannus €/ 75+ vaesto
Sairaalapalvelujen kustannus €/asukas
Hoitojakso/sairaansija
) Sisaltaa kotisairaalan kaynnit
2 Johtuu sopimusten irtisanomisesta
9 Suomen keskiarvo vuonna 2013
4 Kotisairaala siirtyi avopalveluihin vuonna 2013

TP 2012

312
74

36

38

18
248
13
235
114
106 448
22 300
340
84 148
3626
69

16 877
863
130
10

84

36
38932
3660
26 954
8318
4 450
3633
817
364 637
325433
39 204
460

1571 %

41543
73
150
254
152
142
130
28
209
924
125

1084
78
595
227
116

44
24

45

5585
269

3052
1350
1072
42
88

64 %

6216
2176
105
14,0

TP 2013

322
92
47

112 243
27178

85065
3758
78
16161
1318
147

10

99

38

36 394
3650
29010
6734
4409
3566
843
370533
328 169
42 364
424

32773
55

224

143
217

2704
1386
1130

67

64 %

7888
2036

13,7

KS 2014

360
115

65

50

2

245

10

235
140
140000
45000
95000
5260
35

14 000
1550
130

10

95

25
44550
3650
32700
8200
4191
3150
341709
283500
58 209
450

18,00 %

33000
113
150
247
151
143
135

32
230
960
103
256

1170
162
709
109

60

106
24

45

5254
297

2625
1420
1125
80
75

70 %

8738
2120
113
13,3

toteuma
31.3.2014

325
95
51

88
28623
8452
42
20171
857
42
3857
413
130
10

95

25
9319
900
7033
1386
3570
2926
644
90398
80229
10169
527

18,27 %

63 %

ennuste
2014

360
115

70

45

3

245

10

235
140
140 000
45 000
100

95 000
5260
8

10 000
1550
130

10

95

25

44 550
3650
32700
8200
4600
3750
850
375 500
310 500
69 000
540

20,00 %

33 000
113
150
247
151
143
135

32
230
960
103
256

1170
162
720
128

30

106
24

45

5254
297

2625
1420
1125
80
75

70 %

8738
2120
113
13,5
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SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLON TOIMIALAN TULOSKORTTI 2014: RAPORTOINTI 1/2014 (huhtikuu)

Nro |Sosiaali- ja terveydenhuollon [Tavoitteen Mittarin Mittarin Strat. paa- Vastuu-
toimialan tavoite mittari(t) lahtotaso, tavoitetaso maara tai henkil®
v:n 2012 loppu 2014 sitova tavoite
Kaupungin talous tasapainossa
1 Toimialan talouden tasapainottamis- |Tulosalueiden kayttdsuunnitelmien |TP 2013 TP 2014 1 kaikki
ja velkaohjelma seka talousarvio toteutuminen suunnitellusti tulosalueet
toteutuvat suunnitellusti
Raportointi: Kayttdsuunnitelman toteutumisennusteessa tilanteessa 30.4. on kayttdsuunnitelmamenojen ylitysuhka perheiden palvelujen
tulosalueella toimeentulotuen avustuksissa, aikuissosiaalityén ostopalveluissa seka toimeentulotuen etuuskasittelyn palkkamenoissa.
2 HUS:lle asetetaan taloutta ja Vantaan erikoissairaanhoidon Alkuperainen TA 2013 Vantaan palvelusopimuksen 1.2. akj
tuottavuutta koskevat tavoitteet palvelusopimuksen menojen kasvu kustannusnousu 2014 enintaan 4 %.
Raportointi: HUS-johdon ennuste vuoden 2014 talousarvion toteutumisesta ei ole kdytettavissa 28.4. mennessa. Toimialan oma arvio on,
ettd HUS-palvelusopimuksen menot ovat 3,3 % korkeammat kuin v. 2013 tilinpaatokseen ja ylittavat v. 2014 palvelusopimuksen 3,3 %o:lla.
3 Toimialan tuottavuutta parannetaan |A) Toimialan Toimialan Raportoidaan tuottavuuden 1.4. kaikki
systemaattisesti tuottavuussuunnitelman tuottavuussuunnitelma paraneminen ja toteutetut toimenpiteet tulosalueet
toteuttaminen laadittu osavuosikatsausten yhteydessa

Raportointi: Sosiaali- ja terveyslautakunta 10.3.2014 § 8 merkitsi tiedoksi sosiaali- ja terveydenhuollon tulosalueiden
tuottavuussuunnitelman ja tuottavuuden seurantamittarit sekd paatti tuottavuuden toteutumisen raportoinnista sosiaali- ja
terveyslautakunnalle. Toimia tuottavuuden parantamiseksi ja tuottavuusssuunnitelman toimeenpanoksi jatkettu kaikilla tulosalueilla. Toimialan
tuottavuutta seurataan useilla mittareilla, ja niiden perusteella tavoitteena oleva kolmen prosentin tuottavuuden kasvu nayttaisi toteutuvan v.
2014.

B) Tuottavuuden kehittdmiskohteet [Matriisimallin kayttddnotosta [ Tuottavuuden kehittdmiskohteet 1 kaikki

esiinnostavat ja seurantaa tukevat |paatetty 2013 esiinnostavat ja seurantaa tukevat tulosalueet,

tuottavuusmatriisit matriisit kaytdssa sovituissa talha koordinoi
toiminnoissa laadintaa

Raportointi: Sosiaali- ja terveyslautakunnan hyvaksyma tuottavuuden seuranta toteutetaan tulosaluekohtaisten mittareiden perusteella,
joiden pohjalta muodostetaan toimialan tuottavuuden kehittymista kuvaava tunnusluku kayttamalla palvelutuotantoon kaytettyd euromaaraa
painokertoimena. Seurantatapaa voidaan kutsua matriisimalliksi. Liséksi 2013 muodostetut tuottavuuden seurantaa tukevat yksildidyt
matriisimallit paivitetaan tarvittaessa 2014 aikana vastaamaan niita kayttavien tulosyksikkdjen tarpeita ja nyt hyvaksyttya
tuottavuussuunnitelmaa.




4 Hallintokaytantoja kehitetaan Kaupunkitason henkildstokyselyyn |Ei valmis Kysely tehty ja johtopaatokset arvioitu 1.5. talha
yhdessa henkiléstén kanssa osallistuminen ja johtopaatdsten toimialoittain
arviointi
Raportointi: Kaupunkitasoista kyselya ei ole tehty
Kaupunkirakenne eheytyy
5 Palveluverkon optimointia jatketaan |Kaupunkitasoisen Nykyinen Suunnitelma laadittu 5.3. talha
palveluverkkosuunnitelman pohjalta [palveluverkkosuunnitelman palveluverkkoselvitys aikataulun mukaisesti
valmistuminen
Raportointi: Sosiaali- ja terveystoimi on osallistunut kaupunkitasoisen palveluverkkosuunnitelman laadintaa keskushallinnon ohjeistuksen
mukaisesti. Valtakunnallinen sote-ratkaisu tulee vaikuttamaan sosiaali- ja terveystoimen palveluverkkosuunnitteluun.
6 Sosiaalista eheytta tuetaan V. 2014 erityisesti nuorten 129 asunnotonta nuorta v. [Nuorten pitkdaikaisasunnottomien 8 perhepalvelut

pitkdaikaisasunnottomuutta
véhentamalla

pitkdaikaisasunnottumuus vahenee

2012 lopussa

maara vahenee

Raportointi: Pitkdaikaisasunnottomuushankkeista kaksi hanketta

nuoria.

etenee tdman vuoden aikana, ja korjattaviin kohteisiin sijoitetaan myds

Kaupungin elinvoima vahvistuu

7

Kaupungin tydllisyystoimia tuetaan

Sosiaali- ja terveystoimen ja
tyollisyyspalvelujen yhteisty6ta
tiivistetéan

Nykytilanne

Sosiaali- ja terveystoimen tehtavat ja
rooli tydllisyyden tukemisessa kuvattu
5/2014 mennesséa

9.1.

kaikki
tulosalueet

Raportointi: Toimiala on kdynnistédnyt osaltaan valmistelun elinvoimaohjelmaan sisdltyvan monimuotoisen tydllistdmisen ohjeistamiseksi.
Perhepalveluihin tydllistetddn mahdollisuuksien mukaan tyéllisyyspalveluiden osoittamia henkil6ita. Perhepalveluiden ja tyollisyyspalveluiden
palveluprosesseja esim. paihdekuntouksen osalta tiivistetddn. Tyottdmien terveystarkastusprosessi toimii kansallisen ohjeistuksen mukaisesti
(kunta, Kela, TE-keskus). Vammaispalvelujen ty6llisyysseminaari 9.4.2014 toteutettu padosin vammaispalvelujen toimesta yhteistydssa
Wampon "Oikeus koulutukseen, tydhon ja mielekkadéseen arkeen"-tydryhman kanssa.

Palvelut uudistuvat

8 Asukkaiden terveytta ja hyvinvointia |A) Lastensuojelun asiakkaiden 10,5 % 10,1 % 15.1. kaikki
edistavien ja ennalta ehkaisya osuus O - 17-vuotiaista vahenee tulosalueet,
toteuttavien ohjelmien toimenpiteita perhepalvelut
toteutetaan toimialalla raportoj

Raportointi: Vuoden 2013 lopussa lastensuojelun asiakkaita oli 10,9 % Vantaan O - 17-vuotiaista, v. 2014 tilanne saadaan vasta vuoden

lopussa.




B) Aikuisten alkoholin liikakayttod 39,3 % (M), 37,3 % (M), 15.1. kaikki
véhenee (Audit C-mittari) 24,9 % (N) 23,5 % (N) tulosalueet,
talha raportoi

Raportointi: Mittarit perustuvat THL:n toteuttamaan toistettavaan Alueelliseen terveys- ja hyvinvointitutkimukseen (ATH). Tutkimuksessa on
menossa valtakunnallistamisvaihe 2013 - 2014, jolloin keratdan yhteensa 150 000 suomalaisen tiedot. Vantaa on ollut tiedonkeruussa mukana
v. 2012 ja 2013. Suurten kaupunkien tulokset 2013 julkaistaan vield kevaan aikana, mutta alustavien tietojen mukaan aikuisten alkoholin
likakayttd (39,3 %) on miehilla pysynyt ennallaan ja naisilla hieman véhentynyt (24,5 %) edellisvuodesta. Kaikilla palvelutulosalueilla on
toimia aikuisten alkoholin liikakaytén vahentamiseksi.

Perhepalveluissa on Audit-testi laajasti kdytossa.

Terveyspalvelujen kaikissa toiminnoissa on kaytéssa varhaisen puuttumisen malli. Neuvoloiden seka kouluterveydenhuollon laajoissa
terveystarkastuksissa seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon terveystarkastuksissa kartoitetaan jarjestelmallisesti seka perheen etta nuoren
alkoholin kayttoa ja puututaan alkoholin liikakdytt6on. Traumapotilaat puhallutetaan potilaan kanssa yhteisymmarryksessa terveyspalvelujen
péivystyksessa.

Vanhusten avopalveluissa alkoholin kayttd otetaan keskusteluun seniorineuvolassa kaikkien asiakkaiden kohdalla ja muissa palveluissa, jos
riskikdyttda on havaittavissa. Audit-mittaria kdytetdan. Paivatoimintaan otetaan asiakkaita, joilla psykososiaalisia ongelmia. Havurasti ja
Myyrasti keskittyvat psykogeriatrisiin asiakkaisiin, joiden joukossa paihteitten riskikayttajia. Yhteistyoté paihdepalvelujen kanssa tehdaan (mm.

leatileatl] H aallalountantuc atanal

C) Paivittain tupakoivien aikuisten |18,4 % (M), 17,5 % (M), 15.1. kaikki
osuus vaestosta laskee 13,5 % (N) 12,5 % (N) tulosalueet,
talha raportoi

Raportointi: Mittarit perustuvat THL:n toteuttamaan toistettavaan Alueelliseen terveys- ja hyvinvointitutkimukseen (ATH). Tutkimuksessa on
menossa valtakunnallistamisvaihe 2013 - 2014, jolloin keratédan yhteensa 150 000 suomalaisen tiedot. Vantaa on ollut tiedonkeruussa mukana
v. 2012 ja 2013. Suurten kaupunkien tulokset 2013 julkaistaan vield kevaan aikana, mutta alustavien tietojen mukaan paivittain tupakoivien
miesten osuus on hieman vahentynyt edellisvuodesta (18,3 %), mutta naisten lisddntynyt (13,7 %). Terveyspalvelujen vastaanotoilla
kannustetaan tupakoinnin lopettamiseen. Aitiys- ja lastenneuvolassa seké koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa kartoitetaan systemaattisesti
perheiden ja nuorten tupakointia ja kannustetaan tupakoinnin lopettamiseen. Vanhusten avopalveluissa asiasta keskustelussa kaikkien
seniorineuvolan asiakkaiden kanssa, muissa palveluissa harkinnan mukaan osana neuvontaa ja ohjausta.

D) Tyokyvyttomyyselaketta saavien | 5,7 %, 5,4 % 15.1. kaikki
osuus 25-64-vuotiaista laskee tulosalueet,
talha raportoi

Raportointi: Tyokyvyttdmyyselaketta sai 5,5 % vuoden 2012 lopussa 5,5 % Vantaan 25-64-vuotiaista. Tilanne parani vuoden 2011 tasosta,
joka oli 5,7 %. Aikuissosiaalitydssa ja paihdepalveluissa tuetaan elaméahallintaa, joka johtaisi ty6llistymiseen. Aikuissosiaalitydssa
kiinnitetetaan erityisesti huomiota nuoriin asiakkaisiin, jotta toimeentuloasiakkuus olisi mahdollisimman lyhytaikaista.

E) Omassa kodissa asuvien 75 91,9 % 92,0 %. 15.1. vahva
vuotta tayttaneiden osuus kasvaa

Raportointi: Maaliskuun loppuun mennessé omassa kodissa asuvien 75 vuotta tayttéaneiden osuus on 91,95%. Ennuste vuoden lopun
tilanteeksi on 92,1 %.




F) Savuton Vantaa -toimenpide- Kriteerit hyvaksytty Kaikki kriteerit tayttyvat 15.1. kaikki tulos-
ohjelman kriteerit tayttyvat alueet, talha
raportoi

Raportointi: Henkildstdn savuttomuutta linjaava, kaupunkitasoinen ohjeistus on valmistelussa Vantaan henkilostokeskuksessa
(palvelussuhdekasikirjan ohje tupakointiin ja tydaikaan liittyen). Aiheesta on valmisteltu artikkeli Vautsiin. Savuton Vantaa -sivut on paivitetty.
Perhepalveluissa kriteerit on kasitelty johtoryhmissa ja niitd nuodatetaan jokaisessa yksikossa.

G) Kelan sairastavuusindeksi Vantaan sairastavuus-indeksi|Vantaalaisten Kelan 15 talha raportoi
89,0 (v. 2011) sairastavuusindeksilla mitattu
sairastavuus vahenee

Raportointi: Vantaalaisten sairastavuus Kelan sairastavuusindeksilla mitattuna kasvoi hieman vuonna 2012 ollen 89,8. Espoossa indeksi oli
76,0 ja Helsingissa 89,3, ja naissa kaupungeissa tilanne hieman parani edellisvuodesta. Jokaiselle Suomen kunnalle lasketun indeksin avulla
pyritddn havainnollistamaan sitd, miten tervetta tai sairasta alueen vaestd on suhteessa koko maan vaeston keskiarvoon (= 100).
Sairastavuusindeksi perustuu kolmeen tilastomuuttujaan: kuolleisuuteen, tydkyvyttomyyselakkeella olevien osuuteen tydikaisista (16—64-
vuotiaat) seka ladkkeiden ja ravintovalmisteiden korvausoikeuksien haltijoiden osuuteen vaestosta.

Palvelumuotoilu otetaan kayttéon Asukkaiden ja palvelujen kayttajien |[Nykytilanne Raportoidaan asiakkaiden ja palvelujen 16.1. perhep,
kanssa kehitetdaan palveluja kayttajien kanssa kehitetyt palvelut terveysp.,
vanhus- ja
vammaisp.

Raportointi: Kaikilla palvelutulosalueilla edistetdan asukkaiden ja palvelujen kayttajien kuulemista palvelujen kehittdmisessa.
Perhepalveluissa lastensuojelussa ja nuorten palvelujen kehittdmisessa toteutetaan kysely lapsille ja nuorille. HYVIKSEN kehittdmisessé otetaan
lapset ja nuoret aktiivisesti mukaan. Asiakasraadit ja esim. asukaskokoukset ovat osa aikuissosiaalitydta ja pdihdepalveluja. Liséksi
perhepalvelut kehittavat toimintaa sosiaalisessa mediassa, sahkdisessa asioinnissa ja jalkautuvassa tydssa, ja kehittdmiseen otetaan asiakkaat
mukaan.

Terveyspalveluissa jatketaan kokemusasiantuntijatoimintaa, fokus mielenterveysongelmissa. Korson terveysasemalla on avattu yli 65-
vuotiaiden Voimanurkka, joka toimii vertaisohjaaja-periaatteella. Hanketta toteutetaan terveyspalveluiden ja liikuntatoimen yhteistyona.
Vanhus- ja vammaispalvelujen IKAPALO-hankkeessa kehitetaan ikaantyneiden neuvontaa ja palveluohjausta. Hankkeen yhtena
tydmenetelmana on palvelumuotoilu. Palvelumuotoilun asiantuntijuus on ostettu Palmusta. Palvelumuotoilun asiantuntijat haastattelevat ja
havainnoivat kuntalaisten arkea, ja ndin saadaan tietoa kuntalaisen palvelupolusta. Lisdantyneen asiakasymmarryksen avulla jarjestetaan
tyontekijoille simulointeja neuvonnan ja palveluohjauksen kehittdmisesta. Viksun palvelulupausryhmisséa on mukana seniorikuntalaisia: talla
hetkella meneillaén olevina aiheina on neuvonnan ja palveluohjauksen lisdksi teknologialainaamon kokeilu Tikkurilan kirjastossa seka

ennaltashkiisevien nalvelilien kehittiAminen




10 Palvelujen vaikuttavuus ja A) Palvelukustannukset Kuusikon ja |Kustannustehokkuus v. 2012 |[Vantaa on kustannustehokkain 17 kaikki
kustannustehokkuus paranee Kuntaliiton suurten kuntien vertailuissa. Sahkdisen keskeisten palvelujen osalta. tulosalueet
entisestaan vertailussa. Vaikuttavuuden hyvinvointi-kertomuksen Vaikuttavuuden seuranta tavoitteessa 8.

mittaamisessa hyddynnetaén keskeisten indikaattorien

sahkoista hyvinvointikertomusta taso v. 2012

Raportointi: Vantaan sosiaali- ja terveydenhuollon nettotoimintamenot asukasta kohden v. 2013 olivat (suuret kunnat, Eksote) toiseksi

pienimmat, ainostaan Espoolla menot olivat pienemmat. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon kustannukset kasvoivat 2,7 % (vrt esh 4,9

%.).

Palvelukustannusten tarkemmista vertailutiedoista oli huhtikuussa kaytettévissa vuoden 2012 tilinpaatdstietoihin perustuvista

Kuusikkoraporteista:

- Lastensuojelu: kokonaiskust. 1 004 €/0 - 17 v. asukas ( Kuusikon ka 1 102 €). Vantaa sijoitus vertailussa 3/6.

- Vanhuspalvelut: 75 v. taytt. sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonaiskustannukset 11 190 €/vastaavanikainen vaestd (Kuusikko 12 625 €),

(ikavakioitu). Vantaa 2/6.

- Perusth:n avoterveydenhuolto 306 €/asukas, suurten kuntien mediaani 306 € (ikavakioitu), Vantaa 5/11.

- Erikoissairaanhoito: 988 €/asukas, suurten kuntien mediaani 1080 € (ikavakioitu). Vantaa 2/11.

B) Toimeentulotukiprosessin Nykytilanne Raportoidaan toteutuneet muutokset perhepalvelut

uudistukset

Raportointi: Aikuissosiaalitydssa on toteutettu v. 2014 alusta organisaatiomuutos, jonka perusteella normitettu toimeentulotukity® on

keskitetty yhden esimiehen alaisuuteen. Uusi organisaatio on otettu kdyttddn ja uuden mallin mukainen tydnjako on kaytdssa. Valmistelussa

sosiaalityén ja normitetun toimeentulotukityén asiakasprosessit.

C) Toimialan laajan V. 2012 tulokset Saavutetaan vahintaan edellinen taso 17 kaikki

asiakastyytyvaisyyskyselyn toteutus tulosalueet,
talha raportoi

Asiakastyytyvaisyyskyselyn toteutuksen valmistelu tehty. Kysely toteutetaan toukokuussa.

11 Asiakas- ja potilastietojarjestelman Asiakas- ja potilastietojarjestelméan |Nykytilanne Valmistelu edennyt suunnitelman 17 kaikki
uudistamista ja siihen liittyvaa uudistamisen valmistelun mukaisesti tulosalueet,

toiminnan muutosta valmistellaan

eteneminen talha raportoi

Raportointi: Toimialan edustajat ovat osallistuneet lukuisiin hankkeen tyéryhmiin. Vantaan Apotti-hanketoimisto perustettiin sosiaali- ja
terveystoimeen maaliskuussa.




12 Monituottajuus lisda asiakkaan Monituottajamallit sosiaali- ja Nykytilanne Uusia monituottajuuteen perustuvia 18.1. kaikki
valinnanvapautta terveystoimessa lisdantyvat palvelujen jarjestdmistapoja otetaan tulosalueet
kayttdon kaikilla tulosalueilla
Raportointi: Toimiala on osallistunut kaupunkitasoisen monituottajamallin valmisteluun seké& kaupunkitason palvelulinjaukset -ohjelma
valmisteluun. Palvelulinjauksiin liittyen valmisteltu valinnanvapauden ja séhkdisten palvelujen lisddmiseen liittyen mm. palvelusetelien
kayttéonoton laajennusta, ja selvitetty uudelleen palvelusetelien sahkdisten jarjestelmien vaihtoehtoja. Perhepalveluissa kehitetdédn uusia
palveluita esim. varhaiseen tukeen ja perhehoitoon. Asiakkaan valinnanvapaus vanhus- ja vammaispalveluissa tuodaan lautakunnan
késiteltavéksi toukokuussa 2014.

13 Sosiaali- ja terveystoimen sahkdisen [S&hkdisen asioinnin ja itsepalvelun |Arvio séhkdisen asioinnin ja |Sahkdisen asioinnin ja itsepalvelujen 19.1. kaikki
asioinnin ja itsepalvelujen maaraa lisddntyminen suunnitelmallisesti itsepalvelujen kaytosta, maara kasvaa kaikilla tulosalueilla tulosalueet
lisdtaan suunnitelmallisesti resurssien puitteissa maara/tulosalue 31.12.2012

Raportointi: Vuonna 2013 lopulla sosiaali- ja terveystoimessa kaytdssa oli terveydenhuollon séhkdinen ajanvaraus (mm. lastenlaékari,
lastenneuvola, ditiysneuvola, koulu- ja opiskeluterveydenhuolto, fysioterapian seurantak. ), eResepti ja eReseptin uustaminen seké etahoito
videoyhteydelld. Vuonna 2014 on otettu kayttdon toimeentulotuen sdhkdinen hakeminen. Sosiaalihuollon sdhkdinen ajanvaraus otetaan
kayttéon huhtikuussa péihdepalveluissa ja perheasiainyksikdssa sekd vammaispalveluissa. Lisdksi on tehty sopimus sahkdisen
terveystarkastuksen ja -valmennuksen kayttéonotosta.

14 Palvelujen saavutettavuus paranee Yhteydensaanti palveluun paranee |Nykytilanne Raportoidaan palvelujen kaikki

saavutettuvuutta parantaneet tulosalueet

toimenpiteet tulosalueittain

Raportointi: Perheneuvolan keskitetty palveluneuvonta on parantanut palvelun saavutettavuutta, samoin séahkéisen asioinnin lisédntyminen
on parantunut palveluiden saavutettavuutta. Terveyspalveluissa kaynnistynyt hoivakotien ladkaripalvelut, milla turvataan pitkaaikaissairaiden
palvelutaloissa olevien potilaiden lagdkaripalvelut. Vastaanottotoiminnassa kaikki potilaat listautuvat tiimiin sukunimensa etukirjaimen mukaan.
Vanhus- ja vammaispalevlujen lkapalo-hankkeen pilotissa on keskitetty moniammatillinen neuvonta ja ohjaus ikaihmisille: Asiakkaalla kéytossa
yksi puhelinnumero, johon vastataan aina virka-aikana. Yhteydensaanti myds sahkdisesti palvelutarpeen arviointia varten. Vanhusten
avopalveluissa aloittaa 5.5.2014 uusi muistikoordinaattori Korson alueella, ty6piste Korson terveysasemalla kotihoidon yhteydessa. Tehostettu
kotihoito vakiintumassa, tarjoaa akuuttia kotihoitoa, kotisairaalapalveluja ja saattohoitoa kotiin.




15 Asiakaslahtoiset, saumattomat Organisaatiorajat ylittavien Tulosyksikéiden keskeiset Tulosalueiden sopimat, kaikki

palveluketjut keskeisten asiakasprosessien sisaiset prosessit kuvattu organisaatiorajat ylittavat keskeiset tulosalueet,
parantaminen asiakasprosessit uudistettu talha koordinoi
Raportointi: Lahes kaikki toimialan kuvatut prosessit on siirretty Visiosta IMS-jarjestelmaan. Henkildkuntaa on koulutettu IMS-jérjestelman
kayttéon. Perhepalvelut on nimennyt tulosyksikét ja tulosalueet ylittavat palveluketjut, joita kehitetddn moniammitillisessa yhteistydssa
saumattomiksi. Terveyspalvelujen kuntoutustoiminta osallistuu Ikdpalo-hankkeen palveluneuvontapilottiin. Psykiatrian erikoisosaamista
terveysasemille; jalkautuvat psykiatrit, konsultaatiot, terveysasemahenkiléstén koulutus. Vanhus- ja vammaispalvelujen Ikapalo-hankkeessa
kehitetaan terveyspalvelujen ja vanhus- ja vammaispalvelujen yhteisty6ta. Yhteistyd Konsasin kanssa neuvontapalveluissa. Vanhusten
avopalvelujen ja vammaispalvelujen yhteisen asiakkaan prosessi kuvattu. lkapalo-hankkeen pilottiin liittyvat kaikki asiakasprosessit kuvattu.
Omaishoidon tuen ja henkilokohtaisen avun asiat valmistellaan vanhusten avopalvelujen ja vammaispalvelujen yhteistyona.

16 Laatupoikkeamiin puuttumista Toimialan yhteiset asiakas- ja 31.12.2013 yksikkdkohtaiset [ Toimialan yhteiset tulos- ja laatumittarit kaikki
tehostetaan asiakas- ja potilasturvallisuuden tulos- ja vaara- ja asiakas- ja potilasturvallisuudesta tulosalueet,
potilasturvallisuuden parantamiseksi |laatumittarit haittatapahtumailmoitukset |maaritelty talha koordinoi

Raportointi: Haitta- ja vaaratapahtumien raportointijarjestelma HaiPro on kaytdssa koko toimialalla. Ensimmainen tarkastelu Haipro -
jarjestelman raportteihin on tehty. Aloitettu tulos- ja laatumittareiden valmistelu laatu,- asiakas- ja potilasturvallisuuden ohjausryhmassa.

17 Palvelurakenteen keventamista Palvelurakenteessa toteutetut Tilanne vuoden 2013 Raportoidaan palvelurakenteen kaikki
jatketaan muutokset lopussa muutokset tulosalueittain tulosalueet

Raportointi: Perhepalveluissa varhaisen tuen toimintamalli otetaan kaytt6dn vuoden 2014 aikana. Liséksi tavoitteena on laitossijoituksista
kevyemman tuen piiriin seka kotikuntouksen lisdédminen. Kehitysvammaisten asumisen muutosprosessi kdynnissa. Viksu Il laadinta
kaynnistymassa. Tehostettu kotihoito liséa kotona asumisen mahdollisuuksia, tukee kotiutumisia ja tekee proaktiivista tyota sairaalaan
joutumisen ehkaisemiseksi. My®s saattohoito kotona lisdantynyt.

Muutosta toteutetaan johtamisen kautta

18

Sairauspoissaolojen méaara toimialalla
véhenee hyvalla esimiestyolla

5,23 % 21.1. kaikki
tulosalueet,

talha raportoi

Sairauspoissaolojen maara 4,73 %

Raportointi: Toimialan tydhyvinvointiryhmassé on tutkittu yhteistyéssa tyoterveyshuollon ja tyésuojeluvaltuutettujen kanssa lyhyita (1 - 3
pv) ja pitkia yli 30 pv sairauspoissaoloja. Selvitysta jatketaan tydpaikkatasolla esimiesten kanssa, selvitetddn kohdennettavia tukitoimenpiteita
ja keinoja sairauspoissaolojen syiden vahentamiseksi. Perhepalveluissa on panostettu tydhyvinvoinnin parantamiseen myds nostamalla esiin
hyvin tehtyé ty6ta ja vahvistamalla yhteisollisyytta, esimerkkina Kiitoksen kukkaset ja tulosaluejohtajan kyselytunti.




19 Osaamisen kehittdmisen uusi Oppimispéivat ja koulutuksista Toimialalla 9 089 9 200 oppimispaivaa 21.2. talha
toimintamalli on kaytdssa saadut korvaukset / eurot oppimispaivaa
toimialoittain
Raportointi: Koulutuspaivien raportointi eHijat jarjestelmassa ei ole viela mahdollista jarjestelmatoimittajasta johtuvista syista.
20 Laadukas opiskelijaharjoittelu osaavan |Sahkdinen opiskelijapalaute Vuoden 2013 lopun taso Séhkoisen opiskelijapalautteen 21.3. talha
tydvoiman varmistamiseksi tydnantajakuva on véhintaan 4
(asteikko 1-5)
Raportointi: Vuoden 2013 tiedoista on saatavilla opiskelijapalautteen lahtétaso. Opiskelijoiden arvio toimialan tydnantajakuvasta oli
(asteikoilla 1-5) tasolle 3,92. Tulos ja toimenpide-ehdotukset késitelladn kevaalla esimiestilaisuudessa.
21 Esimiesten saama johtamisen tuki Kysely esimiehille tuen tarpeesta Nykytilanne Tarkoituksenmukaiset toimenpiteet 20 talha
varmistetaan 1/2014 kyselyn perusteella kdynnistetty ja
seuranta toteutettu
Raportointi: Kysely on valmisteltu, ja se toteutetaan toimialan esimiehille huhtikuussa.
22 Henkildston tydhyvinvointia tuetaan  |Menettelytapaohje uhka- ja Kunta 10 -kyselyn ja Menettelytapaohjeet laadittu 21 kaikki
vaaratilanteiden varalle laaditaan  [tydolojen arviointien tulosalueet,

toimintayksikdissa

tulokset

talha koordinoi

Raportointi: Henkil6turvallisuutta parannetaan laatimalla toimintaohjeet tydpaikoille ja kiertavalla vartiointipalveluilla. Vartiointiliikkeelta on
myds mahdollista saada tydpaikoille koulutusta uhka- ja vaaratilanteiden varalle. Haitta- ja vaaratapahtumien raportointijarjestelman HaiPron
tyoturvallisuusosion kayttdonotosta on tehty paatds. Jarjestelma tuo tydpaikoilla uuden uhka- ja vakivaltakasittelyn menettelytavan ja
raportoinnin. Lisaksi jarjestelméssa voidaan kasitella tydtapaturmailmoitukset.
Perhepalveluissa on laadittu menettelytapaohjeet osana omavalvontasuunnitelmia. Tydyksikdissa on jarjestetty koulusta uhka- ja
vaaratilanteisiin ja uhkaavien asiakkaiden kohtaamiseen liittyen. Liséksi perhepalvelut jarjestavat kaikille esimiehille suunnatun tilaisuuden

jossa kaydaan lapi olemassa olevat suunnitelmat ja niistd muodostuva kokonaisuus seka vastuut ja velvollisuudet. Vanhsu- ja

vammaispalvelujen tulosalueella menettelytapaohjeet on laadittu vammaispalveluissa.
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Terveyspalvelut

Seurannan kohteena
oleva toiminta

Toteutumisen riski

Riskien vaikutukset talouden, toiminnan ja
henkildston kannalta

Toimenpiteet riskien hallitsemiseksi

Seuranta 4/2014
(tehdyt toimenpiteet riskin hallitsemiseksi)

Vastaanottotoiminnan
laékariaikojen saatavuus

Laakariaikojen tarjonta ei riita
vastaamaan kysyntaan

- Lisé& kustannuksia erikoissairaanhoitoon

- Resurssit suuntautuvat sairaanhoitoon ennalta ehkéisyn
sijaan

- Hoitatakuun saavuttaminen vaarantuu

- Potilastyytyvaisyys ja -turvallisuus saattaa laskea

- Ty6hyvinvointi vaarantuu ja henkilostén vaihtuvuus
kasvaa; potilaiden hoidon jatkuvuus epaonnistuu,
negatiiviseen palautteeseen vastaaminen kuormittaa
lisdéntyvasti, tydn imu vahenee, kyynisyytta iimenee

Prosessien kehittdminen jatkuu. Onnistunut rekrytointi.
Tuottavuusindeksien seuranta. Tiimityon kehittdminen ja
laakarien ja hoitajien vélinen tarkoituksenmukainen
tyodnjako. Tehokas HaiPro:n kayttd ja raportointi.
Johtamisen tukeminen. Tybhyvinvointiin panostaminen.
Osaamisen vahvistaminen. Palkitsemisjarjestelmén
kehittdminen kannustavaksi.

Listamallikasikirja valmistunut vuoden 2014 alussa.
Laakarirekrytointitilanne kohentunut edellisvuodesta. HaiPro -
jarjestelmé tuotantokaytossa. Koivukylassa aloitettu 1.2.2014
pilotointi yhtenéisen vastaanottoajan kaytosta kaikille potilaille.
Tuottavuusindeksi otettu kayttéon. Kutsuntaikaisten
terveystarkastuksen prosessi uusittu.

Terveysasemien
puhelinpalvelujen
toimivuus

Terveysasemien puhelinpalvelut
eivat toimi riittavan hyvin

- Henkilostd ei riité puhelinpalveluun eiké
asiakkaiden/potilaiden yhteydenoton saamiseen pystyta
vastaamaan normien edellyttdmassd maaraajassa

- Puhelintietoliikenteen yllapitokustannukset kasvavat

- Teknologian kehittyminen edellyttdd péivityksia

- Puheluiden méaaré kasvaa hallitsemattomaksi, paivapolien
kuormitus kasvaa potilaiden siirtyessa asioimaan paikan
paalla, potilasvirtojen ohjaus epaonnistuu.

- Hoidontarpeen arvioinnin virhemahdollisuus lisdantyy

- Hoitajien yksipuolinen tyénkuva

Puheluita saadaan vahennettya toimintamalleja
kehittamalla. Tyépanoksen oikea kohdentaminen.
Puheluméérien seuranta ja oikea-aikainen reagointi.
Sahkdisten palvelujen kehittdminen jatkuu.
Henkilokunnan koulutus ja tyon rytmittdminen osana
muuta toimintaa. Puhelinpalvelujen keskittaminen ja/tai
ulkoistaminen. Tyonkuvan monipuolisuuden
sdilyttdminen. Terveysneuvonta 10023 toiminnan
jatkaminen.

Puhelindata saadaan operaattorilta automaattisesti, mika
mahdollistaa saannéllisen (raportit saadaan nyt 4 kk valein)
seurannan ja reagoinnin mahdollisesti kasvaviin jonotusaikoihin.
Takaisinsoitto on kaikissa terveyspalveluiden yksikdissa, minka
seurauksena vastausprosentti on ollut jatkuvasti yli 90. 10023-
terveysneuvonta-puhelintoiminta paattyy 31.12.2014
paakaupunkiseudun kuntien yhteisena toimintana. Tasté johtuvien
toimenpiteiden suunnittelu aloitetaan.

Lastenneuvolan 8-
kuukauden ikaisten
laékarintarkastusten
toteutuminen

Lastenneuvolan 8-kuukauden
ikdisten laékarintarkastusten
toteuminen vaarantuu

- Mikali ladkareita ei saada rekrytoitua,
vuokraldékéarikustannukset nousevat

- Neuvoloiden terveydenhoitajien vastaanotot ruuhkautuvat,
mikali vastaanottojen yhteistyoprosesseja ei saada kehitettya
- Terveydenhoitajien tyon kuormittavuus lisdantyy ja
tyohyvinvointi laskee

Rekrytointia tehostetaan laakarijohtajien aloitettua tyonsa
2.1.2014. Neuvolalagkarien ja terveydenhoitajien
tydnjako ja yhteistyoprosessit suunnitellaan uudelleen,
kirjataan ja otetaan kayttoon kaikissa neuvoloissa.

Ennaltaehkaisevan terveydenhuollon laakéariesimiehet rekrytoitu, ja
yksikon l&hes kaikki virkalaékarit on rekrytoitu onnistuneesti. 8 kk
laakarintarkastukset ovat toteutuneet kattavasti 1.1.2014 alkaen.
Laakarien vastaanotot ovat kuitenkin ruuhkautuneet paikoin, ja siksi
laakariresurssin kohdentumista eri neuvoloihin on tarkasteltava
uudelleen. Lagkarien ja terveydenhoitajien tydnjakoa kehitetaan.

Opiskeluterveydenhuollon
laékarintarkastusten
toteutuminen

Opiskeluterveydenhuollon
laakarintarkastukset eivat
toteudu Kkattavasti

- Mikali lagkareita ei saada rekrytoitua,
vuokraldékarikustannukset nousevat

- Laakéarinvastaanottoja ei voida aloittaa, mikali laakareille ei
l6ydy tyétiloja oppilaitoksista

- Opiskeluterveydenhoitajien vastaanotot ruuhkautuvat,
mikaéli tarkastukset nykyisissa terveydenhoitajien tiloissa

- Terveydenhoitajien tyon kuormittavuus lisdantyy ja
tyohyvinvointi laskee

Rekrytointia tehostetaan laakarijohtajien aloitettua tyonsa
2.1.2014. Lukioiden seké& toisen asteen oppilaitosten
kanssa selvitetéaan ratkaisuja tilaongelmiin.

Opiskeluterveydenhuollon laékérintarkastuksia on laajennettu
laakariresurssien vahvistumisen myo6ta. Syyslukukauden alussa
laakarintarkastukset toteutuvat terveystarkastusohjelman mukaisesti.
Asiallisten ty6tilojen 16ytdminen oppilaitoksista on erittain
haasteellista. Terveydenhoitajien vastaanottoja ei voida kaikissa
oppilaitoksissa toteuttaa lainkaan silloin, kun laakari on paikalla. Sivin
kanssa on kayty neuvotteluja ty6tila-asiaan liittyen.

Kuntoutuspalvelujen
toteutuminen

Kuntoutuksen kysynnan kasvu
ylittdd oman toiminnan resurssit,
ostopalvelujen maara véahennetty
TVO:n mukaisesti

- Ostopalvelujen suuntaaminen eniten tarvitseville ei
onnistu, ristiriitoja ostopalvelukuntoutuksen saajien
valinnassa

- Asiakas ei saa oikea-aikaista palvelua, kuntoutuksen saanti
viivastyy ja kuntoutuksen vaikuttavuus heikkenee;
hoitotakuu ei toteudu

- Henkildstd uupuu, osaamisen tason yllapito seka
rekrytointi vaikeutuvat

Selkeat ja tarkoituksenmukaiset ostopalvelukriteerit
paivitetaan. Kuukausittainen seuranta. Maararahojen
keskittdminen. Yhteiset toimintamallit terapiapalvelu-jen
tuottamiseksi toimialalla. Palvelut kohdennetaan oikein.
Tyohyvinvointiin panostetaan ja yksikon johta-misen
onnistuminen turvataan avoimella viestinnalla ja yksikon
erityisella tukemisella. Varmistetaan osaaminen ja
koulutetaan henkilokuntaa. Kehitetdén toimiva

Ostopalvelukriteerit tiukennettu. Ostopalveluja seurataan
kuukausittain. Kuntoutuksen palvelujen kohdentamista priorisoitu.

Suun terveydenhuollon
liikelaitoksen
palvelutoiminta

Hoitoa ei pystyta tarjoamaan
hoitotakuulainsdadannon
puitteissa

- Liikelaitos esittaa lisdostoon maarérahaa, johon ei varausta
- Aluehallintoviraston valvontatoimien tiukkeneminen
maaraaikojen ylittyessa

Liikelaitoksen palvelutuotannon sopimusohjauksen
onnistuminen. Suun terveydenhuollon raportointi tilaajalle
luotettavaa ja viestii optimaalisesta tehokkuudesta.

Sopimusohjausneuvotteluja kaydaan saannollisesti. 1soja
sopimusohjaukseen liittyvia avoimia kysymksia: liikelaitoksen
alijaamaépaine, investointisuunnitelma selkiytyméaton, v. 2015
yksikkohinta.




KAYTTOSUUNNITELMAN 2014 RISKIANALYYSI JA SEURANTA

Perhepalvelut

Seurannan kohteena oleva
toiminta

Toteutumisen riski

Riskien vaikutukset talouden, toiminnan ja
henkil6ston kannalta

Toimenpiteet riskien hallitsemiseksi

Seuranta 4/2014
(tehdyt toimenpiteet riskin hallitsemiseksi)

Lastensuojelun méaaraajat

Lastensuojelun maaraajoissa ei pysyta

- Tyontekijéiden vaihtuvuus ja rekrytointiongelmat

- Lastensuojeluilmoitukset kasvavat edelleen, ja
tyomaara lisaantyy

- Yhteisty0 asiakastietojarjesteleméan tuottajan kanssa ei
onnistu, jarjestelman puutteelliset toiminnot

- Asiakkaat eivat yhteisty6halukkaita, asiat jaavat
selvittamatta

Kahdeksan sosiaalitydntekijan virkaa vakinaistettu. Vuoden
2014 aikana avohuollon vastaanotto- ja arviointityd
keskitetaan yhteen tydnjohtoon.

Vuoden 2014 alkukuukausina on maaréajoissa pysymisessa tapahtunut
pieni lasku 98 prosentista 95 prosenttiin. Muutos on valiaikainen, koska
henkilostoa on ollut poikkeuksellisen paljon poissa, ja nyt tilanne
korjaantumassa.

Lastensuojelun ostopalvelut

Lastensuojelun ostopalvelujen tarve ja
kustannukset kasvavat

- Vaikeahoitoisten lasten maara lisaantyy
- Kustannukset/lapsi kasvavat

- Avohuollon asiakasmaarien kasvu lisaa
kuntoutustarvetta ja tukipalvelujen tarvetta
- Perheiden kriisit lisdantyvéat

Perhehoidossa olevien lasten maaraa lisataan ja
perhehoidon monituottajamallia kaytetaan. Omaa
tukipalvelutyota lisataan seka laitoksissa etta
avohuollossa. Kaytetaan palvelumuotoilua, jotta saataisiin
palvelutarpeet ja oikea palvelu nykyistd paremmin
kohtaamaan toisensa.

Perhehoidossa nakyy pienta kasvua. Lisaksi kehitetaan mahdollisuutta
kayttaa perhehoitoa vaihtoehtona nuorten kiireellisissa sijoituksissa.
Avohuollon lastensuojelun tukipalveluiden ostojen seurantaan on
kehittetty seurantajarjestelmaa.

Patevan sosiaalitydn henkildston
saatavuus

Patevan sosiaalitydn henkildston
riittamattémyys

- Toiminta vaikeutuu

Tarvitaan koko kaupungin ja toimialan toimenpiteita ja
innovaatioita esim. oman patevditymiskoulutuksen
jarjestaminen; halukkaita kouluttajia on. Neuvottelut
kéaynnistetaan. Yhteistyota yliopiston kanssa lisatéan,
patevditymiseen kannustetaan.

A-klinikkatydssé on parantunut tilanne seka liséksi on saatu
asumispalveluihin patevaa henkilostod. Yliopiston tdydennyskoulutus on
tuottanut tuloksia. Suunnitelmat Vantaan oman péatevoitymiskoulutuksen
jarjestamiseksi yhteisty6ssé yliopiston kanssa etenevét.
Aikuissosiaalitydssa sosiaalitydntekijoiden mééra on vahentynyt, mutta
haasteena on saada patevét sosiaalityontekijat pysymaan. Myds
lastensuojelussa on haasteena saada patevia ja pysyvia
sosiaalitydntekijoita.

Toimeentulotuen méaaraajat

Toimeentulotuen méaéaraajat ylittyvat

- Mikali lagkareita ei saada rekrytoitua,
vuokraladkarikustannukset nousevat

- Laakarinvastaanottoja ei voida aloittaa, mikali
laakareille ei I6ydy tydtiloja oppilaitoksista

- Opiskeluterveydenhoitajien vastaanotot ruuhkautuvat,
mikali tarkastukset nykyisissa terveydenhoitajien tiloissa
- Terveydenhoitajien tyon kuormittavuus lisdantyy ja
tyohyvinvointi laskee

12 maéaraaikaista vakanssia, Seuren varahenkilosto, vatj-
net séhkoinen asiointi ja jarjestelméaparannukset.
Toimeentulotuen paatoksenteon keskittdminen yhden
esimiehen alaisuuteen.

Toimeentulotukihakemukset on kasitelty lakisaatei a maaraaj
Etela-suomen aluehallintovirasto on ilmoittanut kirjeellaan 15.4.2014, etta
Vantaan toimenpiteet asian osalta ovat olleet riittavia eika
valvontatoimenpiteita enda jatketa. Huhtikuussa on toimeentulotuen
uudella sahkoisella jarjestelmalla on tehty yli puolet paatoksista ja

tilastointi kasittelyajaoista on vasta rakenteilla.

Psykiatrian siirtopaivaviiveet

Psykiatriaan siirtopaivaviiveita

- Ei saada asumispolkuja toimimaan

Neuvotellaan sopimuspalveluntuottajan kanssa
lyhyaikaisen asumispalvelun hankinnasta. Asiakasprosessi
sairaalasta asumisyksikdihin on kunnossa.
Asiakasprosessit soster-yksikdiden valilla ovat kunnossa

Siirtoviivepaivia ei ole syntynyt tdna vuonna. Palvelusopimus on voimassa.
Asiakasprosessien kehittaminen jatkuu.

Korvaushoidon arvioinnit ja aloitukset
omana toimintana

Korvaushoidon arvioinnit ja aloitukset
omana toimintana eivat toteudu
suunnitelmien mukaisesti huume- ja
vieroitushoitopalveluissa

- Patevan ja osaavan henkiléston saaminen
hankaloitunut, mika vaikeuttaa toiminnan toteuttamista

Rekrytointiprosessien sujuvuus

Rekrytointi on onnistunut, joten riski ei ole toteutunut.

Laitosvieroitushoitoon paaseminen
kolmen vrk:n sisalla

Laitosvieroitushoitoon paasy kolmen
vrk:n sisélla vaarantuu

- Vieroitushoidon tarve kasvaa, jolloin laitoshoidon
kokonaiskustannukset lisaantyvat

Pyritaan lisddmaan kotiin vietavia katkaisu- ja
vieroitushoitopalveluja. Vieroitushoidon prosesseja
paihdepalveluissa kehitetaan, mm. asiakkaiden sisaanotto
omalle paihdevieroitusosastolle. Koisorannan
palvelukeskuksessa kehitetaan pienimuotoista
avovieroitusta.

Rekrytointi on onnistunut, joten riski ei ole toteutunut.
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Vanhus- ja vammaispalvelut

Seurannan kohteena
oleva toiminta

Toteutumisen riski

Riskien vaikutukset talouden, toiminnan ja
henkiléston kannalta

Toimenpiteet riskien hallitsemiseksi

Seuranta 4/2014
(tehdyt toimenpiteet riskin hallitsemiseksi)

Kotihoidon toiminnan
muutos

Kotihoidon toiminnan muutos
vélittéméan asiakasajan
lisddmiseksi ei toteudu

- Sijaisméaararahojen ja Seuren ostopalvelujen ylitys
- Kotihoidon kasvavaan kysyntaan ei pystyta
vastaamaan

- Henkiloston saatavuus ja sairauspoissaolojen
lisdééntyminen

- Esimiesten osaaminen

Toiminta- ja asiakasprosessien uudistaminen valittémén
asiakasajan lisaamiseksi. Huolellinen ennakkovalmistautuminen
muutokseen. Saannéllinen seuranta ja raportointi.

Toiminnanohjausjérjestelman rakentaminen alkanut.
Esimiesten muutosjohtamista/toimintakulttuurin muutosta
tuetaan Heken/Rambollin hankkeella. Sijaismaaréarahojen ja
Seuren ostopalvelujen ylitysriski olemassa. Vakansseja ei
pystyta pitaméén avoinna.

Saattohoidon toimintamallin
kayttéonotto

Saattohoidon toimintamallin
kayttoonotto ei toteudu

- Terhokodin kayttd lisd& kustannuksia

- Kaupungin siséisen hoitoketjun sujumattomuus
- Henkilostén saatavuus

- Henkilostén osaaminen

Saattohoidon/palliatiivisen hoitoketjun sujuvuuden ja
saattohoidon lisédminen omana toimintana alueellisessa
saattohoitoyksikdssa. Terhokodin kéytén vaheneminen
perustason saattohoidossa (Terhokodin kaytto erikoistason
saattohoidossa HYKS:n alueellisen mallin mukaisesti).
Saattohoidon osaamisen lisdédminen perustasolla ja alueellisissa
saattohoidon yksikoissa.

Ty6ryhma tydstényt Vantaan saattohoitomallia ja tyéryhman
tuotos valmistumassa huhtikuun aikana ja malli Itk:ssa
toukokuussa. Taman jélkeen yhteistyotahojen informointi.
Tehostetun kotihoidon rooli palliatiivisen hoidon
koordinoinnissa korostuu, kotisaattohoitoa lisatééan ja
potilaan hoitopolku selkeytyy.

Hoiva-asumisen
palvelurakenteen muutos

Hoiva-asumisen palvelurakenteen
muutoksen hyddyt eivat toteudu

- Myyrinkodin paikkamaéra vahenee 7 paikalla, ja
kustannussaastoilla hankitaan korvaavat paikat

- Saastojen aikaansaaminen edellyttéda suurta
toiminnanmuutosta ja sopeuttamista

- Henkiléstén muutosvastarinta

Kulttuurimuutosvalmennus kaynnistetty 2013. Henkilostd
mukana suunnittelussa. Metsokodin muutos laitoshoidosta
asumispalveluksi jatkuu asteittain. Myyrinkodin muutos
asumispalveluksi alkaa 1.12.2013 paikan vapauduttua asteittain.
Hoivakoti Hopea ja Leenankoti jatkavat laitoshoidon muuttamista
laitoshoidosta asumispalveluksi.

Myyrinkodin muutos kéynnistynyt hitaasti asumispalveluksi.
Paikkojen véhentyminen on toteutunut.

Kaunialan kayton
muuttaminen TVO:n
mukaisesti

Kaunialan kaytén muuttaminen
TVO:n mukaisesti ei toteudu

- Mikéli laékéreita ei saada rekrytoitua,
vuokraldékarikustannukset nousevat

- Laakarinvastaanottoja ei voida aloittaa, mikali laakareille
ei l6ydy tydtiloja oppilaitoksista

- Opiskeluterveydenhoitajien vastaanotot ruuhkautuvat,
mikali tarkastukset nykyisissa terveydenhoitajien tiloissa

- Terveydenhoitajien tyon kuormittavuus lisaantyy ja
tydhyvinvointi laskee

Toimenpiteet omistajatasolla. Asian valmistelu kesken

Kaunialaan kaupungin tekemén sopimuksen mukaan tulevat
lisdhoitopaikat, joihin ei ole budjetoitu maararahoja,
muodostavat suurimman ylitysriskin. Vuoden alussa
kayttoonotettujen kahdeksan paikan kustannukset
sopeutetaan muualta toiminnasta. Ennusteessa ei ole
huomioitu sopimuksen mukaisen 20 paikan kustannuksia.
Naiden kayttoonottoajankohta on avoin.

Kehitysvammahuollon
laitoshoidon purku

Kehitysvammahuollon laitoshoidon
purku ei tuo tavoiteltuja hyotyja

- Apuvalinekustannukset

- Rinnekodin poliklinikkapalvelujen ostojen lisaéantyminen
- Kuljetuspalvelun ja henkilokohtaisen avun lisééntyminen
- Uudet asumisyksikot eivat valmistu vuoden 2014
aikana

- Asukkaiden kotiutuminen

- Asukkaiden palvelujen saannissa ongelmia

- Ty6- ja paivatoiminnan jarjestaminen nykyisilla
resursseilla

- Henkiloston riittavyys ja jaksaminen

Hallittu laitoshoidon purku. 30 laitoshoidon asiakkaalle uusi koti
ja oikeat palvelut. Varmistetaan palvelujen saatavuus
Rinnekodilta. Edetaan Myyrinkodin tyo- ja paivatoiminnan tilojen
suunnittelun kanssa. Yritetaan saada tulosalueen sisélta
mééraaikaisesti liséladkéariresurssia 08/14 lahtien.

Yksikdt tulevat valmistumaan etuajassa. Asiakkaiden
palvelutarpeet selvitetty. Yhteistyétd omaisten kanssa on
tehty. Riskina kuljetuspalvelun ja ty6- ja paivatoiminnan ja
apuvalinekustannusten nousupaineet. Myyrinkodin tilojen
suunnittelu tehty ja peruskorjaus aloitettu. Laakariresurssi ei
ole tiedossa, mutta tarve 08/14 lahtien.

Hoitoketjujen sujuvuus

Hoitoketjut eivét toimi

- Hoitopaikkojen tarve ylittad méaararahat

- Epidemiat

- Riittdmé&ton jousto ja voimavarat

- Vaikeus rekrytoida riittavan osaavaa henkildstoa

Viiveettdmat siirrot erikoissairaanhoidosta, viiveettomat
kotiutukset sairaalasta, 3 kk maaraajan toteutuminen hoiva-
asumisen paikkojen saamisessa ja lyhentyneet siséiset
jonotusajat. Tulosyksikdiden vélisen yhteistyon parantaminen ja
osaamisen kehittdminen. Ik&palo-hanke.

Siirtoviivemaksuihin johtaneita viiveita ei ole ollut
somaattisesta erikoissairaanhoidosta. Hoiva-asumisen
palvelut on pystytty jérjestdméén lakisaateisessa ajassa.
Sairaalasta jatkohoitoon jonottaneiden méaéara vahentynyt,
mutta KS:a suuremman hoivapaikkojen kéayttdonoton myota.
Ikapalohankkeen pilotti on kaynnistynyt.
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