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Lukijalle

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) tehtdvana on 1.7.2021 voimaan tulleen sosiaali- ja terveyden-
huollon jarjestamislain (612/2021) mukaisesti laatia vuosittain sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista
koskeva asiantuntija-arvio valtakunnallisesti, yhteistyoalueittain ja hyvinvointialueittain. Asiantuntija-ar-
vioilla on merkittava asema sosiaali- ja terveysministerion, valtiovarainministerion, sisaministerion ja hy-
vinvointialueiden vuosittaisissa neuvotteluissa, joissa tarkastellaan kunkin alueen jarjestamisvastuuseen
kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavien toteuttamista.

Vastuu sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamisesta siirtyy vuoden 2023 alusta kunnilta
ja kuntayhtymilta 21 hyvinvointialueelle. Lisaksi Helsingin kaupungilla sailyy sosiaali- ja terveydenhuollon
seka pelastustoimen jarjestamisvastuu ja HUS-yhtymalla on erikseen saddetty jarjestamisvastuu erikoissai-
raanhoitoon liittyvista tehtavista omalla alueellaan. THL:n kesan ja syksyn 2022 aikana laatimissa arvioissa
tarkastellaan uusien hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jarjestamisen lahtotilannetta.

THL:n laatimat arviot perustuvat seka maaralliseen etta laadulliseen aineistoon. Arvioinnissa on hyodyn-
netty aluekohtaisia indikaattoritietoja, joista merkittédva osa pohjautuu kansalliseen sosiaali- ja tervey-
denhuollon kustannusvaikuttavuusmittaristoon (KUVA). Mittariston tarjoamat indikaattoritiedot seka nii-
den alueellinen ja valtakunnallinen kehitys on raportoitu THL:n vuoden 2022 alkupuolella julkistamassa
Sotekuva.fi-verkkopalvelussa. Asiantuntija-arvion KUVA-mittaristoon perustuva tietopohja on ajankohdan
17.6.2022 mukainen.

Arviointien keskeisena tietopohjana ovat toimineet lisaksi Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviras-
ton Valviran ja aluehallintovirastojen valvontahavainnot. Ajantasaisen tilannekuvan muodostamisessa on
hyodynnetty alueiden hallinnollisia dokumentteja seka kansallisten viranomaisten tuoreimpia laskelmia ja
selvityksia. Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja taydennetty keskusteluissa, joita
on kayty hyvinvointialueiden valmistelusta vastaavien toimielinten edustajien seka sosiaali- ja terveyden-
huollon palveluista jarjestamisvastuussa olleiden kuntayhtymien ja kuntien edustajien kanssa.

Kiitamme [@mpimasti Pohjanmaan alueen yhteyshenkildita ja asiantuntijoita erinomaisesta yhteistyosta
ja panostuksesta arviointiimme tyontayteisessa hyvinvointialueiden toimeenpanovaiheessa. Kiitos myos
sosiaali- ja terveysministerion ohjausyksikon, Valviran, aluehallintoviranomaisten ja THL:n asiantuntijoille
arvokkaasta tuesta.

Helsingissa 31.1.2023

Nina Knape Katja Croell
Arviointijohtaja Arviointipaallikko
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Asiantuntija-arvio Pohjanmaan hyvinvointialue

Asiantuntija-arvio

Ruotsinkielisten vaestoosuus maan suurin - sairastavuus keskimaaraista
pienempaa

Pohjanmaan vaestdsta yli puolen aidinkieli on ruotsi. Syntyvyys ja alle 18-vuotiaiden suhteellinen osuus ovat
suurempia kuin maassa keskimaarin, mutta alueen vaestd vanhenee ja huoltosuhde heikkenee. Tyottomien
aktivointiaste on maan korkein ja ty6ttomyys hyvinvointialueiden matalin. Sairastavuus on keskimaaraista
vahdisempaa, ja ennenaikaisesti menetettyja elinvuosia on maan vahiten. Hyvinvointialueen strategisena
tavoitteena on maan hyvinvoivin vaesto.

Kuntayhtyma loi pohjaa hyvinvointialueen toimeenpanon valmistelulle

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyma aloitti toimintansa vuoden 2022 alussa. Vaiheittainen jarjes-
tamisvastuun siirtdminen vapaaehtoisen kuntayhtymamallin kautta hyvinvointialueelle on helpottanut
toimeenpanovaiheen valmistelua, ja tuleviin riskeihin on pyritty varautumaan. Hyvinvointialueen strate-
ginen valmistelutyo ja muu toimeenpano ovat edenneet hyvin lukuun ottamatta ICT-valmistelua, joka on
edennyt suunniteltua hitaammin. Alueelle luodut arvot, visio ja pitkdn aikavalin tavoitteet tukevat toisiaan
ja antavat pohjaa alueen palvelustrategian ja hyvinvointisuunnitelman toimenpiteiden edistamiselle seka
palveluverkkosuunnitelman laadinnalle.

Pohjanmaan hyvinvointialueen hallinnollisessa rakenteessa toimintoja on organisoitu matriisimaisesti. Toi-
mialat ja tulosalueet muodostavat palvelujen mukaisia kokonaisuuksia, joissa integraation syventaminen
on mahdollista. Yhdyspintarakenteista ja hyvinvointialuerajojen yli menevista palveluista on pitkalle sovittu.
Kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydosopimus tehdaan vuonna 2023 Varsinais-Suomen hyvinvointi-
alueen johdolla. Hyvinvointialueen asiakasmaksuista on paatetty, ja ne nousevat osin Pohjanmaan hyvin-
vointikuntayhtyman maksuihin verrattuna.

Hyvinvointialue hakee kiivaasti ratkaisuja henkiloston saatavuuden ja
riittavyyden turvaamiseksi

Pohjanmaan hyvinvointialueen henkilostovaje on laajaa, ja pula koulutetusta henkilostosta ennusteiden
mukaan jatkuu useassa keskeisessa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattiryhmassa. Henkilostotilantee-
seen ovat heijastuneet Covid-19-pandemia seka alan yleinen vetovoiman puute. Monissa yksikoissa henki-
[6ston vaihtuvuus on ollut suurta ja toita on jouduttu tekemaan alimitoitetulla henkilostolla. Henkilostoa
kuormittavat ja tyomaaraa lisdavat myos meneillaan olevat kehittdmisen toimenpiteet, hankkeet seka asi-
akas- ja potilastietojarjestelman hankinta.

Pohjanmaan hyvinvointialueen tavoitteena on, ettd osaava ja oikein mitoitettu henkilosto takaa hyvan hoi-
don ja palvelun. Lahtokohtana on lisaksi, etta riittavan resursoinnin seka toimivan rekrytoinnin ansiosta
henkiloston mitoitus tayttaisi kansalliset kriteerit. Alueella henkiloston saatavuuden ja riittavyyden tur-
vaamiseksi on kdynnistetty lukuisia toimenpiteitd. Myos palkkaharmonisointi on kdynnistynyt. Hyvinvoin-
tialueen strategiassa kiinnitetadn huomiota henkildstopoliittisiin tavoitteisiin, rekrytoinnin edistamiseen,
korkeaan ja jatkuvasti kehittyvadan ammattitaitoon, tyohyvinvointiin sekd hyvaan johtamiseen. Pohjan-
maan hyvinvointialue pyrkii olemaan houkutteleva tyopaikka, jossa tyoskentelevat maan parhaat hyvin-
vointityontekijat.
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Asiantuntija-arvio Pohjanmaan hyvinvointialue

Asiakasryhmakohtaisten palvelujen kehittamisessa nakyvat ennaltaehkaisy,
digitaalisuus seka yhdyspintatyoskentelyyn panostaminen

Pohjanmaan hyvinvointialueella on [ahdetty yhteensovittamaan ja rakentamaan palveluketjuja ja palvelu-
kokonaisuuksia asiakasryhmittain. Huoli lasten ja nuorten hyvinvoinnista, tyoikaisten palvelutarpeista seka
ikdihmisten toimintakyvyn tukemisesta ovat vauhdittaneet palvelujen kehittamista. Hyvinvointialue on
laatimassa hyvinvointisuunnitelmaa, jossa asiakasryhmittédin luodaan toimenpiteitd vahvistamaan asuk-
kaiden terveyttd, terveellisia elintapoja, mielenterveytta, pdihteiden kayton vahentamistd, toimintakykya,
osallisuutta seka turvallisuutta.

Alueen tavoitteena on edistaa lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia ja vahentaa vaativien palvelujen
tarvetta parantamalla varhaista puuttumista ja tiivistamalla yhteisty6ta yhdyspintojen, kuten opiskeluhuol-
lon, kanssa. Lasten ja nuorten perustason mielenterveys- ja paihdepalveluja vahvistetaan, ja lastensuoje-
lupalveluja kehitetaan laadun ja palvelun turvaamiseksi. Tyoikdisten hyvinvointia edistetaan alueellisen
elamantapaneuvonnan toimintamallia hyddyntéen. Tyoikdisten mielenterveyden seka toimintakyvyn edis-
tdmiseen ja paihteiden vaarinkdyton ennaltaehkaisemiseen kehitetaan sisaisia palveluketjuja yhteistyossa
alueen toimijoiden kanssa. Ikdihmisten kotona asumista, hyvinvointia ja turvallisuutta tuetaan ennaltaeh-
kaisevia palveluja kehittamalla. Kehitysvammaisten ja vammaisten palvelujen saatavuutta ja palveluketjuja
kehitetaan tekemalla yhteistyota alueen muiden toimijoiden seka muiden hyvinvointialueiden kanssa.

Painopistetta siirretdan ennaltaehkaisevien ja digitaalisia mahdollisuuksia hyodyntavien palvelujen suun-
taan. Asiakas- ja potilastietojarjestelman yhdenmukaistaminen on kaynnistetty, ja jarjestelmamuutokset
ajoittuvat vuosille 2023-2025. Sahkoisia asiakaspalveluja kehitetdan, ja e-konsultaation seka etdvastaan-
oton mahdollisuudet perus- ja erikoissairaanhoidon integraation seka asiakkaiden palvelujen kehittami-
sessa on tunnistettu.

Tavoitteena helposti saatavat palvelut - ladkaripula kuormitti yhteispaivystysta

Pohjanmaan hyvinvointialueen tavoitteena on, etta alueella asuu Suomen toimintakykyisin vaesto. Pitka-
aikaissairauksissa hoitojaksoja on keskimaaraista vahemman. Vammaispalveluja tarvitsevat asukkaat ovat
alueella kuitenkin keskimaaraista tyytymattomampia vammaispalvelujen riittavyyteen.

Vaikka kiireettéman asian vuoksi terveyskeskusldaakarin fyysiselle vastaanotolle paastiin seitsemassa vuo-
rokaudessa vuoden 2022 alkupuoliskolla keskimaardista paremmin, ei perusterveydenhuollon ladkariva-
jeen takia kiireellisia aikoja ole ollut riittavasti saatavilla sote-keskuksissa. Tama on kuormittanut yhdessa
jatkohoitopaikkojen puutteiden kanssa Vaasan keskussairaalan yhteispaivystysta. Perusterveydenhuollon
paivystyskaynteja on alueen vaestoon suhteutettuna maan eniten.

Sahkoisten palvelujen hyodyntamisessa on alueella vahvistamisen mahdollisuuksia. Etdasiointien osuus
perusterveydenhuollossa ei vield saavuta valtakunnallista tavoitetta. Kansallisen FinSote-kyselyn mukaan
sosiaali- ja terveyspalveluja kayttaneet alueen asukkaat ovat kokeneet hankalien matkojen ja aukioloaiko-
jen haitanneen palvelujen saantia kuitenkin keskimaaraista harvemmin.

Alueen laatimassa toimitilastrategiassa tarkastellaan tilojen toimivuutta ja palvelujen saatavuutta asuin-
paikasta tai didinkielesta riippumatta. Pohjanmaan hyvinvointialueen palvelustrategiassa (2023-2025) lin-
jataan tavoitteet palvelujen saatavuudelle ja saavutettavuudelle. Tavoitteena on, ettd alueen sosiaali- ja
terveyspalvelut ovat helposti saatavilla ja etta kiireettomaan perusterveydenhuollon palveluun paasee alle
seitsemassa vuorokaudessa. Palveluverkkostrategian pohjalta maaritellaan palvelu- ja toimitilaverkoston
sijaintia, laatua ja mitoitusta koskevat tavoitteet seka palvelujen tuottamisen kanavat. Vuonna 2023 kayn-
nistyvalla palveluverkkosuunnittelulla haetaan innovatiivisia ratkaisuja palveluiden saatavuus ja kustan-
nustaso huomioiden.
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Asiantuntija-arvio Pohjanmaan hyvinvointialue

Investointisuunnitelmassa varaudutaan asiakas- ja potilastietojarjestelman
hankintaan

Valtaosa alueen kunnista saavutti ylijadmaisen tuloksen valtion koronatukien ja verotulojen myonteisen
kehityksen ansiosta vuonna 2021. Vaasan sairaanhoitopiiri paatyi viimeisena toimintavuotenaan 2021 ali-
jaamaiseen tulokseen. Hyvinvointikuntayhtyman vuoden 2022 tilinpaatdsennuste on ylijaamainen, eika
taseen alijaamasta huolimatta jasenkunnille ole syntymassa lisalaskua rahastojen lakkautuspaatoksen
myota.

Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman vuoden 2022 investointimenoista valtaosa kohdistuu aiempien, vii-
vastyneiden investointien loppuunsaattamiseen. Pohjanmaan hyvinvointialueen investointisuunnitelma
on sopeutettu annettuun rahoituskehykseen, ja suunnitelmakauden 2023-2027 kokonaisuus on yhteensa
122 miljoonaa euroa. Investointisuunnitelmassa painottuu paattyneen Aster Botnia -hankkeen korvaavan
asiakas- ja potilastietojarjestelman hankinta, jolla on tarkoitus korvata alueen nykyiset eri jarjestajatahoilta
alueelle siirtyneet jarjestelmat.

Vuonna 2020 Pohjanmaan sosiaali- ja terveydenhuollon asukaskohtaiset nettomenot olivat prosentin kes-
kimaaraista suuremmat. Alueen palvelutarve oli prosentin pienempi kuin maassa keskimaarin, ja palvelu-
tarpeeseen suhteutetut sote-menot olivat [ahes maan keskitasoa.

Valtiovarainministerion syyskuun 2022 rahoituslaskelmien mukaan Pohjanmaan hyvinvointialueen koko-
naisrahoitus on 741 miljoonaa euroa. Pohjanmaan hyvinvointialueen vaeston arvioitu sosiaali- ja tervey-
denhuollon palveluntarve vuodelle 2023 on jonkin verran alle maan keskitason. Alueen siirtyvat kustannuk-
set ovat laskennallista rahoitusta korkeammat. Ensi vaiheessa valtion rahoitus sailyy entisella tasolla, silla
alueen positiivinen siirtymatasaus tasaa siirtyvien kustannusten ja laskennallisen rahoituksen eroa. Siirryt-
taessa kohti taysimaaraista laskennallista rahoitusta alueen tulisi sopeuttaa toimintaansa saavuttaakseen
laskennallisen rahoituksen raamin. Alue on kdynnistanyt sopeuttamisohjelman laatimisen.
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Vaesto ja palvelutarve Pohjanmaan hyvinvointialue

Vaesto ja palvelutarve

Pohjanmaa on asukasluvultaan keskikokoinen hyvinvointialue. Vuoden 2021 lopussa alueella oli 176 041
asukasta. Vdestoennusteen mukaan alueen asukasluku vahenee hieman vuoteen 2030 ja edelleen vuoteen
2040 mennessa. Syntyvyys on maan kolmanneksi suurinta ja maan keskiarvoa korkeampaa. Nuorten eli
alle 18-vuotiaiden seka ikaantyvan, yli 75-vuotiaan vaeston osuudet ovat maan keskiarvoa suurempia. Tyoi-
kaisten (25-64-vuotiaat) osuus on maan kuudenneksi pienin, ja heiddn maaransa on laskenut (2016-2021).
Vaestollinen huoltosuhde heikkenee.

Ruotsinkielisen vaeston osuus on maan suurin

Pohjanmaan hyvinvointialueella ruotsinkielisen véaeston osuus on maan suurin (50,6 %). Ulkomaalaistaus-
taisen vaeston osuus on maan keskiarvon tasolla. Muuta kuin suomea, ruotsia tai saamea aidinkielenaan
kayttavan vaeston osuus on kasvanut (2016-2021) ja on lahes kahdeksan prosenttia.

Tyottomien ja toimeentulotukea saavien osuus maan pienin

Tyottomyys, rakennetyottomyys ja nuorisoty6ttomyys ovat alueella maan pienimmat. Pitkdaikaistyottomi-
en osuus tyovoimasta on noussut Covid-19-pandemian aikana, mutta osuus on toiseksi matalin kaikista
hyvinvointialueista. Tyottomien aktivointiaste on maan korkein.

Yhden vanhemman perheiden osuus lapsiperheista on Pohjanmaalla maan pienin. Pienituloisiin kotitalo-
uksiin kuuluvien osuus alueen vaestdsta on maan keskiarvoa pienempi. Perustoimeentulotukea saaneiden
osuus 25-64-vuotiaista on hyvinvointialueista matalin. Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saaneiden lap-
siperheiden osuus on hyvinvointialueista kuudenneksi pienin ja jaa huomattavasti alle maan keskitason.
Alueen vaestotietoja on esitetty taulukossa 1.
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Vaesto ja palvelutarve Pohjanmaan hyvinvointialue

Taulukko 1. Perustietoja alueen vaestosta

Varsinais-Suomi Satakunta Pohjanmaa Koko maa (vaihteluvali)
Vaestorakenne
Vaesto 31.12. 483477 214281 176041 | 5548241 (67915-658457)
Vaestéennuste 2030 491637 201574 173694 | 5598821 (65348-703540)
Vaestoennuste 2040 494333 189132 169533 | 5588011 (60312-730098)
Syntyvyys (yleinen hedelmallisyysluku) * 38,3 39,2 48,3 40,9 (34,5-51,7)
0-17-vuotiaat, % vdestosta 17,5 17,4 20,3 18,7 (15,1-22,5)
75 vuotta tayttaneet, % vdestosta 11,1 13,0 11,4 10,4 (7,1-14,8)
Vdestdennuste 2030, 75 vuotta tayttaneet, 14,7 17,9 14,7 14,1 (9,2-21,3)
% vaestosta
Ruotsinkielinen vdestd, % vaestostd 31.12. 5,7 0,4 50,6 5,2 (0,1-50,6)
Ulkomaalaistaustaiset / 1 000 asukasta 85,0 43,6 83,6 84,6 (26,9-221,2)
Vaeston sosioekonominen asema
Tyottomat, % tyévoimasta 10,5 10,4 6,7 11,4 (6,7-14,3)
Pitkaaikaistyottomat, % tyovoimasta 3,3 3,3 2,0 4,1 (1,7-6,1)
Vaikeasti tyollistyvat (rakennetyottomyys), 4,5 4,7 3,1 5,3 (3,1-7,2)
% 15-64-vuotiaista
Nuorisoty6ttémat, % 18-24-vuotiaasta 12,2 13,5 7,3 14,0 (7,3-19,2)
tyovoimasta
Gini-kerroin, kdytettavissa olevat tulot * 27,3 24,8 25,1 27,7 (23,7-33,9)
Yhden vanhemman perheet, 22,9 23,6 15,8 23,3 (15,8-28,0)
% lapsiperheista *
Toimeentulotukea pitk&aikaisesti saaneet 2,5 1,5 1,5 3,0 (1,2-5,4)
lapsiperheet, % lapsiperheista *
Kunnan yleinen pienituloisuusaste * 13,2 13,3 11,6 12,5 (7,7-17,8)
Vdeston sairastavuus
THL:n sairastavuusindeksi, 95,5 107,0 86,6 100,0 (73,9-136,1)
ikdvakioimaton **
Menetetyt elinvuodet (PYLL) ikavalilla 5377 6403 4657 5685 (4657-7013)
0-80 vuotta /100 000 asukasta
Tyokyvyttomyyseldketta saavat, 5,6 6,7 4,6 5,5 (3,5-8,7)
% 16-64-vuotiaista

*2020
**2017-2019

A Taulukossa esitetadn vaestorakennetta, vaeston sosioekonomista asemaa ja vaeston sairastavuutta
kuvaavia indikaattoritietoja Lansi-Suomen yhteistydalueen hyvinvointialueilla ja koko maassa.
Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva-palvelusta (sotekuva.fi), ja ne kuvaavat vuoden 2021
tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen. Vaestoennusteet on saatu THL:n Sotkanet-palvelusta
(sotkanet.fi), ja Tilastokeskus on laskenut ne vuonna 2021.
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Vaesto ja palvelutarve Pohjanmaan hyvinvointialue

Menetetyilla ikdavuosilla mitattuna Pohjanmaalla on viahiten ennenaikaista
kuolleisuutta

THL:n ikdvakioimattoman sairastavuusindeksin (2017-2019) mukaan sairastavuus on Pohjanmaalla selvas-
ti maan keskiarvoa vahaisempaa, ja viime vuosina se on edelleen vahentynyt (kuvio 1). Menetettyja elinvuo-
sia mittaava PYLL-indeksi on hyvinvointialueiden alhaisin.

Kuvio 1. THL:n ikdvakioimaton sairastavuusindeksi

Koko maa

< Kuviossa esitetaan
THL:n ikdvakioimaton
sairastavuusindeksi
hyvinvointialueilla ja
Helsingin kaupungissa
ajanjaksolla 2017-2019.
Sairastavuusindeksi kuvaa
vaeston sairastavuutta
suhteessa koko maahan,
jonka vertailuluku on 100.
Mita pienempi alueen luku on,
sita terveempaa vaesto on.

Helsinki
Lansi-Uusimaa
Vantaa ja Kerava
[td-Uusimaa
Pohjanmaa
Keski-Uusimaa
Pirkanmaa
Varsinais-Suomi
Kanta-Hame
Etela-Karjala
Satakunta
Keski-Suomi
Keski-Pohjanmaa
Paijat-Hame
Kymenlaakso

Pohjois-Pohjanmaa

Etela-Pohjanmaa
Lappi

Kainuu
Etela-Savo
Pohjois-Karjala

Pohjois-Savo

60 80 100 120 140
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Hyvinvointialueen hallinnollinen ja
toiminnallinen rakentuminen

Pohjanmaan hyvinvointialueeksi hyvinvointialueen kuntayhtyman kautta

Pohjanmaan hyvinvointialue aloittaa toimintansa 1.1.2023. Hyvinvointialueelle siirtyvat Pohjanmaan hy-
vinvointialueen kuntayhtyman toiminnot, Korsndsin kunnan sosiaalipalvelut, Kruunupyyn kunnan sosiaali-
ja terveyspalvelut, Eskoon ja Karkullan kuntayhtymien Pohjanmaan alueella sijaitsevat toiminnot, Pohjan-
maan pelastuslaitoksen toiminnot seka Keski-Pohjanmaan ja Pietarsaaren pelastuslaitoksen Pohjanmaan
alueella sijaitsevat toiminnot. Lisaksi alueen kunnista siirtyvat oppilashuollon koulupsykologi- ja kouluku-
raattoripalvelut seka kuntouttavan tyotoiminnan palvelut.!

Hyvinvointialueen strategisena visiona Suomen hyvinvoivin ja toimintakykyisin
vaesto

Pohjanmaan hyvinvointialueen strategia on hyvaksytty syyskuussa 2022. Strategisina tavoitteina ovat turvalli-
suusjalaatu, resurssien vaikuttava kaytto seka Suomen parhaat hyvinvointityontekijat. Visionaon, ettd alueen
vaesto on Suomen hyvinvoivin ja toimintakykyisin.? Pohjanmaan hyvinvointialueen palvelustrategia 2023-
2025 on hyvaksytty hallituksessa syyskuussa 2022, ja se on kasitelty hyvinvointialueen nuorisovaltuustossa,
vammaisneuvostossa, vanhusneuvostossa seka hyvinvointialueen terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen
seka yhdyspintojen jaostossa. Palveluverkkosuunnitelma laaditaan vuosina 2022-2023.%#

Pohjanmaan hyvinvointialueen toimitilastrategia on valmistunut syksyn 2022 aikana. Toimitilastrategiassa
on mukana myos nykytilaselvitys. Palveluverkkostrategian pohjalta maaritellaan valitun palvelu- ja toimiti-
laverkoston tilojen sijaintia, laatua ja mitoitusta koskevat tavoitteet.®

Pohjanmaan kuntayhtyman organisaation pohjalta hyvinvointialueen
organisaatioksi

Pohjanmaan kuntayhtyman valtuusto on hyvaksynyt hyvinvointialueen hallintosaannén maaliskuussa
2022, ja sitéd on paivitetty loppuvuodesta 2022.%" Toimielinorganisaation (kuvio 2) perustana on jaostomalli.
Ylimman johdon muodostavat aluevaltuusto ja -hallitus. Pohjanmaan kuntayhtyman organisaatioon ver-
rattuna hyvinvointialueelle tulee lisaksi pelastustoiminnan jaosto seka hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
sen ja yhdyspintojen jaosto. Vahemmistokielen lautakunta vaihtuu kansalliskielilautakunnaksi, ja koordi-
naationeuvottelukunta poistuu.®®
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Kuvio 2. Toimielinorganisaatio

Nationalspraksnamnd
Kansalliskielilautakunta (9)

Fullmaktige
Valtuusto (59)

Pohjanmaan hyvinvointialue

Revisionsnamnd

Vilfardsomradesvalndmnd
Aluevaalilautakunta (5)

|
|

Individsektion
Yksiloasioiden jaosto (9)

Tarkastuslautakunta (9)

Styrelse
Hallitus (13)

Personalsektion
Henkil6stojaosto (9)

Agarstyrningssektion
Omistajaohjausjaosto (9)

Sektion for
raddningsvdsendet
Pelastustoimen jaosto (13)

Ungdomsfullméktige
Nuorisovaltuusto

Handikapprad
Vammaisneuvosto

Sektion for intern kontroll och
riskhantering
Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan
jaosto (9)

ORGAN

TOIMIELIMET

Sektion for fraimjande av
vélbefinnande och hélsa
samt kontaktytor
Hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen seka
yhdyspintojen jaosto (13)

Aldrerad
Vanhusneuvosto

A Kuvassa alueen toimielinorganisaatio. Ylinta valtaa kdyttaa valtuusto ja hallitus.

Lahde: Valtuusto 28.11.2022.

Klientrad: Barn, unga och
familjer
Asiakasraati: Lapset,
nuoret ja perheet

Klientrad: Personer i
arbetsfor alder
Asiakasraati: Ty6ikdiset

Klientrad: Aldre personer
Asiakasraati: Ikdihmiset

Klientrad:
Mangkulturellt klientrad
Asiakasraati:
Monikulttuurisuusraati

Hyvinvointialueen henkilostoorganisaatio rakentuu toimiala-, sektori- ja

resurssijohdon alle

Pohjanmaan hyvinvointialue on matriisiorganisaatio, jolla on sektoreita, resurssilinjoja ja toimialoja
(kuvio 3). Hyvinvointialuejohtajan alaisuudessa toimii toimiala-, resurssi- seka sektorijohto. Resurssijohta-
jat vastaavat henkilostoresursseista. Sektoreita on kolme: lapset, nuoret ja perheet, tydikaiset seka ikaih-
miset. Jokaisella sektorilla on sektorijohtaja, joka vastaa sektoriinsa liittyvien asioiden valmistelusta. Pe-
lastusjohtaja toimii resurssijohtajana ja toimialajohtajana. Hallinto tukee virkamiesjohdon ja toimialojen
toimintaa.
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Kuvio 3. Pohjanmaan hyvinvointialueen henkildstéorganisaatio

TJANSTEMANNALEDNINGEN OCH VERKSAMHETSOMRADEN 203
VIRKAMIESJOHTO JA TOIMIALAT 2023

SEKTORLEDNING VERKSAMHETSOMRADESLEDNING RESURSLEDNING
SEKTORIJOHTO TOIMIALAJOHTO RESURSSIJOHTO
Barn, unga och familjer Kund- och resurscenter Rehabilitering Chefséverlikare
Lapset, nuoret ja perheet Asiakas- ja resurssikeskus Kuntoutus Johtajaylilaakari
Personer i arbetsfor alder Hem- och boendeservice Social- och hilsocentral Chefstverskotare
Tyodikaiset Koti- ja asumispalvelut Sosiaali- ja terveyskeskus Johtajaylihoitaja
Aldre personer Psykosocial service Sjukhusservice Socialdirektér
Ikdihmiset Psykososiaaliset palvelut Sairaalapalvelut Sosiaalijohtaja
Klient- och patientsdkerhetscentret Osterbottens raddningsverk
Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskus Pohjanmaan pelastuslaitos

FORVALTNING
HALLINTO

A Kuvassa Pohjanmaan hyvinvointialueen henkiléstoorganisaatio, mika jakautuu resurssi-, toimiala- ja
sektorijohtoon. Lahde: Valtuusto 28.11.2022.

Hyvinvointialueella on kahdeksan toimialaa:

+ Asiakas- ja resurssikeskus (asiakas- ja palveluohjaus, sihteeripalvelut, resurssihallintapalvelut, ldakari-,
hammaslaakari- ja asiantuntijapalvelut)

+ Koti- ja asumispalvelut (asumispalvelut, kotiin annettavat palvelut)

+ Psykososiaaliset palvelut (lasten ja nuorten psykososiaaliset palvelut, aikuisten psykososiaaliset avohoi-
to- ja asumispalvelut, aikuisten psykososiaaliset palvelut, hoito-osastot)

« Kuntoutus (toimintakyky- ja osaamiskeskus, vammaispalvelut, osallisuuden tuki)

+ Sosiaali- ja terveyskeskus (sosiaali- ja terveydenhuollon avopalvelut, lapsi- ja perhepalvelut, erikoissai-
raanhoidon avopalvelut, suun terveydenhuolto)

« Sairaalapalvelut (akuuttisairaala, pdivystystoiminta, akuuttisairaalan leikkaustoiminta, akuuttisairaalan
medisiininen toiminta, hoito-osastot, diagnostiikka ja tukitoiminnot)

« Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskus

« Pohjanmaan pelastuslaitos (pelastustoiminta, onnettomuuksien ehkaisy, varautuminen).*

P33tosten tueksi 22/2022 13



Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen Pohjanmaan hyvinvointialue

Alueen asukkaita osallistettiin monimuotoisesti hyvinvointialueen
valmistelussa

Alueelle perustetut vaikuttamistoimielimet ovat alueella lain mukaisia.** Naiden lisaksi Pohjanmaan hy-
vinvointialueelle on perustettu asiakasraateina monikulttuurisuusraati seka tyoikaisten raati. Hyvinvoin-
tialuejohtajan nimedamat asiakasraatityoryhmat tukevat asiakasraatien toimintaa. Asiakasraatien lisaksi
hyvinvointialueen kuntayhtyman johtaja on perustanut yksityisten palveluntuottajien ja jarjestojen yhteis-
tyoryhman. Vaikuttamistoimielimet toimivat kaksikielisesti.'?

Hyvinvointialuerajan yli menevista palveluista sovittiin Keski-Pohjanmaan
kanssa

Vastuunjako ja yhteistyorakenteet yhdyspintatoiminnoille on luotu. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
seka yhdyspintojen jaosto toimii perustana valtuustokausittaisille hyvinvointialueen ja kuntien neuvotte-
luille yhteistyosta, tavoitteista ja tyonjaosta sovittaessa.’®**

Pohjanmaan ja Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueiden vélille on laadittu kaksi yhteistyosopimusta hyvin-
vointialueiden sote-palvelujen jarjestamisesta ja tuottamisesta.” Lansi-Suomen yhteistyoalueen yhteis-
tyosopimusta tydstetddn Varsinais-Suomen hyvinvointialueen vetdmana vuoden 2023 aikana. Karkullan
kuntayhtyman toiminnoista on sovittu, ja ne jaetaan Pohjanmaan lisdksi seitsemalle muulle kaksikieliselle
alueelle.’® Eskoon kuntayhtyman toiminta jakautuu Pohjanmaan ja Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialueil-
le.'” Pohjanmaan hyvinvointialue jatkaa yhteistyossa Keski-Pohjanmaan ja Etela-Pohjanmaan hyvinvoin-
tialueiden kanssa yhteistyota sosiaalialan osaamiskeskuksen SONet BOTNIANn kanssa, kunnes valtakun-
nallisesti maaritellaan osaamiskeskustoiminnan sijoittuminen.’® Pohjanmaan hyvinvointialue osallistuu
Varsinais-Suomen hyvinvointialueen vetamaan kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydosopimuksen
valmisteluun. Yhteistyosta sovitaan syyskuuhun 2023 mennessa.

Hyvinvointisuunnitelma perustana terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen
toimenpiteille

Pohjanmaan hyvinvointialue on laatinut Miten Pohjanmaa voi? -katsauksen. Alueellinen hyvinvointisuunni-
telma, jossa esitetadn toimenpide-ehdotuksia toimintaan ja palvelurakenteisiin, on kasitelty Pohjanmaan
hyvinvointikuntayhtyman hallituksessa marraskuussa 2022.*° Hyvinvointisuunnitelmassa maaritellaan
Pohjanmaan hyvinvointialueen terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen toimenpidekokonaisuudet ja alu-
eelliset yhteistydmuodot. Hyvinvointisuunnitelman osia ovat myds lasten- ja nuorten hyvinvointisuunnitel-
ma, alueellinen opiskeluhuoltosuunnitelma seka ikdantyneen vdeston toimintakyvyn tukemisen ja yllapi-
tamisen seka idkkaiden henkildiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestamisen ja kehittdmisen
suunnitelma. Tyoikaisten henkildiden toimenpidekokonaisuutta tarkastellaan alueellisessa tyo- ja toimin-
takyvyn yllapitamisen suunnitelmassa.?

Asiakasmaksuista ja palveluseteleista paatettiin - ICT-valmistelu eteni
suunniteltua hitaammin

Pohjanmaan hyvinvointialueen palveluseteleiden soveltamisohjeet on paivitetty ja yhtenaistetty, ja asia-
kasmaksuista on paatetty.! Hintamuutoksia oli tapahtunut joissakin kotihoidon maksuissa, iakkaiden
ihmisten yhteisollisen asumisen palvelumaksuissa, ymparivuorokautisen palveluasumisen, ennaltaeh-
kaisevien liikkuntaryhmien ja vammaispalvelun maksuissa, mielenterveys- ja paihdekuntoutujien palve-
luasumisen seka ymparivuorokautisen palveluasumisen maksuissa, omaishoitajan lakisaateisen vapaan
intervallihoidon maksuissa seka erikoissairaanhoidossa annettavien laakarintodistusten ja -lausuntojen
maksuissa. Maksut olivat hieman nousseet, tai niita on eritelty edellisesta vuodesta poikkeavalla tavalla.?
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Pohjanmaan hyvinvointialueen palkkaharmonisointi on aloitettu. Palkat harmonisoidaan vuoteen 2025
mennessa.?

Hyvinvointialueen riskienhallinnan prosessissa riskiarviointeja tehdaan vuosittain toiminta- ja taloussuun-
nitelman yhteydessa. Keskeisista riskeista raportoidaan riskienhallinnan ja sisdisen valvonnan jaostolle.
Hyvinvointialueen johtoryhma arvioi kaksi kertaa vuodessa operatiiviset, strategiset, talous- seka vahinko-
riskit, jotka viedaan hallitukselle tiedoksi.>*

Alueen toimeenpano etenee suunnitellusti ja aikataulun mukaan. Syyskuussa 2022 julkaistun alueellisen
toimeenpanotiedon mukaan Pohjanmaan hyvinvointialueen hallinnon, talouden ja tukipalvelujen valmiu-
saste oli 72 prosenttia, johtamisen ja osaamisen 61 prosenttia, palvelujen jarjestamisen 58 prosenttia, yh-
dyspintojen 77 prosenttia seka ICT:n 19 prosenttia.”® Pohjanmaan ICT-valmistelu on edennyt suunniteltua
hitaammin, mihin yhtena syyna on Aster-yhteistyon purkautuminen marraskuun 2021 lopussa.?®
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Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja
riittavyys

Vuoden 2023 alusta Pohjanmaan hyvinvointialueelle siirtyy noin 8 000 henkiléa. Henkilostoa siirtyy Pohjan-
maan hyvinvointialueen kuntayhtymasta, Pohjanmaan pelastuslaitoksesta, Keski-Pohjanmaan ja Pietarsaa-
ren pelastuslaitoksen Pohjanmaalle sijoittuvista toiminnoista, Korsnasin kunnan sosiaalipalveluista seka
Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman Soiten Kruunupyyn kuntaan sijoittuneista toi-
minnoista. Samoin henkilostoa siirtyy kuntien oppilashuollon koulupsykologi- ja koulukuraattoripalveluista,
kuntouttavan tyotoiminnan palveluista seka erityishuollon kuntayhtymien toiminnoista.”

Tavoitteena Suomen parhaat hyvinvointityontekijat

Kuntayhtyman palvelustrategian (2021-2025) tavoitteena on, ettad osaava ja oikein mitoitettu henkildsto ta-
kaa hyvan hoidon ja palvelun ja etta riittavan resursoinnin seka toimivan rekrytoinnin ansiosta henkiloston
mitoitus tayttaa kansalliset kriteerit. HenkilostOstrategiaty0, jossa laaditaan hyvinvointialueen pitkan aika-
valin suunnitelma henkilostoon, henkilostokysymyksiin ja rekrytointiin liittyvien tavoitteiden saavuttami-
seksi, on kaynnistynyt. Osana henkilostostrategiaa valmistuu rekrytointistrategia. Henkilostostrategiassa
kiinnitetdan huomiota henkilostopoliittisiin tavoitteisiin, rekrytoinnin edistamiseen, korkeaan ja jatkuvas-
ti kehittyvaan ammattitaitoon, tyohyvinvointiin sekd hyvaan johtamiseen.® Pohjanmaan hyvinvointialue
pyrkii olemaan houkutteleva tyopaikka, jossa tydskentelevat maan parhaat hyvinvointityontekijat.?

Henkiloston saatavuusongelmat kuormittavat henkilokuntaa

Ammattibarometrin mukaan alueella oli syyskuussa 2022 paljon pulaa yleis-, yli- seka erikoisladkareista,
hammaslaadkareista, psykologeista, sairaanhoitajista, terveydenhoitajista, sosiaalityon erityisasiantunti-
joista, lahihoitajista, kuulotutkijoista ja puheterapeuteista. Myos yli- ja osastonhoitajista, rontgenhoitajista,
farmaseuteista, suuhygienisteistd, sosiaalialan ohjaajista ja neuvojista, terveydenhuollon asiantuntijoista
ja fysioterapeuteista oli alueella pulaa.®* Kevan kuntasektorin tydvoima-analyysin mukaan osaajapula jat-
kuu ainakin vuoteen 2030 useassa keskeisessa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattiryhmassa.

Valvontaviranomaisen mukaan alueen perusterveydenhuollossa on ollut haasteita suomen ja ruotsin kiel-
ta taitavien ladkareiden rekrytoinnissa. Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa nuorisopsykiatrian yksi-
kolla on ollut vaikeuksia terveydenhuollon ammattilaisten saannissa. Koulutetun ja pysyvan henkiloston
rekrytoinnissa lastensuojeluyksikoihin seka lasten ja nuorisopsykiatrian palveluihin on ollut haasteita, ja
sosiaalityontekijaresurssit ovat olleet riittamattomia. lkaantyneiden palveluissa nuoret hoitajat eivat si-
toudu kokoaikaisiin tai vakinaisiin tydsuhteisiin, tyontekijoiden seka vastuuhenkildiden vaihtuvuus on
suurta ja sijaisjarjestelyt puutteellisia. Koulutettua henkilokuntaa on vaikea saada asumispalveluyksikoi-
hin. Vammaispalveluissa on puutetta sosiaalityontekijoista. Vaasan keskussairaalan yhteispaivystyksessa
on ladkarivajetta ja vaihtuvuutta.®> Kokeneiden terveyskeskusyleisladkareiden maara vahenee, ja suuri osa
terveyskeskusten laakariresursseista koostuu lyhyen, pakollisen jakson suorittavista ldakareista. Peruster-
veydenhuollon laakarivaje on kuormittanut Vaasan keskussairaalan yhteispaivystysta ja sen henkilokun-
taa.®

Pohjanmaan hyvinvointialueella henkilostoa kuormittavat ja tydmaaraa lisadvat meneilldaan olevat laajat
toiminnan kehittamisen toimenpiteet, hankkeet seka asiakas- ja potilastietojarjestelman hankinta. Monis-
sa yksikoissa on jouduttu tekemaan toita alimitoitetulla henkilostolla, mika kuormittaa henkilostoa ja hei-
kentaa tyossa viihtymista.>
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Henkiloston saatavuuden ja riittavyyden turvaamiseksi kdaynnistetty monia eri
toimia

Pohjanmaan hyvinvointialueella on kdynnistetty henkilostostrategian tyostaminen seka toimenpiteiden
luominen henkiloston tydolojen ja tyohyvinvoinnin parantamiseksi. Yhteydensaantia henkilostohallinto-
yksikkoon on parannettu, ja palkanmaksussa ilmenneita haasteita on ratkottu. Tyon tekemista oikealla
henkilostomitoituksella pyritdan turvaamaan. Tydsuhteisiin liittyvia joustoja, kuten tyoaikaprosesseja, on
hyvaksytty henkilostojaostossa. Sijaisten tydajanseurantaa ja palkanmaksuprosessia on parannettu, ja esi-
henkiloiden tueksi on kdynnistetty valmennuksia. Henkildston saantiin pyritddn vaikuttamaan kansallista
ja kansainvalista rekrytointia seka some-nakyvyytta tehostamalla. Oppisopimuspaikkoja seka yhteistyota
alueen oppilaitosten kanssa lisataan. Henkiloston edustajien kanssa valmistellaan konkreettisia toimenpi-
teita henkilostotilanteen helpottamiseksi. Palkitsemista koskevia vaihtoehtoja selvitelldan. Sairaanhoitajil-
le kdynnistetaan noviisimalli, joka mahdollistaa tydsuhteen aloittamisen opiskeluvaiheessa. Ammattiryh-
mien valista tehtavajakoa tarkastellaan, ja hoiva-avustajien kayttoa lisataan sielld, missa se on mahdollista
potilasturvallisuuden vaarantumatta. Hankkeilla haetaan palvelumuotoja paivystyskayntien vahentami-
seksi.3%

Alueen mukaan koulutus- ja taydennyskoulutuskokonaisuuksiin sekd urapolkuihin panostetaan, tyoteh-
tavia uudistetaan, henkiloston ilmoittamiin epakohtiin ja huoliin reagoidaan sovitun mallin mukaisesti ja
henkiloston osaamisen kehittamissuunnitelmaa valmistellaan. Henkildston hyvinvointia tuetaan, ja sai-
rauspoissaoloja seurataan aluetasoisesti. Hoitohenkilokunnan sairauspoissaoloja on ladkareiden poissa-
oloja enemman.

P3stosten tueksi 22/2022 17



Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet Pohjanmaan hyvinvointialue

Palvelujen integraation nykytila ja
kehittamistoimet

Rakenteet tukevat sektoreittaisen integraation edistamista

Hyvinvointialueella on vastuu asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yhteensovittamisesta
kokonaisuuksiksi. Hyvinvointialueen on huolehdittava palveluja laaja-alaisesti tarvitsevien asiakasryhmi-
en ja asiakkaiden tunnistamisesta, sosiaali- ja terveydenhuollon yhteensovittamisesta ja palveluketjujen ja
palvelukokonaisuuksien maarittelemisesta, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yhteensovittamisesta
hyvinvointialueen muiden palvelujen kanssa seka asiakasta koskevan tiedon hyodyntamisesta eri tuottaji-
en valilla. Hyvinvointialueen on sovitettava sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujaan yhteen kunnallisten
ja valtion palvelujen kanssa ja edistettava sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen yhteensovittamista mui-
den toimijoiden palvelujen kanssa.

Pohjanmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon integraation rakentaminen kdynnistyi Poh-
janmaan hyvinvointikuntayhtyman perustamisella. Kuntayhtyman toimintaan tuolloin mukaan lahteneet
kunnat nakivat tarpeelliseksi vahvistaa sosiaali- ja terveyspalvelujen integraatiota.®” Alue on laatinut palve-
lukokonaisuuksien maarittelyn pohjaksi palvelustrategian ja hyvinvointisuunnitelman.

Palveluja kehitetaan panostamalla ennaltaehkaisyyn, digitaalisuuteen seka
yhdyspintayhteistyohon

Pohjanmaan hyvinvointialueen tavoitteena on parantaa lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia seka
pienentaa vaativien palvelujen tarvetta. Varhaista puuttumista ja ammattilaisten yhteistyota ja yhdyspin-
tatyota edistetdan. Perhekeskusmallin ja séhkoisen perhekeskusmallin kehittaminen jatkuu, ja oppilas- ja
opiskeluhuollon yhteistyo vahvistuu. Tavoitteena on kehittaa lasten ja nuorten perustason mielenterveys-
ja paihdepalveluja ja lastensuojelun toimintaa, lisata ehkaisevaa tyota, kehittaa varhaisen tuen menetelmia
seka lisata moniammatillisia toimintamalleja.>*#°

Tyoikaisissa on tunnistettu erilaisissa palvelutarpeissa olevia ryhmia, jotka tarvitsevat joko monimuotoisia
tai kevyempia itsehoito- tai sahkdisen perustason palveluja. Tavoitteena on vahvistaa palvelu- ja hoidon-
tarpeen tunnistamista, lisata yhteistyota yhdyspintojen kanssa, vahvistaa paihde- ja psykiatrian erikoislaa-
kareiden saatavuutta, tukea kotona asumista ja itsenaista arjen hallintaa seka vahvistaa monimuotoisia,
vaativan tason asumispalveluja yhteistydssa muiden alueen toimijoiden kanssa. Tydikaisten mielentervey-
den edistamisen ja paihteiden vaarinkayton ennaltaehkaisemiseksi kehitetdan sisdisia palveluketjuja seka
digitaalisia tyokaluja yhteistyossa alueen toimijoiden kesken. Ennaltaehkaisevat palvelut ja ongelmiin no-
peasti puuttuminen nahdaan tarkeaksi.**

Ikaantyneiden palveluissa lisataan ennaltaehkaisevia palveluja, vahvistetaan yhteistyota kuntien ja muiden
toimijoiden kanssa yhteisollisen asumisen edistamisessa seka kaynnistetaan ikaneuvola-toimintamallin
mukainen toiminta. Tavoitteena on parantaa ikdihmisten liikkumiskykya, vahentaa ylipainoa seka kiinnit-
taa omaishoitajien jaksamiseen huomiota. Ikdantyvan vaeston hyvinvointisuunnitelmaa valmistellaan.*#*
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Kehitysvammaisten ja vammaisten henkildiden tarvitsemien erityispalveluiden saatavuutta kehitetdan te-
kemalla yhteisty6tda muiden hyvinvointialueiden kanssa.* Alueen tavoitteena on, ettd monialaisessa pal-
velutarpeessa olevat vammaiset henkil6t voisivat saada palvelunsa yhdesta toimipisteesta ja etta palvelut
olisivat sovitettavissa heidan yksilollisiin tarpeisiinsa. Kehitysvammaisia varten kehitettavia eritasoisia asu-
mispalveluja jaitsendiseen asumiseen valmentavia palveluketjuja rakennetaan yhteistyossa vanhempien ja
omaisten kanssa. Ennaltaehkaisevilla peruspalveluilla (esim. kotipalvelu) vahennetdan vammaisten henki-
[6iden siirtymista asumispalveluihin.*

Digitalisaatiolla seka asiakas- ja potilasjarjestelmien yhtendistamisella
tavoitellaan merkittavaa toiminnan tehostumista

Pohjanmaan hyvinvointialue on alkanut yhdenmukaistaa asiakas- ja potilastietojarjestelmaansa. Alueen
kuntayhtymalla on kuusi erilaista asiakas- ja potilastietojarjestelmaa, mika aiheuttaa haasteita tiedonhal-
linnan, raportoinnin, johtamisen seka yhteisten toimintatapojen yhtenaistamiselle. Usean jarjestelman
yllapito ei ole kustannustehokasta, ja sita on teknisesti vaikea hallinnoida. Asiakas- ja potilastietojarjestel-
man muutokset painottuvat vuosille 2023-2025.4"

Alueen mukaan sahkdisia asiakaspalveluja kehitetaan, ja tarve kehittdaa ammattilaisten valista e-konsul-
taatiota ja potilaiden etavastaanottoa on tunnistettu. Nyt alueen kertoman mukaan ortopedian, korva-,
nena- ja kurkkutautien, verisuonikirurgian, gastroenterologian, lastentautien, onkologian, kardiologian
seka neurologian erikoislaakarit ovat kayneet pitamassa lahivastaanottoja Pietarsaaressa seka Kristiinan-
kaupungissa.

Pitkdaikaissairauksissa hoitojaksoja keskimaaraista vahemman -
paivystyskaynnit maan suurimmat

Pohjanmaalla pitkaaikaissairauksista astmaa, diabetesta, keuhkoahtaumatautia ja sydamen vajaatoimin-
taa on hoidettu sairaalan vuodeosastolla selvasti maan keskiarvoa véahemman, ja osastohoitojen uusiutu-
minen skitsofreniapotilailla ja kaksisuuntaista mielialahairiota sairastavilla oli vahaisempaa kuin maassa
keskimaarin. Sosiaalipalvelujen kayttoa piti sujuvana lahes 60 prosenttia palveluita kaytténeista, mika oli
maan keskitasoa enemman. Terveyspalvelujen kayttdjista puolet koki palvelun sujuvaksi, mika oli keski-
maaraista vahemman. Yli kymmenen kertaa terveyskeskuksen ladkarin vastaanotolla vuodessa kayneiden
maara oli maan keskitasolla. Perusterveydenhuollon paivystyskaynnit ovat maan suurimmat. 75 vuotta
tayttaneiden kotihoidon asiakkaiden paivystyksena alkaneiden sairaalajaksojen maara oli hieman maan
keskitasoa suurempi. Kotihoidon asiakkaista kaksi kolmasosaa palasi akuuttisairaanhoitoon joutumisen
jalkeen takaisin kotihoitoon, mika vastasi koko maan tilannetta (taulukko 2).
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Taulukko 2. Indikaattoritietoja palvelujen integraatiosta

Indikaattori Varsinais- Satakunta Pohjanmaa

Suomi

Pohjanmaan hyvinvointialue

Koko maa
(vaihteluvali)

15vtdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla astman 16,2 28,4 19,7 25,1
vuoksi/ 100 000 asukasta (13,2-80,6)
15 v tayttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla diabeteksen 99,3 98,6 59,5 98,2
vuoksi/ 100 000 asukasta (46,0-159,9)
15 v tdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla keuhkoahtauma- 74,6 110,9 78,7 87,0
taudin vuoksi / 100 000 asukasta (44,8-166,5)
15 v tdyttaneiden hoitojaksot vuodeosastolla sydamen 196,5 299,7 170,7 2440
vajaatoiminnan vuoksi / 100 000 asukasta (144,5-448,1)
Kaksisuuntaista mielialahairi6ta sairastavan vuodeosastohoidon 19,0 23,7 15,8 22,5
uusiutuminen 30 pdivan kuluessa, % kotiutuneista (8,4-28,7)
Skitsofreniapotilaan vuodeosastohoidon uusiutuminen 30 péivéan 18,1 26,5 18,3 26,4
kuluessa, % kotiutuneista, vakioitu (15,0-37,9)
Koki palvelun sujuvaksi, % sosiaalipalveluita kayttaneista * 56,0 48,9 58,6 51,6
(43,4-59,0)
Koki palvelun sujuvaksi, % terveyspalveluita kayttaneista * 57,5 54,3 50,1 54,3
(49,5-60,8)
Kotihoidon asiakkaan tilanne 2 kk akuuttisairaanhoitoon 69,2 56,7 66,6 67,3
joutumisen jalkeen (takaisin kotihoidossa), % * (37,7-77,8)
Kotihoidon 75 v tayttaneet asiakkaat, joilla pdivystyksena alkaneita 21,6 23,3 24,9 23,6
sairaalajaksoja, % vastaavanikaisista kotihoidon asiakkaista * (10,8-32,6)
Paivystyskaynnit perusterveydenhuollossa 460,2 187,0 1082,4 | 448,9
(ml. yhteispaivystys) / 1000 asukasta (130,5-1082,4)
Terveyskeskuslaakarin vastaanotolla yli 10 kertaa vuodessa 0,5 0,3 0,6 0,6
kadyneet, % terveyskeskuslaakarin vastaanotolla kdyneista (0,2-1,3)
Organisaatioiden vélisen tiedonvaihdon toimivaksi kokeneet 12,2

laakarit, % vastanneista **

*2020

** Potilastietojarjestelmat laakarin tyovalineena -kyselytutkimus (THL) ajalta 2010-2021, tieto paivitetty
11.2.2022. Kohdejoukkona tydikdiset, Suomessa asuvat ja potilastyota tekevat ladkarit Laakariliiton rekisterista.
Kaytettavissa vain koko maan tieto.

A Taulukossa esitetaan palvelujen integraatiota kuvaavia indikaattoriarvoja Lansi-Suomen

yhteistydalueen hyvinvointialueilla ja koko maassa. Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva
-palvelusta (sotekuva.fi). Luvut kuvaavat vuoden 2021 tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen.
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Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus Pohjanmaan hyvinvointialue

Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja
saavutettavuus

Palvelustrategia linjaa tavoitteet palvelujen saatavuudelle ja
saavutettavuudelle

Pohjanmaan hyvinvointialueen palvelustrategiassa (2023-2025) linjataan tavoitteet palvelujen saatavuu-
delle ja saavutettavuudelle sekd maaritelldaan hyvinvointialueen tuottamat palvelut. Palvelustrategia jal-
kautetaan palveluverkkostrategiaksi, jossa madaritetaan palveluverkon rakenne, palvelu- ja toimitilaverkos-
ton sijaintiin, laatuun ja mitoitukseen liittyvat tavoitteet seka palvelujen tuottamisen kanavat.

Pohjanmaan hyvinvointialueen palvelustrategiassa painopistetta siirretdan korjaavista ennaltaehkaiseviin
palveluihin ja ymparivuorokautisista hoidoista avohoitoon. Linjauksena on, etta sosiaali- ja terveyspalve-
lut ovat helposti saatavilla ja etta kiireettomaan perusterveydenhuollon palveluun paasee alle seitsemassa
vuorokaudessa. Alueen monituottajamallissa kuvataan, miten sosiaali- ja terveyspalvelut seka niihin liit-
tyvat tukipalvelut toteutetaan tai hankitaan. Toimitilastrategiassa tarkastellaan tilojen toimivuutta seka
palvelujen saavutettavuutta asuinpaikasta tai didinkielesta riippumatta. Palveluverkkostrategiassa huomi-
oidaan tilojen yllapitokustannusten saastopotentiaalia ja haetaan innovatiivisia ratkaisuja liikkuvista palve-
luista, digipalveluista seka monitilaratkaisuista. %0

Laakarin fyysiselle vastaanotolle paasee keskimaaraista paremmin -
etavastaanottojen maara jaa vield kansallisen tavoitteen alapuolelle

Kevaalla 2022 kiireettoman asian vuoksi perusterveydenhuollon ldakarille paasya odottaneista puolet paa-
si vastaanotolle seitseman vuorokauden kuluessa yhteydenotosta; fyysiselle vastaanotolle paasy vastasi
maan keskiarvoa mutta etdasioinnissa alue jdi hieman keskiarvon alapuolelle (taulukko 3). Hyvinvointi-
alueella potilaiden etdasiointikdayntien maara (21,2 %) perusterveydenhuollon avohoidon kdynneista jai
vuonna 2021 hieman alle maan keskiarvon. Etaasioinnin osuus myos vaheni hieman edeltavasta vuodesta
jajai muun maan tapaan viela kansallisesta, vuodelle 2025 asetetusta 35 prosentin tavoitteesta.*
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Pohjanmaan hyvinvointialue

Taulukko 3. Odotusaika perusterveydenhuollon avosairaanhoidon ladkarin vastaanotolle

(% kaikista kiireettomista kaynneista)

0-7 vuorokautta

8-14 vuorokautta

15-30 vuorokautta

Fyysiset Etaasioinnit Fyysiset Etaasioinnit Fyysiset Etaasioinnit
asioinnit asioinnit asioinnit
Kaikki palveluntuottajat 44 55 9 12 16 13
Helsinki 60 41 5 20 16 21
Itd-Uusimaa®? 4-41 21-81 2-26 11-19 4-36 6-29
Keski-Uusimaa 60 78 12 7 11 5
Lansi-Uusimaa* 17-76 30-89 5-25 5-21 8-43 2-25
Vantaa ja Kerava' 43-71 62-73 4-12 11-15 10-24 10-15
Etela-Karjala 26 28 19 11 23 13
Kymenlaakso 40 37 10 18 18 23
Paijat-Hame 2 22 16 6 7 11 7
Pohjois-Savo 38 59 16 20 27 18
Keski-Suomi 3 34 44 11 19 27 22
Eteld-Savo 42 31 9 14 15 13
Pohjois-Karjala 58 94 16 4 14 1
Pirkanmaa? 43 57 9 14 21 19
Kanta-Hame 35 38 12 15 14 14
Eteld-Pohjanmaa 53 45 7 10 9 6
Varsinais-Suomi 42 57 10 13 18 18
Satakunta 57 57 11 15 13 12
Pohjanmaa # 51 51 12 8 21 7
Pohjois-Pohjanmaa ® 36 43 8 11 15 12
Keski-Pohjanmaa * 49 61 19 14 15 6
Kainuu 75 69 9 5 5 4
Lappi s 43 61 12 9 17 7

1 Tiedot kunnittain, taulukossa ilmoitettu suurin ja pienin arvo

2 Myrskylan ja Pukkilan kuntien tiedot sisaltyvat Paijat-Hameen lukuihin

3 Kuhmoisten kunnan tiedot sisaltyvat Keski-Suomen lukuihin
4 Kruunupyyn kunnan tiedot siséltyvat Keski-Pohjanmaan lukuihin
5 Simon kunnan tiedot sisaltyvat Pohjois-Pohjanmaan lukuihin

A Taulukossa esitetadn odotusajat perusterveydenhuollon avosairaanhoidon ldakarin vastaanotolle
prosenttiosuutena kaikista kiireettomista kaynneista tammi-toukokuussa 2022. Odotusaika lasketaan
varhaisimmasta kontaktista toteutuneeseen kayntiin. Fyysiset asioinnit ja etdasioinnit on jaoteltu
erikseen. Tiedot esitetdan hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja kaikkien palveluntuottajien
tasolla. Tiedot perustuvat THL:n Perusterveydenhuollon avohoidon hoitoilmoitus -tietoihin (Avohilmo).

Ladkariaikojen riittamaton saanti kuormittaa paivystysta

FinSote-tutkimuksen (2020) mukaan alueen asiakkaat olivat keskimaaraista tyytymattémampia lddkarivas-
taanottojen riittavyyteen (taulukko 4). Perusterveydenhuollon ladkarivajeen takia kiireellisia aikoja ei ole
riittavasti saatavilla sote-keskuksissa, joten potilaita ohjautuu paivystykseen, joka puolestaan kuormittuu,
kun potilaita ei my6skaan saada siirrettya eteenpain jatkohoitopaikkoihin ja pdivystyksen hoitoajat pitene-
vat.>?

Alueen koululaiset ja ammattioppilaitoksen oppilaat ovat lukiolaisia paremmassa asemassa koulutervey-
denhoitajan avun ja hoivan saamisessa. Lapsiperheiden palvelut, sosiaalityon palvelut sekda hammaslaa-
karipalvelut toteutuvat hieman paremmin kuin maassa keskimaarin. Vammaispalveluja riittamattomasti
saaneiden osuus on suuri, ja se ylittaa selvasti maan keskitason (taulukko 4).
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Taulukko 4: Palveluja riittamattomasti saaneiden osuus palveluja tarvinneista

Eiole paassyt yrittamisesta huolimatta Vastaanottopalveluja Palveluja riittamattomasti saaneiden osuus (%)
lukuvuoden aikana riittamattomasti saaneiden osuus palveluja tarvinneista
(%-osuus oppilaista tai opiskelijoista) (%) palveluja tarvinneista

Koulu- Kouluterveydenhoitajalle Hoitaja- | Laakari- | Hammas- | Vanhusten | Vammais- Lapsi- Sosiaali-
kuraattorille palvelut | palvelut laakari- | kotihoito- | palvelut perhe- tyon
Ylikoulu palvelut palvelut palvelut palvelut
8.ja9. lk oppilaitos
1.ja 2. vuosi
Koko maa 5
Helsinki 13 7 7 63 38 60
I1ta-Uusimaa 10 6 6 51 24 45
Keski- 10 7 6 3 14 20 24 42 64 26 47
Uusimaa
Lansi- 11 7 5 6 16 19 28 44 40 40 39
Uusimaa
Vantaa ja 4 4 24 51 44 33 45
Kerava
Eteld-Karjala 8 4 3 2 13 21 25 35 48 35 56
Kymenlaakso 5 4 4 0 13 19 23 34 55 20 38
Paijat-Hame 11 6 5 4 16 23 22 42 32 21 45
Pohjois-Savo 10 6 3 3 10 14 19 38 52 27 47
Keski-Suomi -!- 5 6 5 11 17 23 32 “ 44 48
Eteld-Savo 7 4 3 2 10 18 19 30 36 32 42
Pohjois- 9 6 6 6 16 23 24 32 43 22 35
Karjala
Pirkanmaa 9 5 5 14 19 24 35 38 -_ 54
Kanta-Hame 10 5 4 3 11 17 19 40 50 43 47
Etela- 7 4 6 3 9 14 14 24 33 29 36
Pohjanmaa
Varsinais- 9 5 4 5 11 19 20 36 47 29 63
Suomi
Satakunta 7 5 3 2 14 21 24 23 44 37 44
Pohjanmaa 9 5 3 7 13 22 23 28 61 33 45
Pohjois- 9 5 8 4 13 19 22 39 42 33 32
Pohjanmaa
Keski- 7 4 4 3 11 15 22 26 42 25 36
Pohjanmaa
Kainuu 10 5 4 2 14 23 32 40 48 28 53
Lappi 10 4 4 5 12 19 19 43 40 20 42

Yli maan keskiarvon

Maan suurin osuus

A Taulukossa esitetaan palvelujen saannin riittamattomaksi kokeneiden osuus palveluja tarvinneista
hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungissa ja koko maassa. Tiedot perustuvat THL:n Kouluterveyskyselyyn
vuodelta 2021 ja kansallisen terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimus FinSoten tutkimuskyselyyn vuodelta
2020.
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Aikavalilla 1.10.2021-31.3.2022 lakisaateisten kolmen kuukauden kuluessa toteutuneiden lastensuojelun
palvelutarpeen arviointien valmistumisen osuus (85,8 %) jai Pohjanmaalla maan keskitasoa pienemmaksi.
Valmistumisprosentti oli alueella maan kolmanneksi heikoin.

Hankalat matkat ja aukioloajat ovat haitanneet sote-palvelujen kayttdjia
harvemmin kuin maassa keskimaarin

Aluehallintovirasto on todennut puutteita yhteydensaannissa terveyskeskukseen tai muuhun terveyden-
huollon toimintayksikkoon.®* Pohjanmaan alueella noin 82 prosenttia asukkaista asuu alle tunnin ajomat-
kan paassa keskussairaalasta, ja lahes poikkeuksetta kaikilla asukkailla on yli kahden tunnin ajomatka yli-
opistolliseen keskussairaalaan. Pohjanmaan hyvinvointialue tukeutuu jatkossakin Turun yliopistolliseen
keskussairaalaan (TYKS).

Hankalat aukioloajat ovat Pohjanmaan alueella haitanneet sote-palvelujen kayttdjia harvemmin kuin
maassa keskimaarin. Ne haittasivat vajaata kolmannesta terveyspalvelujen ja sosiaalipalvelujen kayttdjista,
ja tilanne oli parempi kuin maassa keskimaarin.

Hankalat matkat ovat haitanneet alueella sosiaali- ja terveyspalveluja kadyttaneita keskimaaraista harvem-
min. Pohjanmaalla hankalat matkat ovat haitanneet joka viidennen terveyspalveluja kayttaneen hoidon
saantia (koko maa 25 %). Sosiaalipalveluja kayttaneista vajaa kolmannes koki hankalien matkojen haitan-
neen palvelun saantia (koko maa 34 %). Korkeat asiakasmaksut haittasivat sosiaalipalveluja kayttaneita
maan vahiten (21 %, koko maa 30 %), mutta terveyspalveluja kdyttaneita keskimaaraista enemman (23 %,
koko maa 19 %).

Saatavuutta ja saavutettavuutta kehitetaan kansallisilla kehittamishankkeilla ja
digitalisaatiolla

Pohjanmaa on vienyt kehittamistad eteenpdin hankkeissa, kuten Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeessa,
jossa tavoitteena on lisdta ennaltaehkaisevia toimintatapoja ja parantaa peruspalveluihin paasya kaikis-
sa ikaryhmissa. Hankkeen kehityskohteet liittyvat palveluohjaukseen, perhekeskukseen, psykososiaalisen
hyvinvoinnin edistamiseen, sote-keskuksen vastaanottotoimintaan seka suun terveydenhuoltoon. Hank-
keessa kehitetdaan toimintamalleja ja vahvistetaan ammattiryhmien keskindista yhteistyota digitaalisten
valineiden kayttéonoton avulla. Palveluohjauksen toimintamalli on valmistumassa, asiakaspalvelukes-
kusta valmistellaan, ja perhekeskuksen kohtaamispaikkapilotointi seka sahkdinen perhekeskuspilotointi
kaynnistyvat syksylla 2022. Palveluohjauksen toimintamallin kehittdminen on loppusuoralla, ja keskitetty
asiakaspalvelukeskus on kehitteilla. Perhekeskuksen kohtaamispaikkapilotoinnit ovat alkaneet neljalla eri
paikkakunnalla Pohjanmaan alueella. Toiminnan painopistetta siirretaan raskaista palveluista ehkaisevaan
ja ennakoivaan tyohon. Hanke jatkuu vuoden 2023 ajan.>* Palvelujen saatavuus molemmilla kotimaisilla
kielilla on Pohjanmaan hyvinvointialueen vahva, palvelujen sisaan rakennettu erityispiirre. Perustervey-
denhuollossa kielellisten oikeuksien toteutumisessa on terveyspalveluissa alueellista vaihtelua, ja uudistus
antaa mahdollisuuden tarkastella alueen kaksikielisten palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta.®*

paatosten tueksi 22/2022 24



Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset, investoinnit ja rahoitus Pohjanmaan hyvinvointialue

Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset,
investoinnit ja rahoitus

Alueen kuntien talous kohentui valtion tukitoimien ansiosta

Pohjanmaan 14 kunnasta 12 saavutti ylijadmaisen tuloksen vuonna 2021. Tulorahoituksen riittavyytta ku-
vaava asukaskohtainen vuosikate oli positiivinen yhta kuntaa lukuun ottamatta (Kaskinen). Kuntien vuosi-
katteet riittivat kattamaan poistot ja arvonalentumiset kahta kuntaa (Kaskinen, Korsnas) lukuun ottamatta.
Asukaskohtainen vuosikate vaihteli -378 eurosta (Kaskinen) 1 168 euroon (Narpio) asukasta kohti.

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

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

Vuonna 2021 Pohjanmaan kunnille myodnnetyt korotukset peruspalveluiden valtionosuuteen ja yhteisove-
ro-osuuteen olivat yhteensa 25,6 miljoonaa euroa (55,5 miljoonaa euroa vuonna 2020). Vaasan sairaanhoi-
topiirille myonnetyt avustukset vuonna 2021 olivat noin 3,4 miljoonaa euroa (7,3 miljoonaa euroa vuonna
2020). Koronan vuoksi myonnetyt avustukset alueen kunnille olivat yhteensa 23,8 miljoonaa euroa vuonna
2021. Rajojen terveysturvallisuuteen Vaasan sairaanhoitopiirille mydnnettiin korvauksia ensimmaisessa
haussa yhteensa noin 0,15 miljoonaa euroa.®*

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

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

Vuonna 2021 Vaasan sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tulos heikkeni, silld toimintakate vaheni edellisvuo-
desta 49,8 prosenttia 5,2 miljoonaan euroon. Vuosikate laski 36 prosenttia 6,4 miljoonaan euroon eika riit-
tanyt kattamaan poistoja ja arvonalentumisia. Sairaanhoitopiirin tulos paatyi lopulta 8,9 miljoonan euron
alija@amaan vuonna 2021. Se johtui erityisesti paattyneesta Aster Botnia -asiakas- ja potilastietoprojektista,
josta tehtiin 6,8 miljoonan euron arvonalennus. Sairaanhoitopiirin taseen kertynyt ylijagama 6,1 miljoonaa
euroa ei riittanyt kattamaan tilikauden 2021 alijaamaa, minka seurauksena kuntayhtyma paatti kattaa ker-
tyneen alijaaman lakkauttamalla rahastot valttaakseen jasenkuntien lisdlaskuttamisen seka hyvinvointi-
kuntayhtyman talouden rasittamisen sen ainoana toimintavuotena. Sairaanhoitopiirin lainakanta kasvoi
122 miljoonasta eurosta 186 miljoonaan euroon ja heikensi samalla lainanhoitokatetta.®

Hyvinvointikuntayhtyman valitilinpaatoksen mukaan tilikauden 2022 ylijaamaennuste on 4,7 miljoonaa
euroa, joka tarvitaan tuleviin palkantarkistuksiin.®

Karkullan kuntayhtymén taseessa oli kattamatonta alijagamaa 1,3 miljoonaa euroa, joka katetaan vuoden
2022 loppuun mennessa laskuttamalla alija@ama omistajakunnilta.®?

Sairaanhoitopiirin investointihankkeet viivastyivat

Vaasan sairaanhoitopiirin investointimenot vuonna 2021 olivat 57,2 miljoonaa euroa, ja ne jaivat 34,5 mil-
joonaa euroa investointimaararahaa pienemmiksi. Rakennushankkeiden investointimenot olivat 48,5 mil-
joonaa euroa. Hankkeista merkittdvimmat olivat H-uudisrakennus (42,2 miljoonaa euroa) seka F-osan leik-
kaussalit (2,7 miljoonaa euroa). Kuntayhtyman omista ICT-investointihankkeista merkittavin oli paattynyt
Aster Botnia -asiakas- ja potilastietojarjestelmaprojekti, josta jai 3,2 miljoonan euron arvosta materiaalia
uusien potilastietojarjestelmien investointeihin.®

Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman vuoden 2022 investointimenoarvio on 57 miljoonaa euroa, josta
suurin osa kohdistetaan H-talon valmistumiseen. ICT-investointimaararahasta 10 miljoonaa euroa on 0soi-
tettu uuden asiakas- ja potilastietojarjestelman suunnitteluun. Investointien rahoitusta varten otetaan 20
miljoonan euron talousarviolaina.®

Alueen viimeisin poikkeuslupa 171 miljoonan euron investointiin myonnettiin vuonna 2017 Vaasan sairaan-
hoitopiirille. Se kaytetdan Pohjanmaan Sote-taloon, X-rakennuksen kayttotarkoituksen muutokseen seka
F-rakennuksen peruskorjaukseen.

Investointisuunnitelmassa painottuu asiakas- ja potilastietojarjestelman
hankinta

Pohjanmaan hyvinvointialueen investointisuunnitelman 2023-2027 sisaltdamat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon seka pelastustoimen osasuunnitelmat ovat yhteensa 122 miljoonaa euroa. Investointisuunnitelmassa
esitetddn omaan taseeseen toteutettavia investointeja 117 miljoonaa euroa seka investointeja vastaavia
sopimuksia 5 miljoonaa euroa. Vuonna 2023 alueen omaan taseeseen toteutettavat investoinnit ovat yh-
teensa 37 miljoonaa euroa, joista 19 miljoonaa euroa kohdistuu rakennuksiin, 12 miljoonaa euroa IT-in-
vestointeihin seka 6 miljoonaa euroa laitteisiin, irtaimeen kayttoomaisuuteen ja muihin investointeihin.
Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen investointisuunnitelman asukaskohtaiset investointimenot on esitetty
kuviossa 4.
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Investointisuunnitelmassa painottuu paattyneen Aster Botnia -hankkeen korvaava, vuosina 2023-2025 to-
teutettava asiakas- ja potilastietojarjestelman hankinta, jonka kokonaiskulujen arvioidaan olevan 30 mil-
joonaa euroa. Uudella jarjestelmalla on tarkoitus korvata alueen nykyiset, eri jarjestdjatahoilta siirtyneet
jarjestelmat. Rakennushankkeiden esitetyt investointimenot (yht. 26 miljoonaa euroa) painottuvat vuo-
delle 2023, ja niihin kuuluu keskussairaalan T-siiven kiinteistokorjauksia, keittion ja ruokasalin tilojen kor-
jaamista seka B-osan tilat. Kalleimmat tutkimuslaitehankinnat, kuten sadehoitolaite ja paivystys-CT-laite,
sekd ambulanssi- ja muut ajoneuvohankinnat on sisallytetty leasingrahoituksella tehtaviin hankintoihin.
Uusi leasingvastuu kasvaa yhteensa 4,7 miljoonalla eurolla.®®

Investointisuunnitelma ei saa olla ristiriidassa sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyoalueen (Pohjanmaan
lisaksi Varsinais-Suomi ja Satakunta) yhteistyosopimuksen kanssa. Yhteistydosopimusta ei alueella ole viela
solmittu.
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Kuvio 4. Investointisuunnitelma 2023-2027, pysyvat vastaavat ja investointeja vastaavat
sopimukset (euroa asukasta kohti)

Helsinki *
Kanta-Hame
Etela-Karjala **
Pohjois-Savo
Keski-Pohjanmaa
Satakunta
Pohjois-Pohjanmaa
Paijat-Hame
Varsinais-Suomi
HUS-yhtyma
Kymenlaakso
Pirkanmaa
Etela-Pohjanmaa
Etela-Savo

Lappi
Pohjois-Karjala
Vantaa ja Kerava ***
Pohjanmaa
Lansi-Uusimaa
Keski-Uusimaa

Kainuu ****
[ta-Uusimaa
Keski-Suomi
0 500 1000 1500 2000 2500 3000
@ Rakennukset €/ asukas @ Laite- ja kalustohankinnat € / asukas
@ (CTjamuut aineettomat @ Muut investoinnit €/ asukas
hyodykkeet € / asukas

A Kuviossa esitetdan sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen investointisuunnitelmien
kokonaisuus vuosille 2023-2027 (euroa asukasta kohti); investointimenoihin sisaltyvat pysyvat vastaavat
seka investointeja vastaavat sopimukset. Investointisuunnitelman vuosi 2023 on sitova, vuodet 2024
2026 ovat viitteellisia. Vuoden 2027 luku sisaltaa investoinnit, joihin on sitouduttu vuoden 2023 aikana ja
jotka jatkuvat suunnitelmakauden yli. HUS-yhtyma esitetdan erillisend organisaationa, eivatka sen luvut
sisally Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin lukuihin. Hyvinvointialueesta annetun lain
mukaiset investointisuunnitelmat laadittiin nyt ensimmaisen kerran, minka vuoksi ohjeistusta on voitu
tulkita eri tavoin. Erityisesti hajanaisen jarjestamisvastuun alueilla investointisuunnitelmat saattavat olla
puutteellisia, silla tietoja on koottu useilta jarjestamisvastuullisilta organisaatioilta.

* Alustava tieto: Helsingin kaupungin talousarvio 2023 ja taloussuunnitelma 2023-2025, ehdotus 7.11.2022, liite 3.
Kaupunginvaltuusto 16.11.2022, esityslista. Laakson sairaalan investoinnista huomioitu Helsingin osuus.

** Alustava tieto: Eteld-Karjalan hyvinvointialue, aluehallitus 15.9.2022

*** Alustava tieto: Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, aluevaltuusto 22.11.2022, esityslista

**** Alustava tieto: Kainuun hyvinvointialue, aluehallitus 12.9.2022
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Hyvinvointialueen lainanottovaltuus riittaa kattamaan alueen
investointisuunnitelmat

Hyvinvointialueiden ensimmainen lainanottovaltuus vuodelle 2023 on maaritelty hyvinvointialueelle siir-
tyvien sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien kuntayhtymien vuoden 2021 tilinpaatoksen tietojen ja
vuoden 2022 talousarviotietojen perusteella. Vuoden 2023 lainanottovaltuuden laskennassa on kaytetty
keskimaaraista vuosikateprosenttia (4,1 prosenttia) hyvinvointialueiden ennakoidun valtion rahoituksen
seka sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien myyntituotoista lasketun vuosikateprosentin perusteella.
Toteutuva vuosikate voi kuitenkin poiketa keskimaardisestd, minka vuoksi myés myohempien vuosien lai-
nanottovaltuus voi poiketa olennaisesti vuoden 2023 valtuudesta. Pohjanmaan hyvinvointialueen inves-
tointisuunnitelma on sopeutettu annettuun rahoituskehykseen (53,4 miljoonaa euroa). Hyvinvointialueelle
siirtyvat lainat vaikuttavat olennaisesti lainarahoituksella toteutettaviin investointimahdollisuuksiin.

Palvelutarpeeseen suhteutetut sosiaali- ja terveydenhuollon menot lihes maan
keskitasoa

THL:n vuonna 2022 julkaisemat tarvevakioidut menot vuodelle 2020 on laskettu paivitetyn tarvevakioinnin
mukaisesti. Tarvevakioitujen menojen laskennassa kaytetyt tarvekertoimet eroavat hyvinvointialueiden
rahoituksen perusteena olevien tarvekertoimien laskennasta, silld edeltavissa tarkastellaan tarvetekijoi-
den ja palvelukdyton suhdetta samana vuonna ja jalkimmaisissa tarvetekijoiden ja tulevan palvelukayton
suhdetta. Vuonna 2020 sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat keskimaarin 3 497 euroa asukas-
ta kohti koko maassa. Pohjanmaan sosiaali- ja terveydenhuollon nettomenot olivat 3 520 euroa asukasta
kohti eli prosentin suuremmat kuin maassa keskimaarin. Alueen palvelutarve oli prosentin pienempi kuin
maassa keskimaarin ja palvelutarpeeseen suhteutetut sote-menot prosentin korkeammat kuin maassa
keskimadrin 678 (kuvio 5).
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Kuvio 5. Tarvevakioidut menot 2020, indeksi (Koko maa=100)

Kainuu
Lappi
Eteld-Savo

Etela-Karjala

Keski-Uusimaa

Kymenlaakso

Pohjois-Savo
Lansi-Uusimaa
Pohjanmaa
Helsinki *
Satakunta

Keski-Suomi

Vantaa ja Kerava
Pohjois-Pohjanmaa
Varsinais-Suomi [ )
Eteld-Pohjanmaa [ )
Pirkanmaa [ )
Kanta-Hame oy

Itd-Uusimaa L
Paijat-Hame ol
Pohjois-Karjala o
Keski-Pohjanmaa Ol

R s5 90 95 100 105 110 115

---- Maan keskiarvo @ Tarvevakioidut sote-kustannukset

A Kuviossa esitetdan hyvinvointialueittain tarvevakioitujen kustannusten poikkeama maan keskiarvosta
(100). Mita kauempana kustannuksia kuvaava palkkiviiva on keskiarvosta, sitd pienemmat tai suuremmat
ovat alueen tarvevakioidut kustannukset. Tarvetekijoind on huomioitu vaeston ika- ja sukupuolirakenne,
sairastavuus ja sosioekonominen asema. Tiedot perustuvat Tilastokeskuksen Kuntatalous-tilaston
vuoden 2020 tietoihin ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tuottamiin kesalla 2022 julkaistuihin vuoden
2020 paivitettyihin tarvekertoimiin.

* Sosiaali- ja terveydenhuolto seka pelastustoimi
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Hyvinvointialueelle siirtyvat kustannukset laskennallista rahoitusta
korkeammat

Valtiovarainministerio on julkaissut syyskuussa 2022 hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat, jotka perus-
tuvat vuoden 2021 alustaviin tilinpaatostietoihin seka vuoden 2022 talousarviotietoihin. Vuoden 2022 tilin-
paatostietojen perusteella tarkistetaan viela lopullinen vuoden 2023 rahoitus, jonka perusteella hyvinvoin-
tialueiden rahoitukseen tehdaan kertaluonteinen korjaus alkuvuonna 2024. Laskelmassa on huomioitu
siirtyvien kustannusten liséksi hyvinvointialueiden uudet tehtavat, hyvinvointialueindeksi seka palvelutar-
ve. Yliopistosairaalalisa huomioidaan mahdollisesti vasta vuoden 2024 rahoituksessa. Pohjanmaan hyvin-
vointialueen vuoden 2023 kokonaisrahoitus, joka kattaa sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen,
on 741 miljoonaa euroa eli 4 210 euroa asukasta kohti. Alueen laskennallinen rahoitus on 725 miljoonaa
euroa ja siirtymatasauksen osuus 16,4 miljoonaa euroa. Hyvinvointialueen siirtyvat kustannukset ovat siis
laskennallista rahoitusta korkeammat. Pohjanmaan asukaskohtainen rahoituksen kasvu on 229 euroa vuo-
den 2022 rahoituksen tasoon verrattuna.®®

Pohjanmaan hyvinvointialueen vaeston arvioitu sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntarve vuodelle 2023
on jonkin verran alle maan keskitason. Siirtyvat kustannukset ovat laskennallista rahoitusta korkeammat,
mutta positiivinen siirtymatasaus nostaa vuoden 2023 asukaskohtaisen rahoituksen yli maan keskitason.
Siirryttaessa kohti taysimaaraista laskennallista rahoitusta alueen tulisi sopeuttaa toimintaansa saavut-
taakseen laskennallisen rahoituksen raamin. Pohjanmaan hyvinvointialueen talousarvioehdotus vuodelle
2023 on 23,8 miljoonaa euroa alijaamainen. Alue on kaynnistanyt tulevaisuus- ja sopeuttamisohjelman,
joka sisaltaa toiminnan kehittamisohjelman lisaksi muun muassa palveluverkkosuunnitelman. Taman li-
saksi alue etsii sopeuttamiskeinoja ostopalveluiden seka sopimusten lapikaynnilla.™

Muutosavustukset

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyma haki Prima Botnia - Hyvinvoiva Pohjanmaa -hankkeelle 2,6
miljoonaa euroa valtionavustusta, jota STM vuonna 2022 myonsi 1,6 miljoonaa euroa. Alue on saanut avus-
tusta myos sisallolliseen valmisteluun ja palveluiden kehittamiseen Tulevaisuuden sote-keskus- ja raken-
neuudistushankkeisiin.™
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Menetelmat ja laatuseloste

Arvioinnin tietopohja

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) laatima asiantuntija-arvio sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tamisesta perustuu seka maaralliseen tietoon ettd laadulliseen aineistoon. Arvioinnin maarallisen tieto-
pohjan perustan muodostaa kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuusmittaristo
(KUVA). Asiantuntija-arvion pohjana olevaa tilannekuvaa on laajennettu hyodyntamalla myos muita indi-
kaattoritietoja seka dokumenttiaineistoja hyvinvointialueiden, kuntayhtymien ja kuntien hallinnosta, toi-
mintatavoista, suunnitelmista ja paatoksista. Arvioinnissa on hyodynnetty lisaksi Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontaviraston Valviran ja aluehallintovirastojen valvontahavaintoja seka muita kansallisten vi-
ranomaisten laskelmia ja selvityksia. Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja tayden-
netty keskusteluissa, joita on kayty hyvinvointialueiden valmistelusta vastaavien toimielinten edustajien
seka sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista jarjestamisvastuussa vuonna 2021 ja 2022 olleiden kuntayh-
tymien ja kuntien edustajien kanssa.

Kansallinen KUVA-mittaristo ja Sotekuva-verkkopalvelu

KUVA-mittaristo on sosiaali- ja terveysministerion seka laajan asiantuntijajoukon yhteistydna muodostettu
noin 500 indikaattorin kokonaisuus. Mittaristoa kaytetdaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen seu-
rannassa, arvioinnissa ja ohjauksessa. KUVA-mittariston tarkoituksena on varmistaa STM:n ohjauksessa ja
THL:n asiantuntija-arvioinnissa kaytettavien tietojen yndenmukaisuus, mika on edellytys yhteisen tilanne-
kuvan synnylle. KUVA-mittariston indikaattorit on ryhmitelty tehtavakokonaisuuksiin ja ulottuvuuksiin; se
tarjoaa tietoa muun muassa vaeston hyvinvoinnin ja terveyden tilasta seka palvelutarpeesta, mutta myos
palvelujen saatavuudesta, laadusta ja kustannuksista. Mittariston yllapitamisesta ja kehittamisesta vastaa
STM, mittariston teknisesta tuottamisesta puolestaan THL.

Sotekuva (entinen Tietoikkuna) on THL:n kehittdma ja yllapitama verkkopalvelu, jossa esitetdan KUVA-mit-
taristoon sisaltyvat indikaattorit hyvinvointialueittain. Verkkopalvelu poimii mittaristoon kuuluvat indikaat-
torit THL:n tilastopalvelu- ja indikaattoripankki Sotkanetista. Sotekuva on suunnattu erityisesti sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelman seuranta-, ohjaus- ja arviointityohon osallistuville asiantuntijoille ja
hyvinvointialueiden edustajille, mutta se on avoimesti kaytettavissa kaikille KUVA-mittaristosta kiinnostu-
neille kayttajille. Verkkopalvelussa KUVA-mittaristosta on kadytettavissa kaksi eri tietopohjaa, paivittyva ja
kiinnitetty. Ne vastaavat kahteen eri kdyttotarpeeseen. Paivittyvassa tietopohjassa indikaattorit paivittyvat
vapaasti vuoden mittaan ja mittariston indikaattoreista nakyvat aina tuoreimmat saatavilla olevat luvut.
Kiinnitetyssa tietopohjassa mittariston indikaattorien paivittyminen on keskeytetty Sotekuvassa niin, etta
se kuvaa THL:n asiantuntija-arvion laatimisen aloitusajankohdan tilannetta: indikaattoreista esitetaan vuo-
den ajan ne luvut, jotka olivat kaytettavissa tietopohjan kiinnittamisen hetkella. Palvelu on saatavilla kol-
mella kielella: suomeksi, ruotsiksi ja englanniksi.

Paatosten tueksi 22/2022 32



Menetelmat ja laatuseloste Pohjanmaan hyvinvointialue

Tietopohjan avoimuus, saatavuus ja laatu

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen arviointi perustuu paasaantoisesti julkisesti ja avoimesti saata-
villa olevaan tietoon. Kaytetyt indikaattoritiedot ovat puolestaan saatavissa THL:n Sotekuva-verkkopalve-
lusta (KUVA-mittaristo) ja Sotkanetista (THL:n kaikki indikaattorit). Muut tilastotiedot on merkitty erillisin
viittein. Arvioinnissa kaytetyn laadullisen dokumenttiaineiston tiedot l0ytyvat lahdeluettelosta. Valviran ja
aluehallintovirastojen valvontahavaintoraportit ovat avoimesti saatavissa arvioinnin verkkosivuilta. Muus-
ta tietopohjasta poiketen alueiden edustajien kanssa kaydyt keskustelut eivat ole julkisia. Yhteiset keskus-
telut tarjoavat arviointiin syventavia nakokulmia kunkin alueen erityispiirteista ja keskeisista palvelujen jar-
jestamiseen liittyvista haasteista ja ratkaisuista. Alueiden edustajilla on myds mahdollisuus kommentoida
valmistuvia arviointiteksteja.

Tavoitteena on, ettad arvioinnissa kaytetyt indikaattoritiedot ovat luotettavia ja ajantasaisia. KUVA-mitta-
riston tietojen ajantasaisuutta seurataan THL:ssa ajantasaisuusmittarin avulla. Kesdakuussa 2022, kun tie-
topohja kiinnitettiin, noin 70 prosenttia indikaattorien tiedoista oli vuodelta 2021 tai 2022. Ajantasaisuutta
seuratessa tulee huomioida, etteivat kaikki KUVA-indikaattorit paivity vuosittain; useimmat kyselyaineistoi-
hin perustuvat indikaattorit paivittyvat joka toinen vuosi. Vuosittain paivittyvien indikaattorien viivastymi-
nen johtuu usein tietojen toimitusvaikeuksista.

Vuoden 2022 arvioinnissa kiinnitettiin erityista huomiota kaytettavien indikaattoritietojen laatuun ja laatu-
puutoksia kuvaavien indikaattorikohtaisten lisatietojen saatavuuteen. Indikaattoreita, joissa on merkittavia
laatupuutteita, ei ole kaytetty alueen arvioinnissa. Kuntataloustilaston raportoinnin uudistumisesta johtu-
vien vakavien laatupuutosten ja tietojen julkaisuaikataulun muutosten vuoksi nettokayttokustannustietoja
ei ole hyodynnetty vuoden 2022 asiantuntija-arvioinnissa. Puutteet ovat rajoittaneet hyvinvointialueiden
toiminnan ja talouden yhteistarkastelua.

Kdynnissa oleva kehittamistyo

Tiedolla johtamista kehitetdan ja tiedon tuotantoa uudistetaan kdynnissa olevassa Toivo-ohjelmassa
(Tiedolla johtaminen paatoksenteon ja palvelujen kehittémisen tukena). Ohjelman Virta-hankkeessa ke-
hitetdan hyvinvointialueiden tiedolla johtamista seka maaritellaan alueellisen tilannekuvan yhdistava ja
kansallisesti vertailukelpoinen vahimmaistietosisaltd. Valtava-hankkeessa kehitetaan kansallisten viran-
omaisten tietotuotantoa. Vuosina 2021-2024 KUVA-mittaristokokonaisuutta kehitetdan Valtava-hankkees-
sa vastaamaan aikaisempaa paremmin vaikuttavuusperusteisen ohjauksen ja arvioinnin tarpeisiin. Samal-
la KUVA-mittariston ja vahimmaistietosisallon tietoja yhteensovitetaan soveltuvin osin.

Lisatietoa arvioinnista ja tietopohjasta: thl.fi/arviointi

Kaynnissa oleva kehittdminen (Toivo-ohjelma): https://soteuudistus.fi/tiedolla-johtaminen

Indikaattoriarvot Sotekuvassa: sotekuva.fi

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet: sotkanet.fi
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Lahteet ja arvioinnissa kaytetty tausta-aineisto

Hyvinvointialueen hallinnollinen ja toiminnallinen rakentuminen

1. Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 28.11.2022 § 100-112. Verkkoléhde.
2. Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 12.9.2022 § 79. Verkkoléhde.

3. Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 115. Verkkolahde.

4. Pohjanmaan hyvinvointialueen Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen seka yhdyspintojen jaoston poyta-
kirja 28.9.2022 § 20. Verkkolahde.

5. Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytékirja 26.9.2022 § 114. Verkkoléhde.

6. Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman valtuuston poytakirja 7.3.2022 & 7. Verkkoldhde.

7. Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytékirja 28.11.2022 § 105. Verkkoldhde.

8. Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirjan liitteet 28.11.2011 § 96.Verkkoldhde.
9. Vaasan sairaanhoitopiirin valtuuston poytakirja 29.11.2021 § 44. Verkkolahde.

10.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirjan liite 28.11.2022 § 96. Verkkoldhde.
11.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 11.4.2022 § 49. Verkkolahde.

12.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.2.2022 § 35. Verkkolahde.

13.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuusto 11.4.2022 § 49. Verkkolahde.

14.  Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman hallituksen poytékirja 21.3.2022 § 61. Verkkolahde.
15.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston pdytakirja 28.11.2022 § 103. Verkkoldhde.

16.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston esityslista 28.11.2022 Asianro 105. Verkkolahde.
17.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston esityslista 28.11.2022 Asianro 103. Verkkolahde.
18.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 120. Verkkolahde.

19.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2022 § 197. Verkkolahde.

20.  Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 28.11.2022 § 96. Verkkoldhde.

21.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytékirja 26.9.2022 § 119. Verkkoldhde.

22.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytékirja 28.11.2022 § 194-195. Verkkoldhde.
23.  Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman hallituksen poytakirja 29.4.2022 § 73. Verkkoldhde.
24.  Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.2.2022 § 31. Verkkoldhde.

25.  Valtioneuvosto (2022). Kansallinen tilannekuva. Verkkoldhde.

26.  Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman valtuuston poytakirja 30.5.2022 § 14. Verkkolahde.
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Ammattitaitoisen henkiloston saatavuus ja riittavyys

27.

28.

29.

30.

31

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Pohjanmaan hyvinvointialueen valiaikaisen valmistelutoimielimen poytakirja 23.3.2022 § 18.
Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 12.9.2022 § 79. Verkkoldhde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen aluehallituksen poytakirja 21.11.2022 § 183. Verkkoldhde.
Tyo- ja elinkeinotoimistot (11/2022). Ammattibarometri. Verkkoldhde.

Keva (2022). Analyysi kuntien tydvoimatarpeesta. Verkkoldhde.

Aluehallintovirasto (2022). Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintoviraston valvontaraportti Pohjanmaan
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta
2021. Verkkolahde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 30.8.2022 § 142. Verkkoldhde.
Pohjanmaan kuntayhtyman hallituksen poytakirja 30.8.2022 § 141. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman valtuuston poytékirja 7.11.2022 § 27. Verkkolahde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 5.10.2022 & 158. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 24.10.2022 § 181. Verkkolahde.

Palvelujen integraation nykytila ja kehittamistoimet

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman perustamissopimus. Verkkolahde.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen sekd yhdyspintojen jaoston poytakirja 28.9.2022 § 20.
Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 115. Verkkoldhde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2011 § 197. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2022 § 183. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2011 § 197. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman valtuuston poytékirja 30.5.2022 § 14. Verkkoldhde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2022 § 183. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2011 § 197. Verkkolahde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 115. Verkkolahde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman valtuuston poytakirja 28.11.2022 § 94. Verkkoldhde.

Pohjanmaan kuntayhtyman valtuuston poytakirja 30.5.2022 § 14. Verkkoldhde.

Yhdenvertaisten palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

50.

51.

52.

53.

Pohjanmaan hyvinvointialueen hallitus 26.9.2022 § 116. Verkkoldhde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyman hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 115. Verkkoldhde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 26.9.2022 § 114. Verkkolahde.

STM (2022). Suomen kestavan kasvun ohjelma. Verkkoldhde.
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Lahteet ja arvioinnissa kaytetty tausta-aineisto Pohjanmaan hyvinvointialue

54.

55.

56.

57.

58.

Kuntayhtyman hallituksen poytakirja 30.08.2022 pykala 142. Verkkolahde.

Aluehallintovirasto (2022). Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintoviraston valvontaraportti Pohjanmaan
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta
2021. Verkkolahde.

Innokyla. Verkkoldhde.

Aluehallintovirasto (2022). Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintoviraston valvontaraportti Pohjanmaan
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta saatavuudesta ja laadusta
2021. Verkkolahde.

Svenska Finlands folkting ja Suomen Kuntaliiton ruotsinkielisten asioiden yksikko (2021). Kaksikielisten
hyvinvointialueiden valmistelun tukiaineisto. Verkkoldhde.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset, investoinnit ja rahoitus

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

T1.

72.

73.

Vaasan tilinpaatos 2021. Verkkolahde.

Sosiaali- ja terveysministerio. Koronavirusepidemian kustannusten korvaukset. Verkkoldhde.
Valtiovarainministeri. Kunnille maksetut koronatuet. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtyman valtuuston poytakirja 30.5.2022 § 19. Verkkolahde.
Pohjanmaan hyvinvointialue (2022). Valitilinpaatos. Verkkoldhde.

Karkullan kuntayhtyman valtuuston poytékirja 14.6.2022 § 17. Verkkoldhde.

Vaasan sairaanhoitopiirin tilinpaatos (2021). Verkkoldhde.

Toiminta- ja taloussuunnitelma 2022. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen valtuuston poytakirja 3.10.2022 § 88. Verkkoléhde.
Valtioneuvosto. Lainanottovaltuudet vuodelle 2023. Verkkoldhde.

Tarvetekijoiden tutkimus. Verkkolahde.

THL. Tarvevakioidut menot. Verkkoldhde.

Sote-uudistus. Kuntien ja hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat. Verkkolahde.
Pohjanmaan hyvinvointialueen hallituksen poytakirja 21.11.2022 § 183. Verkkoldhde.

Pohjanmaan hyvinvointialueen valiaikaisen valmisteluelimen poytakirja 23.2.2022 § 3. Verkkolahde.

Paatosten tueksi 22/2022 36


https://ovph-d10julk.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meetingitem&id=202261-7
https://thl.fi/fi/web/sote-uudistus/sote-arviointi-ja-tietopohja
https://innokyla.fi/fi/kokonaisuus/pohjanmaan-tulevaisuuden-sotekeskus
https://thl.fi/fi/web/sote-uudistus/sote-arviointi-ja-tietopohja
https://www.soste.fi/wp-content/uploads/2021/10/Kaksikielisten-hyvinvointialueiden-tukiaineisto_15-10-2021.pdf
https://www.vaasa.fi/uploads/2022/06/f20aed7b-tilinpaatos-pienempi-2021.pdf
https://stm.fi/korona-kustannusten-korvaukset
https://vm.fi/kuntien-koronatuet
https://ovph-d10julk.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meeting&id=202252
https://ovph-d10julk.oncloudos.com/kokous/202261-9-4180.PDF
https://karkulla.fi/app/uploads/2022/06/justerat-protokoll-14.6.2022-fi.pdf
https://ovph-d10julk.oncloudos.com/kokous/202252-9-2693.PDF
https://www.vaasankeskussairaala.fi/globalassets/hallinnon-tiedostot/forvaltning_hallinto/hallituksen-poytakirjat/2021/liite--75-toiminta-ja-taloussuunnitelma-2022.pdf
https://ovph-d10julk.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meeting&id=202297
https://valtioneuvosto.fi/-/10623/valtioneuvosto-paatti-hyvinvointialueiden-lainanottovaltuuksista-vuodelle-2023
https://thl.fi/fi/web/sote-uudistus/talous-ja-politiikka/kustannukset-ja-vaikuttavuus/sote-palveluiden-rahoituksen-ja-tarvetekijoiden-tutkimus
https://thl.fi/fi/web/sote-uudistus/talous-ja-politiikka/kustannukset-ja-vaikuttavuus/sote-palveluiden-rahoituksen-ja-tarvetekijoiden-tutkimus
https://soteuudistus.fi/rahoituslaskelmat
https://ovph-d10julk.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meetings&id=852
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/tietoa-meista/pohjanmaan-hyvinvointialue-2023/valiaikainen-valmistelutoimielin/

Till [3saren Osterbottens vilfirdsomrade

Till lasaren

Enligt lagen om ordnande av social- och hélsovard (612/2021) som tréddde i kraft den 1 juli 2021 har THL i
uppgift att arligen utarbeta en expertbeddmning av hur social- och hélsovarden har ordnats i hela landet,
i samarbetsomradena och i valfardsomradena. Expertutvarderingen har en betydande stallning i de arliga
forhandlingar som social- och halsovardsministeriet, finansministeriet, inrikesministeriet och vélfardsom-
radena haller, dér man granskar hur de social- och hélsovardsuppgifter som hor till regionernas organise-
ringsansvar har genomforts.

Ansvaret for att ordna social- och halsovarden och raddningsvasendet overgar i borjan av 2023 fran kom-
munerna och samkommunerna till 21 valfardsomraden. Helsingfors stad behaller ansvaret for social- och
hélsovarden samt raddningsvasendet, och HUS-sammanslutningen har ett separat foreskrivet ansvar for
att ordna specialiserad sjukvard pa sitt eget omrade. | de utvarderingar som THL gjort under sommaren
och hosten 2022 granskas utgangslaget for ordnandet av social- och hélsovard i de nya valfardsomradena,
Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen.

THL:s bedémningar grundar sig pa bade kvantitativt och kvalitativt material. | bedémningen har man ut-
nyttjat omradesspecifika indikatoruppgifter, av vilka en betydande del grundar sig pa de nationella indi-
katorerna for kostnadseffektivitet inom social- och hélsovarden (KUVA). Indikatoruppgifterna som indika-
torerna erbjuder och deras regionala och riksomfattande utveckling har rapporterats i THL:s webbtjanst
Sotekuva.fi som publicerades i borjan av 2022. Informationsunderlaget som baserar sig pa KUVA-indikato-
rerna i expertutvarderingen ar fran tidpunkten 17 juni 2022.

Dessutom har Tillstands- och tillsynsverket for social- och hélsovarden Valviras och regionférvaltningsver-
kens tillsynsobservationer fungerat som ett centralt informationsunderlag for utvarderingarna. For att ska-
pa en aktuell lagesbild har man utnyttjat regionernas administrativa dokument samt de senaste kalkylerna
och utredningarna fran de nationella myndigheterna. Tolkningen av valfardsomradenas lagesbild har for-
djupats och kompletterats i diskussioner med representanter for de organ som ansvarar for beredningen av
vélfardsomradena samt med representanter for de samkommuner och kommuner som var ansvariga for att
ordna social- och halsovardstjansterna.

Vi vill rikta ett varmt tack till kontaktpersonerna och experterna i Osterbotten fér det utméarkta samarbetet
och insatsen i var utvéardering i det arbetsamma skedet av verkstallandet av vélfardsomradena. Tack ocksa
till social- och halsovardsministeriets styrenhet, Valvira, regionforvaltningsmyndigheterna och THL:s exper-
ter for vardefullt stod.

Helsingfors 31.1.2023

Nina Knape Katja Croell
Utvarderingsdirektor Utvarderingschef

Stod for beslut 22/2022 37


https://sotekuva.fi/sv/

Expertutvardering Osterbottens valfardsomrade

Expertutvardering

Andelen svensksprakiga storst i landet - sjukfrekvensen mindre dn genomsnittet

Over hilften av befolkningen i Osterbotten har svenska som modersmal. Nativiteten och den proportionella
andelen personer under 18 r &r storre dn i landet i genomsnitt, men befolkningen aldras och forsérjnings-
kvoten forsamras. Aktiveringsgraden bland arbetsldsa dr den hogsta i landet och arbetslosheten den lagsta
bland vélfardsomradena. Sjukligheten &r lagre an genomsnittet och antalet forlorade levnadsar pa grund
av fortida dodsfall ar det lagsta i landet. Valfardsomradets strategiska mal &r att ha de mest vdlmaende
invanarnailandet.

Samkommunen skapade en grund for beredningen av verkstillandet av
vilfardsomradet

Samkommunen for Osterbottens valfardsomrade inledde sin verksamhet i bérjan av 2022. Beredningen av
verkstallandet har underlattats genom att stegvis 6verfora organiseringsansvaret via den frivilliga samkom-
munmodellen till valfardsomradet, och malet har varit att forbereda sig pa kommande risker. Valfardsomra-
dets strategiska beredningsarbete och 6vriga verkstallande har framskridit bra med undantag av ICT-bered-
ningen, som har framskridit langsammare an planerat. De varden, visioner och langsiktiga mal som skapats
for omradet stoder varandra och skapar en grund for att framja atgarderna i regionens servicestrategi och
valfardsplan samt for att utarbeta en plan for servicenatet.

Funktionerna i den administrativa strukturen i Osterbottens valfirdsomrade har organiserats i matrisform.
Sektorerna och resultatomradena bildar helheter, dar det ar mojligt att fordjupa integrationen. Man har
kommit langt i 6verenskommelserna om kontaktytornas strukturer och tjanster som overskrider valfards-
omradesgranserna. Ett samarbetsavtal for de tvasprakiga valfardsomradena ingds 2023 under ledning av
Egentliga Finlands valfardsomrade. Beslut har fattats om avgifterna i valfardsomradet och de stiger delvis
jamfort med avgifterna i samkommunen for Osterbottens valfardsomrade.

Valfairdsomradet soker intensivt efter losningar for att trygga tillgdnglig och
tillracklig personal

Personalbristen i Osterbottens vélfardsomrade ar omfattande, och enligt prognoserna kommer bristen pa
utbildad personal att fortsatta i flera centrala yrkesgrupper inom social- och halsovarden. Personalbristen
har paverkats av covid-19-pandemin och av att branschen inte &r attraktiv generellt. Vid manga enheter har
personalomsattningen varit stor och man har varit tvungen att arbeta med underdimensionerad personal.
Personalen belastas och arbetsmangden okar ocksd av de pagaende utvecklingsatgarderna, projektverk-
samhet och upphandlingen av ett klient- och patientdatasystem.

Osterbottens valfardsomrade har som mal att ha kompetent och ratt dimensionerad personal som garante-
rar god vard och service. Utgangspunkten ar dessutom att dimensioneringen av personalen ska uppfylla de
nationella kriterierna tack vare tillracklig resursférdelning och fungerande rekrytering. Ett flertal atgarder
har inletts for att trygga att det finns tillganglig personal och tillrackligt med personal. Aven [6neharmoni-
sering har inletts. | valfardsomradets strategi fasts uppmarksamhet vid personalpolitiska mal, framjande
av rekrytering, hog yrkesskicklighet som standigt utvecklas, arbetshilsa och gott ledarskap. Osterbottens
valfardsomrade stravar efter att vara en attraktiv arbetsplats dar landets basta personal arbetar.
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| utvecklingen av kundgruppsspecifika tjanster syns forebyggande,
digitalisering och satsningar pa arbete via kontaktytorna

| Osterbottens valfardsomrade har man bdrjat samordna och bygga upp servicekedjor och servicehelhet-
er for de olika kundgrupperna. Oron for barns och ungas valfard, servicebehovet hos personer i arbetsfor
alder och stodet for dldre personers funktionsférmaga har paskyndat utvecklandet av tjansterna. Valfards-
omradet haller pa att utarbeta en valfardsplan dar man for varje kundgrupp skapar atgarder for att starka
invanarnas halsa, hdlsosamma levnadsvanor, psykisk halsa, minskad anvandning av rusmedel, funktions-
formaga, delaktighet och trygghet.

Omradet har som mal att framja barns, ungas och familjers valfard och minska behovet av krdvande tjanster
genom att forbéattra det tidiga ingripandet och intensifiera samarbetet med kontaktytorna, sdsom elev- och
studerandevard. Mentalvards- och missbrukartjansterna pa basniva for barn och unga starks, och barn-
skyddstjansterna utvecklas for att trygga kvaliteten och servicen. Valfarden for personer i arbetsfor alder
framjas med hjalp av regional livsstilsradgivning. For att framja psykisk halsa och funktionsférmdga hos
personer i arbetsfor alder och forebygga rusmedelsmissbruk utvecklas interna servicekedjor i samarbete
med aktorer i omradet. Man stoder aldre personers méjlighet att bo hemma samt deras valfard och trygg-
het genom att utveckla foérebyggande tjanster. Tillgangen till tjanster for personer med intellektuell funk-
tionsnedsattning och personer med funktionshinder och servicekedjorna utvecklas genom samarbete med
andra aktorer i omradet och med andra valfardsomraden.

Tyngdpunkten flyttas dver till forebyggande tjanster och tjanster som utnyttjar digitala mojligheter. Harmo-
niseringen av klient- och patientdatasystemet har inletts och systeméandringarna genomfors 2023-2025. De
elektroniska kundtjansterna utvecklas och mojligheterna till e-konsultation och distansmottagning for att
utveckla integrationen av primérvarden och den specialiserade sjukvarden samt klienternas tjanster har
identifierats.

Malet ar lattillgdngliga tjanster - lakarbrist belastade samjouren

Malet for Osterbottens valfardsomrade ar att Finlands mest funktionsférmagande befolkning bor i omradet.
Antalet vardperioder for kroniska sjukdomar ar farre an genomsnittet. Invanarna som behéver service for
personer med funktionsnedsattning ar dock mer missnéjda an genomsnittet med tjansternas tillracklighet.

Aven om det var fler 4n genomsnittet som pa grund av ett icke-brddskande drende fick besdka en hilsocen-
trallakare inom sju dygn under forsta halvan av 2022, fanns det pa grund av lakarbristen inom primarvarden
inte tillrackligt med bradskande tider att tillga vid social- och hélsocentralerna. Detta har tillsammans med
bristen pa platser for fortsatt vard belastat Vasa centralsjukhus samjour. Antalet jourbesok inom primarvar-
deniforhallande till omradets befolkning &r storst i landet.

Det finns mojligheter att stérka utnyttjandet av elektroniska tjanster i omradet. Andelen drenden som skots
pa distans uppnar d@nnu inte det riksomfattande malet inom priméarvarden. Enligt den nationella enkaten
FinSote har invanarna i omradet som anvant social- och halsovardstjanster dock mer séllan an genomsnit-
tet upplevt att tillgangen till tjanster forsamrats av besvarliga resor och oppettider.

I den lokalitetsstrategi som omradet utarbetat granskas lokalernas funktion och tillgangen till tjanster obe-
roende av bostadsort eller modersmal. | servicestrategin for Osterbottens valfardsomrade (2023-2025)
faststalls malen for tillgdngen pa tjanster och tjansternas tillganglighet. Malet ar att omradets social- och
hélsovardstjanster ska vara lattillgangliga och att icke-bradskande primarvardstjanster ska vara tillgang-
liga inom mindre an sju dygn. Utgdende fran strategin for servicenatet faststalls malen for service- och lo-
kalnatverkets placering, kvalitet och dimensionering samt kanalerna for tjansteproduktionen. Genom den
planering av servicenatet som inleds 2023 soker man innovativa l6sningar med beaktande av tillgangen pa
tjanster och deras kostnadsniva.
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l investeringsplanen forbereds anskaffningen av ett klient- och
patientdatasystem

Merparten av kommunerna i omradet uppvisade ett verskott 2021 tack vare statens coronastéd och en
positiv utveckling av skatteinkomsterna. Vasa sjukvardsdistrikt uppvisade ett underskott under sitt sista
verksamhetsar 2021. Valfardssamkommunens bokslutsprognos for 2022 uppvisar ett 6verskott, och trots
underskottet i balansrakningen kommer det inte att uppsta nagon tillaggsfaktura for medlemskommuner-
na i och med beslutet om uppldsning av fonderna.

Storsta delen av investeringsutgifterna for samkommunen for Osterbottens valfardsomrade 2022 galler
slutforandet av tidigare, fordréjda investeringar. Investeringsplanen for Osterbottens valfardsomrade har
anpassats till budgetramen, och helheten fér planperioden 2023-2027 &r sammanlagt 122 miljoner euro. |
investeringsplanen betonas anskaffningen av ett klient- och patientdatasystem som ersatter det avslutade
Aster Botnia-projektet. Syftet med anskaffningen ar att ersatta omrdadets nuvarande system som dverforts
frén olika anordnare.

Ar 2020 var nettoutgifterna per invanare for social- och halsovarden i Osterbotten stérre &n i genomsnitt.
Omradets servicebehov var en procent mindre an i landet i genomsnitt, och utgifterna fér social- och hélso-
varden i forhallande till servicebehovet lag néra landets medelniva.

Enligt finansministeriets finansieringskalkyler for september 2022 &r den totala finansieringen for Oster-
bottens valfardsomrade 741 miljoner euro. Det uppskattade servicebehovet inom social- och halsovarden
i Osterbottens valfardsomrade 2023 ligger ndgot under landets medelniva. Kostnaderna som éverfors till
omradet &r hogre an den kalkylerade finansieringen. | det forsta skedet forblir den statliga finansieringen pa
samma niva som tidigare, eftersom omradets positiva dvergangsutjamning jamnar ut skillnaden mellan de
kostnader som 6verfors och den kalkylerade finansieringen. Nar omradet dvergar till fullstandig kalkylerad
finansiering bor det anpassa sin verksamhet for att uppna den kalkylerade ramen for finansieringen. Omra-
det har inlett utarbetandet av ett anpassningsprogram.
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Befolkning och servicebehov

Osterbotten &r ett medelstort valfirdsomrade sett till invdnarantalet. | slutet av 2021 hade omradet 176 041
invanare. Enligt befolkningsprognosen kommer invénarantalet i omradet att minska nagot fram till 2030
och fortsatta minska fram till 2040. Nativiteten ar den tredje hogsta i landet och hogre dn i landet i genom-
snitt. Andelen unga, dvs. personer under 18 ar, samt andelen aldre personer dver 75 ar ar storre an i landet i
genomsnitt. Andelen personer i arbetsfor alder (25-64-aringar) ar den sjatte minsta i landet och deras antal
har minskat (2016-2021). Den demografiska forsérjningskvoten forsamras.

Den svensksprakiga befolkningens andel ar storst i landet

Andelen svensksprakiga i Osterbottens valfirdsomrade &r den stérsta i landet (50,6 %). Andelen invanare
med utlédndsk bakgrund ligger pa landets medelniva. Andelen invanare med ett annat modersmal an finska,
svenska eller samiska har 6kat (2016-2021) och ar nastan atta procent.

Andelen arbetslosa och personer som far utkomststod lagst i landet

Arbetslosheten, den strukturella arbetslésheten och ungdomsarbetslosheten ar de lagsta i landet. Andelen
langtidsarbetslésa har 6kat under covid-19-pandemin, men andelen &r nast lagst bland alla valfardsomra-
den. Aktiveringsgraden bland arbetslosa ar hogst i landet.

Andelen familjer med bara en fordlder dr minst i landet i Osterbotten. Andelen hushall med ldga inkomster
i omradet ar mindre &n i landet i genomsnitt. Andelen personer i aldern 25-64 ar som far grundlédggande
utkomststod ar den lagsta bland valfardsomradena. Andelen barnfamiljer som langvarigt fatt utkomststod
ar den sjatte minsta bland valfardsomradena och ligger betydligt under landets medelniva. Information om
omradets befolkning presenteras i tabell 1.

Stod for beslut 22/2022 41



Befolkning och servicebehov Osterbottens valfardsomrade

Tabell 1. Grundliggande information om omradets befolkning

Egentliga Satakunta Osterbotten Hela (variations-
Finland landet intervall)
Befolkningsstruktur
Befolkning 31.12 483477 214281 176 041 | 5548241 (67915-658457)
Befolkningsprognos 2030 491637 201574 173694 | 5598821 (65348-703540)
Befolkningsprognos 2040 494333 189132 169533 | 5588011 (60312-730098)
Fodelsetal (allmant fruktsamhetstal) * 38,3 39,2 48,3 40,9 (34,5-51,7)
0-17-aringar, % av befolkningen 17,5 17,4 20,3 18,7 (15,1-22,5)
75 ar fyllda, % av befolkningen 11,1 13,0 11,4 10,4 (7,1-14,8)
Befolkningsprognos 2030, 75 ar fyllda, 14,7 17,9 14,7 14,1 (9,2-21,3)
% av befolkningen
Svensksprakig befolkning, % av befolkningen 57 0,4 50,6 5,2 (0,1-50,6)
31.12
Personer med utlandsk bakgrund /1 000 inva- 85,0 43,6 83,6 84,6 (26,9-221,2)
nare

Befolkningens socioekonomiska stéllning

Arbetslsa, % av arbetskraften 10,5 10,4 6,7 11,4 (6,7-14,3)
Langtidsarbetsldsa, % av arbetskraften 3,3 3,3 2,0 41 (1,7-6,1)
Svarsysselsatta (strukturell arbetsloshet), 4,5 4,7 3,1 5,3 (3,172
% av 15-64-dringarna

Arbetslésa ungdomar, % av arbetskraften i ald- 12,2 13,5 7,3 14,0 (7,3-19,2)
rarna 18-24 ar

Ginikoefficient, disponibel inkomst* 27,3 24,8 25,1 27,7 (23,7-33,9)
Familjer med bara en forélder, 22,9 23,6 15,8 23,3 (15,8-28,0)

% av barnfamiljerna *

Barnfamiljer som ldngvarigt fatt utkomststod, 2,5 1,5 1,5 3,0 (1,2-5,4)
% av barnfamiljerna *

Kommunens allméanna laginkomstkvot * 13,2 13,3 11,6 12,5 (7,7-17,8)

Befolkningens sjuklighet

THL:s sjuklighetsindex, icke-aldersstan- 95,5 107,0 86,6 100,0 (73,9-136,1)
dardiserat **

Forlorade levnadsar (PYLL) i aldrarna 0-80 5377 6403 4657 5685 (4657-7013)
ar/100 000 invanare

Invalidpensionstagare, 5,6 6,7 46 5,5 (3,5-87)

% av 16-64-aringarna

*2020
**2017-2019

A |tabellen presenteras indikatoruppgifter som beskriver befolkningsstrukturen, befolkningens
socioekonomiska stéllning och befolkningens sjukfrekvens i valfardsomradena i Vastra Finlands
samarbetsomrade och hela landet.

Indikatorvardena har hdmtats i THL:s tjanst Sotekuva (sotekuva.fi) och de beskriver situationen 2021.
Avvikelser har angetts separat. Befolkningsprognoserna har hamtats i THL:s tjanst Sotkanet (sotkanet.fi)
och de har beraknats av Statistikcentralen 2021.

Stod for beslut 22/2022 42



Befolkning och servicebehov Osterbottens vélfardsomrade

Mitt i forlorade levnadsar har Osterbotten minst fortida dodlighet

Enligt THL:s icke-aldersstandardiserade sjuklighetsindex (2017-2019) ar sjukligheten klart lagre i Osterbot-
ten an i landet i genomsnitt och den har minskat ytterligare under de senaste aren (figur 1). PYLL-indexet
som mater forlorade levnadsar ar det lagsta bland valfardsomradena.

Figur 1. THL:s icke-aldersstandardiserade sjuklighetsindex
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Valfardsomradets administrativa och funktionella
uppbyggnad

Osterbottens vilfirdsomrade borjade som samkommun for vilfairdsomradet

Osterbottens valfardsomrade inleder sin verksamhet den 1 januari 2023. Till valfardsomradet dverfors verk-
samheten i samkommunen for Osterbottens valfirdsomrade, socialservicen i Korsnds kommun, social- och
halsovardstjansterna i Kronoby kommun, samkommunerna Eskos och Karkullas verksamheter i Osterbot-
ten, verksamheterna i Osterbottens raddningsverk samt Mellersta Osterbottens och Jakobstads raddnings-
verks verksamheter i Osterbotten. Dessutom &verfors elevvardens skolpsykolog- och skolkuratorstjanster
samt arbetsverksamhet i rehabiliteringssyfte fran kommunerna i omradet.!

Vilfardsomradets strategiska vision ar att ha Finlands mest vilmaende
befolkning

Strategin for Osterbottens valfardsomrade godkindes i september 2022. De strategiska malen &dr sékerhet
och kvalitet, effektiv resursanvandning samt Finlands basta valfardsanstallda. Valfardsomradets strategiska
vision &r att ha mest valmaende och bast funktionsformagande befolkning i Finland.? Servicestrategin for
Osterbottens valfardsomrade 2023-2025 godkindes av styrelsen i september 2022, och den har behand-
lats i valfardsomradets ungdomsfullmaktige, radet for personer med funktionsnedsattning, aldreradet och
sektionen for framjande av vélbefinnande och halsa samt kontaktytor. Planen for servicenatet utarbetas
2022-2023.34

Lokalstrategin for Osterbottens valfirdsomrade har fardigstallts under hdsten 2022. | lokalstrategin ingar
ocksa en utredning av nulaget. Utgdende fran strategin for servicenatet faststalls malen for lokalernas pla-
cering, kvalitet och dimensionering i det valda service- och lokalnatverket.?

Vilfirdsomradets organisation utgar fran Osterbottens samkommuns
organisation

Osterbottens samkommuns fullméktige har godkant valfardsomradets forvaltningsstadga i mars 2022, och
den har uppdateratsislutet av 2022.57 Organisationen av organen (figur 2) grundar sig pa sektionsmodellen.
Den hdgsta ledningen utgors av valfardsomradesfullmaktige och -styrelsen. | jimférelse med Osterbottens
samkommuns organisation kommer vélfardsomradet dessutom att fa en sektion for raddningsvasendet
samt en sektion for framjande av valbefinnande och halsa samt kontaktytor. Ndamnden for minoritetsspra-
ket byts ut mot en nationalsprdksnamnd och koordinationsdelegationen férsvinner.®?
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Figur 2. Organisation av organ

Nationalspraksnamnd Fullmaktige
Kansalliskielilautakunta (9) T Valtuusto (59)
Revisionsnamnd
Tarkastuslautakunta (9)
Valfardsomradesvalnamnd |
i Styrelse
Aluevaalilautakunta (5) V Ungdomsfullmaktige
Hallitus (13) .
Nuorisovaltuusto
o 3 Sektion fo
Individsektion " e. |on" or R N
Yksiloasioiden jaosto (9) réddningsvésendet Handikapprad
] Pelastustoimen jaosto (13) Vammaisneuvosto
Personalsektion Aldrerad
Henkiléstéjaosto (9) Sektion for fraimjande av Vanhusneuvosto
vélbefinnande och hilsa
Agarstyrningssektion samt k?nt.:aktytor Klientrad B -
Omistajaohjausjaosto (9) Hyvinvoinnin ja terveyden lentra f arn, unga oc
edistamisen seka Asiak am'::l_e[ .
P siakasraati: Lapset,
Sektion fér intern kontroll och yhdyspintojen jaosto (13) nuoret ja perheet
riskhantering
Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan Klientrad: Personer i
jaosto (9) arbetsfor alder
Asiakasraati: Tyoikdiset
Klientrad: Aldre personer
ORGAN Asiakasraati: Ikdihmiset
TOIMIELIMET —
Klientrad:
Mangkulturellt klientrad
Asiakasraati:
Monikulttuurisuusraati

A P3 bilden visas omradets organisation av organ. Fullméaktige och styrelsen har den hogsta makten.
Kalla: Fullmaktige 28.11.2022

Valfardsomradets personalorganisation byggs upp under verksamhetsomrades-,
sektor- och resursledningen

Osterbottens vilfardsomrade &r en matrisorganisation med sektorer, resurslinjer och verksamhetsomraden
(figur 3). Under valfardsomradets direktor lyder verksamhetsomrades-, resurs- och sektorledningen. Re-
sursdirektorerna ansvarar for personalresurserna. Det finns tre sektorer: barn, unga och familjer, personer
i arbetsfor alder och aldre personer. Varje sektor har en sektordirektdr som ansvarar for beredningen av
arenden i anslutning till sin sektor. Raddningsdirektoren fungerar som resursdirektor och verksamhetsom-
radesdirektor. Styrelsen stoder tjanstemannaledningens och verksamhetsomradenas verksamhet.
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Figur 3. Personalorganisation fér Osterbottens valfirdsomrade
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A P& bilden visas Osterbottens vélfardsomrades personalorganisation, som drindelad i en resurs-,
bransch- och sektorledning. Kalla: Fullmaktige 28.11.2022

Valfardsomradet har atta verksamhetsomraden:

+ Kund- och resurscenter (klient- och servicehandledning, sekreterartjanster, resurshanteringstjanster, 13-
kar-, tandlakar- och experttjanster)

+ Hem- och boendeservice (boendeservice, service som ges hem)

« Psykosociala tjanster (psykosociala tjanster for barn och unga, psykosociala 6ppenvards- och boende-
tjanster for vuxna, psykosociala tjanster for vuxna, vardavdelningar)

» Rehabilitering (kompetenscentret, funktionshinderservice, verksamhet som stoder delaktighet)

« Social- och hélsocentralen (6ppenvardstjanster inom social- och halsovarden, barn- och familjetjanster,
Oppenvardstjanster inom den specialiserade sjukvarden, Munhalsovard)

« Sjukhustjanster (akutsjukhus, jourverksamhet, akutsjukhusets operationsverksamhet, akutsjukhusets
medicinska verksamhet, vardavdelningar, diagnostik och stédfunktioner)

« Klient- och patientsakerhetscentret

« Osterbottens raddningsverk (raddningsverksamhet, forebyggande av olyckor, beredskap).
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Invanarna i omradet inkluderades pa ett mangsidigt sitt i beredningen av
vilfardsomradet

De paverkansorgan som inrattats for omradet ar lagenliga.'* Utéver dem har man inrattat kundradar i form
av en mangkulturell rdd och en rad for personer i arbetsfor dlder for Osterbottens valfardsomrade. De kund-
panelarbetsgrupper som vilfardsomradets direktor har utsett stoder kundradarna verksamhet. Utover
kundradarna har direktéren for samkommunen for valfardsomradet tillsatt en gemensam arbetsgrupp for
privata serviceproducenter och organisationer. Paverkansorganen fungerar pa tva sprak.*?

Overenskommelse med Mellersta Osterbotten om tjénster som overskrider
vilfairdsomradesgriansen

Ansvarsfordelningen och samarbetsstrukturerna for kontaktytorna ar klara. Sektionen for framjande av
vélbefinnande och halsa samt kontaktytor fungerar som grund for valfardsomradets och kommunernas
forhandlingar under fullméktigeperioden nar man ska samordna samarbete, mal och arbetsférdelning. '3

Tva samarbetsavtal har ingétts mellan Osterbottens och Mellersta Osterbottens valfardsomrédde om ord-
nande och produktion av social- och halsovardstjanster i valfardsomradena.’> Samarbetsavtalet for Vastra
Finlands samarbetsomrdde bearbetas under ledning av Egentliga Finlands valfardsomrade under 2023. Det
har ingétts avtal om Kérkulla samkommuns verksamheter, och de férdelas p& Osterbotten och sju andra
tvasprakiga omraden.'® Esko samkommuns verksamhet fordelas pa Osterbottens och Sédra Osterbottens
valfardsomrade.'” Osterbottens valfirdsomrade fortsitter i samarbete med Mellersta Osterbottens och S6d-
ra Osterbottens vilfirdsomrdde samarbetet med kompetenscentret SONet BOTNIA inom det sociala omra-
det tills det pa ett nationellt plan faststills var kompetenscentrumverksamheten ska placeras.’® Osterbot-
tens vélfardsomrade deltar i beredningen av samarbetsavtal som sker under ledning av Egentliga Finlands
valfardsomrade. Samarbetet ska avtalas fore september 2023.

Vilfardsplanen som grund for atgiarder som framjar halsa och vilfird

Osterbottens valfardsomrade har utarbetat rapporten Hur mar Osterbotten? Den regionala valfardsplanen,
som innehaller atgardsforslag for verksamheten och servicestrukturerna, har behandlats i styrelsen for
samkommunen for Osterbottens valfardsomrade i november 2022.%| valfardsplanen faststélls atgardshel-
heterna och de regionala samarbetsformerna fér frimjande av hilsa och vélfard i Osterbottens valfards-
omrade. Till valfardsplanens hor ocksa vélfardsplanen for barn och unga, den regionala elevhalsoplanen
och planen for att stodja och uppratthalla den aldre befolkningens funktionsférmaga samt for att ordna
och utveckla den service och nirstdendevard som &ldre personer behéver. Atgirdshelheten fér personer
i arbetsfor alder granskas i den regionala planen for uppratthallande av arbets- och funktionsférmagan. 2°

Beslut om avgifter och servicesedlar fattades - ICT-beredningen framskred
langsammare an planerat

Tillampningsanvisningarna for servicesedlar i Osterbottens valfardsomrade har uppdaterats och férenhet-
ligats, och beslut om avgifter har fattats.?* Prisandringar hade skett i vissa avgifter for hemvard, serviceav-
gifter for gemenskapsboende for dldre, serviceboende med heldygnsomsorg, i avgifterna for forebyggande
motionsgrupper och tjanster for personer med funktionsnedsattning, avgifterna for serviceboende samt
avgifterna for serviceboende med heldygnsomsorg for rehabiliteringsklienter inom mentalvarden och
missbrukarvarden, avgifterna for intervallvard under narstaendevardares lagstadgade ledighet samt avgif-
terna for lakarintyg och -utlatanden inom den specialiserade sjukvarden. Avgifterna hade stigit nagot eller
specificerats pa ett satt som avviker fran foregdende ar.2
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Léneharmoniseringen har inletts i Osterbottens valfirdsomrade. Lénerna harmoniseras fore 2025.2

| vélfardsomradets riskhanteringsprocess gors riskbedémningar arligen i samband med verksamhets- och
ekonomiplanen. De mest centrala riskerna rapporteras till sektionen for riskhantering och intern kontroll.
Tva ganger per ar bedomer valfardsomradets ledningsgrupp de operativa, strategiska och ekonomiska ris-
kerna samt skaderiskerna som delges styrelsen.>

Verkstallandet av omradet framskrider som planerat och enligt tidtabellen. Enligt den regionala verkstallig-
hetsuppgiften som publicerades i september 2022 var beredskapsgraden for forvaltningen, ekonomin och
stodtjansterna i Osterbottens vélfardsomrade 72 procent, ledningen och kompetensen 61 procent, ordnan-
det av tjanster 58 procent, kontaktytorna 77 procent samt ICT 19 procent.” Osterbottens ICT-beredning har
framskridit langsammare an planerat, vilket beror pa att Aster-samarbetet upplostes i slutet av november
2021.%
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Tillgangen till yrkeskunnig personal och
personalens tillracklighet

| bérjan av 2023 dverfors cirka 8 000 personer till Osterbottens vélfardsomréde. Personalen dverfors fran
samkommunen fér Osterbottens valfirdsomrade, Osterbottens raddningsverk, Mellersta Osterbottens och
Jakobstads raddningsverks verksamheter i Osterbotten, Korsnas kommuns socialservice samt Mellersta
Osterbottens social- och halsovardssamkommun Soites verksamhet i Kronoby. Likasd dverférs personal
fran kommunernas skolpsykolog- och skolkuratorstjanster inom elevvarden, fran arbetsverksamhet i reha-
biliteringssyfte och fran samkommunerna for specialomsorger.?’

Malet ar Finlands basta valfirdsanstillda

Syftet med samkommunens servicestrategi (2021-2025) ar att kompetent och ratt dimensionerad personal
ska garantera god vard och service och att personalen tack vare tillrackliga resurser och fungerande rekry-
tering ska uppfylla de nationella kriterierna. Arbetet med personalstrategin, dar man utarbetar en langsik-
tig plan for valfardsomradet for att uppna malen som géller personal, personalfragor och rekrytering, har
inletts. Som en del av personalstrategin fardigstalls en rekryteringsstrategi. | personalstrategin faster man
uppmaérksamhet vid personalpolitiska mal, framjande av rekrytering, hog yrkesskicklighet som standigt ut-
vecklas, arbetshilsa och gott ledarskap.?® Osterbottens valfardsomrade stravar efter att vara en attraktiv
arbetsplats dar landets basta valfardsanstéllda arbetar.?

Problem med tillgangen pa personal belastar personalen

Enligt yrkesbarometern radde det i september 2022 stor brist pa allmanlakare, verldkare och specialister,
tandldkare, psykologer, sjukskotare, hélsovardare, specialsakkunniga inom socialt arbete, nérvardare, audi-
onomer och talterapeuter i omradet. Det rddde ocksa brist pa dver- och avdelningsskotare, rontgenskotare,
farmaceuter, munhygienister, handledare och radgivare inom det sociala omradet, halsovardsexperter och
fysioterapeuter i omradet.* Enligt Kevas arbetskraftsanalys inom den kommunala sektorn kommer bristen
pa experter fortsatta atminstone fram till 2030 i flera centrala yrkesgrupper inom social- och halsovarden.*

Enligt tillsynsmyndigheten har det férekommit utmaningar i rekryteringen av ldkare som kan finska och
svenska inom primarvarden. Inom tjansterna for barn, unga och familjer har ungdomspsykiatriska enheten
haft svarigheter att fa tag pa yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden. Det har forekommit ut-
maningar i rekryteringen av utbildad och permanent personal till barnskyddsenheterna och de barn- och
ungdomspsykiatriska tjansterna, och socialarbetarresurserna har varit otillrackliga. Inom aldreomsorgen
forbinder sig unga vardare inte till heltids- eller ordinarie anstallningar, omséattningen ar stor pa personal
och ansvarspersoner och vikariearrangemangen ar bristfalliga. Det &r svart att fa utbildad personal till bo-
endeserviceenheterna. Det rader brist pa socialarbetare inom servicen for personer med funktionsnedsatt-
ning. Vasa centralsjukhus samjour har ett underskott och omsattning pa lakare.®? Antalet erfarna hélsocen-
trallakare minskar och en stor del av hélsovardscentralernas lakarresurser bestar av ldkare som genomfor
en kort, obligatorisk period. Lakarbristen inom primarvarden har belastat Vasa centralsjukhus samjour och
dess personal.*

| Osterbottens valfardsomrade belastas personalen och arbetsméangden 6kar pa grund av de pagdende om-
fattande verksamhetsutvecklingsatgarderna, projekt och anskaffningen av ett klient- och patientdatasys-
tem. Manga enheter har varit tvungna att arbeta med underdimensionerad personal, vilket belastar perso-
nalen och forsamrar trivseln.®*
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Manga olika atgirder har vidtagits for att trygga att personalen ar tillganglig och
tillracklig

| Osterbottens valfardsomrade har man bérjat bearbeta personalstrategin och skapa atgarder for att for-
battra personalens arbetsforhallanden och arbetshélsa. Magjligheterna att fa kontakt med enheten for per-
sonalforvaltning har forbattrats, och man har l6st de utmaningar som framkommit i [6neutbetalningen.
Man stravar efter att sakerstalla att arbetet utfors med ratt personaldimensionering. Personalsektionen har
godkant flexibilitet i sddant som ror anstallningarna, exempelvis arbetstidsprocesserna. Uppféljningen av
vikariers arbetstid och [6neutbetalningsprocessen har forbattrats, och coachningar har inletts som stod for
cheferna. Man forsoker paverka tillgangen till personal genom att effektivera den nationella och internatio-
nella rekryteringen samt synligheten i sociala medier. Antalet laroavtalsplatser och samarbetet med laro-
anstalterna i omradet utokas. Tillsammans med foretradare for personalen bereds konkreta atgarder for att
underlatta personalsituationen. Alternativ for premiering utreds. For sjukskdtarna inleds en novismodell
som gor det mojligt att inleda ett anstéllningsforhallande under studierna. Uppgiftsfordelningen mellan yr-
kesgrupperna ses 6ver, och anvandningen av omsorgsassistenter utokas dar det ar mojligt utan att patient-
sakerheten dventyras. Genom projekten efterstravas serviceformer som ska minska antalet jourbesok.35¢

Enligt omradet satsar man pa utbildnings- och fortbildningshelheter samt karridarvagar, fornyar arbetsupp-
gifter, reagerar pa missforhallanden och bekymmer som personalen anmélt enligt en 6verenskommen mo-
dell och bereder en utvecklingsplan for personalens kompetens. Personalens valfard stéds och sjukfranva-
ro foljs upp pa regional niva. Vardpersonalens sjukfranvaro ar mer omfattande an lakarnas franvaro.
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Nulaget for integrationen av tjanster och
utvecklingsatgarder

Strukturer stoder framjandet av sektorsvis integration

Valfardsomradet ansvarar for att samordna kundernas social- och halsovardstjanster till helheter. Valfards-
omradet ska sorja for identifieringen av kundgrupper och kunder som behéver omfattande tjénster, samord-
ningen av social- och halsovarden och faststéllandet av servicekedjor och servicehelheter, samordningen
av social- och halsovardstjansterna med valfardsomradets 6vriga tjanster samt utnyttjandet av information
om kunden mellan olika producenter. Valfardsomradet ska samordna sina social- och halsovardstjanster
med kommunala och statliga tjanster och framja samordningen av social- och halsovardstjansterna med
andra aktorers tjanster.

Arbetet med att bygga upp integrationen av social- och hilsovarden i Osterbottens vélfardsomrade inleddes
nar samkommunen fér Osterbottens valfardsomrade inrattades. De kommuner som dé gick med i samkom-
munens verksamhet ansag det nédvandigt att starka integrationen av social- och hélsovardstjansterna.’”
Omradet har utarbetat en servicestrategi och en valfardsplan som underlag for definitionen av servicehel-
heterna.®

Tjansterna utvecklas genom att satsa pa forebyggande, digitalisering och
samarbete med kontaktytorna

Osterbottens vélfardsomrade har som mél att férbattra barns, ungas och familjers valfard och minska beho-
vet av krdvande tjanster. Tidigt ingripande och samarbete mellan yrkesutbildade personer och arbetet med
kontaktytor framjas. Utvecklingen av familjecentermodellen och den elektroniska familjecentermodellen
fortsatter och samarbetet mellan elev- och studerandevarden starks. Malet ar att utveckla mentalvards- och
missbrukartjansterna pa basniva fér barn och unga och barnskyddets verksamhet, utdka det férebyggande
arbetet, utveckla metoder for tidigt stod samt utoka antalet multiprofessionella verksamhetsmodeller.?*4

Bland personer i arbetsfor alder har man identifieras grupper med olika servicebehov som behéver an-
tingen mangsidiga eller lattare tjanster for egenvard eller elektroniska tjanster pa basniva. Malet ar att star-
ka identifieringen av service- och vardbehovet, 6ka samarbetet med kontaktytorna, starka tillgangen till
specialister inom missbrukarvard och psykiatri, stodja hemmaboende och sjalvstandig vardagshantering
samt starka mangsidiga boendetjanster pa kravande niva i samarbete med andra aktdrer i omradet. For att
framja den psykiska halsan hos personer i arbetsfor dlder och forebygga missbruk av rusmedel utvecklas
interna servicekedjor och digitala verktyg i samarbete med aktérerna i omradet. Det anses viktigt med fore-
byggande tjanster och att snabbt ingripa i problem.*#2

Inom tjansterna for aldre utokas de forebyggande tjansterna, samarbetet med kommunerna och andra ak-
torer starks for att framja gemenskapsboende och verksamhet enligt verksamhetsmodellen aldreradgiv-
ning inleds. Malet &r att forbattra aldre personers rorelseformaga, minska 6vervikt och fasta uppmarksam-
het vid narstdendevardarnas ork. En vélfardsplan for den aldrande befolkningen ar under beredning.*#
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Tillgangen till specialtjanster som personer med intellektuell funktionsnedsattning och personer med funk-
tionshinder behdver utvecklas genom att samarbeta med andra valfardsomraden.* Omradet har som mal
att personer med funktionshinder som har ett sektorsovergripande servicebehov ska kunna fa sina tjanster
fran ett verksamhetsstalle och att tjansterna ska kunna anpassas till deras individuella behov. Boendetjans-
ter pa olika nivaer som utvecklas for personer med intellektuell funktionsnedsattning och servicekedjor
som forbereder for sjalvstéandigt boende byggs upp i samarbete med foraldrar och anhériga. Genom fore-
byggande basservice (t.ex. hemtjanst) minskar man behovet av att 6verféra personer med funktionsned-
sattning till boendeservice.*

Betydande effektivisering efterstravas genom digitalisering och forenhetligande
av klient- och patientsystemen

Osterbottens valfardsomrade har bérjat férenhetliga sitt klient- och patientdatasystem. Samkommunen
har sex olika klient- och patientdatasystem, vilket medfér utmaningar nar informationshanteringen, rap-
porteringen, ledningen och de gemensamma verksamhetssatten ska forenhetligas. Det ar inte kostnads-
effektivt att uppratthalla flera system, och det &r tekniskt svart att administrera. Andringarna i klient- och
patientdatasystemet koncentreras till dren 2023-2025.4

Enligt omradet utvecklas de elektroniska kundtjénsterna, och man har identifierat ett behov av att utveckla
e-konsultationen mellan yrkesutbildade personer och distansmottagningen av patienter. Omradet uppger
nu att specialister i ortopedi, 6ron-, nds- och halssjukdomar, vaskular kirurgi, gastroenterologi, barnsjukdo-
mar, onkologi, kardiologi och neurologi har besokt narmottagningar i Jakobstad och Kristinestad.

Farre vardperioder vid kroniska sjukdomar an genomsnittet - jourbeséken flest
i landet

| Osterbotten har de kroniska sjukdomarna astma, diabetes, kronisk obstruktiv lungsjukdom och hjartinsuf-
ficiens behandlats i betydligt mindre utstrackning pa vardavdelning an i landet i genomsnitt, och aterkom-
mande avdelningsvard bland schizofrenipatienter och personer med bipolar sjukdom férekom mindre @n'i
landet i genomsnitt. Nastan 60 procent avdem som anvande socialservice ansag att servicen var smidig, vil-
ket var mer dn i landet i genomsnitt. Halften av dem som anvande halso- och sjukvardstjanster upplevde att
tjidnsten var smidig, vilket var mindre an genomsnittet. Antalet personer som besokt en halsocentralldkare
mer &n tio gdnger per ar lag pd samma niva som landets genomsnitt. Antalet jourbesdk inom primarvarden
ar de hogsta i landet. Andelen 75 ar fyllda klienter inom hemvarden som varit en period pa sjukhus med
borjan pa jouren var nagot storre an i landet i genomsnitt. Tva tredjedelar av hemvardsklienterna atervande
till hemvarden efter att ha fatt akutsjukvard, vilket motsvarade situationen i hela landet (tabell 2).
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Tabell 2. Indikatoruppgifter om integrationen av tjansterna

Indikator Egentliga Satakunta Osterbotten| Helalandet
Finland (variations-
intervall)
Vardperioder vid en baddavdelning pa grund av astma bland perso- 16,2 28,4 19,7 25,1
ner som fyllt 15 ar /100 000 invanare (13,2-80,6)
Vardperioder pa en baddavdelning pa grund av diabetes bland perso- 99,3 98,6 59,5 98,2
ner som fyllt 15 ar /100 000 invanare (46,0-159,9)
Vardperioder pa en baddavdelning pa grund av KOL bland personer 74,6 110,9 78,7 87,0
som fyllt 15 &r /100 000 invanare (44,8-166,5)
Vardperioder vid en baddavdelning pa ett sjukhus pa grund av hjar- 196,5 299,7 170,7 2440
tinsufficiens bland personer som fyllt 15 &r / 100 000 invanare (144,5-448,1)
Aterintagningtillen baddavdelning inom 30 dagar efter utskriv- 19,0 237 15,8 22,5
ningen av patienter som lider av bipolar sjukdom, % av de utskrivna (8,4-28,7)
Aterintagning till en baddavdelning inom 30 dagar efter utskriv- 18,1 26,5 18,3 26,4
ningen av patienter som lider av schizofreni, % av de utskrivna (15,0-37,9)
Personer som upplevde att servicen var smidig, (%) avdem som anli- 56,0 48,9 58,6 51,6
tat socialservice * (43,4-59,0)
Personer som upplevde att tjdnsterna var smidiga, % avdem som 57,5 54,3 50,1 54,3
anlitat halsotjanster * (49,5-60,8)
Hemvardklienters situation 2 man. efter akutsjukvard (om tillbakai 69,2 56,7 66,6 67,3
hemvard), % * (37,7-77,8)
Andelen 75 ar fyllda klienter inom hemvérden som varit en period pa 21,6 23,3 24,9 23,6
sjukhus med bérjan pa jouren, % av alla hemvardsklienter i motsva- (10,8-32,6)
rande alder *
Jourbesok inom primarvarden (inkl. samjour) / 1000 invanare 460,2 187,0 1082,4 4489
(130,5-1082,4)
Klienter som besokt en halsocentralldakares mottagning 6ver 10 0,5 0,3 0,6 0,6
ganger per ar, % av alla som besokt en halsocentralldkares mottag- (0,2-1,3)
ning
Ldkare som upplevt att informationsutbytet mellan organisationer fungerar, % av svarande ** 12,2
*2020

** Enkatundersokningen Patientinformationssystemen som lakarens arbetsredskap (THL) for perioden 2010-2021, informationen
uppdaterad 11.2.2022. Malgruppen &r ldkare i Lakarforbundets register som ar i arbetsfor dlder, bosatta i Finland och som arbetar
med patienter. Endast information om hela landet finns att tillga.

A | tabellen presenteras indikatorvarden som beskriver integrationen av tjansterna i valfardsomradena i

Vastra Finlands samarbetsomrade och hela landet. Indikatorvardena har fatts fran THL:s tjanst

Sotekuva (sotekuva.fi). Siffrorna galler for 2021. Avvikelser har angetts separat.

Stod for beslut 22/2022 53



Tillgangen till jamlika tjanster och tjansternas tillganglighet Osterbottens valfardsomrade

Tillgangen till jamlika tjanster och tjansternas
tillganglighet

Servicestrategin tar upp malen for tillgangen pa tjanster och tjansternas
tillganglighet

| servicestrategin for Osterbottens valfardsomrade (2023-2025) faststélls malen for tillgdngen pa tjdnster
och tjansternas tillganglighet, dessutom faststalls de tjanster som valfardsomradet producerar. Servicestra-
tegin forankras som en servicenatstrategi dar servicenatets struktur, malen for service- och lokalnatets pla-
cering, kvalitet och dimensionering samt kanalerna for tjansteproduktionen faststalls.

| servicestrategin for Osterbottens vélfardsomrade flyttas tyngdpunkten fran korrigerande till forebyggande
tjanster och fran vard dygnet runt till 6ppenvard. Riktlinjen ar att social- och hélsovardstjansterna ska vara
lattillgangliga och att icke-bradskande priméarvardstjanster ska vara tillgdngliga inom mindre &n sju dygn.
Omradets flerproducentmodell innehaller en beskrivning av hur social- och halsovardstjansterna och stod-
tjidnsterna i anslutning till dem genomfors eller upphandlas. | lokalstrategin granskas lokalernas funktion
och tjansternas tillganglighet oberoende av boningsort eller modersmal. | strategin for servicenatet beaktas
besparingspotentialen for underhallskostnaderna fér lokalerna och man letar efter innovativa l6sningar for
mobila tjanster, digitala tjanster och aktivitetsbaserade l6sningar.*4%50

Tillgangen till fysisk lakarmottagning ar battre dn genomsnittet - antalet
distansmottagningar fortfarande under det nationella malet

Varen 2022 fick halften av dem som pa grund av ett icke-bradskande drende vantade pa att fa komma till
lakare inom primarvarden komma till mottagningen inom sju dygn efter att de tagit kontakt; tillgangen till
fysisk mottagning motsvarade landets medelvdarde men nér det géllde distanskontakt ldg omradet nagot
under genomsnittet (tabell 3). Antalet distanskontakter (21,2 %) av besoken inom priméarvardens 6ppen-
vard i vélfardsomradet lag ndgot under genomsnittet i landet ar 2021. Andelen distanskontakter minskade
ocksa nagot jamfort med aret innan och hamnade liksom i resten av landet under det nationella malet pa
35 procent for 2025.%
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Tabell 3. Vantetid till en ldkare inom primarvardens dppna sjukvard (% av alla icke-bradskande
besok)

Fysiska stanskontakter | Fysiska tanskontakter | Fysiska anskontakter
besok besok besok
44 55 9 12 16 13

Alla serviceproducenter

Helsingfors 60 41 5 20 16 21
Ostra Nyland 2 4-41 21-81 2-26 11-19 4-36 6-29
Mellersta Nyland 60 78 12 7 11 5
Véastra Nyland * 17-76 30-89 5-25 5-21 8-43 2-25
Vanda och Kervo! 43-71 62-73 4-12 11-15 10-24 10-15
Sodra Karelen 26 28 19 11 23 13
Kymmenedalen 40 37 10 18 18 23
Péijanne-Tavastland ? 22 16 6 7 11 7
Norra Savolax 38 59 16 20 27 18
Mellersta Finland * 34 44 11 19 27 22
Sédra Savolax 42 31 9 14 15 13
Norra Karelen 58 94 16 4 14 1
Birkaland ® 43 57 9 14 21 19
Egentliga Tavastland 35 38 12 15 14 14
Sodra Osterbotten 53 45 7 10 9 6
Egentliga Finland 42 57 10 13 18 18
Satakunta 57 57 11 15 13 12
Osterbotten* 51 51 12 8 21 7
Norra Osterbotten ® 36 43 8 11 15 12
Mellersta Osterbotten * 49 61 19 14 15 6
Kajanaland 75 69 9 5 5 4
Lappland® 43 61 12 9 17 7

1 Uppgifter per kommun, det hdgsta och lagsta vardet anges i tabellen

2 Uppgifter om kommunerna Morskom och Pukkila ingar i Pdijanne-Tavastlands siffror
3 Uppgifter om kommunen Kuhmois ingér i Mellersta Finlands siffror

4 Uppgifter om Kronoby kommun ingér i Mellersta Osterbottens siffror

5 Uppgifter om Simo kommun ingér i Norra Osterbottens siffror

A |tabellen presenteras vantetiderna till en ldkare inom primarvardens 6ppna sjukvard som en
procentandel av alla icke-bradskande besok under januari-maj 2022. Vantetiden réknas fran den forsta
kontakten till det faktiska besoket. Fysiska besok och kontakt pa distans har indelats separat. Uppgifterna
presenteras separat for valfardsomradena, Helsingfors stad och alla serviceproducenter. Uppgifterna
grundar sig pa THL:s uppgifter om vardanmalningar inom den 6ppna primarvarden (Avohilmo).
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Otillracklig tillgang till lakartider belastar jouren

Enligt FinSote-undersokningen (2020) var omradets kunder mer missndjda &n genomsnittet med ldkarmot-
tagningarnas tillracklighet (tabell 4). Pa grund av lakarbristen inom priméarvarden finns det inte tillrackligt
med bradskande tider att tillga vid social- och halsocentralerna, sa patienterna hanvisas till jouren, som i
sin tur belastas nar man inte kan flytta patienterna vidare till platser for fortsatt vard och jourens vardtider
forlangs.>

Skoleleverna och eleverna vid yrkesldroanstalterna i omrddet har en béttre stéllning &n gymnasieeleverna
nar det galler att fa hjalp och omsorg av en skolhélsovardare. Tjansterna for barnfamiljer, socialarbetet och
tandlakartjansterna forverkligas nagot battre an i landet i genomsnitt. Andelen personer som fatt otillrack-
lig service for personer med funktionsnedséattning ar stor och den 6verskrider klart genomsnittet i landet
(tabell 4).
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Tabell 4. Andelen personer som inte fatt tillrackliga tjianster av dem som behovt tjanster

Har trots forsok under lasaret inte fatt besoka Andelen personer som fatt Andelen personer som fatt otillrickliga tjanster
(%-andel av eleverna eller studerandena) otillrackliga mottagningstjanster (%) avdem som behovt tjanster
(%) avdem som behdvt tjanster
Skolkura- Skolhilsovardaren Sjuk- Ldkar- | Tandldkar- | Hemvards- | Tjdnster for| Tjanster | Tjénster
torn skotar- | tjanster | tjanster tjanster personer |forbarnfa-| inomdet

Hogstadiet | Hogsta- | Yrkesliroan- | Gymna- tjanster for aldre n?ed funk- miljer sociala

A H . tionsned- arbetet

Ak 8 och 9 N diet stalt sium sittnin

Ak8och9| arloch2 loch2. g
ar
ela lande 0 4 4 0 4 48 4

Helsingfors 13 7 5 17 24 63 38 60
Ostra Nyland 10 6 0 6 14 20 27 38 51 24 45
Mellersta 10 7 6 3 14 20 24 42 64 26 47
Nyland
Vastra 11 7 5 6 16 19 28 44 40 40 39
Nyland
Vanda och 13 4 4 0 24 51 44 33 45
Kervo
Sodra 8 4 3 2 13 21 25 35 48 35 56
Karelen
Kymmenedalen 5 4 4 0 13 19 23 34 55 20 38
Paijanne- 11 6 5 4 16 23 22 42 32 21 45
Tavastland
Norra Savolax 10 6 3 3 10 14 19 38 52 27 47
Mellersta 4 5 6 5 11 17 23 32 66 44 48
Finland
Sodra 7 4 3 2 10 18 19 30 36 32 42
Savolax
Norra 9 6 6 6 16 23 24 32 43 22 35
Karelen
Birkaland 9 6 5 5 14 19 24 35 38 49 54
Egentliga 10 5 4 3 11 17 19 40 50 43 47
Tavastland
Sédra 7 4 6 3 9 14 14 24 33 29 36
Osterbotten
Egentliga 9 5 4 5 11 19 20 36 a7 29 6
Finland
Satakunta 7 5 3 2 14 21 24 23 44 37 44
Osterbotten 9 5 3 7 13 22 23 28 61 33 45
Norra 9 5 8 4 13 19 22 39 42 33 32
Osterbotten
Mellersta 7 4 4 3 11 15 22 26 42 25 36
Osterbotten
Kajanaland 10 5 4 2 14 23 32 40 48 28 53
Lappland 10 4 4 5 12 19 19 43 40 20 42

Over landets medelvirde

Storsta andelen i landet

A |tabellen presenteras andelen kunder som upplevt att tjansterna varit otillrackliga avdem som behovt
tjansterivalfardsomradena, Helsingfors stad och hela landet. Uppgifterna grundar sig pa THL:s enkat
Halsa i skolan frdn 2021 och den nationella undersékningen om halsa, valfard och service FinSote fran
2020.
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Under perioden 1.10.2021-31.3.2022 var andelen lagstadgade bedomningar av servicebehovet inom barn-
skyddet som slutférts inom tre manader (85,8 %) mindre i Osterbotten an i landet i genomsnitt. Andelen
slutforda utredningar var tredje samst i landet.

Besvarliga resor och oppettider har stort anviandarna av social- och
hilsovardstjanster mer sillan @n i landet i genomsnitt

Regionférvaltningsverket har konstaterat brister i méjligheten att fa kontakt med en hélsovardscentral eller
annan verksamhetsenhet inom hilso- och sjukvarden.®® | Osterbotten bor cirka 82 procent av invdnarna pa
mindre dn en timmes avstand fran centralsjukhuset, och nastan utan undantag har alla invanare 6ver tva
timmars korvag till ett universitetssjukhus. Osterbottens valfardsomréde stoder sig dven i fortsattningen pa
Abo universitetscentralsjukhus (AUCS).

Besvirliga oppettider har stort anvandarna av social- och hilsovérdstjinster mer sillan i Osterbotten dn i
landet i genomsnitt. De storde en knapp tredjedel av anvéndarna av hélso- och sjukvardstjanster och soci-
altjénster, och situationen var battre dn i landet i genomsnitt.

Besvarliga resor har stort dem som anvant social- och hélsovardstjanster i omradet mer sallan an genom-
snittet. | Osterbotten har besvérliga resor forsvarat tillgdngen till véard for var femte person som anlitat hal-
so- och sjukvardstjanster (hela landet 25 %). En knapp tredjedel av dem som anvant socialservice upplevde
att tillgangen till service forsvarats av besvarliga resor (hela landet 34 %). De hoga avgifterna stérde perso-
ner som anlitat socialservice minst i landet (21 %, hela landet 30 %), men fler &n genomsnittet bland dem
som anlitat halso- och sjukvardstjanster (23 %, hela landet 19 %).

Tillgangen och tillgangligheten utvecklas genom nationella utvecklingsprojekt
och digitalisering

Osterbotten har drivit utvecklingen framéat i projekt, exempelvis projektet Framtidens social- och hélso-
central, ddr malet &r att 6ka de forebyggande verksamhetssatten och forbattra tillgdngen till basservice i
alla aldersgrupper. Inom projektet utvecklas servicehandledning, familjecenter, framjande av psykosocial
vélfard, social- och halsocentralens mottagningsverksamhet samt mun- och tandvarden. Verksamhetsmo-
deller utvecklas och samarbetet mellan yrkesgrupperna starks med hjalp av digitala verktyg. Verksamhets-
modellen for servicehandledning haller pa att fardigstallas, kundservicecentralen forbereds och ett pilot-
projekt om familjecenter som motesplats samt ett pilotprojekt om det elektroniska familjecentret inleds
hosten 2022. Utvecklingen av en verksamhetsmodell for servicehandledning &r pa slutrakan och en centra-
liseras kundservicecentral haller pa att utvecklas. Pilotprojekt som handlar om familjecenter som motes-
plats har inletts pa fyra olika orter i Osterbotten. Tyngdpunkten i verksamheten flyttas fran tunga tjanster
till forebyggande och férutseende arbete. Projektet fortsatter under 2023.5 Tillgangen till tjanster pa bada
inhemska spraken &r ett starkt sardrag som &r inbyggt i tjiansterna i Osterbottens vilfirdsomrade. Inom
primarvarden forekommer det regionala variationer i tillgodoseendet av de sprakliga rattigheterna inom
hélso- och sjukvardstjansterna, och reformen ger majlighet att granska tillgdngen till tvasprakiga tjanster
och deras tillgdnglighet i omradet.>%®
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Social- och halsovardens kostnader, investeringar
och finansiering

Kommunernas ekonomi forbattrades tack vare de statliga stodatgarderna

Av de 14 kommunerna i Osterbotten uppvisade 12 ett dverskott 2021. Arsbidraget per invanare som beskri-
ver den interna finansieringens tillrécklighet var positivt med undantag av en kommun (Kaskd). Kommu-
nernas drsbidrag rackte till for att tdcka avskrivningarna och nedskrivningarna med undantag av tva kom-
muner (Kaskd, Korsnas). Arsbidraget per invanare varierade frén -378 euro (Kasko) till 1 168 euro (N&rpes)
perinvanare.

Kommunernas goda resultatutveckling paverkades i hog grad av statens stodatgéarder och den positiva ut-
vecklingen av skatteinkomsterna. Under 2020-2021 stodde staten kommunsektorn med sammanlagt 6ver
5 miljarder euro pa grund av extra kostnader och inkomstbortfall som orsakades av coronapandemin. Kom-
munerna och samkommunerna har orsakats extra kostnader pa grund av saval varden av coronapatien-
ter som av bland annat testning, vaccinationer och skyddsutrustning. Pa motsvarande sétt har epidemin
okat vard- och serviceskulden pa grund av att resurser och verksamhet for icke-bradskande vard har skurits
ned.*

Ar 2020 riktade staten coronastdden till statsandelarna fér kommunal basservice och héjde kommunernas
andelar av samfundsskatten med 10 procent. Dessutom beviljades statsunderstdd till sjukvardsdistrikten,
av vilka en del ocks3 riktade understden till kommunernas betalningsandelar. Ar 2021 var statens stod
till kommunerna via statsandelen for basservice mindre an aret innan och staten fortsatte den tidsbundna
hojningen av samfundsskatten med 10 procent. Pa motsvarande satt fortsatte staten stoda sjukvardsdistrik-
ten genom att bevilja understod for kostnader pa grund av Covid-19 och for att tdcka underskottet. Tyngd-
punkten i statens coronastod flyttades for kommunernas del till statsunderstéden, och dessutom betalades
ersattningar ocksa for kostnaderna for halsosakerheten vid granserna.

Ar2021 uppgick de héjningar som beviljades kommunerna i Osterbotten for statsandelen for basservice och
for att hoja samfundsskatteandelen till ssmmanlagt 25,6 miljoner euro (55,5 miljoner euro 2020). Vasa sjuk-
vardsdistrikt beviljades cirka 3,4 miljoner euro i understod 2021 (7,3 miljoner euro 2020). De understéd som
beviljades kommunerna i omradet pa grund av corona uppgick till sammanlagt 23,8 miljoner euro 2021. |
den forsta ansokan beviljades Vasa sjukvardsdistrikt ersattningar for halsosdkerheten vid granserna till ett
belopp avsammanlagt cirka 0,15 miljoner euro.’®>*

Overféringen av tyngdpunkten for statens stddatgarder fran statsandelar till understdd paverkar nettodrifts-
kostnaderna for social- och halsovarden och darmed dven de forandringar i kostnadsnivan som skett i ser-
vicehelheterna.

Rapporteringen av statistiken ver kommunernas ekonomi férnyades i borjan av 2021. Reformen utvidgade
kommunernas och samkommunernas rapporteringsskyldigheter i och med att rapporteringen av ekono-
miska uppgifter om social- och hélsovarden utvidgades fran 17 uppgiftsklasser till 6ver 60 serviceklasser.
Tidtabellen for rapporteringen enligt serviceklass maste flyttas pa grund av allvarliga kvalitetsavvikelser i
de uppgifter som kommunerna rapporterat, och nettodriftskostnaderna kan inte anvandas som grund for
utvarderingen.
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Underskott for sjukvardsdistriktet efter att ICT-investeringsprojektet avslutats

Ar 2021 forsamrades resultatet for samkommunen for Vasa sjukvardsdistrikt, eftersom verksamhetsbidra-
get minskade med 49,8 procent jamfért med &ret innan till 5,2 miljoner euro. Arsbidraget sjonk med 36
procent till 6,4 miljoner euro och rackte inte till for att tdcka avskrivningar och nedskrivningar. Sjukvardsdi-
striktets resultat uppvisade slutligen ett underskott pa 8,9 miljoner euro 2021. Det berodde sarskilt pa det
avslutade klient- och patientdataprojektet Aster Botnia, som det gjordes en nedskrivning pa 6,8 miljoner
euro for. Det ackumulerade dverskottet pa 6,1 miljoner euro i sjukvardsdistriktets balansrakning rackte inte
till for att tacka underskottet for rakenskapsperioden 2021, vilket ledde till att samkommunen beslét att
tacka det ackumulerade underskottet genom att upplosa fonder for att undvika att medlemskommunerna
faktureras extra och att ekonomin i samkommunen for valfardsomradet belastas under dess enda verksam-
hetsar. Sjukvardsdistriktets lanestock dkade fran 122 miljoner euro till 186 miljoner euro och férsamrade
samtidigt laneskotselbidraget.®

Enligt mellanbokslutet for ssmkommunen for valfardsomradet ar 6verskottsprognosen for rakenskapsperi-
oden 2022 4,7 miljoner euro, vilket behdvs for kommande l6nejusteringar.®

Karkulla samkommuns balansrakning uppvisade ett underskott pa 1,3 miljoner euro som tacks fore utgang-
en av 2022 genom att fakturera dgarkommunerna for underskottet.*

Sjukvardsdistriktets investeringsprojekt forsenades

Vasa sjukvardsdistrikts investeringsutgifter var 57,2 miljoner euro 2021, och blev 34,5 miljoner euro mindre
an investeringsanslaget. Investeringarna i byggprojekt uppgick till 48,5 miljoner euro. De viktigaste projek-
ten var det nya H-huset (42,2 miljoner euro) och operationssalarna i F-byggnaden (2,7 miljoner euro). Det
viktigaste av samkommunens egna ICT-investeringsprojekt var klient- och patientdatasystemprojektet As-
ter Botnia som avslutades. Av projektet blev material till ett varde av 3,2 miljoner euro kvar for investeringar
i nya patientdatasystem.®

Investeringsbudgeten for 2022 fér samkommunen fér Osterbottens valfardsomrade &r 57 miljoner euro, va-
rav storsta delen gar till fardigstallandet av H-huset. Av anslaget for ICT-investeringar har 10 miljoner euro
anvisats for planering av ett nytt klient- och patientdatasystem. Ett budgetlan pa 20 miljoner euro upptas
for att finansiera investeringarna.®

Omradets senaste dispens for en investering pa 171 miljoner euro beviljades ar 2017 till Vasa sjukvards-
distrikt. Den anvinds for Osterbottens Sote-hus, andring av X-byggnadens anvandningsandamal och fér
grundlig renovering av F-byggnaden.

l investeringsplanen betonas upphandlingen av klient- och patientdatasystem

Delplanerna fér social- och halsovarden samt raddningsviasendet som ingér i investeringsplanen for Oster-
bottens vélfardsomrade 2023-2027 uppgar till sammanlagt 122 miljoner euro. | investeringsplanen presen-
terasinvesteringariden egna balansrakningen till ett belopp av 117 miljoner euro samt avtal som motsvarar
investeringarna till ett belopp av 5 miljoner euro. Ar 2023 4r investeringarna i omrédets egen balansrikning
sammanlagt 37 miljoner euro, varav 19 miljoner euro gar till byggnader, 12 miljoner euro till IT-investeringar
och 6 miljoner euro till utrustning, l6sa anlaggningstillgangar och andra investeringar. Investeringsutgifter-
na per invanare i investeringsplanen for social-, halso- och raddningssektorn presenteras i figur 4.

I investeringsplanen betonas anskaffningen av ett klient- och patientdatasystem som ersatter det avslutade
Aster Botnia-projektet och som ska genomforas 2023-2025. De totala kostnaderna for anskaffningen berak-
nas uppga till 30 miljoner euro. Syftet med det nya systemet &r att erséatta de nuvarande systemen i omradet
som Overforts fran olika anordnare. Investeringsutgifterna for byggprojekten (tot. 26 miljoner euro) kon-
centreras till 2023, och till dessa hor reparationer i centralsjukhusets T-byggnad, renovering av koket och
matsalen samt utrymmena i B-byggnaden. De dyraste anskaffningarna av undersokningsutrustning, sasom
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stralbehandlingsutrustning och en jour-CT-apparat, samt anskaffningar av ambulanser och andra fordon
har inkluderats i de upphandlingar som gors med leasingfinansiering. Det nya leasingansvaret 6kar med
sammanlagt 4,7 miljoner euro.®

Investeringsplanen far inte strida mot samarbetsavtalet for samarbetsomradet for social- och halsovard
(Osterbotten, Egentliga Finland och Satakunta). An s& lange har inget samarbetsavtal ingdtts i omradet.
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Figur 4. Investeringsplan 2023-2027, bestaende aktiva och avtal som motsvarar investeringar
(euro per invanare)
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A | figuren presenteras helheten vad galler investeringsplanerna for social- och halsovarden samt
raddningsvasendet for 2023-2027 (euro per invanare); i investeringsutgifterna ingar bestaende

aktiva samt avtal som motsvarar investeringar. Investeringsplanens ar 2023 &r bindande, aren 2024-
2026 ar riktgivande. Siffran for 2027 innehaller investeringar som man férbundit sig till under 2023

och som fortsatter over planeringsperioden. HUS-sammanslutningen presenteras som en separat
organisation och dess siffror ingar inte i siffrorna for Nylands vélfardsomraden och Helsingfors stad.
Investeringsplaner enligt lagen om valfardsomraden utarbetades nu for forsta gangen, och darfor kan
anvisningarna ha tolkats pa olika satt. | synnerhet i omraden med splittrat organiseringsansvar kan
investeringsplanerna vara bristfalliga eftersom uppgifter har samlats in fran flera organisationer med
organiseringsansvar.

* Preliminara uppgifter: Helsingfors stads budget 2023 och ekonomiplan 2023-2025, forslag 7.11.2022, bilaga 3.
Stadsfullmaktige 16.11.2022, féredragningslista. Helsingfors andel av investeringen vid Dals sjukhus har beaktats.

** Prelimindra uppgifter: Sédra Karelens valfardsomrade, valfardsomradesstyrelsen 15.9.2022

*** Prelimindra uppgifter: Vanda och Kervo vélfardsomrade, vélfardsomradesfullméaktige 22.11.2022, féredragningslista
**** prelimindra uppgifter: Kajanalands valfardsomrade, valfardsomradesstyrelsen 12.9.2022
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Valfardsomradets fullmakt att uppta lan racker till for att tacka omradets
investeringsplaner

Valfardsomradenas forsta fullmakt att uppta lan for 2023 har faststallts utifran uppgifterna i bokslutet for
2021 och budgetuppgifterna for 2022 for de sjukvardsdistrikt och samkommuner fér specialomsorgsdistrikt
som Overfors till valfardsomradet. Vid berdkningen av fullmakten att uppta ldn 2023 har man anvént en
genomsnittlig arsbidragsprocent (4,1 procent) pa basis av den uppskattade statliga finansieringen av val-
fardsomradena samt en arsbidragsprocent som berdknats utifran sjukvardsdistriktens och specialomsorgs-
distriktens forsaljningsintakter. Arsbidraget som realiseras kan dock avvika frdn genomsnittet, och darfor
kan ocksa fullmakten att uppta lan for senare ar avvika vasentligt fran fullmakten for 2023. Investerings-
planen for Osterbottens valfardsomrade har anpassats till den givna budgetramen (53,4 miljoner euro). De
[dn som &verfors till valfardsomradet inverkar véasentligt pa investeringsméjligheterna som genomférs med
l@nefinansiering.®

Utgifterna for social- och hilsovarden i forhallande till servicebehovet nistan
som i landet i genomsnitt

De behovsstandardiserade utgifter for 2020 som THL publicerade 2022 har beraknats enligt en uppdaterad
behovsstandardisering. De behovskoefficienter som anvants vid berékningen av de behovsstandardiserade
utgifterna skiljer sig fran berékningen av de behovskoefficienter som ligger till grund for valfardsomradenas
finansiering, eftersom man i de foregdende granskar forhallandet mellan behovsfaktorerna och anvéand-
ningen av tjdnsterna samma ar och i de senare behovsfaktorerna och den framtida anvandningen av tjans-
terna. Ar 2020 var social- och hilsovardens nettoutgifter i genomsnitt 3 497 euro per invanarei hela landet. |
Osterbotten var motsvarande siffra 3 520 euro per invénare, det vill sdga en procent hdgre &n genomsnittet.
Servicebehovet i omrddet var en procent mindre dn i landet i genomsnitt och social- och hélsovardsutgifter-
na i forhallande till servicebehovet var en procent hogre an i landet i genomsnitt "¢ (figur 5).
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Figur 5. Behovsstandardiserade utgifter 2020, index (Hela landet = 100)
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A | figuren visas hur de behovsstandardiserade utgifterna avviker fran genomsnittet for landet

per valfardsomrade (100). Ju langre bort balken som beskriver utgifterna ar fran genomsnittet,
desto mindre eller storre ar omradets behovsstandardiserade utgifter. Som behovsfaktorer har
beaktats befolkningens alders- och kdnsstruktur, sjukfrekvens och socioekonomiska stallning.
Uppgifterna grundar sig pa Statistikcentralens statistik Kommunekonomi 2020 och de uppdaterade
behovskoefficienter for 2020 som Institutet for halsa och valfard producerat och som publicerades
sommaren 2022.

* Social- och halsovard samt raddningsvasendet

Stod for beslut 22/2022 64



Social- och halsovardens kostnader, investeringar och finansiering Osterbottens vélfardsomrade

Kostnaderna som overfors till vilfairdsomradet hogre an den kalkylerade
finansieringen

Finansministeriet publicerade i september 2022 valfardsomradenas finansieringskalkyler, som grundar sig
pa prelimindra bokslutsuppgifter for 2021 och pa budgetuppgifter for 2022. Utifran bokslutsuppgifterna for
2022 justeras annu den slutliga finansieringen for 2023, pa basis av vilken vélfardsomradenas finansiering
korrigeras en gang i borjan av 2024. | kalkylen har man utéver de kostnader som Overfors dven beaktat
vélfardsomradenas nya uppgifter, valfardsomradesindexet och servicebehovet. Tillagget for universitets-
sjukhus beaktas eventuellt forst i finansieringen fér 2024. Den totala finansieringen for Osterbottens val-
fardsomrade 2023, som omfattar social- och halsovarden och raddningsvasendet, uppgar till cirka 741 mil-
jonereuro, det vill séga 4 210 euro per invanare. Omradets kalkylerade finansiering ar 725 miljoner euro och
overgangsutjamningens andel 16,4 miljoner euro. Kostnaderna som overfors till valfardsomradet ar alltsa
hogre @n den kalkylerade finansieringen. Omradets finansiering per invanare 6kar med 229 euro jamfort
med finansieringsnivan 2022.%

Det uppskattade behovet av social- och halsovardstjanster fér 2023 for befolkningen i Osterbottens val-
fardsomrade ligger nagot under den genomsnittliga nivan i landet. Kostnaderna som 6verfors ar hogre an
den kalkylerade finansieringen, men den positiva 6vergdngsutjamningen hojer finansieringen per invanare
2023 over genomsnittet. Nar omradet 6vergar till fullstandig kalkylerad finansiering bor det anpassa sin
verksamhet for att uppna den kalkylerade ramen fér finansieringen. Budgetforslaget for Osterbottens val-
fardsomrade 2023 uppvisar ett underskott pa 23,8 miljoner euro. Omradet har inlett ett framtids- och an-
passningsprogram som utover ett utvecklingsprogram for verksamheten dven innehaller bland annat en
plan for servicenatet. Dessutom soker omradet anpassningsmetoder genom att ga igenom koptjanster och
avtal.”

Understod for andringar

Samkommunen for Osterbottens valfardsomréde ansokte om 2,6 miljoner euro i statsunderstéd fér projek-
tet Prima Botnia - Valmé&ende Osterbotten, och SHM beviljade 1,6 miljoner euro 2022. Omrédet har ocksg
fatt understod for den innehallsmaéssiga beredningen och utvecklingen av tjansterna for projektet Framti-
dens social- och hédlsocentral och strukturreformprojekt.”™
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Metoder och kvalitetsbeskrivning

Utvarderingens informationsunderlag

Institutet for halsa och valfards (THL) expertutvardering av ordnandet av social- och hélsovarden grundar
sig pd bade kvantitativ information och kvalitativt material. Det kvantitativa informationsunderlaget for
utvarderingen utgors av de nationella indikatorerna for kostnadseffektivitet inom social- och halsovarden
(KUVA). Lagesbilden som ligger till grund for expertutvarderingen har utvidgats genom att utnyttja aven
andra indikatoruppgifter samt dokumentmaterial om vélfardsomradenas, samkommunernas och kommu-
nernas forvaltning, verksamhetssétt, planer och beslut. | utvarderingen har man dessutom utnyttjat Till-
stands- och tillsynsverket for social- och halsovardens Valviras och regionforvaltningsverkens tillsynsobser-
vationer samt andra nationella myndigheters kalkyler och utredningar. Tolkningen av vélfardsomradenas
lagesbild har fordjupats och kompletterats i diskussioner med representanter for de organ som ansvarar for
beredningen av vélfardsomradena samt med representanter for de samkommuner och kommuner som var
ansvariga for att ordna social- och hélsovardstjansterna 2021 och 2022.

Nationella KUVA-indikatorer och webbtjansten Sotekuva

KUVA-indikatorerna ar en helhet bestdende av cirka 500 indikatorer som skapats i samarbete mellan social-
och hélsovardsministeriet och en omfattande expertgrupp. Indikatorerna anvéands for uppfoljning, utvarde-
ring och styrning av ordnandet av social- och halsovarden. Syftet med KUVA-indikatorerna ar att sakerstalla
att de uppgifter som anvands i SHM:s styrning och THL:s expertutvédrderingar ar enhetliga, vilket ar en for-
utsattning for att en gemensam lagesbild ska uppsta. De indikatorer som ingar i KUVA-indikatorerna har
grupperats i uppgiftshelheter och dimensioner; det erbjuder information om bland annat befolkningens
valfard och halsa samt om servicebehovet, men ocksa om tjansternas tillganglighet, kvalitet och kostnader.
SHM ansvarar for underhallet och utvecklingen av indikatorerna, medan THL ansvarar for den tekniska pro-
duktionen av dem.

Sotekuva (tidigare Datafonstret) ar en webbtjanst som utvecklats och uppratthalls av THL och dar KUVA-in-
dikatorerna presenteras for varje enskilt valfardsomrade. Webbtjansten plockar ut indikatorerna som ingar
i KUVA fran THL:s statistik- och indikatorbank Sotkanet. Sotekuva riktar sig sarskilt till experter och repre-
sentanter for valfardsomrdadena som deltar i uppfoljnings-, styrnings- och utvarderingsarbetet av social-
och hélsovardens servicesystem, men dr 6ppen for alla anvandare som ar intresserade av KUVA-indikatorer-
na. | webbtjansten finns tva olika informationsunderlag for KUVA-indikatorerna: Ett informationsunderlag
som uppdateras och ett som &r fryst. De svarar pa tva olika anvéndningsbehov. | informationsunderlaget
som uppdateras uppdateras indikatorerna fritt under aret och av indikatorerna framgar alltid de senaste
tillgdngliga siffrorna. | det frysta informationsunderlaget har uppdateringarna av indikatorerna avbrutits i
Sotekuva sa att det beskriver situationen vid den tidpunkt da THL:s expertutvérdering inleddes: Av indikato-
rerna presenteras for ett ars tid de siffror som var tillgédngliga nar informationsunderlaget frystes. Tjansten
finns pa tre sprak: finska, svenska och engelska.

Informationsunderlagets oppenhet, tillganglighet och kvalitet

Utvérderingen av ordnandet av social- och hélsovard grundar sig i regel pa offentligt och 6ppet tillgénglig
information. De indikatoruppgifter som anvands finns i THL:s webbtjanst Sotekuva (KUVA-indikatorerna)
och Sotkanet (THL:s alla indikatorer). Ovriga statistikuppgifter har markerats med separata referenser. Upp-
gifterna i det kvalitativa dokumentmaterial som anvants finns i kallférteckningen. Valviras och regionfor-
valtningsverkens tillsynsrapporter finns 6ppet tillgdngliga pa utvarderingens webbplats. Till skillnad fran
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det 6vriga informationsunderlaget ar diskussionerna med regionernas representanter inte offentliga. De
gemensamma diskussionerna ger fordjupade perspektiv pa utvarderingen av sardragen i varje omrade och
de centrala utmaningarna och l6sningarna i anslutning till ordnandet av tjdnster. Regionernas representan-
ter har ocksa majlighet att kommentera de fardiga utvéarderingstexterna.

Malet &r att de indikatoruppgifter som anvands i utvarderingarna ska vara tillforlitliga och aktuella. THL fol-
jer upp att uppgifterna i KUVA-indikatorerna ar aktuella med hjalp av en aktualitetsindikator. | juni 2022, da
informationsunderlaget frystes, var ungeféar 70 procent av uppgifterna i indikatorerna fran 2021 eller 2022.
Vid uppfoljningen av aktualiteten bor man beakta att alla KUVA-indikatorer inte uppdateras arligen; de fles-
ta indikatorer som baserar sig pa enkatmaterial uppdateras vartannat ar. Férdréjningar i de indikatorer som
uppdateras arligen beror ofta pa svarigheter att leverera uppgifterna.

| utvarderingen 2022 fastes sarskild uppmarksamhet vid kvaliteten pa de indikatoruppgifter som anvands
och tillgangen till indikatorspecifika tillaggsuppgifter som beskriver kvalitetsbrister. Indikatorer med bety-
dande kvalitetsbrister har inte anvénts i utvarderingen av omradet. Pa grund av allvarliga kvalitetsbrister
och andringar i publiceringstidtabellen till foljd av revideringen av rapporteringen om statistiken over kom-
munernas ekonomi har uppgifterna om nettodriftskostnader inte utnyttjats i expertbedomningen 2022.
Bristerna har begrénsat samgranskningen av valfardsomradenas verksamhet och ekonomi.

Pagaende utvecklingsarbete

Den kunskapsbaserade ledningen utvecklas och produktionen av information fornyas i det pagaende
Toivo-programmet (Kunskapsbaserad ledning som stdd for beslutsfattandet och utvecklingen av tjanster-
na). | projektet Virta som ingar i programmet utvecklas den kunskapsbaserade ledningen i valfardsomrade-
na och ett minimidatainnehall som férenar den regionala lagesbilden och ar nationellt jamforbart faststalls.
Inom projektet Valtava utvecklas de nationella myndigheternas informationsproduktion. Under 2021-2024
utvecklas KUVA-indikatorerna i sin helhet inom projektet Valtava sa att de battre an tidigare motsvarar be-
hoven av effektivitetsbaserad styrning och utvardering. Samtidigt samordnas uppgifterna i KUVA-indikato-
rerna och minimiinformationsinnehallet i tillampliga delar.

Mer information om utvarderingen och informationsunderlaget: thl.fi/arviointi

Pagaende utveckling (Toivo-programmet): https://soteuudistus.fi/sv/kunskapsbaserad-ledning
Indikatorvarden i Sotekuva: sotekuva.fi/sv

Statistik- och indikatorbanken Sotkanet: sotkanet.fi
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Kallor och bakgrundsmaterial som anvands i
utvarderingen

Vilfirdsomradets administrativa och funktionella uppbyggnad

1.

2.

10.

11.
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14.
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 § 100-112. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesfullmaktige 12.9.2022 § 79. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens valfardsomradesstyrelse 26.9.2022 § 115. Internetkilla.

Protokoll frén Sektionen fér framjande av vilbefinnande och halsa samt kontaktytor i Osterbottens
valfardsomrade 28.9.2022 § 20. Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesstyrelse 26.9.2022 § 114. Internetkilla.

Protokoll frén fullméaktige for samkommunen fér Osterbottens vilfardsomréde 7.3.2022 § 7. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens valfirdsomradesfullmaktige 28.11.2022 § 105. Internetkélla.

Bilagor till protokoll fran Osterbottens vilfirdsomradesfullméktige 28.11.2011 § 96. Internetkilla.
Protokoll fran Vasa sjukvardsdistrikts fullmaktige 29.11.2021 § 44. Internetkalla.

Bilaga till protokoll frén Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 § 96. Internetkalla.
Protokoll frén Osterbottens vélfardsomradesfullmaktige 11.4.2022 § 49. Internetkilla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens valfardsomrade 21.2.2022 § 35. Internetkalla.
Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 11.4.2022 § 49. Internetkélla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen for Osterbottens vélfardsomrade 21.3.2022 § 61. Internetkalla.
Protokoll fran Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 § 103. Internetkélla.
Féredragningslista fér Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 Arendenr 105. Internetkilla.
Féredragningslista for Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 Arendenr 103. Internetkalla.
Protokoll frén Osterbottens valfardsomradesstyrelse 26.9.2022 § 120. Internetkilla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomradesstyrelse 21.11.2022 § 197. Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomradesfullmaktige 28.11.2022 § 96. Internetkélla.

Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesstyrelse 26.9.2022 § 119. Internetkilla.

Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesstyrelse 28.11.2022 § 194-195. Internetkilla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vélfardsomrade 29.4.2022 § 73. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens vélfardsomradesstyrelse 21.2.2022 § 31. Internetkilla.

Statsradet (2022). Nationell lagesbild. Internetkalla.

Protokoll frén fullmaktige for ssmkommunen for Osterbottens valfardsomréde 30.5.2022 § 14.
Internetkalla.
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Tillgangen till yrkeskunnig personal och personalens tillricklighet
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28.

29.

30.

31

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Protokoll frén Osterbottens valfirdsomrades temporara beredningsorgan 23.3.2022 § 18.
Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesfullmaktige 12.9.2022 § 79. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesstyrelse 21.11.2022 § 183. Internetkilla.
Arbets- och naringsbyraerna (11/2022). Yrkesbarometer. Internetkalla.

Keva (2022). Analys av kommunernas arbetskraftsbehov. Internetkalla.

Regionforvaltningsverket (2022). Regionforvaltningsverket i Vastra och Inre Finlands tillsynsrapport om
jamlik tillgdng till och kvalitet pa social- och halsovardstjanster i Osterbottens valfardsomrade 2021.
Internetkalla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vélfardsomrade 30.8.2022 § 142.
Internetkalla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vilfardsomrade 30.8.2022 § 141.
Internetkalla.

Protokoll fran fullmaktige for ssmkommunen for Osterbottens valfardsomréde 7.11.2022 § 27.
Internetkalla.

Protokoll frén styrelsen fér samkommunen fér Osterbottens vélfardsomrade 5.10.2022 § 158.
Internetkalla.

Protokoll frén styrelsen fér samkommunen for Osterbottens valfardsomréde 24.10.2022 § 181.
Internetkalla.

Nulédget for integrationen av tjanster och utvecklingsatgirder

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Grundavtal for samkommunen for Osterbottens valfirdsomrade. Internetkilla.

Protokoll fran Sektionen for framjande av valbefinnande och hélsa samt kontaktytor 28.9.2022 § 20.
Internetkalla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vilfirdsomrade 26.9.2022 § 115.
Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomrédesstyrelse 21.11.2011 § 197. Internetkalla.
Protokoll frén Osterbottens valfardsomrédesstyrelse 21.11.2022 § 183. Internetkalla.
Protokoll frén Osterbottens valfardsomrédesstyrelse 21.11.2011 § 197. Internetkalla.

Protokoll fran fullmaktige for ssmkommunen for Osterbottens valfardsomrade 30.5.2022 § 14.
Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens vilfardsomradesstyrelse 21.11.2022 § 183. Internetkilla.
Protokoll frén Osterbottens vélfardsomradesstyrelse 21.11.2011 § 197. Internetkilla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vélfardsomrade 26.9.2022 § 115.
Internetkalla.

Protokoll frén fullmaktige for samkommunen fér Osterbottens valfardsomrade 28.11.2022 § 94.
Internetkalla.

Protokoll frén fullmaktige for ssmkommunen for Osterbottens valfardsomréde 30.5.2022 § 14.
Internetkalla.
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Tillgangen till jamlika tjanster och tjansternas tillganglighet
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51
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58.

Osterbottens valfardsomradesstyrelse 26.9.2022 § 116. Internetkilla.

Protokoll frén styrelsen for samkommunen fér Osterbottens vilfardsomrade 26.9.2022 § 115.
Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomrédesstyrelse 26.9.2022 § 114. Internetkilla.
SHM (2022). Finlands program for hallbar tillvaxt. Internetkalla.
Protokoll fran styrelsen for samkommunen 30.8.2022 § 142. Internetkalla.

Regionforvaltningsverket (2022). Regionforvaltningsverket i Vastra och Inre Finlands tillsynsrapport om
jamlik tillgdng till och kvalitet pa social- och halsovardstjanster i Osterbottens valfirdsomrade 2021.
Internetkalla.

Innokyla. Internetkalla.

Regionforvaltningsverket (2022). Regionforvaltningsverket i Vastra och Inre Finlands tillsynsrapport om
jamlik tillgdng till och kvalitet pa social- och halsovardstjanster i Osterbottens valfirdsomrade 2021.
Internetkalla.

Svenska Finlands folkting och Finlands Kommunférbunds enhet for svenska drenden (2021). Stédmateri-
al for beredningen av de tvasprakiga vélfardsomradena. Internetkalla.

Social- och hélsovardens kostnader, investeringar och finansiering

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

Vasa stads bokslut 2021. Internetkalla.
Social- och hélsovardsministeriet. Kostnadsersattningar under coronaepidemin. Internetkalla.
Finansministeriet. Coronastdd som betalats till kommunerna Internetkalla.

Protokoll fran fullméaktige for ssmkommunen for Osterbottens valfardsomrade 30.5.2022 § 19.
Internetkalla.

Osterbottens valfardsomréde (2022). Mellanbokslut. Internetkilla.

Protokoll av Karkulla samkommuns fullmaktige 14.6.2022 § 17. Internetkalla.

Vasa sjukvardsdistrikts bokslut (2021). Internetkalla.

Verksamhets- och ekonomiplan 2022. Internetkalla.

Protokoll fran Osterbottens vélfardsomradesfullmaktige 3.10.2022 § 88. Internetkilla.
Statsradet. Fullmakter att uppta lan fér 2023. Internetkalla.

Undersokning av behovsfaktorer. Internetkalla.

THL. Behovsstandardiserade utgifter. Internetkalla.

Social- och hélsovardsreformen. Kommunernas och vélfardsomradenas finansieringskalkyler.
Internetkalla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomrédesstyrelse 21.11.2022 § 183. Internetkilla.

Protokoll frén Osterbottens valfardsomrades temporéra beredningsorgan 23.2.2022 § 3. Internetkalla.
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