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- Vastaanottojen tiimimalli

= Hyvinvointialueen rahoitus
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KY HALLITUS 20.10.2020

SUSANNA PITKANEN, VS PALVELUJOHTAJA, TERVEYSPALVELUT JA SAIRAANHOITO



KEHITTAMISEN AJURIT

= Asiakkaiden kannalta ongelmana palveluiden huono saatavuus ja hoidon
pirstaleisuus

Potilaat otfivat terveysasemalle yhteyttd eri puhelinnumeroiden kautta satunnaisesti valikoituviin
hoitqjiin tai kavelivat paikan pddlle.

Hoidon tarve arvioitiin ja potilas jdi odottamaan vastaanottoa (tunteja — viikkoja)

= Asiakkaiden hoito viivastyi ja he olivat tyytymattomia, kun IGdkarin vastaanotolle ei pddssyt ja
akuuttivastaanotolla oli monen tunnit jonot.

= Osa potilaista oli jonossa odottamassa itsestadn paranemista tai
vapautuvia aikoja

= Hoidossa pddllekkaisyyttd eika potilaan hoitoa saatu valmiiksi —
resurssinukkaa

= Potilasta siirrettiin herkasti tyontekijalta toiselle = IGhetepallottelua
= Hoito |[Gdkarivastaanottokeskeist, runsaasti yli- ja alihoitoa

= Henkildkunta oli vasynyttd ja Iadkarellle kertyi paljon ylitditd
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VASTAANOTTOTOIMINNAN TAVOITTEET NELIMAALIN MUKAISESTI

Tavoite Seurantamittari / indikaattori tavoitemittari
Toiminta on vaikuttavaa BDI, BMI, HbA1c, Valittujen indikaattorien arvoissa
LDL, RR, tupakka, alkoholi osoitettavissa merkittdva parannus

Toiminta on cost/ capita ei kasva; budjetti pitad

kustannustehokasta

Asiakaskokemus on NPS NPS yli 70

erinomaista Kaikilla kavijoilld on mahdollisuus antaa
palaute

Henkilostd voi hyvin Webropol Tiimikohtainen hyvinvointikysely on luotu,
kGytossa ja toihin tullaan mielelldan

Ladkarivastaanotoille 13 Kiireeton kolmas |Gdakdariaika 3 pdivan

pddsee nopeasti sisGdn. Tavoite saavutetaan 7kk aikana
(31.5.2019 mennessd) ja vakiintuu

Saatavuustavoitteeseen pddsemiseksi asetettiin tfarkennetut toiminnalliset

tavoitteet:
» Hoitojonot pois - puretaan 3kk aikana 8
» Asiakkaan asian ratkaisu aloitetaan nopeasti — paikan paallg asioivan ja KeSk"‘ 8073

uhelinyhteydessd olevalle ratkaisuja |&dhdetdadan etsimadn valittomasti, sdhkoisten
onovieyn koyu’r’ro yhteyden o’r’rovollé 2h yhteydenotosta UUdeanQn



KOHTI ASIAKASKESKEISTA TOIMINTAA >
HUKAN, ELI ASIAKKAALLE ARVOA TUOTTAMATTOMAN TOIMINNAN,
VAHENTAMISEN KEINOT

1. Asioinfitarpeen ratkaisut ja hoidot aloitetaan heti yhteydenoton aikana
» Ajanvaraustoiminta lopetetaan turhana

2. Nimetdadn yhteyshenkild, johon asiakas on yhteydessd asiasta riippumatta =
"kopinottaja”

> Jako kiireelliseen ja kireettomadn toimintaan lopetetaan

3. Oftetaan kayttdoodn etapalvelut

» Mahdollistaa asiakkaan asian valittdman hoidon moniammatillisesti,
etQpalvelut vapauttaa oikean resurssin oikeaan paikkaan;

> asiakkaan helposti toteutettavissa oleva seuranta mahdollistuu ja tarvittaessa
kutsutaan vastaanotolle

4. Vahvistetaan tyontekijdiden henkildkohtaisesti vastuuta ottavaa proaktiivista
tyootetia

» Asiakas oftaa vain kerran yhteyttd saman asian vuoksi, tyontekijd toimii
» Asiakkaan tavoitteiden toteutumista seurataan aktiivisesti kontaktoimalla
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KEUSOTEN VASTAANOTTOTOIMINNAN
KEHITTAMISEN PERUSPILARIT

Moniammatillinen tiimityo

Hoidon jatkuvuus

Yksi ammattinenkild toteuttaa asiakkaan palvelun tai
tarvittaessa koordinoi palvelua:

. Asiakkaalla on henkilokohtaisen hoitovastaavan

/yhteyshenkiléon puhelinnumero

. Asiakas tavoittaa yhteyshenkilénsa joko nettipalvelun/
soiton /paikalle tulon valityksella
Toiminta on asiakas- ei diagnoosikeskeista
Yhteyshenkiléon toiminnan avulla toteutuu sote integraatio

Tyontekijat toimivat fyysisesti samassa tilassa
Asiakkaan asian ratkaisu alkaa heti yhteydenotosta

Toiminta mahdollistaa asiakassegmentaation

Monipuolinen konsultointi toteutuu valittémasti eri ammatti-
henkildiden kesken

+ Toimintatapa mahdollistaa hyvan perehdytyksen ja kollegoiden tuen
Ammattihenkildé maarittaa itse ldasnavastaanoton tarpeen ja varaa
siihen tarvittavan ajan itselleen

Vaikuttavat palvelut

Panostetaan asiakkaan sairastavuuden kokonaisriskin

tunnistamiseen ja vaikuttaviin Interventioihin
« Terveyshyotyasiakkaiden kokonaiskuva arvioidaan Duodecimin
Sahkoisen terveystarkastuksen avulla

+ Kartoitus on itsessaan interventio asiakkaalle ja kokonaistilanteen hahmottamisen
valine ammattilaiselle

Tiedolla johtaminen

= Ammattilaisten toimintakdytdnnot valikoituvat vaikuttavuuden mukaan
+ Vahennetaan rutiinimaisia toimintamalleja, joiden vaikuttavuutta ei tunneta

tai sita ei ole

+ Maaraaikaiskayntien sijaan suunnitellaan yksiléllisen tarpeen mukaista tukea
+ Asiakkaan omaa motivaatiota ja tavoitteita tuetaan valmentavalla tydotteella
> Valineena kaytdssa asiakaskeskeinen Terveys- ja hoitosuunnitel

Tavoitteista johdetaan toiminnan mittarit, joiden tieto on nakyvilla
tiimien paivittaisjohtamistauluilla

- Toiminnan mittarit perustuvat suoritepohjaiseen tietoon
« Tieto mahdollistaa kunkin oman tyén kehittdmisen kohti
yhteisia tavoitteita

adan



1. HOIDON JATKUVUUS

= Yksi ammattihenkilo toteuttaa asiakkaan palvelun tai tarvittaessa
koordinoi palvelua
= Hoitovastaava/yhteyshenkilo, jonka puhelinnumero asiakkaalla on

= Asiakas tavoittaa oman yhteyshenkilon joko nettipalvelun tai ammattihenkilon tydopuhelimesta
tai kavelemalla paikalle

= Toiminta on asiakas- ei diagnoosikeskeista

= Yhteyshenkilon avulla mahdollistetaan soteintegraatio, jossa kuntayhtyman
asiakasohjausyksikko on tukemassa TN YA TG OO

I(EHI'I'I':E.MISEIJ PERUSPILARIT
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2. VAIKUTTAVAT PALVELUT

= Panostetaan asiakkaan kokonaisriskin tunnistamiseen ja vaikuttaviin
interventioihin

= Terveyshyotyasiakkaiden kokonaiskuva arvioidaan Duodecimin sahkoisella
terveystarkastuksella

= kartoitus on jo interventio asiakkaalle ja kokonaisuuden hahmottamisen valine ammattilaiselle

= Toimintakaytantoja kohdennetaan paremman vaikuttavuuden suuntaan
= Vahennetaan rutiinimaisia toimintamalleja, joiden vaikuttavuutta ei tiedeta tai sita ei ole
= Maaraaikaiskaynneista tahdataan kohti yksildllista tarpeen mukaista tukea

= asiakkaan omaa motivaatiota ja tavoitetta tuetaan valmentavalla tyOotteella
= Vadlineena asiakaskeskeinen Terveys- ja hoitosuunnitelma ja ladketieteellinen tilannearvio

> asiakas maarittaa itse tarpeensa ja tavoitteensa, yhdessa mietitaan keinot
KEUSOTEN VASTAANOTTOTOIMINNAN
KEH]‘I'I'AMISE\IEQEJ_SPILAR[T

» dynaaminen dokumentti, jonka perusteella toteutetaan asiakkaan ohjaus
> asiakkaan oma = nakyy omaKannassa




3. MONIAMMATILLINEN TIIMITYO

= Tiimissa mukana sairaanhoitajat, fysioterapeutit, laakarit ga terveyskeskusavustajat.
Ihanteellisessa kokoonpanossa mukana olisi myos psykiafrinen sairaanhoitaja

= Ryhmassa kullakin jasenella on omat asiakkaansa ja ryhman jasenet tukevat toisiaan
asiakkaan tarpeen Viiveettomassa ratkaisussa

= TyoOntekijat toimivat fyysisesti samassa tilassa, joissa asiakkaan asian ratkaisu alkaa heti yhteydenotosta.
Lasnavastaanotot toteutetaan omissa huoneissa

=  Ammattihenkil6 maarittaa itse lasnavastaanoton tarpeen ja varaa siihen tarvittavan ajan
Mahdollistaa asiakassegmentaation
Mahdollistaa hyvan perehdytyksen ja kollegoiden tuen

= Ammattiryhmien valinen konsultaation merkitys korostuu ja sen toteuttamisen helppous on yksi
tarkeimmista asioista — "varmista, ettd takanasi on aina joku”. Valiton tiedon jakaminen vahentaa
muualle ohjaamisen ja lahettamisen tarpeita

KEUSOTEN VASTAANOTTOTOIMINNAN
KEHITTAMISEN PERUSPILARIT

tyOtapa eroaa tiimityypeittain:

; ~Heiden i

> Episoditiimissa reaktiivinen tyoskentelyote (katsotaan, mita tulee) < — i
> Terveyshyotytiimissa proaktiivinen ja valmentava tydote (katsotaan peraan) o R




TERVEYSHYOTYTIIMI

PitkGaikaissairauksien hoidossa ja
terveysriskien hallinnassa tavoitellaan
laatupainotteisia terveitd lisdelinvuosia

Asiakkuuden hoito osoitetaan tiimiin kun
terveysindikaattoreista vahintadn 2

poikkeavaa (BMI, RR, HbTAc,LDL, tupakka,

Audit ja BDI) ja asiakkaalla on ollut
vahintdan 8 kontaktia vimeisen vuoden
aikana

Kaikille asiakkaille laaditaan Terveys- ja
hoitosuunnitelma

Tyotapa on proaktiivinen, tavoittelee
ohjausta ja saavutetun tasapainon
ylidpitoa

Kantatiimi hoitaa myds asiakkaan dkilliset
episodityyppiset asiat

EPISODITIIMI

Asiakkaaksi tullaan yleensd uuden dakillisen
sairastumisen vuoksi (Walk in-hoitajalle,
nettipalvelun kautta, soitto yleiseen
ajanvaraukseen, erikoissairaanhoidosta
siirfona)

Kaikilta sisddntulijoilta tarkistetaan
terveysindikaattorit ja tarvittaessa siirretadn
kriteerit tayttavat terveyshydtytimin
asiakkaiksi

Kaikki saavat oman hoitfovastaavan

Akuuteissa asioissa hoitaja konsultoi herk&sti
|Gakariad, joka voi olla puhelinyhteydessa
potilaaseen, voidaan kutsua saman fien
paikan pdadlle. EtGseurantaa toteutetaan
herkdsti ccvsoren sTmaTIOTIA

KEHITTAM ISEN PERUSPILARIT

T nGohLes e s o e o



YHTEISOOHJAUTUVA __
MONIAMMATILLINEN TIIMITYO

Tiimi kehittaa omaa toimintaansa kohti strategisia tavoitteita
= Strategisesta tavoitteista johdettu OVK -, kuukausi — ja viikkotason mittarit
= Paivittaisjohtamisen taulut valineena oman tyon johtamisessa
= PDCA kehittamisen tyokaluja

Tiimi jakaa tyotehtavansa sopimallaan tavalla eri ammattihenkiloiden valilla ja

Tiimissa sovitaan lomat, sijaiset ja jaetaan poissaolevien tyotehtavat tiiminvetajan
tuella

Tiimeilla yhteiset kokousrakenteet
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TIIMIMALLI EDELLYTTAA TYOSKENTELYA TIIMIHUONEISSA

o
Kehityskaarensa alussa oleva tiimi: Kehittynyt tiimi tyossadn:
Tulokset: 13 hoitajat 7 pdivdad Tulokset: 13 hoitajat O pdivaad
T3 1&adkarit 13 pdivad 13 [a&karit 3 pdivad
Keski- SOTE
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4. TIEDOLLA JOHTAMINEN

= Organisaation jasenilla on ajantasainen tieto siita, missa vaiheessa
heidan toimintansa on suhteessa organisaation mitattaviin
tavoitteisiin. Organisaation jasenet kehittavat toimintaansa taman
tiedon pohjalta

= Tavoitteista johdetut toiminnan mittarit, joiden tuottama tieto on organisaation jokaisen
jasenen kaytossa

= Mittaustietoa kdytetadn niin organisaation kayttdsuunnitelman tavoitteiden seurannassa kuin
tiimien paivittaisessa resurssijaossa

= Toiminnan mittarit perustuvat suoritepohjaiseen tietoon
= Mahdollistaa oman tyon kehittamisen kohti Yhte|5|a tavoitteita KEUSOTEN VASTAANOTTOTOIMINNAN

KEHITTAM ISEN PERUSPILARIT

= P DSA ~ T . Moniammatillinen tiimitys
_~Hoidon jatkuvuus \
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Laakari-hoitaja vastaanoton geneerisen toimintamallin
kayttoonoton eteneminen ja seurantatuloksia

Laakari-hoitaja vastaanottojen kayntien vertailu tammi- syyskuu 2020 ja 2019

Kaynnit 1-9 / 2019

276 115

Hilrealliset avolerveydahuollon
vastaanoliokaynnit 1-9/201% vastaanoliokdynnit 1-%/2019

68 815 207 300

Kiireelligel vastaancilokiynnil ammalliryhmittiin ja kunnittaia 1-97201%
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Kiynnit 1 -9 / 2020

306 966

Kiiresllsel avaterveydenhucilon
wastaanattokaynnit 1-F2020 wastaanattokayanit 1-F22020

76 970 229 996

Kiireellisel vasiaanoltekiynnit ammaltirghmitlin ja kuanitlain 1-572020
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Tuusulan Hyrylan, Jokelan ja
Kellokosken terveysasemat ovat
toimineet uudessa mallissa kohta 2
vuotta.

Jarvenpaan, Mantsalan ja
Pornaisten terveysasemat aloittivat
toimintamallin kayttéonoton
valmistelut 1/2020 — pandemia
haittasi etenkin Jarvenpaésssa
uuteen toimintaan siirtymista

Hyvink&&n, Nurmijarven
Kirkonkylan, Klaukkalan ja
Rajaméen terveysasemat ovat
asteittain siirtyneet uuteen malliin
6/2020

Keski- SOTE
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Uuden vo-toimintamallin kayttoonoton jalkeen Hyryldan
terveysaseman kiireettoman laakarivastaanoton saatavuus
(T3) on pysynyt tavoitteessa (seuranta 1/2019 - 6.10.2020)
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Asiakkaan asian valitén ratkaisu,
et@palveluiden osuuden
lisdantyminen ja hoitajavetoisuuden
kasvu ovat mahdollistaneet

kireettdman vo-palvelun
saatavuuden yllépitdmisen ja
kayntimadrien nousun pandemiasta
huolimatta
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Keusoten terveysasemien kiireettomien laakarivastaanottojen
saatavuuden (T3) kehitys 1.1.2020 - 4.10.2020.

45

Laakadrin kiireettomadn tammikuu helmikuu syyskuu lokakuu
vo saatavuus (T3) vuosi
40 2020
Hyvink&d Hyvink&d
Jarvenpdd Jarvenpdad 42 42 3
35 P P
Mantséle Méntséld 42 42 1
Nurmijérvi Kirkonkyl& 12 3 0
30
Klaukkala 11 6
Rajamdaki 3
25 Pornainen Pornainen 25 1
Tuusula Hyryla 9 8
20 Jokela 3 0,5
Kellokoski 3 S
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Keusoten I&&k&ri-hoitqjq Seuranta  Esh tk- €/asukas  €/kdynti L&akar- Hoitaja-  Asukas/ Asukas/ Km Km
L. 1-9/ lahetteet kdyntia  kéyntia 188kar  hoitaja  Kdynnit/1 - kdynnit /1
vastaanottotoiminnan 2020 1-8/2020 Jasukas /asukas lG6kari  hoitaja
toteumavertailu ajalta 1-9 / 2020 fasvkas
Hyvinkad 0,087 151 @ 0,50 (2214] [1¢61] 1122 1218
L&&kari-hoitaja vo:n toimintakulujen toteuma 1-9/2020 Jarvenpdad 154 107 0,51 0,96 2185 1410 1080 1325
7,0 milj.
o — Méntsdla 0,082 91 0,60 .14 b
6 milj.
5.2 milj. e . 93
. j Nurmijérvi 0,074 148 0.92 1870 1194
E Pornainen 93 85 0,66 0,42 1679 2519 565 1694
= 3,3 milj.
S 2 Tossula (0068 ] (134 ] (6 ] 055 1,45 2053 1418 1103
Henkil Henkil Henkil i
. ‘;2:; ‘;7]";' ‘;i 50% ok | »  Asukasta kohden erikoissairaanhoitoon Idhetetddn eniten Jarvenpddstd, vahiten Tuusulasta
il mil. mil, 260 o ;;"“_l * Mdntsdlan voin toimintakulut ovat asukasta kohden suurimmat ja Tuusulassa pienimm&t
0 mil vinas Jaengéa Numignd Twdo  Munlis " Poifgen «  Nurmijarvell& on eniten [adkarikayntejd asukasmadrddn suhteutettuna, Hyvink&alla vahiten
Kunta * Tuusulassa hoitajan vo:n kéGyntimdadarat ovat absoluuttisesti ja asukasmdadréadn suhteutettuna
suurimmalft, Hyvinkaalla pienimmat
Kaynnit kunnittain ja ammattiryhmittain 1-9/2020 *  Hyvink&an henkiléstoresurssit asukasta kohden ovat alueen pienimmat, Mantsaléssa suurin
@ Hoitajat ® Laakarit henkildstdresurssi
ot e o0 «  Nurmij@rven ladkari oftaa keskimdadrdisesti vastaan eniten potilaita, Mantsal&ssad vahiten
« Tuusulan hoitaja ottaa keskimadrdisesti vastaan eniten potilaita, Nurmijarvelld vahiten
ot 39 059 4o - « Esitettyjen lukujen valossa ei voida arvioida palvelun peittévyyttd, Tuusulassa peittdvyys nousi
9 622 uvuden toimintatavan kayttdéodn oton jalkeen
- 0956 oo L . Esitetyt luvut sisaltévat ainoastaan 1&dkéri-hoitaja vastaanottojen valittémadn toimintaan
= N Iii’r’ryvc'j’r. kulut ja se.uror!’rqmi.’r’rori’r. LUVUT ejvc'j’r ole verrcnnollisig vastagnottopal;
ot —— — velun tietopakettilukuihin, jotka sisaltavat mm. seulon’ro’ru’rklmukseT(EeSk|- so,e
uusula urmijarvi Jarvenpaa Hyvinkaa Mantsala Pornainen

ja hoitotarvikejakelun kustannukset
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SOTE-UUDISTUKSEN 13.10. 2020 MUUTOKSET



Hyvinvointialueiden rahoitus

Hyvinvointialueiden pysyva siirtymatasaus muuttuu symmetrisesta +/- 150 €/as.
epasymmetriseen -100/+200 €/as. Valtio rahoittaa muutoksen.

Kaksikielisyyden painoarvo sote-rahoituksen maaraytymiskriteereissa nousee
0,35 % -> 0,5 %.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kerroin (nk. hyte-kerroin) tulee 1 %
painolla mukaan rahoituskriteereihin vuodesta 2023, aluksi €/as. Vuodesta
2026 eteenpain hyte-rahoitus maaraytyy hyvinvointialueiden laskennallisten
hyte-kertoimien mukaisesti.

Vieraskielisyyskerroin muuttuu niin, ettd vieraskielisten lukumaéaran kasvu
nostaa maakuntien kokonaisrahoitusta (perushinta x vieraskielisten maara)

Koko maan tasolla rahoitusta korotetaan vuoteen 2029 asti sosiaalimenojen
analyysimallin (nk. some-malli) mukaisella palvelutarpeen kasvuarviolla
korotettuna 0,2 %-yksikdlla. Vuodesta 2029 eteenpain rahoitusta korotetaan
some-mallin mukaisella ennusteella.

Sote-uudistus



Keski-Uusimaan rahoituksen maaraytyminen

Maakunta Keski-Uusimaa Manner-Suomi
Sote-palvelutarvekerroin 4793500317 79%| 15834672739 80 %
Asukasperusteinen 104193414 17 % 2902719 338 19 %
Vieraskielisyyskerroin 9923 789 2 % 388104 724 2,0 %
Asukastiheyskerroin 1710 247 0% 313 981 447 16 %
Hyte-kerroin 7 345 489 1% 194 052 362 1,0 %
Pelastustoimen riskikerroin 5595 440 1% 137 417 423 0,7 %
Kaksikielisyyslisa 0 0 % 67918327 034 %
Saaristoisuuslisa 0 0% 21927917 011 %
Saamenkielisyyslisa 0 0% 2500000 0,01%

Yhteensa 608 268 696 19 863 294 2?6‘ ‘

g KUNTA
LITTO



KESKI-UUSIMAAN HYVINVOINTIALUEEN RAHOITUS Kesk-SOT€

(13.10.2020 MUUTOKSILLA) Uudenmaan

sote- hyvin- hyvinvointi-
maakunta vointialue alue (sote-
rahoitus)
Maakunta Keski-Uusiman i )
Siirtyva kustannus, € 661692 47 661692 472 649 152 860

Siirtyvé kustannus, €/as 3 354 3 359 3280
Laskennallinen rahoitus hyten kanssa,€ 608 268 696' 607 510 221 591 132 826
Laskennallinen rahoitus hyten kanssa,€/as 308 3084 3001
Muutos hyten kanssa, € 53423776 - 54682907 - 55529690

Muutos hyten kanssa, €/as o -271 218 - 282
Rajoitin: Rajoitin Rajoitin
-150 -100 -100
€/asukas €/asukas €/asukas







