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Katsaus Karviaisen toimintaan ja talouteen kaudelta
1.1-31.3.2013

Tama asiakirja on perusturvakuntayhtyma Karviaisen osavuosikatsaus toiminnasta ja
taloudesta ajalta 1.1.-31.3.2013. Osavuosikatsaus on toiminnan ja talouden osalta laa-
dittu maaliskuun 2013 tietojen pohjalta. Osavuosikatsaus sisaltaa lyhyen arvion talous-
arviotavoitteiden toteutumisesta, ennusteen talousarvion tuloslaskelmaosan toteutumi-
sesta ja ennusteen kuntaosuuksien toteutumisesta tuoteryhmittdain pohjautuen laskel-
maan tuotteittain ja toimipisteittain.

Ennuste on suuntaa antava eika sitd pida lukea absoluuttisina lukuina.

Karviaisen tavoitteiden toteutumisesta alkuvuonna 2013

Tyytyvaiset asiakkaat

Talousarviossa 2013 tavoitteena on asiakkaiden luottamus Karviaisen toimintaan ja
asiakastyytyvaisyys. Téata tavoitetta mitataan sd&annollisilla
asiakastyytyvaisyyskyselyilla joka toinen vuosi. Seuraavat laajemmat
asiakastyytyvaisyyskyselyt toteutetaan vuonna 2014. Tavoitteena on palveluihin
tyytyvéinen asiakas siten, ettd asiakastyytyvaisyys saavuttaa kyselyssa keskimaarin
tason hyva.

Karviaisen ikaihmisten linjan asiakastyytyvéisyyskysely toteutettiin 1.10.-14.10.2012
valisend aikana. Kyselyn tulokset kasitelldadn yhtyméhallituksen kokouksessa
21.5.2013. Edellisen kerran asiakkaiden tyytyvaisyytta ikaihmisten linjalla mitattiin
vuoden 2010 joulukuussa (1.12.2010-15.12.2010). Kyselyyn osallistui kumpanakin
vuotena geriatriakeskuksen kotihoito ja asumispalvelut (yksityiset ja oma yksikko) se-
k& hoivapalvelukeskuksen asumispalveluyksikko ja vuodeosastot. Seuraava kysely
tehddaan vuonna 2014.

Tyoikaisten palvelulinjalla toteutetaan touko-kesakuussa aikuissosiaalityon toimeentu-
lotukiasiakkaille asiakastyytyvaisyyskysely. Tuloksista raportoidaan syksyn osa-
vuosikatsausten yhteydessa.

Kyselyjen valilla asiakastyytyvaisyytta seurataan myos asiakaspalautejérjestelmilla ja
valitusten maarélla. Asiakaspalautejarjestelmien tuloksia ja valitusten méarad mitataan
vuoden 2013 lopulla. Vertailu tehd&&n suhteessa aikaisempiin vuosiin.



Terveys- ja hyvinvointivaikutusta ennalta ehkaisevalla tyolla

Asiakasvaikuttavuuden ndkokulmasta menestystekija lapi elamankaarien on riittava
panostus ennalta ehkéisevaan ja kuntouttavaan tyhon seka tyossakaynnin ja kotona
asumisen tukemiseen. Ennalta ehké&isevén tyon vaikuttavuustavoitteena on, ettd
vaeston elaméntavat paranevat ja kansansairaudet pysyvét hallinnassa. Naita
vaikutuksia seurataan vélillisesti valtakunnallisen kouluterveyskyselyn, vakioitujen
kansansairausindeksien ja sairastavuusindeksin avulla. Valtakunnallinen
kouluterveyskysely tehdadn joka toinen vuosi. Vuosi 2013 on valtakunnallisen
kouluterveyskyselyn toteutusvuosi. Viimeisin julkaistu sairastavuusindeksi
raportoidaan tilinpaatosten laatimisen yhteydessa.

Vuonna 2013 ehkaisevaan tydhon on panostettu mm. jatkamalla MBO -hanketyéta
valtimosairauksien ehkaisyssé ja hoidossa. Mielenterveys- ja pdihdepalveluissa on tar-
jottu asiakkaille lyhytterapiapalveluja masennuksen hoitoon. Lisaksi kuntoutuksen tu-
loksena mielenterveys- ja péaihdeasiakkaita on siirretty tehostetusta asumispalvelusta
kevyemmin tuettuun asumispalveluun. Vihdin kunnan alueella on kuitenkin riittdmat-
tOmasti vuokra-asuntoja, mika hidastaa kuntoutujien kotiuttamista kevyemmin tuettuun
asumiseen. Vammaishuollossa asiakkaiden kuntoisuudessa on nahtévissa siirtymisté
aikaisempaa vaativampiin palveluihin, josta on kéyty keskusteluja palveluja tuottavien
tahojen kanssa. Tyohon kuntoutumista hidastaa tydpajan puute Vihdin alueella, joten
tyomarkkinatukien palautukset Kelalle ovat edelleen nousussa. Asiakkaille ei 16ydy
riittavasti kuntoutumispaikkoja.

Perusturvakuntayhtymé Karviaisessa tehdyilld terveytta ja hyvinvointia edistavilla ko-
tikaynneilla tarkoitetaan sairaanhoitajien tekemia kotikéynteja 75 -vuotta taytténeille
kotonaan asuville ikdantyville ihmisille, jotka eivét vield ole kunnan sosiaali- ja terve-
yspalvelujen asiakkaita (kotihoito, veteraanipalvelut tai omaishoidettava). Terveytta ja
hyvinvointia edistdvia kotik&ynteja tendéan, jotta ikaihmisill4 olisi mahdollisimman
turvalliset ja hyvat edellytykset asua kotonaan mahdollisimman pitkaan. Kotikaynnilla
pyrittiin vaikuttamaan ik&d&ntyvan ihmisen toimintakykya ja elaménlaatua yllapitaviin
tekijoihin sekd antamaan tietoa kunnassa olevista palveluista ja henkildistd, joihin
ikdantynyt voi tarvittaessa itse ottaa yhteytta. Terveytta edistavilla koti-kaynnilla pyrit-
tiin tukemaan ik&antyvan ihmisen kotona asumista ja kannustettiin hantd omien voi-
mavarojen kayttoon sekd ottamaan vastuuta omasta terveydesta ja hyvinvoinnista. Ko-
tikdynnit mahdollistavat ikaihmisille mahdollisuuden suunnitella ajoissa omaa ik&én-
tymista seka pohtia tulevaisuuden vaihtoehtoja. Varhaisella puuttumisella pyrittiin va-
hentdméaaén tai siirtdmaan kotona asuvan ikéihmisen tarvetta sadnnéllisiin sosiaali- ja
terveyspalveluihin tai siirtymista ennenaikaiseen laitoshoitoon. Yhtena kotik&yntien
tavoitteena on saada tietoa ikdihmisten toimintakyvysta.

Muistipoliklinikka on aloittanut toimintansa Perusturvakuntayhtymé Karviaisessa huh-
tikuussa 2012. Muistipoliklinikka on tarkoitettu kaikille, jotka epéilevat itsellaan tai
laheisell&&n muistisairautta. Muistipoliklinikalla hoidetaan yli 65-vuotiaat muistisairaat
asiakkaat. Muistisairautta pyritaan ennalta ehkaisemaan varhaisella diagnostiikalla se-
k& kehittdmalla hoito- ja hoivapalveluita. Potilaan ja omaisen asianmukainen neuvonta
ja tuki edistavat kotona selviytymisté ja siirtavéat laitoshoitoon joutumista. Muistipoli-
klinikalle keskitetddn muistisairaiden perustutkimukset, hoidon suunnittelu ja seuranta
asiakkaan tarpeen mukaisesti.



Lapsiperheiden hyvinvointi paranee

Lasten ja nuorten palveluiden osalta p&atavoite on vanhemmuuden tukeminen erilaisis-
sa perheissd osana perheiden arkea. T&ss& voidaan menestya siten, etté tarjotaan kunti-
en perheiden ja lapsivéeston tarvitsemia palveluja oikea-aikaisesti seka etta kaytetyt
hoito- ja tukimenetelméat saavat aikaan positiivisia muutoksia lasten ja perheiden elé-
mMassa.

Tavoitteen toteutumista mitataan lastensuojelun kustannusten kehittymiselld.
Tavoitteena on, ettd lastensuojelun kustannukset laskevat. Tavoitteen saavuttamiseksi
panostetaan seuraaviin toimenpiteisiin:

e Edelleen ehkdisevan tyon kehittdmiseen

0 Neuvolatoiminnan kehittdminen vanhemmuutta paremmin tukevaksi
vanhempainryhmatoiminnan avulla

0 Neuvolaty6ssa on vakiintunut kayttéon MLL:ss& kehitetty
vanhempainryhmatoiminta. Lisaksi vuoden 2013 aikana koulutetaan
VAVU-menetelméan (varhainen vuorovaikutus) kayttoon kaikki ne
terveydenhoitajat, joilla taté koulutusta ei ennestaan viela ole.

0 Sivistystoimen kanssa tehtavan tyon tehostaminen, esim. kuntouttavan
luokan toiminnan ja hoidollis-pedagogisen konsultoivan jalkautuvan
tyon kdynnistdminen yhteistydssa

0 Kuntouttava luokka on aloittanut toimintansa 1.1.2013 ja kokemukset
ovat lupaavia. Konsultoivan tyon k&ynnistymisesta raportoidaan
toiminnan painopistealueiden kohdalla.

e Avohoidon palveluiden kehittdmiseen

0 Perhetyon tehostaminen, esim. terapeuttisen jalkautuvan
perhekuntoutuksen kdynnistdminen yhdessé perheneuvolan kanssa

0 Perheterapeuttisen tydskentelyn kaynnistamisesta lastensuojelun
asiakkaiden kanssa raportoidaan toiminnan painopistealueiden
kohdalla.

0 Muiden avohuollon tukitoimien systematisointi ja yhteisty6 hinta-laatu
—suhteeltaan hyviksi todettujen palveluntuottajien kanssa. Avohuollon
tukitoimien kilpailutus toteutetaan yhdess&d KUUMA- kuntien kanssa.

0 Avohuollon tukitoimien kilpailutusta valmistellaan parhaillaan ja se
toteutetaan syksylla 2013. Avohuollon tukitoimien palveluiden
laadunhallinnan ja kustannusten ennustettavuuden oletetaan
parantuvan kilpailutuksen my6ta.

e Lastensuojelun sisallon kehittdminen
0 Perhehoidon lisédminen laitosmaisen sijaishuollon sijaan.
Perhehoitoyksikko Pihlajan toiminnan vahvistaminen.
0 Perhehoitoyksikkd Pihlajan toimintaa on vahvistettu ja Vihdin osalta
perhehoidon osuus on saatu kasvatettua jo 50%:iin hoitopaivista.

Kansanterveys- ja sosiaalitydn palvelujen riittava saatavuus suhtees-
sa vaeston maaraan ja rakenteeseen

Talousarvion 2013 tavoitteena on, ettd palvelujen saatavuus asiakkaille on
paédsaantoisesti valtakunnallisten suositusten mukainen ja alueellisesti tasa-arvoinen.
Tavoitteena on myos, ettd koko Karviaisen alueella palvelujen saatavuus ja etuuksien



késittelyajat noudattavat erilaisia normitettuja késittelyaikoja (esim.
hoitotakuu/terveydenhuoltolaki, toimeentulotukilaki, vammaispalvelulaki,
sosiaalihuoltolaki), mika on palveluilta vaadittava minimitaso. Palvelujen saatavuutta
ja riittdvyyttd seurataan systemaattisesti jonotietoja ja ké&sittelyaikoja seuraamalla.

L&aakéarien vastaanottotoiminnassa tavoitteena on hyva palvelutaso, jolla tarkoitetaan
kiireettoméaan hoitoon padsya 1 kuukaudessa (laissa rajana 3 kuukautta), suun
terveydenhuollossa tavoitteena on laissa sédédetty aikaraja (maksimissaan 6 kuukautta)
ja toimeentulotuen kasittelyajoissa tavoitteena on lain edellyttdma kasittelyaika (max 7
arkipdivad). Vammaispalveluissa on tavoitteena lain edellyttdma alle 3 kuukauden
késittelyaika asiakkaan hakemuksen saapumisesta. Kiireelliset tai paivystysluontoiset
asiat hoidetaan valittomasti.

Kiireettomat potilaat joutuivat jonottamaan ld&karin vastaanotolle (tilanne 13.3.2013):
Karkkila 28 vrk ja Vihti 34 vrk eli Karkkilassa on tavoite saavutettu, mutta Vihdissa
tavoitteen saavuttaminen jaa hieman vajaaksi. Vihdin osalta talousarviotavoitteen saa-
vuttaminen olisi edellyttdnyt vuoden 2013 talousarvioon ehdotettujen resurssilisdysten
hyvéksyntéa. Suun terveydenhuollossa hammaslaakérin tutkimukseen jonottavien
méara oli 28.3.2013, oireettomilla, yli 18-vuotiailla asiakkailla, jotka olivat jonottaneet
yli 6 kuukautta: Vihti 0, Karkkila 0 eli tavoite on saavutettu. Toimeentulotuen kasitte-
lyajat ovat pysyneet kuukausiraporttien ja paivittaisseurannan mukaan tavoitteessa alit-
taen 7 arkipaivan kasittelyajan. 29.4.2013 kasittelyaika oli 5 pdivaa. Vammaispalve-
luissa on pysytty tavoitteissa eli alle 3 kuukauden kasittelyajoissa.

Ikaihmisten palvelurakenteen kehittdminen valtakunnallisten tavoit-
teiden mukaisesti

Ikdihmisten palvelujen osalta tavoitteena on palvelurakenteen kehittdminen STM:n
ikdihmisten palvelujen laatusuosituksen mukaisesti. STM pdivittéé laatusuositusta
vuoden 2013 aikana. Palvelurakenteen kehittdmisessé on keskeista terveytta ja
hyvinvointia edistdvan toiminnan, kotona- ja kodinomaisessa yksikdssa asumisen
tukeminen mahdollisimman pitk&&n tarkoituksenmukaisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen turvin.

Tavoitteena vuonna 2013 on ettd yli 75 vuotiaista

e asuu kotona 90-92 % ( vuonna 2011 Karkkilassa 90,5 %, Vihdissa 89,3 %)

e sadnnollisen kotihoidon piirissa on 14 % yli 75 vuotiaista ( vuonna 2012
Karkkilassa 16,7 % ja Vihdissa 13,7 %

e tehostetun asumispalvelujen piirisissé on 6 % yli 75 vuotiaista (vuonna
2012 Karkkilassa 7,2 %, Vihdissé 5,5 %)

e omaishoidon tuen saajia on n. 4 % (vuonna 2012 Karkkilassa 5,3 %,
Vihdissa 4,5 %)

e pitkdaikaisessa laitoshoidossa on potilaita alle 3 % (vuonna 2012
Karkkilassa 2,1 %, Vihdissa 2,8 %)

Mittari on ko. palveluiden peittavyysprosentti yli 75 vuotiaiden osalta.
Nummelan vuodeosastolla Vihdissa ajalla 1.1.- 30.4.2013 oli (39 paikkaa) kuormitus-

prosentti 96,2 ja keskiméardinen hoitoaika 26,3 hoitopdivaa. Keskimaardinen hoitoaika
oli lyhentynyt 9,3 hoitopdivéa verrattuna vuoden 2012 alkuun. Vihdin kirkonkylan



hoivaosastolla (33 paikkaa) oli kuormitusprosentti 99,6. Keskiméérdinen hoitoaika on
1971 hoitopéivéa.

Karkkilan vuodeosastolla (32 paikkaa) kuormitusprosentti oli 1.1.- 30.4.2013 valisena
aikana 102,5 ja keskimé&aréinen hoitoaika oli 55,8 hoitopéivaa. Keskiméardinen hoito-
aika oli pidentynyt 14,1 hoitopéivalla viime vuoden huhtikuun lopun tilanteeseen néh-
den.

Karkkilassa tehostetussa asumispalvelussa oli maaliskuun loppuun mennessa 72 asia-
kasta kahdeksassa (8) eri palvelutalossa, joista kahdessa palvelutalossa omana toimin-
tana 36 asiakasta. Vihdissa tehostetussa asumispalvelussa oli 123 asiakasta kuudessa
eri palvelutalossa. Kilpailutetuista palvelutaloista on kaksi lopettanut toimintansa
vuonna 2013.

Ammattitaitoinen, sitoutunut ja tyytyvainen henkilosto

Karviaisen ensisijainen tavoite on oman henkildstén rekrytoiminen henkiléstésuunni-
telman mukaisiin tehtaviin. Vuokratydvoimaa kéaytetaan palvelujen jarjestamisen tur-
vaamiseksi vain niissa tapauksissa, kun omaa henkilosta ei ole tehtaviin saatavissa.
Karviainen panostaa henkiloston ammattitaitoon, osaamisen kehittamiseen, riittavyy-
teen ja rekrytointiin. Samalla edistetdan henkildston tyokykya ja tyéhyvinvointia.

Lasten ja nuorten linjalla ongelmia rekrytoinnissa on aiemmin ollut erityisesti lasten-
suojelun sosiaalityontekijoiden osalta. Vuoden vaihteessa toteutetun tehtévéarakenne-
uudistuksen seurauksena talla hetkelld kaikissa lastensuojelun vakansseissa on kelpoi-
set tyontekijat. Linjan tyontekijdkunnasta perinteisesti hyva saatavuus on ollut tervey-
denhoitajissa, joiden vakansseihin saadaan aina runsaasti hakijoita. Myds sosiaalioh-
jaajia on saatu hyvin avoimiin vakansseihin. Psykologien ja puheterapeuttien saata-
vuudessa on edelleen jonkin verran ongelmia, erityisesti sijaisuuksia on ollut vaikea
saada taytettya.

Terveyskeskuslaakarien ja hammasléékareiden virkoja on saatu hyvin téytettyd. Laaka-
rien virkojen tayttoaste on 89,2 %, vastaanoton sairaanhoitajien 100 % ja hammaslaa-
kérien 91,7 % seka suuhygienistien 90 % ja hammashoitajien 100 %. Hyva vastaanotto
— hankkeen mittausten perusteella voidaan tarkemmin arvioida jatkossa la&karien ja
sairaanhoitajien sekd hammaslaakarien ja suuhygienistien oikeaa maaréé suhteessa vé-
estomaéraan. Pulaa on edelleen jonkin verran muodollisesti patevista sosiaalityonteki-
joistd, vaikkakin tilanne on parantunut huomattavasti edelliseen valtuustokauteen nah-
den. Lisaksi esiintyy pulaa sairaanhoitajista etenkin yksikoissa, joissa tehdaan vuoro-
ty6ta. Hoitohenkilékunnan sijaisista on jatkuva pula.

Vuoden 2013 toiminnan painopistealueiden toteutuminen

Toiminnan painopisteet ja muutokset lasten ja nuorten palvelulinjalla
vuonna 2013

Vuon 2013 talousarvio sisélsi toiminnallisia muutoksia siten, ettd ne tukevat toiminnan
kannalta keskeisia kehittamisalueita. Lastensuojelutydsséa toiminta tulee vastaamaan



lakeja ja asetuksia tavoitteiden mukaisilla muutoksilla. Terveys- ja terapiapalveluissa
toiminnan painopistettd muutetaan ostopalveluista omaksi toiminnaksi. Neuvolatydssa
ja lasten ja lapsiperheiden palveluissa palvelut vied&an lapsen luonnolliseen
kehitysympéristoon.

1. Lastensuojeluty6

1.1 Lastensuojelussa toteutetaan tehtdvarakennemuutos
Lastensuojelun tehtavarakenneuudistus on toteutettu 1.1.2013 alkaen ja uusien
tehtavankuvien mukaisia kaytanteita ajetaan parhaillaan sisdan toimintaan.

1.2 Perhehoitoyksikko Pihlajan toimintaa vahvistetaan

Perhehoitoyksikkd Pihlajan toimintaa on vahvistettu vuoden alusta l&htien siten,
ettd perheiden rekrytoinnin, kouluttamisen ja tukemisen lisaksi siella tehdaan mm.
perhehoidon sopimukset perheiden kanssa ja sieltd on nimetty lain vaatima
vastuutyontekija perheelle.

2. Terveys- ja terapiapalvelut

2.1 Puheterapiaa ja toimintaterapiaa tarjotaan laakinnéllisend kuntoutuksena
kustannustehokkaasti omana toimintana

Toimintaterapian osalta kuluvan vuoden talousarviossa aiemmin ostopalveluihin
kaytettyd maararahaa kohdennettiin toiseen omaan toimintaterapeutin vakanssiin.
Vankanssi on saatu taytettya ja toiminta kaynnistynyt.

Puheterapiassa Karviaisella on ollut kaytettavissdan neljan puheterapeutin

(1 Karkkilassa ja 3 Vihdiss&) tydpanos Nummi-Pusulan tydntekijan siirryttya
Karviaisen palvelukseen. Osaa yhden puheterapeutin tyépanoksesta on ollut tarkoitus
myyda sisdisend palveluna ikaihmisten linjalle. Lisdys omaan toimintaa tullaan
tarvitsemaan myos jatkossa, jotta puhetarapiassa pystytaan kohtuullisesti vastaamaan
asiakkaiden tarpeisiin.

3. Neuvolatyt ja lasten seké lapsiperheiden parissa tehtava tyo

3.1 Lapsiperheiden kotipalvelua lisataan erityisesti Karkkilan alueella.

Karkkilassa varattiin vuoden 2013 talousarvioon uudelleen maararaha lapsiperheiden
kotipalvelua varten. Palvelua on alkuvuodesta kaynnistetty kayttamalla kahden
olemassa olevan tyontekijan resurssia sekd Karkkilassa etta Vihdissa ja tdydennetty
sité ostopalveluilla. Vakanssi taytetdan kun toiminta saadaan vakiinnutettua siten, etta
se tyoOllistaa kolme tyontekijaa taysipaivaisesti.

3.2 Lastensuojelun avohuollon nykyista resurssia suunnataan jalkautuvaan
terapeuttiseen perhekuntoutukseen yhdessa perheneuvolan kanssa. Mikéli
toimintamalli osoittautuu toiminnallisesti ja taloudellisesti tehokkaaksi, esitetdén sen
vakinaistamista kahden vuoden seuranta-ajan jalkeen.

Asiaa on kasitelty yhtymahallituksessa 23.4.2013 ja maaraaikainen vakanssi on
parhaillaan haettavana.

3.3 Osallistutaan Vantaan kaupungin hallinnoimaan vanhemmuuden tukemisen Kaste
Il —hankkeeseen, jossa Karviaisen osalta pilotoidaan hoidollis-pedagosista jalkautuvaa
konsultatiivista tyotéd oppilaiden lahikouluissa ja perheissd yhdessa Vihdin ja
Karkkilan sivistystoimien kanssa.



Hanke ei toteutunut Vantaan vetaydyttya viime hetkella hankkeen hallinnoinnista.
Asiaa on kasitelty yhtyméahallituksessa 23.4.2013. Vihdin ja Karkkilan sivistystoimien
kanssa on sovittu, etta toiminta kdynnistetadn hanketta varten varatuilla
maararahoilla 1.8. lukien siten, etta ajalle 1.8.-31.12.2013 palkataan psykiatrinen
sairaanhoitaja. Vakinaista psykiatrisen sairaanhoitajan vakanssia Karviaiseen sekéa
tyopariksi erityisopettajaan kuntien sivistystoimiin haetaan vuoden 2014
talousarvioon.

Toiminnan painopisteet ja muutokset tyoikaisten palvelulinjalla
vuonna 2013

Toiminnallisilla muutoksilla on tavoitteena turvata lakisaateiset palvelut ja siirtda
toiminnan painopistettd ennalta ehkaisevaan ja kuntouttavaan tyohon.

1. L&&k&rin vastaanottotoiminta

1.1 Vastaanottoaikojen kysynté ja tarjonta tasapainotetaan.

Laakarien ja hoitajien vastaanotoilla on aloitettu tammikuussa Hyva
vastaanotto —hanke, jossa toteutetaan parhaillaan kysynnan ja tarjonnan
mittauksia.

1.2 Runsaasti terveyspalveluja tarvitseville potilaille jarjestetaan
asiakasvastaavapalvelu.

Asiakasvastaavapalvelun toteuttaminen viivastyy Vihdin kunnan alueella,
silla Vihdin valtuusto ei mydntanyt palveluun tarvittavia resursseja
vuodelle 2013. Karkkilassa toiminta toteutuu osana
tyOparityoskentelymallin kehittdmista.

1.3 Diabeteshoitoa tarjotaan kysyntaa vastaavasti resurssia vahvistaen.
Diabeteshoitajien maara on nostettu yhdesta kahteen Vihdissa siirtamalla
yksi hoitaja l1aakarien vastaanotosta tekemaan diabetestyéta. Tarjonta
vastaa nyt paremmin kysyntaa. Karkkilassa on yksi diabeteshoitaja, maara
on talla hetkell& riittava kysyntdan nahden.

1.4 Kiireettomalle vastaanotolle paasee 3 viikon kuluessa ajanvarauksesta.
Laakarien kiireettdmalle vastaanotolle padsee noin 4 viikon kuluessa
ajanvarauksesta. Hyva vastaanotto —hankkeen tulosten myota jonotusaika
todennakaisesti lyhenee. Hoitajien kiireettomalle vastanotolle padsee noin
viikon kuluessa. Hoitajaresurssi Vihdissa on liian vahainen kysyntaan
nahden, Karkkilassa hoitajaresurssi on riittava.

2. Mielenterveys- ja paihdetyo
2.1 Avovastaanottotoimintaa vahvistetaan erityisesti Vihdin alueella.
Korvaushoidot tuotetaan omana toimintana; hoidon aloitus tapahtuu
erikoissairaanhoidossa.
Avovastaanottotoimintaa ei vahvistettu, koska Vihdin valtuusto ei antanut
tarvittavaa resurssia. Korvaushoitojen tuottamisen mahdollisuuksien
selvittdminen on alkanut.

2.2 Mielenterveys- ja paihdekuntoutujien asumista tuetaan asumisneuvonnalla.
Asumisohjaaja on saatu rekrytoitua, joten asumisneuvontatoiminta on aloitettu
huhtikuussa 2013.

2.3 Lyhytterapiahoitoa tarjotaan masennuksen hoitoon.

Lyhytterapiahoitoa tarjotaan paihde- ja mielenterveyspalvelujen
vastaanotoilla. Hoitoon paasy edellyttaa laakarin tekemaa diagnoosia.



2.4 Mielenterveysasiakkaiden kuntoutumisen tukemisessa aloitetaan paivatoiminnan ja
psykiatrisen kotihoidon tarjoaminen.
Paivatoimintaa on aloitettu Karkkilan palvelukeskuksen tiloissa myos
Palvelukeskuksen ulkopuolella asuville. Psykiatrisen kotihoidon suunnitelma
on valmistunut, siihen tarvittavat voimavarat saadaan kun vanhusasiakkaat
siirtyvat palvelukeskuksesta uuteen asumispalveluyksikkdon.
2.5 Osallistutaan Vantaan hallinnoimaan Kaste 11 mielenterveys- ja paihdepalvelujen
kehittdmishankkeeseen mm. lyhytterapiahoitomallin jalkauttamiseksi,
kustannustehokkaiden toimintamallien 16ytdmiseksi palvelujen jarjestamisessé ja
asumispalvelujen kehittdmiseksi.
Sosiaali- ja terveysministerié on myontanyt hankkeelle rahoituksen vuosille
2013-2015. Hanke on lupa kaynnistéa heindkuussa 2013.

3. Laadkinnallinen kuntoutus

3.1 Kotikuntoutusta tehostetaan siirtamall aikuisten fysioterapioita osin omaksi
toiminnaksi. Toimintamallilla saadaan seurattua aikaisempaa paremmin
toiminnan vaikutuksia.
Toiminta on kdynnistynyt, maaraaikainen fysioterapeutti on rekrytoitu ja
han tekee kotikaynteja tai tapaa tarvittaessa asiakkaita terveysasemalla.
Toiminnan vaikutuksia seurataan.

4. Suun terveydenhuolto
4.1 Oikomishoidon laatua ja kustannustehokkuutta parannetaan keskittdmalla
oikomishoidon erikoishammaslaakarin vastaanotto Karkkilan ja Nummelan
toimipisteisiin.
Oikomishoito on keskitetty Karkkilan ja Nummelan toimipisteisiin.
4.2 Otetaan kayttoon potilastietojarjestelméén integroitava laadunseuranta —ohjelma ja
yhdenmukaistetaan kuvantamisjérjestelma kuntayhtyman alueella.
Laadunseurantajarjestelméa on hankittu. Kuvantamislaitteisto hankitaan kesan
2013 aikana.

5. Aikuissosiaality6 ja vammaispalvelut
5.1 Otetaan kayttoon séhkdinen toimeentulotukihakemus.
Sahkoisen toimeentulotuen hankintapaatos on tehty. Jarjestelma on
taydessa kaytossa vuoden 2013 lopulla.
5.2 Tuetaan asumista sosiaalisen isénndinnin avulla.
Asumisneuvonta on aloitettu. Asumisneuvoja toimii yhteistygssa
sosiaalityon ja paihde- ja mielenterveystydn kanssa kuntouttaen asiakkaita.
5.3 Laaditaan selkeat, palvelulinjarajat ylittavat toimintamallit laadukkaan palvelun
varmistamiseksi tiettyja etenevia sairauksia sairastaville asiakkaille, jotka
ovat oikeutettuja vammaispalveluihin.
Suunnittelu on kaynnistynyt.
5.4 Tehostetaan palveluneuvontaa.
Palveluneuvontaan on lisatty viikottaista ohjausaikaa.
5.5 Kehitetdan ja lisdtaan aktivointitoimenpiteita kuntouttavassa sosiaalitydssé.
Laaditaan toimenpideohjelma aktivoinnin tehostamiselle.
Toimintaa kehitetddn entisten resurssien puitteissa, aktivointitoimenpiteita ei
pystyta viel& lisddmaan riittAmattoman resurssin vuoksi. Parhaillaan tutkitaan
mahdollisuuksia saada hankerahoituksella lisaresursseja aktivointiin.



Toiminnan painopisteet ja muutokset ikaihmisten palvelulinjalla
vuonna 2013

Ikaihmisten linjalla painopiste on palvelutarpeen arvioinnin sek& hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisessd, kotona asumisen tukemisessa seké palvelurakenteen
kehittdmisessé avohoitopainotteiseksi. Hankkeet Risto ja Kotona kokonainen elama
tukevat néité4 painopisteitd. Vuoden 2013 talousarviossa esitettiin perustettavaksi
avopalveluihin perustuva lkakeskus, joka ei kuitenkaan toteudu suunnitellsuti, koska
talousarviokasittelyssa ikakeskuksen toimintaan tarvittavat vakanssit jaivat
talousarvioraamin ulkopuolelle. Ikdihmisten palvelulinjalla on sunnitteilla
organisaatiomuutos, jossa Ikakéakeskus kdynnistetdadn nykyisilla resursseilla.
Ikdkeskuksen tavoitteena on arviointiyksikén toiminnan kaynnistaminen, jolla
vastataan 1.7.2013 voimaan tulevan lain veloitteisiin. Kotona hoidetaan yha
monisairaampia ja huonokuntoisempia asiakkaita. Kotihoidon ympérivuorokautisella
hoidolla pidennet&an kotona asumista. Lisdksi etsitadn erilaisia teknologisia ratkaisuja
kotona asumisen tukemissa.

1. Ikdkeskuksen toiminta aloitetaan edistdmaén ik&ihmisten hyvinvointia

1.1 Muistipoliklinikan toimintaa vahvistetaan muistisairauksien
hoidossa.
Muistihoitaja ja muistikoodinaattori toimivat seka Vihdissa etté
Karkkilassa. Vastaanottoajat ovat olleet riittAmattomat
kysyntdan nahden.
1.2 Kuntoutusta edistetddn paiva -ja ryhmatoiminnalla.
Vihdin testamenttivaroin on palkattu vuoden 2013 alusta
I&hihoitaja paivatoiminnan kehittdmiseen. Muistih&iridisten
paivatoiminta on alkanut Vihdissa. Loppuvuodesta toiminta
aloitetaan Karkkilassa.Intoa elamaan- ryhmat ovat
kokoontuneet Karkkilassa ja Vihdissa.
1.3. Ikdihmisten sosiaalista hyvinvointia, sosiaalihuoltoa ja
sosiaaliturvaa vahvistetaan neuvonnan ja ohjauksen avulla.
Ikaihmisten sosiaalihuoltoa vahvistettiin vuoden 2013 alussa.
Vuodeosastolla aloitti sosiaaliohjaaja vahvistamaan
kotiutustiimin ty6ta.Vvuoden 2013 talousarviokasittelyn
yhteydessa ei saatu asumipalvelukoordinaattorin virkaa.
Tama tehtava tarvitaan,jotta asiakkaiden sosiaalihuoltoa,
sosiaaliturvaa neuvontaa ja ohjausta voitaisiin vahvistaa
voimaan tulevan lain hengen mukaisesti.
1.4. Terveydellisten ongelmien tunnistamiseen ja varhaiseen tukeen
suunnataan resursseja.
Vuoden 2013 talousarviossa ei saatu sairaanhoitajan toimea,
joka vastaisi tasta osa-alueesta.
1.5 Toteutetaan terveyttd ja hyvinvointia edistavat kotikaynnit
kohderyhmille
Vuoden 2013 talousarviossa ei saatu sairaanhoitajan toimea,
joka vastaisi tasta osa-alueesta.
1.6 Sairauksien ja tapaturmien ehkéiseminen jarjestetadan
Vuoden 2013 talousarviossa ei saatu sairaanhoitajan toimea,
joka vastaisi tasta osa-alueesta.
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1.7 lkaantyvien palveluneuvonta ja vapaaehtoistyon koordinointi seka
Veteraanipalvelut organisoidaan Ikékeskuksen toimintana.
Ikaantyvien neuvontapalvelut ovat toimineet tdmén hetkisilla
resursseilla. Tavoitteena on arviointiyksikon perustaminen, joka
vastaa palvelutarpeen arvioinnista, neuvonnasta ja ohjauksesta.
Vapaaehtoistyon koordinointia on tehty yhtistydssa Karkkilan
kaupungin kanssa. Vihdin kunnassa vapaehtoistyon
kehittaminen ei ole kdynnistynyt.Veteraanipalvelut ovat
toimineet suunnitellulla tavalla.Veteraaneille on kehitetty
kotikuntoutusmallia Valtiokonttorin maararahan turvin.
2. Ympdrivuorokautinen kotihoito
Karviaisen kotihoito toimii ymparivuorokautisesti tukien asiakkaiden
kotona asumista mahdollisimman pitkaan. Tominta alkoi Vihdissa vuonna
2012 ja Karkkilassa 2013 maaliskuussa.

Hankkeet

Kaste/Intoa eldmaan ikdihmisten vertaistoiminta hanke on kdynnistynyt suunnitelmien
mukaan. Ryhmét ovat kokoontuneet sekd Karkkilassa ettd Vihdissa. Ryhmissa ovat
toimineet sosiaaliohjaajat ja kotihoidon tyontekijat. Jatkossa tavoitteena on, etté
ikdihmiset itse vetéisivéat vertaisryhmid. Ryhmissé on kuultu asiantuntijoita, ravitse-
muksesta, lilkunnasta, muistihairiista ja muista ajankohtaisista asioista.

TupaTurva hankkeen tavoitteena on taata turvallisuutta ja uusia toimintamalleja kotona
asumiseen ja vuodeosastohoitoon. Hankkeessa ollaan suunnittelemassa yhdessa mui-
den kuntien, yrittgjien ja tutkijoiden kanssa eri vaihtoehtoja ja kokeiluja.

Kaste 2 - Kotona kokonainen eldma on hankekokonaisuus, joka jakautuu neljaan ta-
voitteeseen, joita ovat asiakkaan osallisuuden vahvistaminen, palvelutarpeen arviointi
ja hyvinvointia edistava toiminta, kotihoidon sisallon kehittdminen sek& toimijoiden
yhteisty0 ja verkostot. Hanke kattaa Etel4&-Suomen kuntia, ja sitd hallinnoi Hyvinkaa.

Risto - riskien tunnistamisesta parempaan toimintakykyyn -hanke, on Kaste -
ohjelmaan kuuluva osahanke, jossa uudistetaan ikédihmisten palveluiden rakennetta ja
sisaltod. Tavoitteena on terveen ja toimintakykyisen ikdantymisen edistdminen, uusien
toimintamallien tuottaminen esim. gerontologiseen sosiaalitydhon, ravitsemustilan ar-
viointiin ja neuvontaan sekd moniammatillisen kuntoutuksen toimintakyvyn arviointi
osaamiseen, vahvistetaan alueellista asiantuntemusta seka asiakkaan osallisuutta. Han-
keen hallinnoijana toimii Etel&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote).

Kaste | rahoitettu Mielen avain hanke - KOHO eli kokonaisvaltaisen hoidon hanke
mielenterveys- ja paihdepalveluissa jatkuu vuoden 2013 kesakuun loppuun saakka nk.
valivaiheen rahoituksella (1.10.2012-30.6.2013) pienemmill& resursseilla kuin vuonna
2012. Hankkeessa on saatu hyvia tuloksia kuntoutujien asumispalvelujen jarjestami-
sessd, painopisteen siirtdamisessa kevyempiin asumispalveluihin ja lyhytterapiamene-
telman kaytossa. Sosiaali- ja terveysministerio on myontanyt rahaa Kaste 1l — ohjel-
masta Karviaiselle siten, ettd hanke toteutuisi vuosina 2013-2015. Hanketta hallinnoi
Vantaan kaupunki. Hankkeen aikana juurrutetaan k&yttoon lyhytterapiamenetelma IPT
ja vélitetdén tata osaamista koko hankealueelle, toteutetaan paihdehuollossa sel-
vidmisaseman suunnittelu Lohjan sairaanhoitoalueelle ja edistetddn ikaantyneiden ja
nuorten ennalta ehkéisevaa mielenterveys- ja paihdehoitoa. Liséksi selvitetdan asiakas-
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kohtaisia kustannuksia mielenterveys- ja paihdepalveluissa ja otetaan kayttoon infor-
maatioteknologiaan perustuvia terapiamenetelmia.

Kaste — ohjelman Hyvé vastaanotto — hanke (VOTKE) toteutetaan l&akérin ja hoitajan
vastaanotoilla sekd suun terveydenhuollossa. Hankkeen tavoitteena on parantaa kysyn-
nan ja tarjonnan tasapainoa vastaanottotydssa seka suun terveydenhuollossa etté ladka-
rin ja hoitajan vastaanotoilla. Suun terveydenhuollossa hanke on vasta kdynnistymassa,
joten sen tarkemmat tavoitteet ovat muotoutumassa. L&akérin ja hoitajan vastaanotoil-
la on hankkeessa osatavoitteina 1) Sujuvasti sisdlle — kysynnan ja tarjonnan tasapainot-
taminen kiireettdman vastaanoton osalta, 2) Mallikkaasti Marevania — osahankkeessa
tarkoituksena on 16yt&4 erilaisille antikoagulaatiohoidossa oleville
(=verenohennusladketté kayttaville) potilasryhmille hyvin toimivia tapoja seurata ve-
ren hyytymisaikaa ja maarittaa laédkkeen annos hyodyntden kaytossa olevia teknologi-
sia ratkaisuja, 3) MBO —hanke haltuun (Metabolinen oireyhtymd; valtimosairaudet)
tarkoittaa, ettd aiemmin luotuja toimintamalleja t&smennet&an ja varmistetaan toimin-
nan jalkautuminen osaksi kaikkien vastaanottotyoté tekevien jokapaivéista tyota. Jo
aloitettua ryhmétoimintaa lisatéan ja etsitddn uusia kohteita, joihin ryhméatoimintaa
voidaan kayttdd. MBO:oon kuuluva diabetes on yksi merkittavimmistd kansansairauk-
sista Suomessa. 4) Asiakasvastaava auttaa. Vihdissa oli tavoitteena aloittaa asiakas-
vastaava — toiminta v.2013. Tatd varten piti perustaa uusi sairaanhoita-
jalterveydenhoitaja — vakanssi. Uutta vakanssia ei saatu, joten hankkeen toteutuminen
viivastyy talta osin. Nykyisista tyontekijoista valitaan toinen asiakasvastaava. Karkki-
lassa on aloitettu 14&kéari-hoitaja — tyoparimallityoskentely tdnd vuonna, jolloin tyopa-
rin hoitaja toimii asiakasvastaavan tapaan.

Talousarvion menot ja rahoitus

Jasenkuntien maksuosuudet vuonna 2013 Karviaisen toimintamenojen rahoitukseen
ovat talousarvion mukaan yhteensé 63,1 milj. euroa. Vuonna 2012 toteutunut jasen-
kuntalaskutus (Karkkila ja Vihti) oli 61,4 milj. euroa (tilinpaatds 61,8 milj. euroa).

Osavuosikatsauksen liitteend 1 on tuloslaskelman toteutumisennuste ja liitteend 2 en-
nuste kuntaosuuslaskelmaksi tuoteryhmittéin pohjautuen tuote- ja toimipistekohtaisiin
laskelmiin. Laaditut ennusteet perustuvat maaliskuun lopun tulojen ja menojen ja suo-
ritteiden toteutumislukuihin. Arvio on suuntaa antava eika lukuja pida tulkita absoluut-
tisina.

Laadittujen ennusteiden perusteella voidaan tuloslaskelmasta vetaa seuraavat johtopéa-
tokset:

1. Toimintatuottojen ennustetaan ylittdvan talousarvion

2. Henkilostdmenot muodostavat suuren osan Karviaisen omasta toiminnasta.
Henkilostémenojen kokonaismaara on talousarviossa 24,3 milj. euroa, mika on
34,7 % koko talousarvion toimintamenoista. Henkilostémenojen ennuste on
23,2 milj. euroa. Ennustettu saastd on 1,1 milj. euroa.

3. Palveluiden ostoihin on budjetoitu 8,8 milj. euroa ja ennuste on 8,5 milj. euroa.
Palvelujen ostojen ennustetaan alittavan talousarvion 0,3 milj. euroa.
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4. Perusturvakuntayhtyméan kautta hankitaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiak-
kaille ostopalveluita muilta kunnilta, kuntayhtymilta ja yksityisilta palvelun-
tuottajilta. Nama asiakaspalveluiden ostot ovat vuoden 2013 talousarviossa yh-
teensd 23,0 milj. euroa ja muodostavat 32,6 % koko talousarvion toimintame-
noista. Vuoden 2013 asiakaspalveluiden ostojen ennustetaan olevan 24,6 milj.
euroa. Ennustettu ylitys on 1,6 milj. euroa.

5. Aine- ja tarvikemenojen, 2,2 milj. euroa, arvioidaan toteutuvan l&hes talousar-
vion mukaisesti.

6. Erilaisia avustuksia sosiaali- ja terveystoimen asiakkaille siséltyy talousarvioon
yhteensé 9,4 milj. euroa. Ndma muodostavat 13,4 % talousarvion toimintame-
noista. Ennuste vuodelle 2013 on 9,6 milj. euroa.

Alkuvuoden toteutumatiedon ja toiminnan tarkastelun perusteella laaditun ennusteen

mukaan talousarvio tulisi ylittymaan 0,5 milj. euroa. Ennuste on suuntaa antava ja en-
nuste tarkentuu seuraavassa osavuosikatsauksessa.

Y hteenveto palvelulinjoittain

tuhansina euroina
TP2009 TP2010 TP2011 TP2012 TA 2013 ENN 2013E13/TP12 E13/TAl3
31.3. % muutos % muutos

Lasten linja 89753 9167,6 92315 93574 96350 102350 9,4 6,2
Tyoikaiset 26 034,5 27993,4 291819 30544,7 31102,3 300959,0 1,4 -0,5
Ikaihmiset 18148,2 18763,6 19510,3 20930,8 21381,3 213718 2,1 0,0
Hallinto 992,0 818,5 864,3 947,7 1006,3 1006,3 6,2 0,0
Karviainen yhteensa 54 150,0 56 743,1 58788,0 61780,6 631249 635721 2,9 0,7

Tyodikaisten linjan, ikdihmisten linjan ja hallinnon toteutumisennusta on vuodelle 2013
hyvaksytyn talousarvion mukainen, tydikaisten linjan osalta ollen jopa hivenen alle
talousarvion. Lasten ja nuorten palvelulinjan talousarvion ennakoidaan ylittyvéan. En-
nakoitu ylitys johtuu lastensuojelun arvioitua suuremmasta asiakasmaéarasta. Kokonai-
suudessaan ennakoitu kasvu vuoden 2012 tilinpaatokseen néhden olisi 2,9 %, mik& on
sosiaali- ja terveydenhuollon kasvuprosentiksi kohtuullisen pieni. Vuoden 2013 talo-
usarvio toteutuisi vajaan prosentin tarkkuudella.
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Y hteenveto kunnittain ja palvelulinjoittain

tuhansina euroina
TP2009 TP2010 TP2011 TP2012 TA2013 ENN 2013 E13/TP12 E13/TA13
31.3. % muutos % muutos

Karkkila 15780,8 16440,7 17 2250 17 884,4 176985 18 156,2 1,5 2,6
Lasten linja 15909 18306 18945 21989 20570 27020 22,9 31,4
Tyoikaiset 72223 78235 81970 83889 82866 81965 -2,3 -1,1
Ikdihmiset 67223 65850 69206 70660 7110,2 7013,0 -0,8 -1,4
Hallinto 245,3 201,6 2129 230,6 2447 2447 6,1 0,0

Vihti 38369,2 40302,4 415630 43896,2 45426,4 454159 35 0,0
Lasten linja 73844 73370 73370 71585 7578,0 75330 52 -0,6
Tyoikaiset 18812,2 20169,9 209849 221558 228157 227625 2,7 -0,2
Ikaihmiset 114259 12178,6 12589,7 13864,8 14271,1 14358,8 3,6 0,6
Hallinto 746,7 616,9 651,4 717,1 761,6 761,6 6,2 0,0

Karviainen yhteensa 54 150,0 56743,1 58788,0 61780,6 63124,9 635721 2,9 0,7

Jasenkunnista Vihdin kunnan vuodelle 2013 hyvaksytty talousarvio olisi toteutumassa
kokonaisuutena. My®os eri palvelulinjojen osalta toteutumat ovat hyvin lahelld talous-
arviota. Kokonaisennusteen ero talousarvioon on 0 %. Kasvua edelliseen tilinpaatok-
seen olisi 3,5 %, mik& on sosiaali- ja terveyspalvelujen kasvuprosentiksi pieni varsin-
kin, kun Vihdin kunta on véestoltdan kasvava kunta.

Karkkilan osalta vuoden 2013 talousarvio on euromaaréltaan pienempi kuin vuoden
2012 tilinp&atods. Karkkilan talousarviota pienennettiin yhtymahallituksen talousarvio-
késittelyssa 300.000 euroa. Supistuksista huolimatta tyoiké&isten ja ikdihmisten palvelu-
linjojen ja hallinnon osalta talousarvio olisi toteutumassa kokonaisuudessaan suunni-
tellusti. Lasten ja nuorten palvelujen osalta Karkkilan talousarvio olisi ylittymassa.
Ylitys johtuu vuoden 2012 loppupuolella suoritetuista kiireellisistd huostaanotoista,
joita oli useita. Paine lastensuojelun méérarahojen osalta on edelleen suuri myos jat-
kossa. Kokonaisuudessaan Karkkilan osalta kasvu edelliseen tilinpaatdkseen olisi en-
nusteen mukaan 1,5 %, mik& on sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kasvuprosen-
tiksi pieni.

Katsauksen liitteet:

Liite 1.
Tuloslaskelman toteutuminen 1.1. — 31.3.2013 ja ennuste vuodelle 2013

Liite 2.
Kuntaosuuslaskelma tuoteryhmittéin 1.1. — 31.3.2013 ja ennuste vuodelle 2013.

Oheismateriaali

Jasenkuntalaskelma tuotteittain ja toimipisteittain ajalta 1.1. — 31.3.2013 ja en-
nuste vuodelle 2013
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