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1.1 Johdon yhteenveto

Keskeiset jonhtopaatokset tiivistetyssa muodossa
paatésimplikaatioita korostaen




Johdon yhteenveto, taustaa

1.1. Johdon yhteenveto

Tarpeen kasvu 2023-2033

lta-Uudenmaan hyvinvointialueen vaeston sotepalvelujen tarve kasvaa suhteessa muuhun
maahan melko vinhaa tahtia, SOME-mallin arvion mukaan n. 1.3% prosenttia vuodessa 2023-2033

Samanaikaisesti hyvinvointialue tuottaa palveluitaan keskimaaraista hieman tehokkaammin, kun tama
suhteutetaan vaeston palvelutarpeeseen, joten toiminnan tehostamisen paineisiin on alueen
keskimaaraista vaikeampaa vastata

Alueella on silti tehostettavaa palvelutuotannossaan, varsinkin kun asiaa tarkastelee hyvinvointialuetta | \
tarkemmalla kuntatasolla seka tuotantoa palvelukokonaisuuksittain eritellen L

Tarvekerroin kunnittain

lta-Uudenmaan hyvinvointialue on monipuolinen ja jakautuu kolmeen palvelutarpeeltaan ja
palvelutuotannoltaan varsin erilaiseen alueeseen

ltaiselld alueella on korkeahko asukaskohtainen palvelutarve, paikoin melko ikdantynyt vaesto ja korkeahkot
tarvevakioidut kustannukset, mutta maltillinen palveluiden kokonaistarve

Keskisen alueen asukaskohtainen palvelutarve on Uudenmaan korkeaa keskikastia ja alle kansallisen
keskiarvon, sen tarvevakioidut kustannukset ovat kansallisessa vertailussa keskimaaraiset ja sote-palvelujen
kokonaistarve |U:n alueista ylivoimaisesti suurin

Lantinen alue muistuttaa paakaupunkiseudun alueita asukaskohtaiselta palvelutarpeeltaan, sen tarvevakioidut
kustannukset ovat selvasti alle maan keskiarvon ja sotepalvelujen kokonaistarve IU:n alueista pienin

Kokonaistarve kunnittain




Johdon yhteenveto, 3 nakokulmaa palveluverkon kehittamiseen

Kokonaistarve, postinro

1.1. Johdon yhteenveto

Raportissa on tarkasteltu palveluverkon kehittamista tarjonnan sovittamisena alueelliseen kysyntaan.

Taman viitekehyksen pohjalta voidaan johtaa seuraavat kolme nakdkulmaa palveluverkon kehittamiseen. #
Palveluverkon sovittaminen alueellisesti vaihtelevan kokonaiskysynnan mukaan. Tasta nakdkulmasta
toimipisteet ja tuotantotasot asetetaan vastaamaan alueellisia sotepalvelujen kokonaistarpeen keskittymia. Matkaaiat. skonaario 2
Kokonaistarvetta tarkastellaan tarvepainotetun vakiluvun avulla. Koska tarve on sidottavissa estimoituihin -
nettokustannuksiin kansallisten yksil6tason keskikustannusten kautta, kertoo tarvepainotettu vakiluku suoraan @

myds alueen asukkaiden tuottamista euromaaraisista estimoiduista kokonaiskustannuksista.

Palveluverkon sovittaminen palvelujen saavutettavuuden mukaan. Tasta nakdkulmasta toimipisteet ja
tuotantotasot asetetaan siten, etteivat matka-ajat asuinalueilta palveluverkon toimipisteisiin nouse liian korkeiksi.

Palveluverkon sovittaminen arvioitujen kustannussaastéjen mukaan. Tasta nakdkulmasta toimipisteet ja e
tuotantotasot asetetaan sinne, missa tuotanto on oletettavasti tehokkainta. Asiaa voidaan ohjeellisesti arvioida
tarkastelemalla alueellisia tarvevakioituja kustannuksia seka toimipisteiden tehokkuutta. [

Tarvevakioidut kustannukset, kunta

Paaasiassa kaikki kolme nakokulmaa tukevat ajatusta palveluiden harkitusta keskittamisesta. Palveluiden
keskittamisen vaihtoehtoja tarkastellaan raportissa nykytilan ja kolmen skenaarion nakdkulmasta.




Johdon yhteenveto, kolme skenaariota

1.1. Johdon yhteenveto

Kolmea nakokulmaa kaytetaan palveluverkon arvioimisessa nykytilassa seka kolmessa skenaariossa, joissa
palveluverkkoon tehdaan tiettyja esimerkinomaisia muutoksia

Skenaarioiden tarkoitus on tarjota konkreettinen esimerkki siita, miten palveluverkko muuttuisi sen saavutettavuuden,
kysynnan alueellisen vastaavuuden seka kustannustehokkuuden nakdkulmasta, jos verkkoa harkitusti harvennettaisiin

Skenaariossa 1 palveluverkon keskidssa toimivat nykyisten kahdeksan sijaan nelja soteasemaa: Porvoo, Sipoo (Nikkild),
Loviisa ja Askola

Skenaariossa 2 palveluverkon keskidssa toimivat Porvoo, Sipoo (Nikkild) ja Loviisa

Skenaariossa 3 palveluverkon keskidssa toimii Porvoo

Nykytilan palvelualueet Skenaarion 1 palvelualueet Skenaarion 2 palvelualueet
Kussakin skenaariossa voidaan maarittaa kunkin S g TENK VR O
soteaseman ohjeellinen palvelualue laskemalla ne ~ i ESSUE ¥ GoEmeesa v %
postinumeroalueet kunkin aseman palvelualueeseen, ' : LA \vjiﬁ LN 17 N
joiden keskipisteesta on kyseiseen asemaan lyhin ajoaika. & : ' F=k - /\;j s . \}«z{f}f_:\ﬁ
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Johdon yhteenveto, nykytila

1.1. Johdon yhteenveto

AI ueel I i nen kysynté Kokonaistarve, postinro Kokonaistarve, kunta Asukaskohtainen tarve, postinro
Sote-palveluiden kokonaistarve keskittyy nykyiselldaan varsin vahvasti Porvoon, ‘ ¢
Sipoon ja Loviisan vaestdkeskittymiin. P g :
Itéisten alueiden keskimaardinen palvelutarve on muuta aluetta korkeampaa, ja : :
vaesto ikdantyneempaa. # W.\{

Saavutettavuus
Soteasemat ovat nykyisellaan hyvin saavutettavissa: matka-ajat arkiaamuina Saavutettavuus, postinro, km Saavutettavuus, postinro, min - Tarvevaldoidut kustannukset, kunta
ovat rannikon saaristoseutua lukuun ottamatta korkeintaan n. puoli tuntia autolla.

Koillisen suhteellisen etéisten alueiden noin puolen tunnin automatkat ovat u '

Loviisaan tai Lapinjarveen, eikd ero matka-ajassa naiden valilla ole suuri.

Kustannustehokkuus ja -saastot v ol pie
Palvelutuotanto on suhteessa alueen palvelutarpeeseen tehokkainta Sipoossa ja .
Loviisassa, ja Porvoossakin tehokkaampaa kuin muissa alueen kunnissa l ! I

Oletettavasti suurimmat kustannussaastét saataisiin kun palvelutuotantoa siirrettéisiin
alueen etelaisiin kuntiin. Mahdollista saastda voitaisiin estimoida laskemalla kokonaistarpeen siirto ja olettamalla tdman tarpeen tulevan tyydytetyksi entisten

toimipisteiden sijaan niiden tuotantopisteiden tehokkuudella, joihin kyseisen palvelutarpeen tayttdamisen vastuu on uudeltaan siirretty.



Johdon yhteenveto, nykytila

1.1. Johdon yhteenveto

J o hto pééta kset Kokonaistarve, postinro Kokonaistarve, kunta Asukaskohtainen tarve, postinro

Kysynnan painopisteet ja kustannussaastdjen hakeminen tukevat palveluverkon ¢
painopisteen siirtdmista hyvinvointialueen etelaisiin vaestokeskittymiin

Nykyisen palveluverkon keskeisten toimipisteiden suhteen huonosti saavutettavat ‘ R
alueet ovat paaasiassa sellaisia, joiden saavutettavuus ei juuri huonone “ W,\_
palveluverkon mahdollisesta karsimisesta. Skenaarioanalyysi antaa kuitenkin LA
tarkemman kuvan painopisteen mahdollisten muutosten vaikutuksista alueelliseen o
saavutettavuuteen.

Koillisilla alueilla on pééaSiaSSH muita hyVinVOintia|Ueen alueita korkeampi Saavutettavuus, postinro, km Saavutettavuus, postinro, min Tarvevakioidut kustannukset, kunta
palvelutarve ja ikdantyneempi vaesto, mika oletettavasti nostaa alueen

keskimaaraista palvelutarvetta myos tulevaisuudessa. Vaikka kokonaiskysynnan

painopiste tulee sailymaan etelaisissa vaestokeskittymissa jatkossakin, tulee myds ) 3

muiden alueen asukkaiden palveluiden saatavuuteen ja saavutettavuuteen kiinnittaa
erityistd huomiota varsinkin alueen asukkaiden korkean palvelutarpeen johdosta.

o

Tarvevakioidut kustannukset kertovat toteutuneista kustannuksista suhteessa ).*:

vaeston pohjalta ennakoituun tarpeeseen, ja niita tulee tulkita varoen. Alhaiset ps o
kustannukset suhteessa ennakoituun voivat kertoa myos siita, etta palvelun laadussa

ja saatavuudessa on kehitettavaa, eiké alueen asukkaiden palvelutarve tule 1 I

tyydytetyksi.



Johdon yhteenveto, skenaario 1

1.1. Johdon yhteenveto

AI ueel | i nen kysynta Nykytilan palvelualueet Nykytilan palvelualueiden vastuuosuudet kokonaistarpeesta
Nykytilassa Pukkilan, Askolan, Myrskylan, Lapinjarven ja S6derkullan soteasemat vastaavat : , Nykytila Tarvepainotettu vakiuku Qsuus kokonaistarpeesta
suhfeellisen pienesta osasta hyvinvointialueen Kokonaistarvetta. ” Forvoon sosiaal o terveysasema | 4343221 48.90%)
Skenaariossa palvelut keskitettaisiin niille kaupunkialueille, joissa on selvasti suurin kokonaistarve, | I — R A e
mutta kuitenkin niin, ettd Askola jdisi palvelemaan pohjoisia alhaisemman kokonaistarpeen alueita. ' e ey m— 6,809.59 7.6%
Skenaariossa 1 Askolan soteasema olisi l1ahin asema pohjoiselle hyvinvointialueelle (Pukkila, g jepen sosaal o terveysasenns = i .
Askola, Myrskyla), kun taas koillinen siirtyisi padasiassa Loviisalle . ey e

’ ’ - Myrskylén sosiaali- ja terveysasema . 2,408.39 2.71%
’ Pukkilan sosiaali- ja terveysasema ' 1,781.55 2.01%

Saavutettavuus me e e W

Pohjoisten alueiden saavutettavuus heikkenee skenaarion 1 alaisuudessa eniten.
Matka'ajat kasvaisivat nykyt”aSta esimerkiksi Lapm]arvelta noin 25 minuutilla. Skenaarion 1 palvelualueet Skenaarion 1 palvelualueiden vastuuosuudet kokonaistarpeesta
Matka-ag'at séilyisivat silti jokseenkin maltillisina, kun koillisiltakin alueilta 1&hin soteasema olisi B oot 1 Trvepainotetts vikiuky Osus kokonaistarpeesta
saavutettavissa keskimaarin noin 40 minuutissa. : 29" . : -
i ) | v g orvoon sosiaali- ja terveysasema ﬁ_
. e nn s 7\} "\ Loviisan sosiaali- ja terveysasema _ 19,630.49 22.11%

KustannustehOkku us ja -saastot : <’\\\V‘t?{;’*\:\ﬂ Nikkil&n sosiaah'fj'a terveisasema _ 15,722.25 17.71%
Nykyiselldan Askolan tarvevakioidut kustannukset ovat jokseenkin korkeat selittyen pa&asiassa B YRR ool posns e
alueen alhaisella palvelutarpeella. Nain ollen alueella voisi olla P/Ilmaaralsta tuotantokapasiteettia, W '
jota hyddyntad muiden pohjoisten alueiden tehostettuun palvelemiseen.

Myrskyléan, Pukkilan ja Lapinjarven kustar]nuksetlja tarvevakioidut kustannukset ovat yli maan . ,

keskiarvon, joten naiden aluéiden asukkaiden palvelutuotannossa on oletettavasti tehostettavaa. Bree e W Qe

Vastuun siirto toimipisteiden valilla olisi skenaariossa kokonaistarpeessa mitattuna jokseenkin - , .
maltillinen, mika yhtaaltd edesauttaa siirron toteutettavuutta, mutta toisaalta rajoittaa Matka-aikojen muutos  Matka-ajat, skenaario 1
keskittamisestd mahdollisesti saatavia kokonaissaastoja. >

Kuntakohtaiset kustannusarviot eivat kuitenkaan anna tarkkaa kuvaa palveluverkon muutoksen )

toimipaikkoihin sidotusta tehostamispotentiaalista, ja asiaa onkin maara selvittaa lisaa.

Askolan soteaseman tulisi kyeté skenaariossa nostamaan tuotantoaan arviolta noin 20% prosentilla,
Loviisan noin kolmanneksella ja Nikkildn noin 50% prosentilla.




Johdon yhteenveto, skenaario 2

1.1. Johdon yhteenveto

Al ueel | i nen kysynta Nykytilan palvelualueet Nykytilan palvelualueiden vastuuosuudet kokonaistarpeesta
Nykytilassa Pukkilan, Askolan, Myrskylan, Lapinjarven ja S6derkullan soteasemat vastaavat : ' Nykytila Tarvepainotettu vakiuku Qsuus kokonaistarpeesta
suhfeellisen pienesta osasta hyvinvointialueen Kokonaistarvetta. ‘ Forvoon sosiaal o terveysasema | 4343221 48.90%)

. . YT g s . .. ] " . . . . Loviisan sosiaali- ja terveysasema - 14,683.99 16.54%
Sklenellatrlossa palvelut keskitettaisiin niihin soteasemiin, joiden ympéaristdssa on selvasti suurin Nikkilan sosiaal-ja terveysasema | 1033000 T
pa velutarve. Saderkullan sosiaali- ja terveysasema - 6,809.59 7.67%
Skenaariossa 2 Nikkila voisi palvella my6s etelaista Sipoota; Porvoo Askolaa seka osaa Pukkilasta, o souanl o e B P o
Myrskylasta ja mahdollisesti myds Etela-Sipoosta; kun taas Loviisa ottaisi hoitaakseen koilliset - g Myrekylsn sosioli ja terveysasema | 2.408.39 71
alueet ell Laplnjarven Ja Valtaosan MyrSkyIaa- < Pukkilan sosiaali- ja terveysasema ' 1,781.55 2.01%

[} [0 Puk [ B | |
o =] =] |

Saavutettavuus
Pohjoisten alueiden saavutettavuus heikkenee skenaarion 2 alaisuudessa eniten.

. - . oo . . ) . , Skenaarion 2 palvelualueet ~Skenaarion 1 palvelualueid t det kokonaist t
Matka-ajat kasvaisivat esimerkiksi Pukkilasta noin puolella tunnilla. Ero skenaarion 1 matka-ajan enaarion < palvelualtiee enaarion 1 palvelualueiden vastuuosutidel Kokonalstarpeesta

mUUtOkSIIn on kUItenkIn VaI’SIn Vaha|nen Skenaario 2 Tarvepainotettu vakiluku quus kokonaistarpeesta

Matka-ajat sailyisivat silti jokseenkin maltillisina, kun etaisimmiltékin pohjoisilta alueilta lahin N Pavsaon scaa o anegsasern T T

soteaseima olisi saavutettavissa noin kolmessa vartissa. e Loviian sosiaal-ja terveysasema N 21,799.25 2038572
B W vy Nikkildn sosiaali- ja terveysasema _ 15,722.25 17.71%

Kustannustehokkuus ja -saistot * ok

Téssa skenaariossa palveluverkkoa keskitettaisiin siten, ettd kansallista keskiarvoa korkeampien
%a_rveval?qnulen kustannusten pohjoisien kuntien asukkaita siirrettaisiin palvelemaan etelaisissa
oimipisteissa.

Vastuun siirto toimipisteiden valilla vastaisi skenaariossa noin 25% prosenttia hyvinvointialueen
sotepalvelujen kokonaistarpeesta, mikd on skenaarion 1 tavoin oletettavasti kohtuullinen luku niin Matka-aikojen muutos Matka-ajat, skenaario 2
toteutettavuuden kuin kustannussaastdjen saavuttamisenkin nakdkulmasta.

Kuntakohtaiset kustannusarviot eivat kuitenkaan anna tarkkaa kuvaa palveluverkon muutoksen
toimipaikkoihin sidotusta tehostamispotentiaalista, ja asiaa on maara selvittaa lisaa.

Loviisan ia Nikkilan soteasemien tulisi kyetd skenaariossa nostamaan tuotantoaan arviolta noin 50%
prosentilla, kun taas Porvoon suhteellinen taakka kokonaistarpeesta kasvaisi vain maltillisesti.




Johdon yhteenveto, skenaario 3

1.1. Johdon yhteenveto

Al ueel I i nen kysynta Nykytilan palvelualueet Nykytilan palvelualueiden vastuuosuudet kokonaistarpeesta
Nykytilassa Porvoon soteasema vastaa jo noin puolesta hyvinvointialueen kokonaistarpeesta. S ‘ Nykytila Tarvepainotettu vkiuku  Qsuus kokonaistarpeesta
Skenaariossa palvelut keskitettaisiin siihen pisteeseen, Jossa kokonaistarve on suurin ja joka on o = e ——paryye 16.54%
keskeisen sijaintinsa vuoksi kohtuullisen hyvin saavutettavissa. : L A Nikkitin sosiaal_jn terveysasors | 1033000 P
Skenaariossa 3 Porvoon soteasema ottaisi hoitaakseen koko alueen palvelutarpeen (soteasemien ' ff;i;ﬂf:sf:::::fjjffffvfyyff:gf = oo .
Osalta) ) Askolan sosiaali- ja terveysasema . 4,661.14 5.25%

: :"2 Myrskylén sosiaali- ja terveysasema . 2,408.39 2.71%

saavutettavu us ’ Pukkilan sosiaali- ja terveysasema I 1,781.55 2.01%

] 0 P " ]
Matka-ajat kasvavat skenaariossa eniten pohjoisilla, kaakkoisilla ja koillisilla alueilla, mutta myo6s O B Wort B

Pohjois-Sipoossa.

Taman S-kenaa-nor] osalta p!SImma..t matka'ajat eivat Juurlkaan mUUtu’ elv_at_ka_\ SIIS, etaiset alpeet .Ole Skenaarion 3 palvelualueet Skenaarion 3 palvelualueiden vastuuosuudet kokonaistarpeesta
skenaariota 2 juurikaan etaisempia. Varsin huomattavana erona skenaarioihin 1 ja 2 on kuitenkin

se, etta suhteeéllisen korkeat matka-ajat ulottuisivat koskemaan myos alueen keskeisia Skensario 3 Tarvepainotettu vakiluku Qsuus kakonaistarpessta
vaestokeskittymig, ja ndin merkittdvaa osaa alueen asukkaista. Nain ollen vaikutukset e ———— ]
saavutettavuudelle olisivat skenaariossa 3 selvasti 1 ja 2 suuremmat Vhteens 88 790,63 100,00%

Matka-ajat séilyisivat silti jokseenkin maltillisina, kun etdisimmiltékin pohjoisilta alueilta l1&ahin
soteaseima olisi saavutettavissa reilussa kolmessa vartissa.
Kustannustehokkuus ja -saastot

Téassa skenaariossa palveluverkkoa keskitettaisiin siten, ettd myds alhaisten tarvevakioitujen
kustannusten ja korkean kokonaistarpeen kuntien Loviisan ja Sipoon palvelut siirrettaisiin

Porvooseen. Matka-aikojen muutos  Matka-ajat, skenaario 3
. L . T . . . . . . g - -ajat, I
Vastuun siirto toimipisteiden valilla_vastaisi skenaariossa noin 50% E_rosentpa hyvinvointialueen
so_tepalvelulen kokonaistarpeesta. Tama asettaa suuret vaateet keskitettavat palvelut tuottavalle
toimipisteelle, mutta voi samanaikaisesti tarjota suuren periaatteellisen tehostamispotentiaalin. M
Kuntakohtaiset kustannusarviot eivat kuitenkaan anna tarkkaa kuvaa palveluverkon muutoksen s .
toimipaikkoihin sidotusta tehostamispotentiaalista, ja asiaa on maara selvittaa lisaa. AR, {
. . . . . . oy ¥ 0.
Porvoon aseman tulisi kyeté kaksinkertaistamaan palveluntuotantonsa ja ulottamaan palvelunsa ) AR
Eoslf_em?tan kaikkia hyvinvointialueen asukkaita heidan moninaisesta palvelutarpeestaan ot
uolimatta. ‘



Johdon yhteenveto, kokonaiskuva

1.1. Johdon yhteenveto

lta-Uudenmaan hyvinvointialue tuottaa palveluitaan suhteessa palvelutarpeeseensa jo nykyisellaan
keskimaaraista hieman tehokkaammin.

Tasta huolimatta Ita-Uudellamaalla on merkittavaa palveluiden tehostamispotentiaalia seka hyvat edellytykset
palveluverkon hyvinvointialuetasoiselle optimoinnille kuntien alueiden kysynnan erityispiirteet huomioiden.

Tama lupaus syntyy siita, etta hyvinvointialuetta tarkemmalla alueellisella tarkastelutasolla 16ytyy
virtaviivaistettavaa, ja palvelukokonaisuuskohtaisessa tuotannossa tehostettavaa.

Palveluverkkoa voidaankin harkitusti tehostaa seka sovittaa sita vastaamaan paremmin alueellisiin
tarvekeskittymiin ilman, etta taman tarvitsisi johtaa kestamattomiin seurauksiin palveluiden alueellisen
saavutettavuuden nakokulmasta.

lta-Uudenmaan hyvinvointialue on kuitenkin suhteellisen pienesta koostaan huolimatta palvelutarpeeltaan ja
sosiodemografialtaan varsin monipuolinen hyvinvointialue, jonka sisaiset alueelliset erot on syyta huomioida
seka palvelujen alueellisia sisaltdja muotoiltaessa ettd palveluverkon painopistetta muutettaessa.

Keskeisenad haasteena on keskittdmisen mahdollisesti tarjoaman tehostamispotentiaalin sovittaminen yhteen
ennen kaikkea itaisen alueen korkeaan keskimaaraiseen palvelutarpeeseen ja sen vanhenevaan vaestoon.



2.2 Keskeiset

johtopaatokset

Keskeiset johtopaatokset raportin ylalukujen osalta
laveammassa muodossa ilman painotusta
paatosimplikaatioihin




Keskeiset johtopaatokset: Nykytila
2.2 Keskeiset johtopaatokset

Tarjonta

Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen palvelutuotannosta noin puolet tuotetaan nykytilassa ostopalveluina. Tama selittyy
suurelta osin somaattisen erikoissairaanhoidon ostopalveluilla.

Kustannusrakenteen osalta suurimpia menoerid ovat jarjestyksessa kalleimmasta alaspain somaattinen
erikoissairaanhoito, vanhustenhuolto, hallinto ja ICT-palvelut, vammaispalvelut ja perusterveydenhuolto. Nama
yhdessa kasittavat valtaosan hyvinvointialueen kuluista, noin 80 % kaikista palvelutuotannon kuluista.

lta-Uudenmaan hyvinvointialueen palveluksessa ty6skentelee yhteensa 2730 henkil6a, joista merkittava osa eli yli 850
henkil6a toimii ikdantyneiden palveluissa.

Henkiloston nykytilan haasteina on tunnistettu pitovoima ja rekrytointi. Rekrytoinnin haasteina ovat erityisesti alueen
kaksikielisyysvaatimus seka reuna-alueet. Taman liséksi lahitulevaisuudessa henkildston elakoityminen lisaa
merkittavasti resurssipainetta.

Hyvinvointialueella on rajalliset vaikutusmahdollisuudet sotepe-henkiléston koulutusmaariin (aloituspaikat), joten eniten
vaikuttavuutta on nykyisen henkildstdn hyvinvointia ja jaksamista tukevat toimenpiteet (pitovoima).

Palveluiden jarjestaminen on hajautunutta ja palveluiden saatavuudessa on havaittu haasteita erityisesti pandemian
aiheuttaman hoitovelan vuoksi. MyoOs sosiaalipalvelujen linkittyminen terveydenhuollon palveluihin on alueella
satunnaista.

Alueella toimitaan paaosin vuokralla ja toimitilat ovat pirstaloituneina ympari alueen kuntia. Toimitilakustannuksia on
nykyisten suunnitelmien mukaan tarkoitus alentaa lisaamalla tilatehokkuutta ja luopumalla tarpeettomista tai
vajaakayttdisista tiloista.



Keskeiset johtopaatokset: Nykytila
2.2 Keskeiset johtopaatokset

Kysynta
lta-Uudenmaan hyvinvointialue kuuluu muiden Uudenmaan alueiden ohella alhaisen

keskimaaraisen palvelutarpeen piiriin, mutta sen tarvekerroin 0.93 on Uudenmaan
korkein.

Hyvinvointialueen asukaskohtaiset sote-kustannukset ovat alle maan keskitason ja sote-
kustannukset ovat alle arvioidun tarpeen, eli toiminnan tehostamisen potentiaali on
pienempi kuin muilla Suomen hyvinvointialueilla keskimaarin.

Kokonaistarpeen nakdkulmasta palvelutarve maaraytyy valtaosin suurten kuntien
perusteella. Keskinen alue, eli Porvoo siséltaa yli puolet palvelutarpeesta, ja yhdessa
ltdisen alueen kanssa noin 70%. Arviolta lahes 90% sotepalvelujen kokonaistarpeesta
muodostuu Porvoon, Sipoon ja Loviisan vaestdpohjasta.

Vaikka koillisen ja pohjoisen pienet kunnat muodostavat pienen osan kokonaistarpeesta,
on Lapinjarven, Myrskylan ja Loviisan kuntien asukkailla keskimaaraista korkeampi
palveluntarve.

Askola, Myrskyla ja Pukkila ovat kayttéaneet suhteessa tarpeeseensa maan keskiarvoa
selvasti enemman sotepalvelujen tuottamiseen. Olettaen, ettd palvelutaso on vakio, tdama
voi kertoa tehostamistarpeesta sotepalveluntuotannossa.




Keskeiset johtopaatokset: Nykytila
2.2 Keskeiset johtopaatokset

Yhteensovittaminen

Nykyisellaan palvelut eivat jakaannu tasaisesti palveltavan vaeston painopisteiden mukaan. Palveluiden
kysyntavetoinen keskipiste on kaikkien palveluiden osalta Porvoossa.

Toisaalta tama epatasainen jakautuminen mahdollistaa palveluiden tasaisemman saavutettavuuden myds
hyvinvointialueen reuna-alueilla.

Palvelut jakautuvat soteasemien osalta kahdeksalle palveltavalle alueelle. Toimipisteiden maarien osalta suhteessa
vaestdon, nykyisessa palveluverkossa pohjoisen pienet kunnat korostuvat kolmella soteasemallaan, jotka palvelevat
harvaan asutettuja alueita.

Tarvevakioitujen kustannusten nakdkulmasta vaikuttaisi etenkin pohjoisen pienten kuntien Askolan, Myrskylan,
Pukkilan ja mahdollisesti myds Lapinjarven osalta |10ytyvan tehostettavaa. Naissa kunnissa palveluja tuotetaan
pienemmalle maaralle asukkaita, joten palveluiden siirron kokonaisvolyymi alueen toimipisteilta toisille alueille on
jokseenkin pienta. Taten kustannustehokkuuden parantaminen pohjoisen palveluverkon harvennuksella johtaisi
oletettavasti jokseenkin maltillisiin kustannussaastoihin.

lta-Uusimaa kayttaa tarvevakioitujen kustannusten perusteella vammaispalveluiden kustantamiseen suhteellisesti
eniten verrattuna kaikkiin hyvinvointialueisiin. Toisena huomattavana menoerana on perusterveydenhuollon
suhteellisesti korkeat kustannukset. Muiden palvelutehtavien osalta Ita-Uusimaa tuottaa palveluita suhteellisen
tehokkaasti olettaen palvelutaso vakioksi.



Keskeiset johtopaatokset: Tulevaisuus

2.2 Keskeiset johtopaatokset

Tulevaisuuden kysynta

Palveluiden kysyntavetoinen keskipiste tulee nykytilan tavoin kaikkien palveluiden osalta sailymaan Porvoossa ja tama painotus tulee my6s voimistumaan
entisestaan.

[td-Uudenmaan hyvinvointialueen vaestd tulee kasvamaan hyvin maltillisesti, noin 1,86 % kasvu kymmenessa vuodessa. Tama kasvu selittyy kokonaan
Porvoon ja Sipoon kasvulla, joka sekin on hyvin maltillista. Porvoon vakiluvun kasvumaaréksi on ennustettu 1,65 % kasvu, noin 700 asukasta ja Sipoolle 10,44
% kasvu, vajaan 2000 asukkaan muutos. Kaikissa muissa kunnissa vaestdn on ennustettu pienenevan vuoteen 2030 mennessa Loviisassa -3,75 %, Askolassa
-3,48 %, Lapinjarvelld -4,44 %, Myrskylassa -5,24 % ja Pukkilassa -4,25 %.

Somemallin mukaisen ennusteen perusteella Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen palvelutarve tulee vuoteen 2033 kasvamaan 1,13—kertaiseksi suhteessa
nykytilaan. Valtakunnallisessa vertailussa Ita-Uusimaa on kaikkien Uudenmaan alueiden kanssa korkeiden kasvukertoimien karkipdassa. Hyvinvointialueen
kasvukerroin on Uudenmaan alueista pienin, mutta valtakunnallisesti viidenneksi suurin. Tama kertoo korkeasta kustannusten hillinta- ja palveluverkon
optimointipaineista suhteessa nykytilaan.

Lapinjarven, Loviisan, Myrskylan ja Pukkilan vaestdt ovat entuudestaan ikaantyneita ja tama painotus tulee vahvistumaan vuoteen 2030. Etenkin Lapinjarven ja
Myrskylan kuntien vaestd on jo nykytilassa suhteellisen ikdantynytta. Loviisan ja pohjoisen pienien kuntien Myrskylan, Pukkilan ja Lapinjarven ikdantyminen
nostaa alueiden palvelutarvetta. Alueiden vaest6 kuitenkin pienenee, kun Porvoon ja Sipoon véakiluvut kasvavat, jolloin palveluverkon kysyntévetoinen
painopiste painottuu yha enemman kohti Porvoota.

Painopisteen muutos suhteessa palvelutarpeen kasvuun kaukana painopisteesta aiheuttaa ristiriidan palveluiden kysyntavetoisen keskittdmisen ja palveluiden
saavutettavuuden valilla. Tulevaisuudessa paljon palveluita tarvitsevat asiakkaat keskittyvat entisestaan hyvinvointialueen reuna-alueille kauas alueen
kysyntavetoisesta keskipisteesta.

Palvelumuotoilussa ja palveluita keskittdessa ratkaistavaksi ongelmaksi jaa saavutettavuuden ja kustannusoptimoinnin valilla tasapainoilu etenkin pienien
korkean palvelutarpeen kuntien ja ruotsinkielisten alueiden osalta.



Keskeiset johtopaatokset: Tulevaisuus

2.2 Keskeiset johtopaatokset

Yhteensovittaminen: Skenaarioiden johtopaatoksia

Kaikkien skenaarioiden osalta pisimmat matka-ajat ovat samoja kuin nykytilassa, silla Porvoon ja Loviisan saaristoalueilta on pitka matka
lahimmalle soteasemalle. Samalla muutoksia naihin matkoihin ei skenaarioissa tule, silla naita alueita palveleva soteasema on joka
tapauksessa Porvoo.

Skenaario 1 jakaa pohjoisen pienen palvelutarpeen kunnat soteasemien osalta Askolalle ja Loviisalle ja yhdistaa Sipoon soteasemat
yhdeksi soteasemaksi. Nain pienten kuntien saavutettavuus ei karsi yhta paljon kuin muissa skenaarioissa matka-aikojen ja
ajokilometrien osalta. Skenaario nostaisi edellytettya palveluntuotantotasoa Loviisassa 33,7 %, Nikkilassa 52,2 % ja Askolassa 84,2 %.
Nainkin muotoiltuna Askolan Soteasema olisi silti puolet pienempi kuin Nikkilan ja Séderkullan soteasemien yhdistelma.

Skenaarion 2 jako jattaa Sipoon yhteen soteasemaan ja jakaa Askolan skenaariossa 1 palvelemat alueet Porvoolle ja Loviisalle. Tama
on suhteellisesti pieni muutos jo suurien palveluita tuottavien soteasemien tuotantoon, mutta heikentaa huomattavasti enemman
palveluiden saavutettavuutta korkean palvelutarpeen pienien pohjoisen kuntien osalta. Skenaariossa on huomioitava, etta Loviisan
soteaseman vastuulle siirtyisi valtaosa korkean palvelutarpeen kunnista ja kuntien asukkaista, vaikka suhteellisesti se on yha puolet
pienempi kuin Porvoo, joka hoitaisi yli puolet koko hyvinvointialueen soteasemien palveluntuotannosta. Tama skenaario siis tasaisi
soteasemien palveluntuotannon kolmelle alueelle ja korostaisi Porvoon ja Loviisan soteasemien merkitysta entisestaan.

Skenaariossa 3 Porvoon soteasema ottaa hoidettavakseen koko Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen vaestdn kokonaisuudessaan. Talla
on merkittavia saavutettavuushaittoja pienten kuntien lisaksi Loviisan vaestolle ja nain isommalle vaestomaaralle. Loviisan asukkaiden
matkat pitenisivat huomattavasti. Samalla tdma skenaario edellyttaisi Porvoon soteaseman palvelutuotannon tehostamista 104 %, yli
kaksinkertaiseksi suhteessa nykytilaan. Porvoon palveltavilla asiakkailla olisi my6s keskimaarin nykyista korkeampi palvelutarve.
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2.1 Tausta ja tavoitteet

Palveluverkon kehittamisen tavoitteet ja keskeiset
taustalla vaikuttavat tekijat




Palveluverkkoselvitys

2.1 Tausta ja tavoitteet

[td-Uudenmaan hyvinvointialue on noin 100 000 asukkaan
hyvinvointialue, joka jarjestaa palvelut seitseman kunnan (Askola,
Lapinjarvi, Loviisa, Myrskyla, Porvoo, Pukkila ja Sipoo) asukkaille, ja jolla

on noin 2700 tydntekijaa. Lapinjarvi

Myrskyla Lapptrask
Palveluverkkoselvityksessa tarkastellaan sosiaali- ja terveystoimen seka Mérskom
pelastustoimen tarpeita pitkalla aikavalilla nykyhetkesta vuoteen 2030
saakka. “

Loviisa

Selvitys tuottaa faktapohjaista tietoa hyvinvointialueen palveluverkon Lovisa
nykytilasta seka tulevaisuuden ennusteista.
Tavoitteena on selvittdd mahdollisimman kustannustehokas tapa tuottaa Porvoo
palveluita vuoteen 2030 mennessa. Borga

Nykytilakuvauksen analyysi perustuu seka julkisiin, etta
hyvinvointialueen sisaisiin datalahteisiin, asiantuntijahaastatteluihin seka
tyopajoihin avainhenkildiden kanssa.

Palveluverkkoselvityksessa huomioidaan mm.

Alueen ominaispiirteet vaestdn kehityksessa, muuttoliike ja ikdrakenne

: ':’ " &
2

Palvelutarpeet hyvinvointialue-, kunta ja postinumerotasolla

Hyvinvointialueen strategiset tavoitteet ja tuottavuusohjelman kehityskarjet

Saatavuus ja saavutettavuus, palveluntuotannon nykytilan edellytykset ja
toiminnan tarpeet

U{ﬁ’d/ NYLAND ‘ Vilfirdsomrade



Lahestymistapamme projektissa

2.1 Tausta ja tavoitteet

Selvitys pohjautuu neljaan osakokonaisuuteen, joissa analysoidaan alueen palveluverkon nykytila seka arvioidaan
tulevaisuuden palvelutarvetta skenaarioanalyysin avulla.

1 RAKENNEKUVAUS, NYKYTILA-ANALYYSI JA
TIETOLAHTEIDEN TUNNISTAMINEN

- NYKYTILAN PALVELUVERKKO- JA
RAKENNEKUVAUS

PALVELUVERKON KAPASITEETIN, SAATAVUUDEN
2 JA SAAVUTETTAVUUDEN SELVITTAMINEN SEKA
TARKASTELTAVIEN
NAKOKULMIEN VALINTA

3 SKENAARIOANALYYSI

w TULEVAISUUDEN PALVELUTARPEEN
ARVIOINTI

4 KEHITYSEHDOTUKSET
KYSYNTA, SAAVUTETTAVUUS JA TUOTTAVUUS




Nykytilan palveluverkko- ja rakennekuvaus

2.1 Tausta ja tavoitteet

Palveluverkkoa kuvataan palvelualueiden yleisluontoisen kasitteen kautta seka arvioimalla [ta-Uudenmaan soteasemien
saavutettavuutta postinumeroalueiden keskipisteista.

Palvelualueet eivat vastaa nykyista kuntajakoa, eivatka ne ole kuin ohjeellisia arvioita, jotka perustuvat suoraviivaisesti
niiden postinumeroalueiden rynmittelyyn samalle palvelualueelle, joilla on yhteinen lahin soteasema matka-ajassa
mitattuna. Palvelualueet ovat verkon kehittamisen ajattelun laskennallinen tukivaline, eivatka ne perustu mihinkdan ennalta
maarattyyn sitoumukseen saati paatokseen.

Pois lukien soteasemien saavutettavuustarkastelu, palveluverkkoa ei raportissa kuvata toimipisteiden maantieteellisen
sijoittumisen kautta. Tama tarjonnan nakokulma on kuitenkin maara sisallyttaa tuleviin analyyseihin.



Tulevaisuuden palvelutarpeen arviointi

2.1 Tausta ja tavoitteet

Tulevaisuuden palvelutarpeen arvioinnissa olisi keskeista huomioida mahdollisimman kattavasti tulevaisuusprojektiot kaikille
niille tekijoille, jotka vaikuttavat alueen keskimaaraiseen palvelutarpeeseen. Esimerkkina tallaisista tekijoista toimii THL:n
julkaisemat tarvevakioitujen menojen tutkimuksen ennustemuuttujat (ks. esim. Hakkinen ym., 2020).

Naiden tekijdéiden tulevista arvoista ei kuitenkaan itsessaan ole ennusteisiin perustuvia tietoja. Sen sijaan ennusteet on
saatavissa vakiluvuista ja ikdjakaumista. Ensin mainittu voidaan huomioida olettamalla kunkin tarkasteltavan alueen
palvelutarpeen sailyvan vakiona, jolloin ennakoitu alueen tulevaisuuden kokonaistarve saadaan kertomalla ennustettu
vakiluku nykyisella alueen tarvekertoimella. Tama ei kuitenkaan huomioi keskimaaraisen tarpeen kasvua mm.
ikaantymisesta johtuen. Ikaantymisen vaikutusta voidaan kuitenkin mallintaa, silla alueellisesta ikdjakaumasta ja
palvelutarpeesta on olemassa tarkkaa tietoa, johon tilastollinen malli sovittaa.

Ikdantymisen huomioivaa mallia ei raportin tarpeisiin ole tassa rakennettu.



2.2 Viitekehys ja
menetelmat

Analyysin viitekehys seka keskeiset analyysissa
hyodynnetyt menetelmat, kasitteet ja tietolahteet




Raportissa kaytettavaa terminologiaa

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Palvelutarvekerroin

THL:n Sote-rahoituksen tarvevakiointi -tutkimukseen perustuva kerroin, joka maarittda 80 % hyvinvointialueen yleiskatteisesta rahoituksesta.
Palvelutarvekerroin perustuu tarvevakiointimallin ennustamiin alueellisiin sote-sektorin keskinettokustannuksiin suhteutettuna Suomen sote-

sektorin keskinettokustannuksiin. Tarvekerroin huomioi kattavan joukon alueen asukkaan tuottamiin nettokustannuksiin vaikuttavia tekijéita ja kertoo alueen
keskimaaraisen asukkaan palvelutarpeesta.

Palvelutarvevakioidut

kustannukset

Indeksi, jolla toteutuneiden soten nettokustannusten maéara suhteutetaan vastaavien palvelutarpeen alueiden kustannuksiin Suomessa.

Indeksin arvo 100 tarkoittaa, etta alueen nettokustannukset vastaavat keskimaaraisia soten nettokustannuksia vastaavan palvelutarpeen
alueilla. Indeksin arvo 110 tarkoittaa, etta alueen nettokustannukset ovat 10 % korkeammat kuin vastaavan palvelutarpeen alueilla keskimaarin.

Palvelutarvepainotettu vakiluku /

Kokonaistarve

Alueen sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonaistarvetta voidaan mallintaa kertomalla alueen palvelutarvekerroin tdman vakiluvulla. Vastaavasti voidaan johtaa
myos palvelukokonaisuuskohtaiset arviot kokonaistarpeelle. Kullekin alueelle voidaan laskea tdman osuus kokonaistarpeesta. Taman perusteella voidaan
arvioida, mihin palveluverkon painopiste voitaisiin asettaa, jos palveluita pyritdan tuottamaan suhteessa kysynnan alueelliseen jakautumiseen. Tarvepainotetusta
vakiluvusta saadaan myds euromaarainen kokonaistarpeen arvio alueen asukkaiden tarvitsemien sotepalveluiden nettokustannusten totaalista, kun
tarvekerroinpainotettu vakiluku kerrotaan yhden henkilén kansallisilla keskikustannuksilla.


https://www.julkari.fi/handle/10024/139708

Kysynnan ja tarjonnan yhteensovittaminen

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Analyysissa luodaan kolme nikokulmaa mm Kysynta

palveluverkkoon: kysyntg, tarjonta ja naiden
yhteensovittaminen. Vikilukuennusteet

Palvelutarve ja demografiatiedot

Kysynnan osalta tarkastellaan Ita-Uudenmaan Palvelutarpeeseen perustuvat kysyntdennusteet

alueen kuntien, hyvinvointialeen, palvelualueiden,

seka postinumeroalueiden profiileja. _
mm larjonta

Alueiden profiileja tarkastellaan alueen sote-
palvelujen kysynnan ja alueen sosiodemografisten
erityispiirteiden nakoékulmista.

Palvelurakenne
Henkildstoresurssit ja ostopalvelut

Tarjonnan osalta tarkastellaan palvelurakennetta, Tilaresurssit

Kustannukset

henkildstéresursseja, ostopalveluita, tiloja ja naiden

absoluuttisia ja suhteellisia kustannuksia.

Yhteensovittamisen osiossa tarkastellaan g [ hteensovittaminen
palveluverkon tuotantoa seka palveluiden

saatavuutta ja saavutettavuutta Saavutettavuus ja kustannustehokkuus
Skenaarioiden mukainen tuotannon ja saavutettavuuden muutos

Tuottavuuden arviointi ja kehittdminen saatavuuden parantamiseksi




Analytiikasta
2.2 Viitekehys ja menetelmat

Raportin l1ahtdkohta on arvioida, miten hyvinvointialueen palveluverkkoa tulisi kehittdd, kun huomioidaan hyvinvointialueen sisaisten
alueiden sotepalvelujen kysynnan erityispiirteet seka palveluverkkoon kohdistuvat tuottavuuspaineet.

Raportin luvut perustuvat hyvinvointialueelle luovutettavaan palveluverkon kehittamisen tyokaluun, josta I6ytyvat yksityiskohtaiset
tiedot kaikista laskukaavoista seka raportissa kaytettavista tieto- ja analytiikkamalleista.

Sotepalvelujen alueellista kysyntaa tarkastellaan palvelukokonaisuuksittain pddasiassa THL:n tarvevakioitujen menojen
tutkimukseen perustuvin mittarein (ks. Hakkinen ym. 2020).

Sotepalvelujen kysynnan alueellista jakautumista mitataan alueen palvelutarvepainotetulla vakiluvulla.

Tarvevakioitujen kustannusten avulla voidaan puolestaan hahmotella nykypalvelujen tuotannon alueellista tehokkuutta, kun
oletetaan palvelutaso kyseisten alueiden yli vakioksi. Kyseinen mittari ei itsessaan kerro palveluiden laadusta saati niiden
kustannusvaikuttavuudesta.

Saavutettavuutta mitataan ajomatkoina hyvinvointialueen postinumeroalueiden laskennalligista keski{aiste_isté kuhunkin
soteasemaan. Ajomatkat Serustuyat Blln%-mgps_ln__rajaP|nnan kautta kyseltyihin ennustettuihin ajomatkoihin autolla, kun lahtaika on
maanantai-aamuna kello 9 tai perjantai-iltapaivalla kKello 15.

Saavutettavuutta kuvaavat estimaatit ovat siind mielessa konservatiivisia, ettd ne oletettavasti hieman yliarvioivat tyypillisia =~
ostinumeroalueesta alkaneita [nat_ka—alkoia. Koska ajomatkat on laskettu postinumeroalueiden laskennallisista maantieteellisista
eskipisteista, asettuu matkan |ahtdpiste oletettavasti postinumeroalueen tyypillista reaalista matkan 1ahtopistetta jokseenkin

huonompien yhteyksien sijaintiin. Systemaattista harhaa alueiden valisiin matka-aikoihin tasta ei pitaisi kuitenkaan aiheutua.

Esimerkiksi skenaarioiden vaikutuksia alueelliseen saavutettavuuteen voidaan siis hyvin tulkita suhteellisina muutoksina tyypillisiin

matkoihin, ja absoluuttisetkin matka-ajat seka kilometrit ovat guuri oikeaan suuntaan maltillisesti konservatiivisia. Nykyisellaan
saavutettavuutta koskevat luvut eivat ainakaan maalaa saavutettavuudesta todellisuutta ruusuisempaa kuvaa.


https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/rahoitus-ja-kustannukset/tarvevakioidut-menot
https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/rahoitus-ja-kustannukset/tarvevakioidut-menot

Analytiikasta

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Tulevaisuuden kysyntaa arvioidaan raportissa paaasiassa SOME-mallin kasvuennustein seka projisoimalla tarvepainotettu vakiluku
tulevaisuuteen huomioimalla vakiluvussa tapahtuvat muutokset, mutta jattaen huomiotta keskimaaraisen alueen asukkaan
palvelutarpeen kasvu. Nain ollen raportissa hyddynnettya tarvepainotettua vakilukua voidaan pitaa korkeintaan ohjeellisena
tulevaisuuden kysynnan projektiona. Se ei siis itsessdan huomioi ikdantymisen vaikutuksia kokonaistarpeeseen millaan tavalla. Tata
puutetta on maara taydentaa tulevissa analyyseissa, minka lisaksi alueellisen ikdantymisen vaikutusta arvioidaan raportissa jo
nykyisellaan tarkastelemalla ikdjakauman alueellisia muutoksia kiinnostavana ilmidna itsessaan.

Hyvinvointialueen palveluverkon suunnittelemisen nakdkulmasta SOME-mallin heikkous on siing, ettei se tarjoa kuvaa ennustetusta
sotetarpeen kasvusta hyvinvointialuetta tarkemmilla alueellisilla tasoilla, eika se nykyisellaan sisalla palvelukokonaisuuskohtaista
erittelya. Jalkimmaisen suhteen THL on kuitenkin tekemassa lahitulevaisuudessa paivityksen.

Yha yleisemmalla tasolla on painotettava, etta kaikkien raportissa tehtyjen tarkastelujen heikkoutena on se, etteivat ne mittaa sita,
mita hyvinvointialueen on pohjimmiltaan tarkoitus tuottaa. Mitkdan analyysissa esiintyvat mittarit eivat siis kuvaa palvelun tuotannon
vaikuttavuuden maksimoimista niukoin resurssein. Taman puutteen silloittaminen jatetaan ty6ssa suosiolla raporttia
hyodyntavalle lukijalle, silla vaikuttavuutta koskevia tietoja ei ole saatavilla palveluverkon ylatason kehittamistarpeita vastaavalla
kattavuudella ja yleisluontoisuudella. Esimerkiksi tarvevakioitujen kustannusten arvioinnin osalta on ensiarvoisen tarkeaa, etta
pyritaan varmistumaan siita, etteivat suhteellisen korkeat tarvevakioidut kustannukset selity palvelutason eroilla, eika taten lahdeta
optimoimaan tuotantoa siten, ettd asukkaiden tarpeet jatetaan tyydyttamatta ja palveluiden laatua lasketaan. Mittarin kritiikittdmassa
hyddyntamisessa piilee siis ilmeinen vaara paitsi kustannustehokkuuden hakemisessa kustannusvaikuttavuuden sijaan, niin myos
houkutus minimoida kustannukset valittamatta lainkaan taman vaikutuksista palveluiden tuotoksiin.


https://thl.fi/documents/155392151/190339897/Sote-rahoituksen-palvelutarpeen-muutoksen-arviointi-SOME-mallilla.pdf/ee285abc-097b-bb79-2e39-19182d4b91dc/Sote-rahoituksen-palvelutarpeen-muutoksen-arviointi-SOME-mallilla.pdf?t=1672841301282

Analyysin tietolahteet

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Tietojen poiminnassa on paaosin noudatettu periaatetta, etta tiedot poimitaan niin tuoreina kuin ne suinkin on saatavilla. Taman
seurauksena osa tiedoista on alustavia, niihin voi, ja on paikoin jo tullutkin muutoksia.

Postinumeroalueiden sosiodemografiset tiedot on poimittu Tilastokeskuksen Paavo-palvelusta 4.9.2024 (ks. Lahteet). Tiedot ovat
vuoden 2022 tietoja. Postinumeroalueiden keskipisteiden geokoordinaatit ovat samasta lahteesta.

Kagrté%\éiéslualisoinnissa kaytetyt aluerajat on poimittu Maanmittauslaitoksen avoimen tiedon Karttapaikka-palvelusta (ks. Lahteet)

Vakilukuennusteet on poimittu Tilastokeskuksen Véestéennusteen avoimien tietojen palvelusta 6.9.2024. Vakilukuennusteet ovat
vuodelta 2021 ja niihin on odotettavissa paivitys [oppuvuodesta 2024.

Tarvevakioitujen menojen tiedot on poimittu THL:n tarvevakioitujen menojen julkaistuista tutkimustiedoista 4.9.2024. Seké
Fal\_/elukokqna_lsuuksm ettd soten kokonaistarvetta kuvaavat uvut koskevat vuotta 2022. HUOM! Molempiin tietoihin tehtiin
aajahko paivitys 10.9.2024, eivatka raportissa kaytetyt tiedot siis taysin vastaa nyt 20.9.2024 ylla mainitusta osoitteesta
Ioytyvia tietoja. Myos nama uudet 10.9. paivitetyt tiedot ovat revisioinnin kohteena ja niihin saattaa yha tulla validointiprosessiin
gerustuwa korjauksia tai muita kalibrointeja, mink& jalkeen tietojen odotetaan sailyvan muuttumattomina ainakin kalenterivuoden
024 IOﬁFuun saakka. Palvelukokonaisuuksia koskevat luvut perustuvat kuitenkin varsin tuoreeseen tutkimukseen ja niihin tulee
siksi suhtautua alustavina myos vuodenvaihteen jalkeen. Palveluverkon kehittamistyokalun kyselyt tullaan paivittamaan uusilla
tiedoilla syksyn 2024 aikana.

Raportissa hyddynnetyt SOME-mallin tiedot on toimitettu tietopyynndn kautta THL:n toimesta 11.9.2024, ja ne ovat vuoden 2023
tietoja. Tiedot l0ytyvat hieman tassa kaytettyd karkeampina avoimesti myos Sotkanetista.

Sa_avutettavuusanalyisiss_a hyodynnetyt matka-ajat on poimittu Bing-mapsin API:n kautta suoraan Power Bl:n. K_éytettg kutsu [0ytyy
bix tiedostosta. Matka-ajat ovat minuutteja, etaisyydet kilometreja, kulkuneuvo auto ja lahtdaika joko maanantaina 9.9.2024 kello
.00 tai perjantaina 13.9.2024 kello 15.00.



https://stat.fi/tup/paavo/index.html
https://www.maanmittauslaitos.fi/asioi-verkossa/karttapaikka#kayttoehdot
https://pxdata.stat.fi/PXWeb/pxweb/fi/StatFin/StatFin__vaenn/?tablelist=true
https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/rahoitus-ja-kustannukset/tarvevakioidut-menot
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko/?indicator=szbMLo03tNY1AgA=&region=s06NtM7VMwQA&year=sy5zsTbS0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202407081245
https://learn.microsoft.com/en-us/bingmaps/rest-services/routes/calculate-a-distance-matrix

Hyvinvointialueen rahoitusmalli

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Hyvinvointialueiden rahoitus on yleiskatteista, ja se lasketaan alueiden sote-palvelutarpeen ja palveluihin liittyvien
olosuhdetekijoiden perusteella.

Tarkeimmaksi rahoituskriteeriksi hyvinvointialueille muodostuu sosiaali- ja terveydenhuollon sote-palvelutarvekerroin.
Kertoimen perusteella maaritetaan noin 80 % yleiskatteisesta rahoituksesta.

Palvelutarvekerroin perustuu THL:n tarvevakioitujen menojen tutkimukseen, jossa on laskettu regressiomallit sosiaalihuollolle,
terveydenhuollolle ja vanhustenhuollolle.

Tutkimuksen perusteella on valittu tilastollisesti merkitsevat sote-alan kustannuksia selittavat tekijat.
Tutkimus huomioi tekijéina yli 50 sairautta ja sosioekonomiset tekijat vaestossa.
Laskennallisessa rahoituksessa huomioidaan liséksi alueelliset erot vaeston ikdrakenteissa ja sairastavuudessa.

Palvelutarpeen laskennallisen osuuden lisaksi osa rahoituksesta on asiakasperusteista ja osa maaritetaan hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen kriteeriston perusteella.

Asukasmaaraperustainen rahoitus kattaa 14,6 % hyvinvointialueen rahoituksesta ja se myénnetdan tasasuuruisesti asukasmaaran
mukaan (€/asukas).

Rahoitusta mydnnetaan lisaksi vieraskielisten maaran, ruotsinkielisten maaran ja asukastiheyden perusteella.
Myo6s Hyte-kerroin (hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kerroin) toimii rahoituksen kriteerina.



Hyvinvointialueen valtionrahoituksen maaraytymistekijat

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Oheisessa taulussa on eriteltyna hyvinvointialueelle
mydnnettavan valtionrahoituksen maaraytymistekijat
prosenttiosuuksittain.

Naita osuuksia paivitetaan vuosittain maaraytymistekijoiden ja
tehtavien muutosten perusteella.

Hyvinvointialueille mydnnettava rahoitus saadaan laskemalla
yhteen soten laskennalliset kustannukset ja pelastustoimen
laskennalliset kustannukset.

Soten laskennallisten kustannusten maarittelyssa kaytetaan
seuraavanlaisia painotuksia:

Sosiaalihuolto: 21,06 %

Terveydenhuolto: 59,16 %

Vanhustenhuolto: 19,78 %

Osuus hyvinvointialueiden rahoituksesta Prosenttia
Sosiaali- ja terveydenhuolto yhteensa 97,694, josta
Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutarve 79,572
Asukasmaara 13,115
Asukastiheys 1,465
Vieraskielisyys 1,954
Kaksikielisyys 0,488
Saamenkielisyys 0,013
Saaristoisuus 0,110
Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen 0,977
Pelastustoimi yhteensa 2,306, josta
Asukasmaara 1,499
Asukastiheys 0,115
Riskitekijat 0,692




Strategia ja linjaukset

2.2 Viitekehys ja menetelmat

lta-Uudenmaan hyvinvointialueen 2023-26 palvelustrategian tavoitteet seka linjaukset ja periaatteet palveluiden jarjestdmisessa.

Strategia Linjaukset ja periaatteet

Tarpeenmukainen nopea ja suoraviivainen oikeaan palveluun paasy seka asian hoito
Yhdenvertainen ja nopea palveluihin paasy koko hyvinvointialueella
Toimiva ja tehokas neuvonta ja asiakasohjaus Olemme mukana seka tuemme tutkimusta eri sairauksien taltuttamiseksi seka
Asiakaslahtdisesti tuotetut palvelut tiedon levittamiseksi
Saavutettavasti viestityt ja kuvatut palvelut
Ennaltaehkéisevéan, kuntouttavan ja itsepalvelujen vahvistaminen palvelutarjonnassa

Sidosryhma- ja yhdyspintatyd

Lisdédmme yhteensopivuutta kuntien ja hyvinvointialueen yhdyspinta- ja muun
hytetoiminnan ja seka hyte-tavoitteiden valille

Korostamme ja selkeytdmme kuntien ja jarjestdjen roolia ennaltaehkéisevissa

Alueellisesti yhtendinen ja toiminnallisesti integroitu palvelutuotanto o e P
palveluissa ja hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa

Palveluntarpeeseen vastaava monipuolinen palveluverkosto

Selkeat ja yhtendiset palvelutuotannon prosessit seka toimintatavat
Kustannustehokkaat palveluiden tuotantotavat eri tuotantokeinoja hyédyntaen
Yhtenaiset tietopohjat ja tiedolla johtaminen

Sujuva yhteistyd HUS-yhtyman, kuntien, yritysten ja kolmannen sektorin kanssa

Kannustamme oma-aloitteisuuteen asiakkaan omasta tilasta ja tarpeista,
esimerkiksi hyddyntamalla terveyskyla tai digiklinikka-kanavia

Saatavuus ja saavutettavuus

Palvelumme on oltava kielellisesti saavutettavia seka selkeitd ja ymmarrettavia
Palvelutuotantoa vahvistava riittdva, osaava ja hyvinvoiva henkildsto seka kestava johtaminen

Priorisoimme kaksikielisyyden toteutumista palveluissamme
Palvelutuotantoa tukeva henkiléstdérakenne ja resursointi

Laadukas johtaminen palvelutuotannon ytimessa
Tukevat ja monipuoliset tydskentelymallit palveluita jérjestdessa
Palveluiden laatua tukeva henkildstdn osaamisen kehittdminen

Kehityskéarkien alatavoitteet
Asiakas palvelun keskitssa
Laadukkaat, yhdenvertaiset ja saavutettavat palvelut
Hyvinvoiva ja osaava henkiléstd palvelutuotannon mahdollistajana

Tarjoamme tietyt peruspalvelut kaikkiin kuntiin

Palvelut ovat kaikkien asukkaiden saatavissa, vaikka palvelua ei juuri asukkaan
kotikunnassa toteuteta fyysisena l&hipalveluna

Otamme saatavuuden ja saavutettavuuden tarkastelussa huomioon
erityisryhmien tarpeita kuulemalla heitéd



Strategia ja linjaukset

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Tuottavuusohjelma

lta-Uudenmaan tuottavuusohjelmalla tavoitellaan sellaisia kehitystoimenpiteita, joilla hyvinvointialueen tuottavuutta parannetaan tulevien
vuosien aikana rahoituksen alijagman kiinnikuromiseksi ja tulevaisuuden sosiaali- ja terveystoimen palvelujen turvaamiseksi seka

kehittamiseksi.
Tuottavuusohjelman toimenpitein on tavoitteena saavuttaa vajaan 28 miljoonan euron saastdt vuosina 2024-26.

Toimenpideohjelman toimenpiteet alkavat tuottaa hydtyja paaosin vasta vuoden 2025 loppupuoliskolla tai vuodesta 2026.

Tuottavuuskarjet
Palvelurakenteen kehittaminen toiminnanohjauksen ja palveluintegraation keinoin.
Ennaltaehkaiseva, hyvinvointia ja terveytta edistava palvelutarjonta.
Vaeston tarpeeseen vastaava monipuolinen palveluiden verkosto.
Kokonaisuutta palveleva monipuolinen tuotantorakenne ja sita tukeva hankintaosaaminen.
Hyvinvoiva henkildstd — arvostettu tydnantaja.
Hyvinvointialueen tiedolla johtamisen kehittaminen.

Ydintoimintaa tukeva tukipalvelukokonaisuus.



Tehokkuusajurit

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Sote-palveluiden tehokkuuden osatekijoiden, el
"tehokkuusajureiden” tunnistamisessa ja luokittelussa kaytetty
viitekehys:

Prosessit

Henkilosto

Teknologia ja data

Tilat ja infrastruktuuri

Jokainen viitekehyksen neljasta osakokonaisuudesta koostuu
useammasta tehokkuusajurista.

Tehokkuusajurit kuvaavat konkreettisia sote-palveluiden
toiminnan tehokkuuteen vaikuttavia toimenpiteita.

Listaus ajureista on koostettu tydpaja- ja
haastattelumateriaalien seka lahdeaineistojen perusteella, ja
siind on hyddynnetty hyvinvointialueen palvelustrategiaa seka
tuottavuusohjelmaa.

Prosessit

Toimintamallien yhtenaistaminen
Palveluiden ja hallinnon keskittdminen
(esim. th)

Paallekkaisen tydn ja hukan minimointi
Turhien toimenpiteiden poistaminen
Etépalveluiden lisddminen ja
palveluvalikoiman laajentaminen
Liikkuvien ja jalkautuvien palveluiden
palveluvalikoiman kehittdminen
Ennaltaehkaiseviin interventioihin ja
toimintamalleihin panostaminen
Asiakassegmentointi palvelujen
kohdentamisen ja oikea-aikaisuuden
tueksi

Perustason palveluiden vahvistaminen
Oman toiminnan vahvistaminen
suhteessa ostopalveluihin
Asiakasohjauksen ja arviointitoiminnan
prosessien keskittaminen
Tukipalveluiden keskittaminen
Tukipalveluiden prosessien
kehittdminen tukemaan
palvelutuotantoa

Henkilosto

Attraktiivisuuden ja pitovoiman
parantaminen

Resurssien tehokkaampi allokointi
(tayttoasteet)

Ty6voiman liikkuvuuden parantaminen
Ostopalveluhenkildstén vahentaminen
Henkildstdn osaamisen kehittdminen

Teknologia ja data

Potilastietojarjestelmien
yhtenaistaminen

Tiedolla johtamisen kehittdminen
Manuaalisten tydnkulkujen
automatisointi

Tekoélyn hyddyntdminen

Tilat ja infrastruktuuri

Toimintojen keskittdminen
Tilojen vajaakaytdn vahentaminen
Huonokuntoisista tiloista luopuminen



Tehokkuusajurit ja tuottavuusohjelma

2.2 Viitekehys ja menetelmat

Jotta palveluverkon toimintaa voidaan tehostaa, on Tuottavuuskarjet

palvelutarpeen ja sen muutoksen lisaksi ymmarrettava
tuottavuusajureiden saastopotentiaalien painotukset.

Tassa selvityksessa tuottavuusajureiden saastdépotentiaalin
maarittelyssd on hyddynnetty hyvinvointialueen
tuottavuusohjelmassa kuvattuja tuottavuuskarkia.

Tuottavuusohjelmalla tavoitellaan kehitystoimenpiteita, joilla
hyvinvointialueen tuottavuutta parannetaan rahoituksen
alijjgdman kiinnikuromiseksi, ja tulevaisuuden sosiaali- ja
terveystoimen palvelujen turvaamiseksi seka kehittamiseksi.

Tuottavuusohjelmassa jokaiselle tuottavuuskarjelle on maaritelty
tarkemmat tuottavuuskohteet ja kustannushydétyarviot.

Tuottavuusohjelman toimenpitein on tavoitteena saavuttaa
vajaan 28 miljoonan euron saastdt vuosina 2024 - 2026.

Lahde: Talousarvio 2024 ja taloussuunnitelma 2024 — 2026

Palvelurakenteen kehittaminen
toiminnanohjauksen ja palveluintegraation keinoin.

Ennaltaehkaiseva, hyvinvointia ja terveytta
edistava palvelutarjonta.

Vaeston tarpeeseen vastaava monipuolinen
palveluiden verkosto.

Kokonaisuutta palveleva monipuolinen
tuotantorakenne ja sita tukeva hankintaosaaminen.

Hyvinvoiva henkildstd — arvostettu tyénantaja.
Hyvinvointialueen tiedolla johtamisen kehittdminen.

Ydintoimintaa tukeva tukipalvelukokonaisuus.



Hyvinvoiva henkildsto —
arvostettu tyonantaja
(6,3 milj.}

Tuottavuuskarjet ja tehokkuusajurit

Kustannushyotyarvio yht. 27,6 milj.

Ydintoimintaa tukeva Hyvinvointialueen tiedolla
tukipalvelukokonaisuus — johtamisen kehittaminen
(0,9 milj.) (1,5 milj.)
Kokonaisuutta palveleva
menipuelinen tuotantorakenne
ja sita tukeva hankinta-
osaaminen (2.3 milj.)
L J ¥ L J
Henkilosto Prosessit Teknologia ja data —
—
A A
Palvelurakenteen kehittaminen oo
. . ; aeston tarpeeseen vastaava
tmmlfmamh]aluksenl - menipuolinen palveluiden
palveluintegraation keinoin verkosto (4,9 mij.)
(8,3 milj.) = il

Ennaltaehkaiseva, hyvinvointia ja
terveytta edistava
palvelutarjonta (3,4 milj.)

Tilat ja infra

Tuottavuuskarki

Tehokkuusajuri
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3.1 Kysynta

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut
3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
3.1.4 lkaantyneiden palvelut




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Sotepalveluiden tarve ja kustannukset

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Hyvinvointialuekohtaiset sote-tarvekertoimet

Tarvevakioidut
kustannukset

Hyvinvointialue Sote- Sote-
tarvekerroin kustannukset

Tarvepainotettu
vakiluku

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 91.84 198,422.88
Kainuun hyvinvointialue 86,056.35
Kymenlaakson hyvinvointialue 194,390.15
Etela-Savon hyvinvointialue 158,860.13
Lapin hyvinvointialue 209,981.92
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue 79,647.76
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue 218,992.62
Pohjois-Savon hyvinvointialue 283,987.75
Satakunnan hyvinvointialue 233,960.96
Paijat-Hameen hyvinvointialue 93.15 87.15 221,862.23
Kanta-Hameen hyvinvointialue 05 10201 96.99 180,790.78
Varsinais-Suomen hyvinvointialue _ 98.33 93.99 _
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue [ 1.0 91.75 38.06 143874252

Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue

B 03 e 7 OS] 130.704.74
w0 oo 7.1 SHERSSG
s vos0n MEMNGEE| 2037602

Pohjanmaan hyvinvointialue 003 10393 TGS 166,140.01
Ité-Uudenmaan hyvinvointialue 0.93 90.11 97.09 93,017.15
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 0.87 92.80 179,397.40
Helsingin kaupunki 0.86 9442 =

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 0.86
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 0.719 82.71

243,114.18

Analyysi nykytilasta

* It&-Uudenmaan hyvinvointialue kuuluu muiden Uudenmaan alueiden
ohella alhaisen keskimaéaraisen palvelutarpeen piiriin.

¢ |U:n sote tarvekerroin 0.93 on kuitenkin Uudenmaan korkein.

* |U:n HA asettuu itdisen Suomen suhteellisen korkean tarvepiirin
rajalle, joka osin halkoo HA:n sen itdiseen ja muuhun osaan.

» Sotepalveluiden kokonaistarvetta voidaan hahmottaa
palvelutarvepainotetulla vakiluvulla.

* Taman soten kokonaistarpeen osalta IU on yksi pienimmista
hyvinvointialueista.

» |U:n asukaskohtaiset sote-kustannukset ovat alle maan keskitason.
* |U:n sote-kustannukset ovat hieman alle alueen arvioidun tarpeen.

+ Toiminnan tehostamiseen liittyva potentiaali on oletettavasti pienempi
kuin hyvinvointialueilla keskimaarin.



Tuloskortti — Alue: Sotepalveluiden tarve ja kustannukset

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Alue Palvelutarvepainotettu vakiluku Osuus kokonaistarpeesta
[téinen 26,632.34 28.63%
keskinen |
Léntinen 18,526.43 19.92%
Total 93,017.15 100.00%
Alue Valittu alueen tarvemittari

Keskinen 0.92

Lantinen 0.82

Total 0.93

Analyysi nykytilasta

IU:n alueet ovat keskimaaraisen palvelutarpeensa osalta varsin
erilaisia (kuva vasemmalla alla).

Itédinen alue muistuttaa palvelutarpeensa osalta I1td-Suomea, lantinen
alue padkaupunkiseutua.

Keskinen alue on palvelutarpeensa osalta Uudenmaan ylempaa
keskikastia.

Palveluverkon painopistettd mietittdessa keskimaaraista
palvelutarvetta paljon oleellisempaa on arvioida tarvepainotettua
vékilukua, joka kertoo alueellisesta sotepalvelujen kokonaistarpeesta.

Kokonaistarpeen ndkdkulmasta Keskinen alue sisaltaa yli puolet
palvelutarpeesta, ja yhdessa Itdisen alueen kanssa noin 70%.

Nain ollen puhtaasti kysyntavetoisesta nakdkulmasta vaikuttaisi
perustellulta keskittda palveluita keskiselle alueelle, missa
kokonaistarve on selvasti suurin siitdkin huolimatta, etta
asukaskohtainen tarve on Itdiselld alueella muita selvasti korkeampi.



Tuloskortti — Kunta: Sotepalveluiden tarve ja kustannukset

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Tarvepainotettu vikiluku kunnittain Kunta Ta rvepainotettu Osuus tarpeesta Analyysi nykytilasta

akiluk
LUKy * Arviolta Iahes 90% IU:n sotepalvelujen kokonaistarpeesta muodostuu

_ Porvoon, Sipoon ja Loviisan viestdpohjasta.

SIEEE 200 Lkl » Vaikka koillisen ja pohjoisen 1U:n pienet kunnat muodostavat pienen
Loviisa 15,966.62 17.17% osan kokonaistarpeesta, ovat Lapinjarvi ja Myrskyld Loviisan ohessa
Askola 4,034.74 4.34% korkean keskimaaraisen palvelutarpeen kuntia.

Lapinjarvi 2:860.93 3.08% » Askola ja Sipoo erottuvat muita alhaisemmalla keskimaaraisella
Myrskyla 2,019.30 2.17% palvelutarpeellaan.

Pukkila 1,750.75 1.88%

* Lapinjérven ja Myrskylan sote-kustannukset ovat maan keskiarvoa
selvasti korkeammat, mutta Lapinjérven osalta tdma selittyy kokonaan
Kunta Sote- Sote- Tarvevakioidut sote- korkealla keskimaaraiselld palvelutarpeella.
tarvekerroin kustannukset  kustannukset

» Askola, Myrskyla ja Pukkila ovat kdyttdneet suhteessa tarpeeseensa
Porvoo 0.92 90.31 97.88 maan keskiarvoa selvasti enemman sotepalvelujen tuottamiseen.
Sipoo 0.82 75.44 91.92

Loviisa _ 94 83 + Olettaen palvelutaso vakioksi, tima voi olla merkki kyseisten kuntien
. palvelutuotannon tehostamistarpeesta.
Askola 0.84 gEgy

Lapinjarvi 100.02

Myrskyls oSG io6E7
095 10071 0596

Pukkila




Tuloskortti — Postinumerot: Sotepalveluiden tarve ja kustannukset

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Postinumerokohtainen tarve valitun mittarin mukaan

Postialue Postialue nimi Valittu postinron tarvemittari Osuus kokonaistarpeesta

(mittarivalinta ei vaikuta arvoon)

06100 Porvoo Keskus 1996225 [
04130 Sipoo 7,729.39 873%
06400 Gammelbacka 6,329.69 715% . .
06150  Kevitkumpu 581425 657% AnalnyI nykytllasta
07900 Loviisa Keskus 543431 6.14%
01150 Soderkulla 470133 531%
L ML S o = » Postinumeroaluittain jaoteltu kokonaistarve (vasemmalla yll&)
o LS S i h?valqnolllsftaa hyvm ta.rpeen l'<e.sk|tty.m|sta muutamiin
o0 EelaHar 1,298.69 147% vaestdkeskittymiin, ja aivan erityisesti Porvoon keskukseen.
07955 Tesjoki 1,289.64 1.46%
07560 Pukkila Keskus 1,287.12 1.45%
e v e = + Kuusi kokonaistarpeeltaan suurinta postinumeroaluetta kattavat noin
e o - 55% IU:n soten kokonaistarpeesta.
07500 Askola Kirkankyla 1,118.75 1.26%
06750 Tolkkinen 1,083.26 1.22%
GO ] . + Kokonaistarve havainnollistaa kysyntavetoisesta ndkékulmasta
Hamari | 1,002. 11 . . .
07700 Kaskenkylan saha-alue | 988.34 112% luontevaa paIVeIUVerkon palnoplstetta.
07110 Hinthaara 921.77 1.04%
_ o - o » Keskimaaraisen palvelutarpeen osalta (vasemmalla alla) erottautuu
unta, . Postialue Postiluenimi - Valitu postinron tarvemitear itainen alue jokseenkin selvasti omaksi ryhmakseen, jossa on muita
. J ry ')
Lopinjarvi 07800 Lapinjarvi Keskus 148 selvasti korkeampi palvelutarve.
Loviisa 07940 Maarlahti 140
Loviisa 07900 Loviisa Keskus 133
e e I + Korkeamman palvelutarveen alueita ovat muiden muassa Lapinjarven
Myrskyla 07600 Myrskyla Keskus 1.26 AA H A H
e s keskus, Maarlahti seka Loviisan keskus.
Lapinjarvi 47350 Kimonkyla 1.24
Loviisa 07970 Ruotsinpyhtdd Keskus 1.18 . . . . .
Lovisa 07910 valko 118 » Postinumeroalueittaisessa sotepalvelujen tarpeen analyysissa erottuu
Pukkila 07550 Torpinkyla 1.12 . . . . . . e us _ass .
ovisa 0780 Lijendal Keskus 1 selvasti se keskeinen huomio, ettd keskimaarainen palvelutarve ei
b p
I T is maarita kokonaistarpeen mukaista palveluverkoston painopistetta.
Loviisa 07930 Pernaja Kirkonkyla | 1.08
Lapinjarvi 07850 Heikinkyla | 108
Porvoo 06950 Emaésalo 1.04
Porvoo 06100 Porvoo Keskus | 103
Pukkila 07560 Pukkila Keskus | 1.00
Askala 07500 Askola Kirkonkyla ; 099
Myrskyls 07690 Kankkila | 098
Porvoo 07450 Voolahti | 098
Porvoo 07410 Kraké 097



3.1 Kysynta

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut
3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
3.1.4 lkaantyneiden palvelut




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Perusterveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit  Hyvinvointialue Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

Eteld-Savon hyvinvointialue

+ |t&-Uudenmaan palvelutarve perusterveydenhuollon osalta on
valtakunnallisesti vertailtuna matalaa keskitasoa.

Kymenlaakson hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Etels-Karjalan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
| 'ti-Uudenmaan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Helsingin kaupunki
Lansi-Uudenmaan hyvinvaointialue

Verrattuna Itd-Uudenmaan koko sote-kentan kertoimeen 0.93,
perusterveydenhuollon kerroin on alueen kokonaistarpeen
keskiarvoa korkeampi 0.98.

o
Nowoun oy
.

[td-uusimaan palvelutarvekerroin 0.98 osuu hyvin lahelle
valtakunnallisen indeksin vaihteluvalin keskipistetta 1.01.

O A = A A g g
[(o e e R o R R R R
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Tuloskortti — Hyvinvointialue: Perusterveydenhuolto, kokonaistarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

X
3
\

Hyvinvointialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

Helsingin kaupunki
Pirkanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue

Analyysi nykytilasta

||

- 2 Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
L e 95159 euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas

216,267.456.13 hyvinvointialueen vékiluvulla

213,030,958.42

14164086393« |t&-Uudenmaan hyvinvointialue on perusterveydenhuollon palveluiden
139,.236,702.98 kokonaistarpeen puolesta valtakunnallisessa vertailussa kolmanneksi

129,841,798.73
121,476,934.26

113,101,726.53
11246253481 * Uudenmaan alueista Itd-Uusimaa on merkittavasti kaikkia muita

pienin alue.

103,964,526.92 alueita pienempi perusterveydenhuollon palvelutarvepainotetun
98,909,229.53 vékiluvun osalta.

97,765,271.99

95,567,684.91

95,509,771.85
88,926,135.57
81,301,781.24
69,034,651.11

IﬁfUudenmaa_n hyvinvointia_lue

50,893,188.72 |

Kainuun hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

42,641,568.93
39,388,173.38



Tuloskortti — Alue: Perusterveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Analyysi nykytilasta
Alue Valittu alueen tarvemittari . . _ . .
Tanen T * Alueellisesti vertailtuna perusterveydenhuollon palvelutarveindeksi
ltainen painottuu selkeasti Itdiseen alueeseen, jolla indeksi on 1.09.
Keskinen | 57
Lantinen _ 089 » Keskisen alueen palvelutarveindeksi 0.97 on ldhella kansallista

keskiarvoa ja Lantinen puolestaan merkittévasti sen alapuolella

Alue Palvelutarvepainotettu vdkiluku Osuus kokonaistarpeesta arvossa 0.89.
Itai 26,632.34 28.63% .
KZIST(?:en _ * Alemmassa taulussa vasemmalla kuvattu palvelutarvepalnotettu

vakiluku ja sen mukainen osuus kokonaistarpeesta on
referenssitarkoituksiin ja se perustuu koko soten
palvelutarvekertoimella painotettuun vakilukuun. Kyseiset luvut
pysyvat siis vakioina kaikissa seuraavissa palvelukokonaisuuksittain
vaihtelevissa analyyseissa.

Lantinen 18,526.43 19.92%

« Palveluita muotoillessa on tarkeai tunnistaa, etta Itdisen alueen
asukkailla on keskimaarin suhteellisen korkea palvelutarve.



Tuloskortti — Kunta: Perusterveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

» Perusterveydenhuollon palvelutarveindeksi painottuu Myrskylén,
Lapinjarven ja Loviisan alueille. Pukkilan palvelutarve vastaa

w

Myrskyla madaritettya palvelutarpeen keskiarvoa, kun Porvoo, Askola ja Sipoo

Lapinjarvi jaavat sen alapuolelle matalammalla palvelutarpeella.

Loviisa * Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, ettéd Myrskylan

Pukkila Lapinjarven ja Loviisan kuntien asukkailla on keskimaarin suhteellisen
korkea palvelutarve.

Porvoo

Askola

Sipoo




v

Tuloskortti — Kunta: Perusterveydenhuolto, kokonaistarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari
v

Porvoo S e
Sipoo 10,428,061.32
Loviisa 8,644,703.05
Askola 2,280,010.62
Lapinjdrvi 1,529,310.04
Myrskyla 1,120,338.40
Pukkila 955,896.48

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla kunnan
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
kunnan vékiluvulla.

Kuntakohtaisessa vertailussa Porvoon kokonaistarve on omassa
suuruusluokassaan. My®s Sipoon ja Loviisan kokonaistarpeet ovat
samoista syysté suhteellisesti suurempia kuin lopuilla alueilla.

Palveluiden kokonaistarve ja palveltava vaestdpohja maarittyy siis
valtaosin kaupunkialueiden vaestolla.

Suhteutettuna alueiden palvelutarpeeseen, erityisesti erottuvat
Myrskyla 1.20 ja Lapinjarvi 1.15 korkeilla palvelutarveindekseilla
suhteessa kyseisten kuntien kokonaistarpeeseen.

Perusterveydenhuollon kysynnén alueellinen painopiste on
Porvoossa.



Tuloskortti — Hyvinvointialue: Suun terveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit Hyvinvaintialue Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta
Iz[a’:;f‘;:;gaefr;x‘;'::ﬁ't’:;"i':e _ﬁ1 .  Hyvinvointialueiden vélisessa vertailussa Itd-Uudenmaan suun
Pohjanmaan hyvinvointialue B terveydenhuollon palvelutarve on valtakunnallisesti matalimmassa
Keski-Pohjanmaan hyvinvointiaiue RN 10 paadyssa, neljanneksi matalin.
Satakunnan hyvinvointialue _ 1.02
Pirkanmaan hyvinvointialue - _ _ _ _ ______ mu +  Suun terveydenhuollon palvelutarveindeksi myés jakautuu
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue __ 1.02 valtakunnallisesti suhteellisen tasaisesti, joten erot muihin kuntiin
Eap'.n hyvinvointialue 102 eivat erityisen suuria, etenkin verrattuna muihin palvelutehtaviin.
ohjois-Savon hyvinvointialue _ 1.01
Varsinais-Suomen hyvinvointialue _ 0.99
Keski-Uudenmaan hyvinvointialie N 0.99 * Verrattuna It&-Uudenmaan kokonaispalvelutarpeen kertoimeen 0.93,
Keski-Suomen hyvinvointialue I 0o perusterveydenhuollon kerroin on alueen kokonaistarpeen
Kanta-Hameen hyvinvointialue _ 0.99 keskiarvoa korkeampi 0.97.
Kainuun hyvinvointialue _ 0.99
Helsingin kaupunki I 0os
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue _ 0.98
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue _ 0.98
Kymenlaakson hyvinvointialue _ 0.97
| ita-Uudenmaan hyvinvointialue =E
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 0.97
Eteld-Savon hyvinvointialue _ 0.95
Eteld-Karjalan hyvinvointialue _ 0.91




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Suun terveydenhuolto, kokonaistarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit Hyvinvointialue valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

||

Helsingin kaupunki

. R + Kokonaistarvetta on tdssad mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
Pirkanmaan hyvinvointialue

,982,118.84

Varsinais-Suomen hyvinvointialue 44,374,003.71 euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 43,182,111.57 hyvinvointialueen vékiluvulla.

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue 38,829,301.48

UYL (T2 B i SoClE LT + Suun terveydenhuollon kokonaistarpeen osalta Itd-Uusimaa on pieni

Keski-Suomen hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue

Pdijat-Hameen hyvinvointialue

24,779,401.92
22,974,793.56

20'045’14826 . I . . . . . . . .
19,831,153.80 * Uudenmaan alueista Itd-Uusimaa on merkittavasti kaikkia muita

hyvinvointialue, kansallisesti vertaillen kolmanneksi pienin.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 18,438,839.48 alueita pienempi suun terveydenhuollon kokonaistarpeen osalta.
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 17,432,727.84
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue 17,216,222.82
Pohjanmaan hyvinvointialue 16,624,315.33
Lapin hyvinvointialue 16,451,743.99
Kanta-Hameen hyvinvointialue 15,364,397.45
Kymenlaakson hyvinvointialue 14,235,396.40
Eteld-Savon hyvinvointialue 11,430,948.74
Eteld-Karjalan hyvinvointialue 10,524,271.23
|ita-Uudenmaan hyvinvointialue 8,790,763.72 |
Kainuun hyvinvointialue 6,407,963.42
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue 6,365,761.57




Tuloskortti — Alue: Suun terveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Alue Valittu alueen tarvemittari

Itainen 4

Lantinen

Keskinen - [0S

Alue Palvelutarvepainotettu vakiluku Osuus kokonaistarpeesta

[tainen 26,632.34 28.63%

Keskinen

Lantinen 18,526.43 19.92%

Analyysi nykytilasta

Suun terveydenhuollon palvelutarpeen alueellisessa vertailussa
palvelutarveindeksin jakauma on suhteellisen tasainen, kaikkien
alueiden indeksin osuessa 0,95 keskipaikkeille.

Alemmassa taulussa vasemmalla kuvattu palvelutarvepainotettu
vakiluku ja sen mukainen osuus kokonaistarpeesta on
referenssitarkoituksiin ja se perustuu koko soten
palvelutarvekertoimella painotettuun vakilukuun. Kyseiset luvut
pysyvat siis vakioina kaikissa seuraavissa palvelukokonaisuuksittain
vaihtelevissa analyyseissa.

Palveluita muotoillessa on tarkeaa tunnistaa, etta lantisen alueen
asukkailla on keskimaarin suhteellisen korkea suun terveydenhuollon
palvelutarve.



e

Tuloskortti — Kunta: Suun terveydenhuolto, palvelutarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

m

Askola
Sipoo
Myrskyla
Pukkila
Porvoo

Loviisa

Lapinjdrvi

Kuntakohtaisesti vertailtuna suun terveyden huollon tarve maarittyy
padosin tasaisesti. Milldadn kunnalla palvelutarve ei ylita
palvelutarpeen méaaritettyd indeksia 1.

Poikkeuksina Loviisa ja Lapinjarvi, joissa palvelutarve jad enemman
maaritellyn keskiarvopalvelutarpeen alle: 0.92 molemmilla kunnilla.

Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, ettd Askolan,
Myrskylan ja Pukkilan kuntien asukkailla on keskimaarin suhteellisen
korkea palvelutarve.



v

Tuloskortti — Kunta: Suun terveydenhuolto, kokonaistarve

3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

v
Porvoo (S 00N

sipco NG 2,009,716.85
Lovisa [N 1,234,049 43
askola N 43212581
Lapinjarvi [l 213,216.11
Pukkila il 163,414.60
Myrskyla [l 160,237.54

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdsséa mallinnettu kertomalla kunnan
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
kunnan vakiluvulla.

Kokonaistarvetta kuntakohtaisesti vertaillen, samoin kuin
perusterveydenhuollossa, suun terveydenhuollon palvelutarve
keskittyy valtaosin kaupunkialueille, Porvooseen, Sipooseen ja
Loviisaan.

Kokonaistarvetta ja palvelutarveindeksia vertaillessa on havaittavissa
korostuneesti korkeampi palvelutarveindeksi Askolan, Pukkilan ja
Myrskylan kunnissa suhteessa naiden kokonaistarpeeseen.

Vastaavasti Sipoon kunnan indeksi on suhteellisesti korkea verrattuna
tdman kokonaistarpeeseen.

Suun terveydenhuollon palveluiden kysynnan painopiste on
Porvoossa.



3.1 Kysynta

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut
3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
3.1.4 lkaantyneiden palvelut




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Lastensuojelu, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvaintialue
Lapin hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Pohjois-5avon hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvaintialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue

m

1.18
1.17
1.10
1.07
1.07
1.05
1.01
1.01
1.01
0.99
0.99
0.98
0.96
0.94
0.94
0.93
0.93
0.20
0.89

| Itd-Uudenmaan hyvinvointialue

0.38]

Helsingin kaupunki

0.85

Analyysi nykytilasta

[t&-Uudenmaan palvelutarveindeksi lastensuojelun osalta on
valtakunnallisessa vertailussa erityisen matala 0.88, eli koko Suomen
toisiksi alhaisin.

Muihin Uudenmaan kuntiin verrattuna Itd4-Uudenmaan lastensuojelun
palvelutarveindeksi on myds toisiksi alhaisin, vain Helsingin
kaupungin tarveindeksi 0.85 on matalampi.



Tuloskortti — Hyvinvointialue: Lastensuojelu, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Helsingin kaupunki
Pirkanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue
Viantaan ja Keravan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinveintialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinveintialue
Lapin hyvinvointialue
Péijat-Hameen hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
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39.78
0,086.63
43,474,851.78
94,616,249.32
87,135,941.77
79,667,788.09
66,568,273.22
64,013,421.46
62,117,653.84
61,471,628.50
61,118,391.17
60,931,366.04
55,655,120.62
50,308,905.12
50,095,156.22
39,333,088.31
35,487,358.65
29,981,115.50

I Itd-Uudenmaan hyvinvointialue

27,306,714.80 |

Kainuun hyvinveintialue

20,234,056.16

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssad mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
hyvinvointialueen vékiluvulla.

[t&-Uudenmaan hyvinvointialue on lastensuojelun palveluiden
kokonaistarpeen osalta valtakunnallisessa vertailussa toisiksi pienin
alue.

Uudenmaan alueista Itd-Uusimaa on merkittavasti kaikkia muita
alueita pienempi lastensuojelun kokonaistarpeen osalta.



Tuloskortti — Alue: Lastensuojelu, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

b
{
\'\

Alue

rezinen |G -
Keskinen - G

Lantinen

Alue

Valittu alueen tarvemittari

Palvelutarvepainotettu vakiluku

.85

Osuus kokonaistarpeesta

Itéinen

sosy |

Lantinen

26,632.34

18,526.43

28.63%

19.92%

Analyysi nykytilasta

Lastensuojelun palvelutarpeen alueellisessa vertailussa
palvelutarveindeksin jakauma on suhteellisen tasainen, kaikkien
alueiden indeksin osuessa 0.90 tuntumaan. Kaikkien alueiden arvot
ovat alle kansallisen keskiarvon.

Alueista suurin tarveindeksi on keskisella alueella, jossa on myds
suurin palvelutarvepainotettu vakiluku.

Alemmassa taulussa vasemmalla kuvattu palvelutarvepainotettu
vakiluku ja sen mukainen osuus kokonaistarpeesta on
referenssitarkoituksiin ja se perustuu koko soten
palvelutarvekertoimella painotettuun vakilukuun. Kyseiset luvut
pysyvat siis vakioina kaikissa seuraavissa palvelukokonaisuuksittain
vaihtelevissa analyyseissa.

Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, ettd Keskisen
alueen asukkailla on keskimaarin suhteellisesti hieman korkeampi
palvelutarve.



Tuloskortti - Kunta: Lastensuojelu, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain 0= g - Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

» Kunnittain tarkasteltuna lastensuojelun palvelutarveindeksi on
Lapinjarvella alueen korkein, mutta kuitenkin hieman alle maaritetyn
keskiarvon.

m

Lapinjérvi

Askola

Porvoo » Muutoin palveluntarve jakautuu kunnissa suhteellisen tasaisesti eika
Pukkila milladn kunnalla palvelutarve ylitd palvelutarpeen maaritettya
Myrskyls keskiarvoa.

Sipoo

- » Sipoossa ja Loviisassa palvelutarve jad merkittavasti maaritellyn

Loviisa keskiarvon alle.

* Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, ettd Lapinjarven
kunnan asukkailla on keskimaarin suhteellisen korkea palvelutarve
muihin kuntiin verraten.




Tuloskortti - Kunta: Lastensuojelu, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

-
Porvoo

Sipoo 6,005,676.14
Loviisa 3,831,388.85
Askola 1,389,337.53
Lapinjarvi 791,332.50
Pukkila 521,442,533
Myrskyla 505,695.53

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla kunnan
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
kunnan vakiluvulla.

Kuntakohtaisessa vertailussa Porvoon palvelutarvemittari kaupungin
vaestodn johdosta on selkeésti omassa suuruusluokassaan. My&s
Sipoon ja Loviisan kokonaistarpeet ovat samoista syisté suhteellisesti
suurempia kuin lopuilla alueilla.

Palveluiden kokonaistarve ja palveltava vaestdpohja maarittyy siis
valtaosin kaupunkialueiden vaestolla.

Kysyntavetoisesta ndkdkulmasta vaikuttaisi perustellulta keskittaa
palveluita Porvooseen, missa kokonaistarve on selvasti suurin.



Tuloskortti - Hyvinvointialue: Vammaispalvelut, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Valittu hyvinvaintialueen palvelutarvemittari

Kainuun hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Pohjois-5avon hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

Pirkanmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue

| ‘
o

Mo
[=2]

1.20
1.20
1.19
1.12
1.12
1.1
1.09
1.07
1.05
1.05
1.02
0.97
0.92
0.89
0.87
0.83
0.78

| 1ta-Uudenmaan hyvinvointialue

0.77

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue

0.73

Analyysi nykytilasta

Valtakunnallisessa vertailussa hyvinvointialueiden valilla Ité-
Uudenmaan vammaispalveluiden palvelutarveindeksi on merkittavan
matala 0.77.

Tarveindeksi on sekd Uudenmaan toisiksi alhaisin ettd myos
valtakunnallisesti toisiksi alhaisin.



Tuloskortti - Hyvinvointialue: Vammaispalvelut, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit ~ Hyvinvointialue Analyysi nykytilasta
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Helsingin kaupunki

» Kokonaistarvetta on tdssa@ mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
Varsinais-Suomen hyvinvointialue

euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
hyvinvointialueen vékiluvulla.

0,013,192.46
198,408,147.01
196,917,513.58
148,209,562.16
13153562565 ¢ [tA-Uudenmaan hyvinvointialue sijoittuu valtakunnallisessa vertailussa
125,020,873.33 toiseksi pienimmaksi alueeksi, kun tarkastellaan vammaispalvelujen
103,572,341.78 kokonaistarvetta.

102,631,082.80
100,862,539.87 .
89,136,101.34
84,456,231.99
82,098,587.78
75,194,499.09
75,033,069.00
70,919,463.39

(/‘h\_.{
,\(\ { Pirkanmaan hyvinvointialue
\ £ Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
A

A ™ L&nsi-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
//

h

ot

Keski-Suomen hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

{

S L P e Uudenmaan alueista It3-Uusimaa on selvasti pienempi kuin muut

alueet vammaispalvelujen kokonaistarpeen osalta.

Lapin hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Eteld-Savon hyvinvointialue 70,703,664.59
Pohjanmaan hyvinvointialue 58,223,610.24
Eteld-Karjalan hyvinvointialue 56,716,447.35
Kainuun hyvinvointialue 39,009,846.14

31,964,966.62|
27,842,863.95

I 1td-Uudenmaan hyvinvointialue

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue




Tuloskortti - Alue: Vammaispalvelut, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Alue Valittu alueen tarvemittari
tginen NG
keskinen I 0.73

Alue

Palvelutarvepainotettu vakiluku

Osuus kokonaistarpeesta

Itdinen

Kestine | e

Lantinen

26,632.34

18,526.43

28.63%

19.92%

Analyysi nykytilasta

Alueellisesti tarkasteltuna vammaispalvelujen palvelutarve keskittyy
itddn, ja se on tasan kansallisen indeksin verran (1.00).

Keskisen ja lantisen alueen tarveindeksit ovat puolestaan reilusti alle
keskiarvon.

Itdisen alueen palvelutarve on muita alueita korkeampi, mutta sen
palvelutarvepainotettu vakiluku on huomattavasti matalampi, kuin
Keskisella alueella.

Alemmassa taulussa vasemmalla kuvattu palvelutarvepainotettu
vékiluku ja sen mukainen osuus kokonaistarpeesta on
referenssitarkoituksiin ja se perustuu koko soten
palvelutarvekertoimella painotettuun vakilukuun. Kyseiset luvut
pysyvat siis vakioina kaikissa seuraavissa palvelukokonaisuuksittain
vaihtelevissa analyyseissa.

Alueen vammaispalveluita muotoillessa on hyva huomioida, etté
itdisen alueen asukkailla on keskimaarin suhteellisesti korkeampi
palvelutarve.



Tuloskortti - Kunta: Vammaispalvelut, palveluntarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

VallttuSarvemittact kunolttain c =g - Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

» Kuntatasolla tarkasteluta vammaispalvelujen tarveindeksi vaihtelee ja

m

Pukkila korostuu erityisesti itdiselld alueella Askola pois lukien.
Myrskyld
Lapinjérvi 1.04 * Pukkilan palvelutarveindeksi (1.20) on selvasti yli maéaritetyn
- keskiarvon. Myos Myrskylassd, Lapinjarvelld ja Loviisassa indeksi on
Loviisa 1.03 . :
normaalia korkeampi.
Askola 0.77
Porvoo 0.73 + Askolassa ja Porvoossa indeksi jaa selkeasti alle keskiarvon.
Sipoo 0.57 Sipoossa se on erityisen matala, vain 0.57.

* Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, etta itaisella
alueella erityisesti Pukkilassa ja Myrskyldssa kunnan asukkailla on
keskimaarin suhteellisen korkea palvelutarve muihin kuntiin verraten.




Tuloskortti - Kunta: Vammaispalvelut, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta

Porvoo
Loviisa
Sipoo
Askola
Lapinjarvi
Pukkila
Myrskyla

Valittu kunnan palvelutarvemittari

|

6,311,356.69
5,371,517.60
1,544928.23
1,109,944.71
917,655.70
851,187.28

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla kunnan
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
kunnan vakiluvulla.

Kokonaistarvetta kuntakohtaisesti vertaillen vammaispalvelujen
palvelutarve keskittyy valtaosin kaupunkialueille, erityisesti
Porvooseen.

Kokonaistarvetta ja palvelutarveindeksié vertaillessa on havaittavissa
korostuneesti korkeampi palvelutarveindeksi erityisesti Myrskylan ja
Pukkilan kunnissa suhteessa néiden kokonaistarpeeseen.

Vammaispalvelujen kysynnan painopiste on Porvoon kunnassa.



Tuloskortti - Hyvinvointialue: Mielenterveyspalvelut, palvelutarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit Hyvinvointialue Analyysi nykytilasta

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Péijat-Hameen hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

* Mielenterveyspalveluiden osalta Itd-Uusimaan hyvinvointialueen
palvelutarve on merkittavasti matalampaa kuin kansallinen keskiarvo
109 ja toisiksi matalinta valtakunnallisesti 0.80.
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Etela-Savon hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue

Pirkanmaan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
|ita-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
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Tuloskortti - Hyvinvointialue: Mielenterveyspalvelut, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Helsingin kaupunki
Pirkanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Etela-Savon hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
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152,576,668.19
145,397,529.61
122,636,971.70
113,281,094.60

83,127,640.71
82,801,062.30
75,682,935.76
63,573,780.65
58,230,350.13
55,633,006.64
54,638,019.20
53,154,750.26
52,511,423.89
50,992,638.98
43,552,308.69
39,523,096.92
35,001,862.12
31,548,498.07

IltéfUudenmaan hyvinvointialue

22,700,337.34

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue

20,104,459.87
19,117,303.46

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
hyvinvointialueen véakiluvulla.

Itd-uudenmaan palvelutarvepainotettu vékiluku on
mielenterveyspalveluiden osalta valtakunnallisessa vertailussa
kolmanneksi pienin.



Tuloskortti - Alue: Mielenterveyspalvelut, palvelutarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan

Alue

ltdinen

Keskinen - TS

Lantinen

Alue

Valittu alueen tarvemittari

Palvelutarvepainotettu vakiluku

.81

0.63

Osuus kokonaistarpeesta

Itdinen

Lantinen

26,632.34

Keskiner | sl

18,526.43

28.63%

19.92%

Analyysi nykytilasta

Alueellisesti merkittdvdna huomiona on Lantisen alueen matala
palvelutarveindeksi 0.63, Itdisen 0.81 ja Keskisen 0.88 alueen
osuessa lahemmas 80-90 valia.

Tama selittyy selkeasti osin Lantisen alueen matalammalla
palvelutarvepainotetulla vaestomaaralla, joka on alueiden valisessa
vertailussa alhaisin.

Palveluita muotoillessa on tarkeaa tunnistaa, ettéd asukkaiden
palveluiden tarpeen ollessa korkeinta Keskiselld alueella, Itdisen
alueen asukkaiden palvelutarve on keskimaarin suhteellisen korkeaa.



Tuloskortti - Kunta: Mielenterveyspalvelut, palvelutarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

w

Loviisa
Lapinjdrvi
Porvoo
Myrskyla
Sipoo
Askola
Pukkila

Analyysi nykytilasta

* Kunnittain tarkasteltuna mielenterveyspalveluiden
palvelutarvekertoimet keskittyvat korostetusti Loviisaan, Lapinjarvelle
ja Porvooseen, eli kaupunkialueille.

« Palvelutarve on huomattavasti matalammalla muissa kunnissa, eli
Myrskyléassé (0.72), Askolassa (0.58) ja Pukkilassa (0.54).

» Valtakunnallisesti tarkasteltuna kaupunkialueet muistuttavat muiden
hyvinvointialueiden palvelutarveindeksien lukemia ja siten maaritettya
keskiarvoa, kun taas muut alueet jadvat sen alle paikoittain 1ahes 50
prosentilla.

» Palveluita muotoillessa on tarkeda tunnistaa, Loviisan, Lapinjarven ja
Porvoon kuntien kuntien asukkailla on keskimaarin suhteellisen
korkea palvelutarve.



v

Tuloskortti - Kunta: Mielenterveyspalvelut, kokonaistarve

3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

Sipoo
Loviisa
Askola
Lapinjarvi

Myrskyld
Pukkila

w
Porvoo

3,990,861.52
3,822,149.59

790,586.73
639,617.65
364,661.28
278,206.59

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla kunnan
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
kunnan vékiluvulla.

Kuntakohtaisessa vertailussa kokonaistarve keskittyy valtaosin
Porvooseen ja pienemmassa maarin Sipooseen ja Loviisaan
kaupunkien johdosta.

Kokonaistarvetta ja palvelutarveindeksia vertaamalla huomataan, etta
Itdisen alueen kuntien, eli Lapinjérven, Loviisan ja Myrskylan
palvelutarveindeksi on korostuneen korkea suhteessa niiden
kokonaistarpeeseen.

Mielenterveyspalveluiden kysynnan alueellinen painopiste on
Porvoon kunnassa.



3.1 Kysynta

3.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
3.1.2 Yhteiset terveyspalvelut
3.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
3.1.4 Ikaantyneiden palvelut




Tuloskortti - Hyvinvointialue: Vanhustenhoito, palveluntarve

3.1.4 Ikaantyneiden palvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Eteld-Savon hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvaintialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvaintialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
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1.30
1.28
1.28
1.25
1.25
1.20
1.16
1.16
1.15
1.11
1.09
1.05
1.02
0.95

Iti-Uudenmaan hyvinvointialue

0.94]

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Helsingin kaupunki
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

0.89
0.79
0.77
0.68
0.65

Analyysi nykytilasta

[td-Uudenmaan hyvinvointialue kuuluu muiden Uudenmaan alueiden
ohella alhaisen keskimaéaraisen palvelutarpeen piiriin ja on koko maan
kuudenneksi matalin.

Palvelutarveindeksi 0.94 vanhustenhoidon palveluissa on kuitenkin
Uudenmaan korkein.



Tuloskortti - Hyvinvointialue: vanhustenhoito, kokonaistarve

3.1.4 Ikaantyneiden palvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

Pirkanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvaintialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
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| Itd-Uudenmaan hyvinvaintialue

291,455,962.19
261,184,335.25
225,135,768.85
218,107,205.56
214,699,573.38
193,909,187.41
187,884,528.63
167,746,571.28
161,474,441.92
160,912,115.34
154,722,087.62
153,877,658.56
146,417,837.89
144,001,628.42
126,910,216.57
123,245,709.42

Kainuun hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

73,488,934.54

72,628,390.97
59,072,294.03

Analyysi nykytilasta

Kokonaistarvetta on tdssad mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
hyvinvointialueen vékiluvulla.

[t&-Uudenmaan hyvinvointialue sijoittuu valtakunnallisessa vertailussa
kolmanneksi pienimmaksi hyvinvointialueeksi, kun tarkastellaan
vanhustenhoidon palvelujen kokonaistarvetta.

[t&-Uusimaa sijoittuu Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen kanssa
Uudenmaan pienimpien hyvinvointialueiden joukkoon
vanhustenhoidon palvelujen kokonaistarpeen osalta.



Tuloskortti — Alue: vanhustenhoito, palveluntarve

3.1.4 Ikaantyneiden palvelut

Aluekohtainen palvelutarve valitun mittarin mukaan Alue Valittu alueen tarvemittari
ezinen R
keskinen | 0.89

N Alue Palvelutarvepainotettu vakiluku Osuus kokonaistarpeesta
™,
b
) Itéinen 26,632.34 28.63%
Keskinen
Lantinen 18,526.43 19.92%

Analyysi nykytilasta

Alueellisessa vertailussa vanhustenhoidon palvelutarve painottuu
selkeésti Itdiseen alueeseen, jolla palvelutarveindeksi on 1.23.

Keskisen alueen palvelutarve 0.89 on selkeasti alle kansallisen
indeksin keskiarvon ja Lantinen merkittévasti sen alapuolella 0.73.

Alemmassa taulussa vasemmalla kuvattu palvelutarvepainotettu
vakiluku ja sen mukainen osuus kokonaistarpeesta on
referenssitarkoituksiin ja se perustuu koko soten
palvelutarvekertoimella painotettuun vakilukuun. Kyseiset luvut
pysyvat siis vakioina kaikissa seuraavissa palvelukokonaisuuksittain
vaihtelevissa analyyseissa.

Alueen palveluita muotoillessa on hyva huomioida, etta itdisen alueen
asukkailla on keskimaarin suhteellisesti korkeampi palvelutarve.



Tuloskortti — Kunta: vanhustenhoito, palveluntarve

3.1.4 Ikaantyneiden palvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

» Kunnittain tarkasteltuna vanhustenhoidon palvelujen tarve korostuu
erityisesti itéisella alueella Askola pois lukien.

m

Lapinjarvi

Myrskyla
Lovii * Lapinjérven ja Myrskylan indeksit ovat selkedsti yli maaritetyn
oviisa : : . o s

. keskiarvon ja palvelutarve kunnissa on erityisen korkea. Myds
Pukkila Loviisan ja Pukkilan kertoimet ovat normaalia korkeammat.
Porvoo
Askola » Askola poikkeaa selkeasti itdisen alueen kunnista
Sipoo palvelutarvekertoimen ollessa vain 0.8.

* Alueen palvelumuotoilussa on térkeéa ottaa huomioon, etté itaisella
alueella, erityisesti Lapinjarvellda, Myrskyldssa ja Loviisassa
asukkaiden palveluntarve on suhteellisen korkea.




Tuloskortti — Kunta: vanhustenhoito, kokonaistarve

3.1.4 Ikaantyneiden palvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

+ Kokonaistarvetta on tdssa mallinnettu kertomalla hyvinvointialueen
euromaarainen palvelukokonaisuuskohtainen tarve per asukas
hyvinvointialueen vékiluvulla.

m

Porvoo

15,223,006.52

12,739,897.57 * Kokonaistarvetta kuntakohtaisesti vertaillen vanhustenhoidon
palvelutarve keskittyy valtaosin kaupunkialueille, erityisesti

Loviisa
Sipoo

Askola 2,982,026.15 Porvooseen.
Lapinjarvi 2,950,581.22 _ . . "
Myrskyls 2.010,014.24 » Kokonaistarvetta ja palvelutarveindeksié vertaamalla huomataan, ettéa

reuna-alueen kuntien, eli Lapinjarven, Myrskylén ja Pukkilan
1,575,193.43 palvelutarveindeksi on korostuneen korkea suhteessa niiden
kokonaistarpeeseen.

Pukkila

* Vanhustenhoidon palvelujen kysynnan alueellinen painopiste on
Porvoon kunnassa.
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Sote-palvelurakenne

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveyspalveluiden toimiala
jakautuu kolmeen vastuualueeseen

Perhe- ja sosiaalipalvelut
Yhteiset terveyspalvelut
Ikaantyneiden palvelut

Vastuualueet jakautuvat edelleen
yhteensa 11 tulosyksikkoon, jotka
nakyvat viereisessa kuvassa.

Perhe- ja

sosiaalipalvelut

- Lasten-, nuorten ja
perheiden palvelut

- Vammaispalvelut

- Tydikaisten sosiaalipalvelut
- Mielenterveys-, paihde- ja
asumispalvelut

Yhteiset terveyspalvelut

- Terveysasemapalvelut
- Suun terveydenhuolto
- Terveyskeskussairaala
- Laakinnallinen kuntoutus

[td-Uudenmaan

hyvinvointialueen
sotepe-organisaatio

l - Riskienhallinta

- Ensihoito

- Pelastustoiminta
lkaantyneiden palvelut

- Kotona asumista tukevat palvelut
- Kotihoitopalvelut
- Asumispalvelut



Sote-palvelurakenne

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Hallinto / ICT Ikdantyneiden hoivapalvelut Mielenterveys- ja paihdepalvelut | Lastensuojelu

Tulosyksikot jakautuvat
edelleen
kustannuspaikoiksi

Kunkin kustannuspaikan
toimipaikkojen lukumaaran
mukaan tarkasteltuna Ita-
Uudenmaan :
hyv| nvoi ntia | ueen Stiun terveydenhuolto Tybssakayvien sosiaalip...
suurimmat kustannuspaikat
Ovat: Perusterveydenhuollon avohoito

Hallinto/ICT
Perusterveyden-huollon

avo h u O |to I Pelastustoiminta Somaattinen erikoi...
Ikdantyneiden palvelut )

Va m ma iS pa Ivelut Perusterveydenhuollon vuodeosasto

. . Paivystyspalvelut
Kotihoito )

Lahteet:
Hyvinvointialueen tuloslaskelma v. 2023 kustannuspaikoittain —excel
Hyvinvointialueen taloushierarkia ja kustannuspaikat -excel



Sote-kustannusrakenne

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Hyvinvointialueen
yhteenlasketut
toimintakulut vuonna 2023
olivat 487 051 627 euroa.

Kustannuksista yli puolet
syntyi ostopalveluista.

Noin 28 % kustannuksista
muodostuu somaattisesta
erikoissairaanhoidosta.

Lahteet:

Somaattinen erikoissairaanhoito

-140,51 milj.

Ikdantyneiden hoivapalvelut

-70,41 milj.

Hyvinvointialueen tuloslaskelma v. 2023 kustannuspaikoittain —excel

Hyvinvointialueen taloushierarkia ja kustannuspaikat -excel

Hallinto / ICT

-58,86 milj.

Perusterveydenhuollon avohoito

-45,67 milj.

Lastensuojelu

Perusterveydenhuoll...

-17,57 milj, -15,19 mil;.

Mielenterveys- ja paihdepalvelut Ty6ssakay...

-13,50 milj.

Suun terveydenhuolto
Paivystysp...

11,52 milj. 3,25 milj.



Henkilostoresurssit

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

[ta-Uudenmaan hyvinvointialueen
palveluksessa tyoskentelee yhteensa
2730 henkil6a.

Henkilomaaralla laskettuna suurin
vastuualue on ikaantyneiden palvelut,
jossa tyoskentelee yli 850 henkiloa.

Tulosyksikko-vertailussa korostuu
ikaantyneiden asumispalvelut, jossa
tyoskentelee lahes 600 henkiloa.

Léhde:
Henkildston lukumaara ja nimikkeet -excel

Henkildéstéon Ikm per vastuualue

1000
900
800
700
600
500
400
300
200
100

Ikdantyneiden Perhe- Ja Yhteiset Pelastustoiminta
Palvelut Sosiaalipalvelut Terveyspalvelut

Suurimmat tulosyksik6ét henkilémaaran mukaan

Terveysasemapalvelut
Kotihoitopalvelut
Lasten, Nuorten, Perh.Palvelut

Vammaispalvelut

Ikdantyneiden Asumispalvelut

100 200 300 400 500 600

o

700



Henkilostoresurssit

Ammattinimike lkm

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

800
700
600
Ammattiryhmat 200
Lahihoitajat muodostavat ylivoimaisesti 00
suurimman ammattiryhman 100 . I —

. . . . 0 . PR
hyvinvointialueella (yli 25 % R S e e P I SR
henkildstdsta). < & ¢ ¢ & ¢ & & &

B I S O G P NN

Vv N qﬁé O@\Q’ < ,52& & Ae?\%

%} «A q,\ Q{b G&
Elakoityminen ja lahtévaihtuvuus

Laskennallisesti jopa 13 % (358 hlo) lkéjakauma
hyvinvointialueen vakituisesta -
tybvoimasta saavuttaa elakeian . -
seuraavan 5 vuoden sisalla. 300
Henkildston elakoityminen aikaansaa -
rekrytointipaineita tulevien vuosien
aikana. 100 "
Vakituisen henkildstén lahtévaihtuvuus ; I
vuonna 2024 on 3,6 %. L e O R WG wed  Wlar Wt ik

Léhde:
Henkildston lukumaara ja nimikkeet -excel



Henkilostokulustannukset

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

H e n ki I 681:6 ku Sta n n u kS i I I a lkaantyneiden hoivapalvelut Vammaispalvelut Pelastustoiminta Lastensuojelu
laskettuna suurimmat
palvelukokonaisuudet ovat

lkaantyneiden palvelut
Perusterveydenhuollon

avohoito
. -16,60 milj.
Vammaispalvelut Kotihoito
KOt' h 0] ItO 12,09 milj. -8,39 milj.
. Perusterveydenhuollon vuodeosasto TyGssakayvien sos...
Hallinto/ICT

-28,87 milj.

Perusterveydenhuollon avohoito

-14,04 mil.

) -3,11 milj.
Hallinto / ICT

7,66 milj. Mielenterveys- ja ...

Suun terveydenhuolto

-2,48 milj.

Paivystyspalv...

-20,92 milj. -13,10 mil. -6,79 milj. -1,03 milj.

Léhteet:
Hyvinvointialueen tuloslaskelma v. 2023 kustannuspaikoittain —excel
Hyvinvointialueen taloushierarkia ja kustannuspaikat -excel



Ostopalvelut

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

® Oma tuotanto @® Ostopalvelut

Ostopalvelutuotanto kattaa
hyvinvointialueen
toimintakuluista lahes 60 %.
Ostopalveluiden suhteellinen
OSuUuUs on suurin somaattisessa
erikoissairaanhoidossa,
mielenterveys- ja
paihdepalveluissa seka
paivystyspalveluissa
Somaattisen
erikoissairaanhoidon osalta
palvelut tuotetaan HUS-
yhtymassa.

Somaattinen erikoissairaanhoito
Péivystyspalvelut

Mielenterveys- ja paihdepalvelut
Tyossédkayvien sosiaalipalvelut

Suun terveydenhuolto
Perusterveydenhuollon vuodeosasto
Lastensuojelu

Kotihoito

Pelastustoiminta -9,55%

Vammaispalvelut

Perusterveydenhuollon avohoito

Hallinto / ICT

lkdantyneiden hoivapalvelut

Lahteet:
Hyvinvointialueen tuloslaskelma v. 2023 kustannuspaikoittain —excel
Hyvinvointialueen taloushierarkia ja kustannuspaikat -excel



Ostopalvelukustannukset

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Vuonna 2023 ostopalveluista
muodostuvat yhteenlasketut
kustannukset olivat lahes 286
miljoonaa euroa.
Somaattisen
erikoissairaanhoidon jalkeen
suurimmat
ostopalvelukokonaisuudet
ovat vammaispalveluiden,
ikaantyneiden
hoivapalveluiden seka
hallinnon/ICT:n ostopalvelut.

Lahteet:
Hyvinvointialueen tuloslaskelma v. 2023 kustannuspaikoittain —excel
Hyvinvointialueen taloushierarkia ja kustannuspaikat -excel

Vammaispalvelut

-30,67 mil.

Perusterveydenhuollon avohoito

Lastensuojelu

-15,46 milj.

Ikdantyneiden hoivapalvelut Hallinto / ICT

-21,95 milj.

Mielenterveys- ja paihdepalv... JPertsterveydenhuol::

Suun terve... | Péivy...
-10,02 milj.
Kotihoito

K I e
Pelastustoi... | TyGs...
-1,68 mil;. -0,91...



Tilat ja kiinteistot
3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
Hyvinvointialue hallinnoi vuokrasopimuksilla toimitilaa yhteensa noin 113 000 m? 192 rakennuksessa.

Hyvinvointialueen omassa omistuksessa tiloja on alle 1 000 m?.

Toimitilat ovat pirstaloituneina eri puolilla alueen kuntia. Suurin osa kdytdssa olevasta huonealasta sijaitsee
Porvoossa.

Toimialoittain tarkasteltuna eniten nelidita on ikaantyneiden asumispalveluiden kaytossa.

Huoneala kunnittain 11/2023 Kokonaisneliot toimialoittain
70000 45000 40853
61319 40000
60000 35000
50000 30000
o 25000
40000 E 20000 15162
o 15000
£ 30000 10000 914 755  gg19
oo 21007 18382 5000 l l . 3457 3340 3153 2172 1708 1104
0 - - [ | | | —
7194
10000 & & & X X o & & S X &
3221 1846 1776 S ¢ ¢© ¢© ¢© & ¢© ¢© ¢© ¢© ©
B S NS S & > > & >
[ | — — \ R
0 \c_,Q o \r,_,Q ‘(\Q ’bQ \er 6% \.Q Q’Q 'Z}\Q _\oQ ,&Q
; i 4 ; i N L & & S ) S 20 5 S e
Porvoo Sipoo Loviisa Askola Myrskyla Pukkila Lapinjarvi %c,\) & N (,;zf’ N Q’@ Q\e @ %0% & R
- x>
. ] ' &«\ P & @@ @c,% é\& g\‘\\& ) ‘@ & + <8
Lahteet: & & & & & e & &
[t3-Uudenmaan hyvinvointialueen toimitilakannan nykytilakartoitus (2023) .gb@ é\f\ J\@" ‘%Q;P @@5" & K3
lta-Uudenmaan hyvinvointialueen kiinteistostrategia 2023-2026 N & o v @0‘\



Tila- ja kiinteistokustannukset

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Suurin osa hyvinvointialueen toimitilakustannuksista syntyy vuokrakustannuksista.

Toimitilakustannukset ilman henkilostokustannuksia kattavat noin 5 % Ilta-Uudenmaan

hyvinvointialueen toimintakuluista.

Hyvinvointialueen kaytdssa olevien kiinteistdjen ja tilojen yhteenlasketut vuokrakustannukset olivat

vuonna 2023 noin 19,2 miljoonaa euroa.
Merkittavimmat tulevat rakennusinvestoinnit

Loviisan uusi pelastusasema (rakentaminen aloitettu 2024)

Porvoon uusi hyvinvointikeskus (suunnitteilla).

Lahteet:
[t3-Uudenmaan hyvinvointialueen toimitilakannan nykytilakartoitus (2023)
[td-Uudenmaan hyvinvointialueen kiinteistostrategia 2023-2026

MEUR Ennuste 2023 Budjetti 2024

Vuokrakustannukset 19,2 21,4
Kohteiden kunnossapito 0,0 0,5
Sahkd 0,2 0,3
Henkildstdkustannukset 0,2 0,3
Siivous 0,1 0,1
Muut toimitilakustannukset yht. 0,3 0,4
Yhteensa 20,0 23,0




Etaasiointi ja liikkuvat palvelut

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Etaasiointi Liikkuvat palvelut
Hyvinvointialueella on kdytdssa useita etapalveluita, Kaytdssa olevia liikkuvia palveluita (v. 2022)
joista suurin osa tarjotaan asukkaisille yhtenaisina Suun terveydenhuollon pop-up
palveluina yksikot
Yhtenaisina palveluina tarjotaan mm. chat, chatbot, Suuhygienistien kaynnit

Omaolo-oirearviot, Terveyskylan Omapolku,
Terapianavigaattori, etavastaanotto, sahkdiset
lomakkeet, itseajanvaraus)

Etaasiointi kattoi noin 26 % perusterveydenhuollon

ikdantyneiden palvelutaloissa
Liisa - Liikkuva sairaala
HUSLAB:n liikkuva naytteenotto

avohoidon kaynneista vuonna 2023. HyVa-digi ei Liikkuva nuorisoty6é — Wauto

viela kaytossa esim. sosiaalihuollon palveluissa. T4ta selvitysta varten ei ole keratty/saatu
Vuonna 2024 HyVa-digi —palvelussa yhteydenottoja tietoa siita kuinka suuri osuus _
jo lahes 15 000 kpl. Keskimaarainen jonotusaika palvelutuotannosta jarjestetaan likkuvina
HyVa-digissa alle 15 min. palveluina.

Tavoitetilassa v. 2025 etaasiointi kattaa 35 %
kaikesta asioinnista, ja 50 % ensikontakteista.

Lahteet:

[td-Uudenmaan hyvinvointialueen toimitilakannan nykytilakartoitus (2023)
Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen kiinteistostrategia 2023-2026

Lahde: Itéd-Uusimaa - Liikkuvat palvelut Toimintamallin selvitys 15.12.2022
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Terveysasemapalvelut ja laakinnallinen kuntoutus

3.2.2 Yhteiset terveyspalvelut

Terveysasemapalveluissa potilastydta tekevan henkiloston vakansseja Henkilostoresurssit terveysasemapalvelujen suorittavassa potilastyossa (tilanne 31.12.2023)
on eniten keskisella alueella, ja lahes kaikki tayttamattomat vakanssit
on taytetty vuokrahenkilostolla.

Ladkarit Sairaanhoitajat Lahihoitajat Vakanssit
(vakanssit) (vakanssit) (vakanssit) yhteensa

Lantisella alueella oman henkildstdn saatavuus on alueen paras eika

Itdinen alue  potilastysts tekevien vakanssit

vuokrahenkildstda ole kaytossa. ltaiselle alueella omia laakareita on yhteens 16.5 26 6 485
haastavaa saada ja vakanssit on taytetty paaosin vuokralaakareilla. Oma henkilist 55 20 5 312
Hoitajien tilanne on kuitenkin parantunut ja vuokrahenkiléstén kayttd ma henkiosto : :
vahentynyt. Tayttamattomat vakanssit 11.3 6 0 17.3
Vuokrahenkil6sto on n. 3-kertaa kallimpaa kuin oma henkildsto. Ostohenkilostolla naista taytetty 8.6 3 0 116
Omien j_al qukraléékérien lisédksi alueella ostetaan myds Keskinen Potilastyété tekevien vakanssit
vastuulaakaripalvelut. alue yhteensa 23.5 & 7 63.5
Laakinnallisessa kuntoutuksessa on yhteensa 88,9 vakanssia, joista Oma henkildstd 9.2 23.5 7 39.7
esihenkiI?ité(haIIinno!!i_Qg hanilbité_on 7,5 (tayttamatta 3,?). o Tayttamattomat vakanssit 14.3 9.5 0 23.8
Vuokratydvoimaa ei laakinnallisessa kuntoutuksessa ole kaytossa. Ostohenkiltstslla naists taytetty 14 3 0 9
HenkilostOvaje lasten psykologipalveluissa on 2,4 htv ja aikuisten Lantinen Potilastyota tekevien vakanssit
puheterapiassal htv. Henkildstdvajeen oletetaan pysyvan alue yhteensa 15.2 18 1 34.2
samansuuntaisena myds tulevaisuudessa. o

Oma henkil6std 15.2 15 1 31.2
Ostopalveluja kaytossa vain maksusitoumuksen muodossa, eika ) Tayttamattomat vakanssit 0 3 0 3
tarkkoja lukuarvoja ostopalvelujen osuuksista aineistonkeruu hetkella S

Ostohenkildstolla naista taytetty 0 0 0 0

pystytty maarittamaan.




Terveyskeskussairaala

3.2.2 Yhteiset terveyspalvelut

Terveyskeskussairaalassa tyOskentelee paaosin omia hoitajia, joiden lisaksi on palkattu muutamia sairaanhoitajia ja lahihoitajia ostopalvelun
kautta. Tarvittaessa hoitajia hankitaan lyhytaikaisiin sijaisuuksiin myds ostopalveluna. Sairaanhoitajien henkilétyévuosista n. 14 % ja
lahihoitajien henkildtydvuosista n. 18% ovat ostopalvelua, sijaisuudet mukaan lukien. Muistipoliklinikka toimii omien hoitajien voimin, ja
laakarit ovat seka osastoilla ettéd muistipoliklinikalla vuokratydvoimaa.

Suurin henkildstévaje on sairaanhoitajissa, erityisesti osastolla 5. Lisaksi 10.9 % henkilékunnasta on jaanyt tai jadmassa eldkkeelle vuosina
2023-2024, mikad osaltaan lisda henkildstovajetta.

Aineiston keruun hetkelld hoitajien ostot ovat 100 % kallimpia omaan henkildstdéon verrattaessa. Tulevaisuudessa hoitajakilpailutuksen
seurauksena hinnat mahdollisesti muuttuvat, ja niiden arvioidaan olevan noin 80-90 % korkeammat verrattuna omiin hoitajiin.

Selvitykseen ei ollut Oma henkildsto (htv) Vuoktatyévoima (htv) Avoimet vakanssit

mahdollista saada Osasto Sairaanhoitajat Lahihoitajat Laakarit Sairaanhoitajat Lahihoitajat Laakarit Sairaanhoitajat Lahihoitajat Laakarit
T Osasto 1 8,5 12 0 2 1 * 2 1 N/A

osastolaakareiden 5as70 ’ /

) ) Osasto 2 9,5 11 0 0 1 * 1 0 N/A
ku.sta_nnuk3|a, .mutta ostettujen ... 3 135 11 0 0 0 ) 0 0 N/A
erikoislaakareiden osalta Osasto 4 9.5 12 0 0 7 * 0 0 N/A
arvioitiin niiden olevan n. 60- Osasto 5 15,5 7 0 6 1 * 6 0 N/A

o . .- Muistipoli
70 %o ka”“mpaa _Om“n klinikat 0 5 0 0 0 S N/A N/A N/A
erikoislaakareihin verrattuna. Yhteensi 56,5 58 0 8 10 8 9 1 N/A

*Osastoilla yhteensa 5 ostopalveluldakaria
N/A = ei tietoa



Suun terveydenhuolto

3.2.2 Yhteiset terveyspalvelut

Vuonna 2023 suun terveydenhuollon palveluissa oma henkildstd kasitti yhteensa 95,1 henkilbtyovuotta. Lisaksi palveluissa hyddynnettiin
vuokrahenkilostoa. Myrskylassa ja Pukkilassa ei ollut lainkaan omaa henkilost6a. Henkilostovaje suun terveydenhuollon palveluissa on 24
henkil6tydvuotta, ja suurin osa tasta vajeesta esiintyy Porvoossa ja Loviisassa (tilanne 8/2024). Tulevaisuudessa hammaslaakareita
oletetaan olevan helpommin saatavilla, kun taas suuhygienistien saatavuus on epavarmempaa.

Ostopalvelut Suun terveydenhuollossa ovat alueella n. 2-3 kertaa kallimpia omatuotantoon verrattuna.

Lapinjarven palvelut ovat keskitettyind Loviisaan seka Myrskylan ja Pukkilan palvelut Askolaan vuoden 2024 loppuun saakka.

Henkilostovaje 8/2024 Suun terveydenhuollon henkildstéresurssit vuonna 2023

Henkilostovaje (htv) Oma henkilosté (htv) Vuokratyovoima (htv)
Kunta hll shg hh Kunta hll shg hh hll shg hh Henkil6st6a yhteensa (htv)
Porvoo 3 3 3 Porvoo 20,6 1,6 27,3 N/A 1,6 2 53,1
Sipoo 3 2 1 Sipoo 8 3,5 15 N/A N/A N/A 26,5
Loviisa 3 3 3 Loviisa 4,6 0,2 7,5 0 0 0 12,3
Askola 0 0 0 Askola 2,25 1 3 N/A N/A 0,2 6,45
Lapinjarvi Suljettu 2024 loppuun Lapinjarvi 0,15 0 0,4 0,15 0,2 N/A 0,9
Myrskyla Suljettu 2024 loppuun Myrskyla 0 0 0 0,2 N/A 0,2 0,4
Pukkila Suljettu 2024 loppuun Pukkila 0 0 0 0,1 0,1 0,1 0,3
Yhteensa 9 8 7 Yhteensa 35,6 6,3 53,2 0,45 1,9 2,5 99,95
Lapinjarvi keskitetty Loviisaan N/A = ei tietoa

Myrskyla ja Pukkila keskitetty Askolaan 0 = ei henkildstda



3.2 Tarjonta

3.2.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
3.2.2 Yhteiset terveyspalvelut
3.2.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
3.2.4 lkaantyneiden palvelut




Lasten, nuorten ja perheiden palvelut seka vammaispalvelut

3.2.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Lasten nuorten- ja perheiden palvelut

Lasten-, nuorten- ja perheiden palveluissa on tyhft_eens'ai 282 vakanssia, joista suurin osa on
astakka? ossI? (ku)va). Vuokratyovoimaa ei kayfeta (pl. ostona psykologeja 2,5 vakanssin verran
opiskeluhuoltoon).

Eniten pulaa on sosiaalitydntekijoista ja psykologeista. Aineiston keruun hetkelld henkildstdvaje
sosiaalihuollon palvelutarpeen arviossa itéisella alueella on yhden sosiaalityontekijan J(a_\_ yhden
sosiaaliohjaajan verran. Opiskeluhuollon palveluissa on seitseman psykologin vaje seka
tayttamattomia vanhempainvapaan osuuksia seka osa-aikaisia paikkoja. Lastensuojelussa on
neljan sosiaalitydntekijan vaje.

Hﬁ?kiléstbvajeen oletetaan jatkuvan vastaava myos tulevaisuudessa rekrytointinaasteista
johtuen.

Lasten-, nuorten-, ja perheiden kotipalveluista n. 90% ovat ostopalveluja ja sen todettiin olevan

edullisempaa kuin palvelun omatuotanto. Perhetydssa ostopalvelun osuus on puolestaan n.

50%. Lisaksi erilaisia tutkimushankintoja tehdaan vuosittain n. 400 000 euron edesta.
Vammaispalvelut

Vammaispalveluiden omasta henkiléstdsté suurin osa (283 hty, 90%) toimii )

kehitysvammahuollossa ja loput vammaispalveluissa (31 htv, 10%). Lisaksi on yksi ostettu

sosiaalitydntekija.

Aineiston keruun hetkelld henkildstévaje on n. 10 vakanssia. Vajeen odotetaan pysyvan
vastaavana myo0s tulevaisuudessa.

Vammaispalveluissa suurin osa palveluista tuotetaan ostopalveluna.

Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen oma henkildstd

Tulosyksikkdpaallikkd (1 vakanssi) Palveluvastaavat (5 vakanssia)

Lahiesihenkilét (18 vakanssia)

Sihteerit (6 vakanssia)

Asiakastyon henkilésto (252
vakanssia)



Tyoikaisten sosiaalipalvelut seka mielenterveys-, paihde- ja asumispalvelut

3.2.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Asiakastydta suorittava henkildstéa on yhteensa molemmissa
tulosyksikoissa136 henkilétydvuoden verran, joista hieman yli puolet on
tyoikaisten sosiaalipalveluissa (kuva). Naiden lisdksi tulosyksikoilla on yksi
yhteinen tulosyksikkdpaallikkod seka palveluvastaavia ja lahiesihenkildita. Tulosyksikkopaallikko 1 htv
Vuokratydvoimaa ei paasaantoisesti kayteta.

Omat henkildstéresurssit (htv)

Lahiesihenkilot 10 htv Palveluvastaavat 2 htv

Aineiston keruun hetkella oli avoinna yhteensa 5,5 virkaa/toimea (mielenterveys-
ja paihdepalvelut: 1 sairaanhoitaja, asumispalvelut: 1 sosiaalitydntekija, aikuisten
sosiaalityd: 1,5 sosiaalitydntekijaa, Koto: 1 sosiaalitydntekija, kuntouttava

Asiakastyon

ty6toiminta: 1 sosiaaliohjaaja), joista suurin osa oli sosiaalityontekijéille. Vajeen Akt henkilosts
. . siakastyon (Tyoikaisten
odotetaan yha kasvavan tulevaisuudessa. S cosiaalipalvolut)
. . . . (Miepa-aspa) 61 75 htv
Ostopalveluiden osuus asumispalveluissa on huomattavan iso, htv

mielenterveyspalveluissa puolestaan kohtalainen. Ty6ikaisten sosiaalipalveluissa
ostopalvelujen osuus on pienempi (vain kuntouttava ty6toiminta /sosku kayttavat
ostopalvelua tdydentdamaan omaa palvelutuotantoa, joissa n. 40 % asiakkaista
ovat ostopalveluiden piirissa).



3.2 Tarjonta
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3.2.2 Yhteiset terveyspalvelut
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3.2.4 Ikaantyneiden palvelut




Kotihoito-, asumis-, ja kotona asumista tukevat palvelut

3.2.4 Ikaantyneiden palvelut

Vuonna 2023 ikaantyneiden palveluissa suurin osa omasta
henkildstdsta tydskenteli asumispalveluissa, mika kattoi yli 60 %
ikdantyneiden palvelujen henkilostdsta (taulukko). Vuokratyévoimaa
kaytettiin hoitajien osalta seka kotihoidossa etta asumispalveluissa.

Kotihoidossa ja asumispalveluissa on havaittavissa resurssipulaa,
silla molemmilla palvelualueilla on useita avoimia paikkoja hoitajille
(taulukko, tilanne 7/2024). Sen sijaan kotona asumista tukevissa
palveluissa ei ollut avoimia virkoja tai toimia, ja erityisesti
asiakasohjaajien saatavuuden osalta tilanteen odotetaan pysyvan
hyvana myds tulevaisuudessa.

Kotona asumista tukevien palvelujen tukipalvelut tuotetaan joko
palvelusetelilld tai ostopalveluna (ei laskelmia saatavilla), muutoin
palvelut tuotetaan omana tuotantona. Eniten omaa tuotantoa oli
kaytdssa kotihoidossa, jossa se kattaa 91% palvelutuotannosta
(kuvaaja). Asumispalveluiden paivatoiminnassa ja
ymparivuorokautisessa asumisessa oman tuotannon osuus oli
hieman ostopalveluja isompi.

Aikaisempien selvitysten perusteella ostopalvelut ovat edullisempia
omatuotantoon verrattuna niin kotihoidossa kuin asumispalveluissa.
Kaikkia palveluja ei omatuotantona kuitenkaan alueella pystyta
jarjestamaan.

Henkildstoresurssit ikdantyneiden palveluissa

Omat henkilosto
(vakanssit)

Henkil6stovaje

Tulosyksikko Vuokratyovoima (vakanssit)

Kotona asumista

tukevat palvelut 33 Ei vuokratyévoimaa Ei avoimia virkoja/toimia
Sairaanhotiajat: 7

Kotihoito 275  Hoitajia 40-50 hl6/kk Lahihoitajat: 40
Sairaanhoitaja 6,5

Lahihoitaja: 30,5

Asumispalvelut 519  Hoitajia 40-58 hlé/kk Hoiva-avustaja 7,5

Omatuotannon ja ostopalvelujen osuudet asumispalveluissa ja
kotihoidossa
Asumispalvelujen paivatoiminta |
et
palveluasuminen
Kotihoito |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

® Omatuotanto m Ostopalvelu
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Terveysasemapalvelut ja laakinnallinen kuntoutus

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Terveysasemapalveluiden kaynteja, kotikaynteja ja
puheluita toteutui vuonna 2023 yhteensa 244 654 kpl,
joista laakarin tai hoitajan vastaanottokaynteja 122 766
kpl, puheluita 121 542 kpl ja kotikaynteja 346 kpl

(kOtlkayntlen tiedot osittain pUUttGGIIISIa)' Kaynnit Kotikdynni Puhelut Yhteensd Kdynnit Kotikdynnit Puhelut Yhteensa Kaynnit

Ylivoimaisesti eniten kayntejé toteutui Keskisells alueella,  Kunta (hoitaja) t (hoitaja) (hoitaja) (hoitaja) (ladkari) (ladkari)  (Iaakari) (1adkari)  yhteensi
eli Porvoossa, jossa kaynteja oli yhteensa 127316 Myrskylé 788 N/A~ 2370 3158 377 8 146 531 3689
kappaletta (yli 50 % kaikista kdynneistd). Toiseksi eniten Pukkila 918 N/A 2460 3378 144 6 60 210 3588
suoritteita toteutettiin itaisella alueella, eli Loviisassa. Pl 5357 66 9309 14732 6322 15 954 7091 22023
Tama on linjassa alueiden suhteellisen vakiluvun kanssa. 467
Loviisa 19448 251 25456 45155 9743 NA 7569 17312 6246

Terveysasemapalveluissa on kaytossa useita eri Lapinjarvi 1393 N/A 1423 2816 641 NA 906 1547 4363
potilastietojarjestelmia (Mediatri, Omni, Lifecare), joten Nikkil 8866 VA VA 8866 11108 A VA 11108 19972
jarjestelmien tiedot eivat ole taysin yhteismitallisia. e

S o _ o Soderkulla 0988 N/A N/A 988 248 N/A N/A 248 1236
Laakarien ja hoitajien vastaanottojen, kotikayntien, Porvoo 56427 N/A 70889 NA  NA NA  NA N/A 127316
puheluiden ja muiden suoritteiden erottelu i Ve
kokonaiskaynti- ja suoritemaarasta onnistuu vain osittain, ~ Yhteensa 94185 S17__111907 79093 28581 29 9635 38245

Laakinnallisen kuntoutuksen osalta suorite- ja
kayntimaaria ei tata selvitysta varten ollut kaytossa.

Léhde: Terveysasemapalvelut tilastot 2023 —excel



Terveysasemapalvelut ja laakinnallinen kuntoutus

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Terveysasemapalveluiden kaynnit kunnnittain 2023

Sdderkulla
Pukkila
Porvoo
Nikkila
Myrskyla
Loviisa

Lapinjérvi

Askola

0 20000 40000 60000 80000 100000 120000 140000

Terveysasemapalveluiden kaynnit palvelualueittain 2023

Keskinen |
Lahtinen - [
ttainen |

0 10000 20000 30000 40000 50000 60000

Lahde: Terveysasemapalvelut tilastot 2023 —excel
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Terveysasemapalveluiden kdynnit, kotikdynnit ja puhelut kunnittain 2023
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Terveysasemapalvelut ja laakinnallinen kuntoutus

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Asiakkaiden maaralla laskettuna perusterveydenhuollon suurin palvelukokonaisuus on avohoito, joka palveli vuonna 2023 yli 50 000
asiakasta. Tama tarkoittaa, etta yli puolet hyvinvointialueen asukkaista ovat perusterveydenhuollon avohuollon asiakkaita.

Noin puolet perusterveydenhuollon avohoidon kustannuksista syntyy Porvoon alueella, mika vastaa Porvoon suhteellista asukasmaaraa.

Perusterveydenhuollon avohoidon asiakas- ja suoriteperusteiset kustannukset ovat korkeimmat Sipoossa. Sipoon asiakkaat muodostavat 18
% kaikista PTH-avohoidon asiakkaista, ja 26 % kustannuksista.

Muiden perusterveydenhuollon palveluiden suorite- tai asiakasperusteisia kustannuksia ei tata selvitysta varten ollut kaytdssa. Lisaksi tietoa
lagkinnallisen kuntoutuksen asiakasmaarista ei selvitysta varten ollut kaytossa.

Kustannus per Kustannus per Asiakkaat Suoritteet Kustannukset Palvely Asiakkaat 2023
Kunta  Asiakkaat Suoritteet Kustannukset asiakas suorite % % % Avohoito 52 341
Pukkil 1076 8 984 220 467 205 25 2 3 1 Roulltorveydenhuolto 10126
Hrde Opiskelijaterveyden- 2109
Askola 3269 28 238 598 087 183 21 6 8 3 Kuntoutus (fysioterapia) 5332
Lapinjarvi 1456 8 503 459 077 315 54 3 3 2 Terapiat N/A
. Paihde ty6 asiakkaat 244
Loviisa 8914 64 769 3164 083 355 49 17 19 17 ; ,
Mielenterveys asiakkaat 837
Myrskyla 1008 7 781 254 907 253 33 2 2 1 Lasteneuvola 7510
Porvoo 26234 194 404 9 194 407 350 47 51 57 49 Puheterpia 337
Toimintaterapia 150
Yhteenséa 51058 339789 18 881 071 2210 413 100 100 100  Ravitsemusterapia N/A

Lahde: PTH avohoito_asiakkaat_kaynnit_suoritteet ja kustannukset -excel



Tuloskortti - Hyvinvointialue: Perusterveydenhuolto, tarvevakioidut

kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue

Lapin hyvinvointialue

Satakunnan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

m

- =
_1.24

1.22
1.19
1.07
1.05

—
(=}
w

Itd-Uudenmaan hyvinvointialue

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Etela-Karjalan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Helsingin kaupunki
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Etela-Savon hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue

Analyysi nykytilasta

» Perusterveydenhuollon tarvevakioitujen kustannusten osalta Ita-
Uudenmaan hyvinvointialue sijoittuu indeksin 1 pintaan.

« Valtakunnallisesti vertailtuna It4-Uusimaa sijoittuu keskelle muita
alueita.
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Tuloskortti — Kunta: Perusterveydenhuolto, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

Porvoo

Myrskyls (T 0«
Loviisa 0.95
Sipoo 0.94
Askola 0.93
Lapinjarvi 0.83
Pukkila 0.83

Analyysi nykytilasta

Kuntavertailussa tarvevakioitujen kustannusten osalta odotetusti
korostuu Porvoo.

Myrskyla erottuu muista kunnista pienena kuntana, jolla on
suhteellisen korkeat tarvevakioidut kustannukset
perusterveydenhuollossa.

Muut kunnat sijoittuvat védhan tai merkittavasti indeksin 1 alle.
Erityisesti Lapinjarvi ja Pukkila ovat matalalla indeksin osalta, joka on
molemmilla 0.83.

Olettaen palvelutaso vakioksi, suurin saastépotentiaali
perusterveydenhuollon kustannuksista vaikuttaisi olevan Porvoon ja
Myrskylan alueilla.



Terveyskeskussairaala

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Sairaalaosastoja Ita-Uudenmaan hyvinvointialueella on yhteensa 5 kpl. ja
muistipoliklinikoita 3 kpl. Osastot sijaitsevat Sipoossa, Porvoossa ja Loviisassa.

Potilaspaikkoja sairaalaosastoilla on yhteensa 127 paikkaa.

Vuoden 2023 aikana osastolla hoidettiin yhteensa 1818 potilasta. Suurin
potilasmaara (512 hld) hoidettiin osastolla 3. Hoitopaivid kertyi osastoilla yhteensa

49322 kpl ja yksittaisia hoitojaksoja 2212 kpl.

Asiakaskohtaiset kustannukset osastoilla ovat keskimaarin 9468,4 euroa, ja
keskimaaraisen hoitojakson kustannus 8264 euroa. Asiakas- ja hoitojaksokohtaiset

kustannukset olivat vuonna 2023 suurimmillaan osastolla 4.

Asiakasméaara osastoittain 2023

Osasto 5 [INNNEEGEGEGEGEEEEE
Osasto 4 [N

Osasto 3 [N
Osasto 2 NG

Osasto 1 [HNNEGGEE

0 100 200 300 400 500

Lahde: Tk os 1-5 2023 ppt-esitys

600

Hoitopaivat ja -jaksot osastoittain 2023

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000

H Hoitopaivat Hoitojaksot

Kustannus per asiakas ja hoitojakso osastoittain 2023

Osasto 4

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000

m Kustannus per hoitojakso Kustannus per asiakas

16000



Suun terveydenhuolto

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Vuonna 2023 Itd&-Uudenmaan hyvinvointialue hoiti
suunterveydenhuollon asiakkaana yhteensa 34170
henkil6a.

Kaynteja kertyi yhteensd 94133 kappaletta, ja yksittdisia

suoritteita yhteensa 95983 kappaletta.

Ylivoimaisesti suurin kaynti- ja suoritemaara toteutui
Porvoossa.

Vuoden 2023 aikana Porvoon toimipisteissa
hoidettiin yhteensa 23289 yksittaista asiakasta.
Muissa yksikoissa hoidettiin yhteensa 18150
asiakasta.

Porvoon suun terveydenhuollon suhteellinen
asiakasmaara on hieman suurempi kuin alueen
suhteellinen vakiluku.

Myrskylan, Pukkilan ja Lapinjarven hammashoitolat on
keskitetty Askolaan kesakuuhun 2024 asti.

Pukkila

Myrskyla

Lapinjarvi

Askola

Loviisa

Sipoo, Séderkulla

Sipoo, Nikkil3

Porvoo, Lyseopuisto

Porvoo, Nasi

Suun terveydenhuollon kdynnit, asiakkaat ja suoritteet 2023

o

20000

Lahde: Suun terveyden tiedot vuodet 2023 ja 2024, asiakkaat, suoritteet ja kustannukset -excel
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Suun terveydenhuolto

Vuonna 2023 suurin osa Ita-Uudenmaan
hyvinvointialueen suun terveydenhuollon
kustannuksista syntyi Nasin, Nikkilan ja
Loviisan toiminnasta. Osuus vastaa suurin
piirtein toimipisteiden suhteellisia
potilasmaaria.

Korkeimmat asiakaskohtaiset kustannukset
seka suoritekohtaiset kustannukset ovat
Pukkilan suun terveydenhuollossa.

Kustannukset per asiakas 372 euroa.
Kustannukset per suorite 228 euroa.
Asiakaskohtaiset sekad suoritekohtaiset

kustannukset ovat puolestaan matalimpia
Myrskylassa

Kustannukset per asiakas 97 euroa.
Kustannukset per suorite 62 euroa.

Lahde:

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Toimipiste Kustannukset Kustannukset per asiakas Kustannus per suorite
Askola 503 697 208 87
Nikkila (Sipoo) 1933 753 259 115
Soéderkulla (Sipoo) 419 492 145 108
Lapinjarvi 54 327 114 75
Loviisa 1358 116 264 118
Lyseopuisto (Porvoo) 726 432 101 68
Myrskyla 34 381 97 62
Nési (Porvoo) 3 440 167 208 71
Pukkila 142 520 372 228
Yhteensa 8 612 884 243 87

Suun terveyden tiedot vuodet 2023 ja 2024, asiakkaat, suoritteet ja kustannukset -excel



Tuloskortti — Hyvinvointialue: Suun terveydenhuolto, tarvevakioidut
kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit Hyvinvointialue Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

Ellzug;jzl:fxﬂjﬁsna|ue — BB Suun terveydenhuollon tarvevakioitujen kustannusten osalta Ita-
Kymenlaakson hyvinvointialue . Uusimaa erottuu muista hyvinvointialueista matalalla indeksilldan
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue _ 122 0.85. Muista hyvinvointialueista vain Péijét-Hémeen

Etels-Savon hyvinvaintialue s 1.20 hyvinvointialueella on matalampi lukema 0.59.

Keski-Suomen hyvinvointialue _ 117

Kanta-Hameen hyvinvointialue - 115« Valtakunnallisesti vertailtuna ei vaikuta silta, ett3 Ita-Uudenmaan suun
Etel-Pobjanmazn hyvinvoincalue NG 3 oo denhuollon sadstdpotentiaali on yhta korkea, kuin muilla
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue _ 1.09 ' . X

Lapin hyvinvointialue e 105 hyvinvointialueilia.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue _ 1.05

Satakunnan hyvinvointialue _ 1.03

Pohjanmaan hyvinvointialue _ 1.02

Pohjois-Savon hyvinvointialue _ 0.99

Varsinais-Suomen hyvinvointialue _ 0.96

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue _ 0.94

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue _ 093

Pirkanmaan hyvinvointialue _ 093

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue _ 091

Helsingin kaupunki ] 0.89
|Ité—Uudenmazln hwinvointia_lue =_ 0.85)

Paijat-Hameen hyvinvointialue 0.59




Tuloskortti — Kunta: Suun terveydenhuolto, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: yhteiset terveyspalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

Myrskyla s
Pukkila | -«
Askola 0.96
Sipoo 0.93
Loviisa 0.82
Porvoo 0.78
Lapinjarvi 0.71

Analyysi nykytilasta

+ Kuntakohtaisessa vertailussa suun terveydenhuollon tarvevakioitujen
kustannusten osalta Myrskylén 1.35 ja Pukkilan 1.24 pienet kunnat
erottuvat erityisen korkeilla indeksiluvuillaan.

» Askola 0.96 ja Sipoo 0.93 osuvat indeksin keskipaikkeille.

» Kaupunkialueilla, eli Sipoossa 0.93, Porvoossa 0.78 ja Loviisassa 0.82
Indeksi on suhteellisen matala.

» Olettaen palvelutaso vakioksi, vaikuttaisi silt3, ettd suurin
saastdpotentiaali 16ytyisi Myrskylan ja Pukkilan alueilla.
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Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

3.3.1. Tuotantokapasiteetti: Perhe- ja sosiaalipalvelut

Lapsiperheiden palvelussa palvelutasolla
tarkasteltuna suurimmat asiakasmaarat ja
palveluiden maarat olivat Lapsiperheiden
kotipalvelussa (asiakkaita 141 hlo, palveluita
192 kpl) seka Perhetydssa (asiakkaita 114 hlo,
palveluita 142 kpl).

Suurin asiakasmaara seka palveluiden
lukumaara lastensuojelun palvelutehtavassa

oli Perhety6n ja Taloudellisen tuen palveluissa.

Asiakasmaara oli 47 henkilda ja palveluiden
maara 66 kpl kussakin.

Yksittaisten asiakkaiden tarkkaa
kokonaismaaraa ei oheisesta taulukosta nae,
silla yksi asiakas voi olla samanaikaisesti
oikeutettu useampaan sosiaalihuollon
palveluun.

Lahde: SOSH tietoja ProConsonasta -excel

Eri asiakkaiden  Palveluiden
Lastensuojelun palvelu lkm lkm
Asiakkaan raha-
asioiden hoito 23 38
Asunnon hankinnan tukemi
nen 4 4
Harrastustoiminnan tukemi
nen 27 30
Jalkihuolto 6 6
Koulunkaynnin tukeminen 6 6
Laitossijoitus 1 1
Lapsiperheiden kodinhoitoa
pu S 14
Loma- ja virkistystoiminta 3 3
Muut tukitoimet 7 7
Perhetyd 47 66
Sosiaaliohjaus 12 12
Taloudellinen tuki 47 66
Tehostettu perhetyd 7 8
Tukihenkilétoiminta 13 16
Tukiperhe 8 9
Tukisuhdetoiminta 6 6
Vertaistukitoiminta 1 1
Yhteensa 227 293

Eri asiakkaiden Palveluiden
Lapsiperheiden palvelu lkm lkm
Asiakkaan raha-
asioiden hoitaminen 6 7
Ateriapalvelu (Shl 198§) 1 2
Kotihoito (Shl 19a§) 6 7
Laheistaan hoitavan vapaa
(Shi 27b§) 13 13
Lapsiperheiden kotipalvel
u (Shl 18a8§) 141 192
Lomanviettopalvelu (Shl 2
8§) 1 1
Muu sosiaalipalvelu 6 6
Omaishoidontuki 84 90
Perhety6 (Shl 188§) 114 141
Siivouspalvelu (Shl 19§) 1 1
Sijaishoito 4 4
Sosiaaliohjaus (Shl 168§) 2 2
Sosiaalityd (Shl 158) 4 4
Tukihenkild (Shl 28§) 1 1
Tukiperhe (Shl 288§) ) 7
Tukisuhdetoiminta 84 114
Yhteensa 473 592




Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

3.3.1. Tuotantokapasiteetti: Perhe- ja sosiaalipalvelut

Tarkasteltaessa neljaa lastensuojelun paatostyyppia
(Avohuollon sijoitus, Huostaanotto ja sijaishuolto,
Kiireellinen huostaanotto seka Paatds avohuollon
tukitoimista) vuonna 2023 lastensuojelun paatoksia
tehtiin yhteensa 597 kappaletta (ProConsona).

Eniten paatdksia tehtiin Loviisassa (236 kpl). Luvuista
puuttuu Porvoon tiedot.

Yli 60 % paatdksista oli Paatdksia avohuollon
tukitoimista (366 kpl). Toiseksi suurin paatdstyyppi oli
Avohuollon sijoitusta koskeva paatés (101 kpl).

Lahde: SOSH tietoja ProConsonasta -excel
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Tuloskortti — Hyvinvointialue: Lastensuojelu, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1. Tuotantokapasiteetti: Perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

Eteld-Savon hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Ldnsi-Uudenmaan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue

Lapin hyvinvointialue

Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

0.86
0.82
0.75
0.75
0.67
0.58

Analyysi nykytilasta

« [|t3-Uudenmaan tarvevakioidut kustannukset eli toteutuneet
kustannukset suhteessa alueen palvelutarpeeseen lastensuojelun
osalta ovat valtakunnallisesti vertailtuna matalaa keskitasoa.

» Verrattuna muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin, [t4-Uudenmaan
kerroin 0.88 on alueen pienin.



Tuloskortti — Kunta: Lastensuojelu, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1. Tuotantokapasiteetti: Perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

Pukkilz
Myrskyla
Askola
Porvoo

-

Loviisa
Sipoo
Lapinjarvi

Analyysi nykytilasta

Kuntatasolla vertailtuna lastensuojelun tarvevakioitujen kustannusten
osalta Pukkila (1.62) ja Myrskyla (1.33) erottuvat huomattavan
korkeilla indeksiluvuillaan. Myds Askolassa on tavallista korkeampi
indeksi.

Huomionarvoista on my®s, ettd Lapinjarvelld on erityisen matala
indeksi, vain 0.65.

Kaupunkialueilla eli Porvoossa (0.78), Loviisassa (0.80) ja Sipoossa
(0.75) indeksi on suhteellisen matala.

Jos palvelutason oletetaan pysyvan vakiona, suurin sdastdpotentiaali
voisi |8ytyd Myrskylén ja Pukkilan kunnista.



Vammaispalvelut

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja
sosiaalipalvelut

Vammaispalveluiden asiakasmaara tulosyksikélltéa saadun tiedon
mukaan

Asuminen 245
Paivaaikainen toiminta 253
Kuljetuspalvelupaatdksia n. 1500
Omaishoidon asiakkaita 309
Henkilokohtainen apu n. 1000
Asumispalvelut/ostopalvelut 202
ProConsonasta kerattyjen tietojen mukaan vammaispalveluissa

suurin asiakasmaara seka palveluiden lukumaara oli Liikkkumista
tukevissa palveluissa

Asiakasmaara 222 henkilba.
Palveluiden maara 291 kpl.
Toiseksi eniten asiakkaita ja palveluita ProConsonan mukaan

tarjottiin vuonna 2023 henkilékohtaisessa avussa (116 asiakasta,
137 palvelua).

Yksittaisten asiakkaiden tarkkaa kokonaismaaraa ei oheisesta
taulukosta saa tietoon, silla yksi asiakas voi olla samanaikaisesti
oikeutettu useampaan sosiaalihuollon palveluun.

Lahde: SOSH tietoja ProConsonasta -excel

Palvelu

Eri asiakkaiden
lkm

Palveluiden
lkm

Asiakkaan raha-asioiden hoitaminen

Asunnon muutosty6t+halytyslaitteet (Vmpl 9§)
Erityishuolto-ohjelma

Henkilokohtainen apu (Vmpl 88§)

Kotihoito (Shl 19a§)

Kuntoutusohjaus (Vmpl 8§)

Laheistaan hoitavan vapaa (Shl 27b§)
Liikkumista tukeva palvelu

Liikkumista tukeva palvelu (Shl 23§)
Lomanviettopalvelu (Shi 28§)

Muu sosiaalipalvelu

Muu taloudellinen tuki, vapaa-aika (Keh.vam. L 2§)
Omaishoidon tuki (Laki omaishoidon tuesta)
Omaishoidontuki

Omaishoidontuki (Laki omaishoidontuesta, Keh.vam.)
Osallisuutta ja sosiaalista kanssakaymisté edistavaa tai tukevaa palvelu (Shl 1

9§)

Paivatoiminta (Keh.vam.L 358§)
Paivatoiminta (Vmpl 8§)

Palveluasuminen (Keh.vam.L 2§)
Palveluasuminen (Vmpl 8 §)
Siivouspalvelu (Shl 198)
Sopeutumisvalmennus (VmpL 88§)
Tilap&inen asuminen (Shl 21§)

Tuettu asuminen

Tuettu asuminen (Shl 21a§)

Tukihenkilo (Shl 28§)

Tukisuhdetoiminta

Tuntematon

Vammaisten henkildiden tyéhénvalmennus
Vammaisten tyétoiminta (Vmpl 8§)
Ympaérivuorokautinen palveluasuminen (SHL 21c§)

Yhteensa

13

20

756

-
W N W, W -, Oo

21

920




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Vammaispalvelut, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvaintialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

I Itd-Uudenmaan hyvinvointialue

Pohjanmaan hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Etela-Savon hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue

Helsingin kaupunki

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-5avon hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue

|

Analyysi nykytilasta

* Ita-Uudenmaan tarvevakioidut kustannukset eli toteutuneet
kustannukset suhteessa alueen palvelutarpeeseen ovat
valtakunnallisesti vertailtuna maan korkeimmat. Mittari olettaa, etta
palvelujen laatu koko maassa on vakio.

*  My6s muut Uudenmaan hyvinvointialueet kuuluvat valtakunnallisella
tasolla korkeimpien indeksien omaavien joukkoon.

* Kun hyvinvointialuetta verrataan valtakunnallisesti,
vammaispalveluissa voi olla sdadstdmahdollisuuksia olettaen, etta
palveluiden taso pysyy vakiona koko maassa.



Tuloskortti — Kunta: Vammaispalvelut, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

SHILE SN SRt EEEE ynin Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta
hd » Kuntatasolla vertailtuna vammaispalvelujen tarvevakioitujen
Askola _ kustannusten indeksi on erittdin korkea Askolassa (1.64), Porvoossa
Porvoo — (1.60) ja Lapinjarvella (1.59). Tama tarkoittaa, ettd kunnat ovat

kayttdneet suhteessa tarpeeseensa keskiarvoa selvasti enemman
rahaa vammaispalvelujen tuottamiseen.

Lapinjarvi [ o
spco . [ >

Loviisa _ 095 ° Myds Sipoossa indeksi on huomattavan korkea keskitasoon néhden.
Myrskyla _ 0.89 . Loviisaja Sipoo asettuvat hieman keskiarvoindeksin alapuolelle.
pukkilz | 0.64

* Pukkilassa indeksi (0.64) on taas huomattavan matala muihin kuntiin

nahden.

» Suurin saastdpotentiaali voisi mahdollisesti olla Askolan, Porvoon ja
Lapinjarven kunnissa olettaen, etté palvelutaso on vakio.




Tyoikaisten sosiaalipalvelut

. . Tyoikaisten palvelu Eri asiakkaiden Ikm Palveluiden lkm

3 ° 3 ‘ 1 TU Ota nto ka pa S Iteettl : Asiakkaan raha-asioiden hoitaminen 1 1

. . . Kotihoito (Shl 19a§) 2 3

perhe- Ja SOS|aa||pa|VE|ut Kuntouttava ty6toiminta 101 234
Kuntouttava ty6toiminta (Laki kuntouttavasta tydtoiminnast

a) 5 5

ProConsona-jarjestelmasta saatujen tietojen Laheistaan hoitavan vapaa (Shi 27b§) 13 14

mukaan tyoikaisten palveluissa suurin Liikkumista tukeva palvelu (Shi 23§) 9 12

asiakasméaara seka palveluiden lukumaara oli Lomanviettopalvelu (Shi 28§) 1 1

kuntouttavassa tythiminnassa. Muu sosiaalipalvelu 9 12

Asiakasmaara 106 henkilda. Omaishoidontuki 57 61

Palveluiden maara 239 kpl. Palveluasuminen (Vmpl 83) ! !

Siivouspalvelu (Shl 19§) 1 1

Toiseksi eniten asiakkaita ja palveluita tarjottiin Sijaishoito 1 1

vuonna 2023 omaishoidon tuessa (57 asiakasta, Sosiaalinen kuntoutus (Shl 17§) 30 52

61 palvelua)- Sosiaalinen luototus 4 4

Yksittaisten asiakkaiden tarkkaa Sosiaaliohjaus (Shl 165) “ 18

kokonaismaaraa ei oheisesta taulukosta saa Tehostettu palveluasuminen (SHL 21) ! !

tietoon, silla yksi asiakas voi olla Bl Eg et enkCR ) 8 19

samanaikaisesti oikeutettu useampaan Tuettu asuminen ! 2

sosiaalihuollon pa|ve|uun_ Tuettu asuminen (Shl 21a§) 30 46

Tukisuhdetoiminta 27 51

Tuntematon 1 1

Yhteisollinen asuminen (SHL 21b§) 22 32

Ymparivuorokautinen palveluasuminen (SHL 21c§) 64 87

Lahde: SOSH tietoja ProConsonasta -excel Yhteens 403 659




Mielenterveys-, paihde- ja asumispalvelut

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

ProConsonasta saatujen tietojen mukaan paihdehuollon
palvelutehtavassa suurin asiakasmaara seka palveluiden
lukumaara oli Tuetun asumisen palveluissa

Asiakasmaara 7 henkil6a.
Palveluiden maara 8 kpl.

Palveluiden kokonaismaara paihdehuollossa oli 21 kpl.

Yksittaisten asiakkaiden tarkkaa kokonaismaaraa ei
oheisesta taulukosta saa tietoon, silla yksi asiakas voi olla
samanaikaisesti oikeutettu useampaan sosiaalihuollon
palveluun.

Lahde: SOSH tietoja ProConsonasta -excel

Paihdehuollon palvelu

Eri asiakkaiden lkm

Palveluiden Ikm

Laitospalvelu (Shl 22§)

Muu sosiaalipalvelu

Tehostettu palveluasuminen (SHL 21)
Tilapdinen asuminen (Shl 218§)

Tuettu asuminen

Tuettu asuminen (Shl 21a8§)
Yhteisoéllinen asuminen (SHL 21b§)

Ymparivuorokautinen palveluasuminen (SHL
21c8)

Yhteensa

N N »W

20

S
2
2

21

Tyodikaisten asumispalvelu

Eri asiakkaiden lkm

Palveluiden Ikm

Yhteiséllinen asuminen (SHL 21b§)

Ymparivuorokautinen palveluasuminen (S
HL 21c§)




Tuloskortti — Hyvinvointialue: Mielenterveyspalvelut, tarvevakioidut

kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari

Analyysi nykytilasta

Kainuun hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvaointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue

Pirkanmaan hyvinvointialue

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

|

164 * Ita-Uudenmaan tarvevakioidut kustannukset

146 mielenterveyspalveluiden osalta asettuvat hyvinvointialueiden
144 vélisessa vertailussa matalampaan paéhan 0.90.

141

136« Vertailussa muista Uudenmaan alueista selkedna poikkeamana

ﬁg erottuu Helsingin kaupungin huomattavan matala indeksi 0.62.

1.09
1.06
1.00
1.00
0.99
0.96
094
0.93
092
0.91

Muiden Uudenmaan alueiden osalta Ita-Uusimaan indeksi on matalin.

| its-Uudenmaan hyvinvointialue

0.90]

Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

0.89
0.89
0.62



R

Tuloskortti — Kunta: Mielenterveyspalvelut, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari

v

Myrskyla

Porvoo
pukkila G -
sipoo | o3
Lapinjarvi NN o5
lovisa [N 00
askola 0.60

Analyysi nykytilasta

Kuntakohtaisessa vertailussa mielenterveyspalveluiden
tarvevakioiduista kustannuksista Askola erottuu selkedna
poikkeamana muista kunnista matalalla indeksillaan 0.60.

Suuremman véeston alueista Porvoo 0.97 osuu lahemmas indeksia 1
kun Loviisa 0.80 ja Sipoo 0.83 asettuvat huomattavasti sen alle.

Pienemman vaeston kunnista Pukkilan 0.93 ja Myrskylan 0.97
tarvevakioitujen kustannusten indeksit ovat suhteellisen korkealla ja
Lapinjarvi 0.81 puolestaan matalammalla.

Olettaen palvelutason vakioksi, suurin sdastopotentiaali voisi olla
Myrskyléan, Porvoon ja Pukkilan alueilla.



Yhteydenotot ja ilmoitukset

3.3.1. Tuotantokapasiteetti: perhe- ja sosiaalipalvelut

Asiakastietojarjestelma ProConsonasta saatujen tietojen
mukaan vuonna 2023 sosiaalihuollon palveluista eniten
yhteydenottoja ja ilmoituksia toteutui lastensuojelussa
(yht. 2198 kpl), joista suurin osa Sipoossa (1099 kpl).

Kuntavertailussa eniten yhteydenottoja ja ilmoituksia
toteutunut Sipoossa (1788 kpl), ja toiseksi eniten
Loviisassa (1087 kpl).

ProConsona on kaytossa Askolassa, Sipoossa,
Myrskylassa, Pukkilassa, Loviisassa ja Lapinjarvella,
joren se ei sisalla Porvoon tietoja.

Lahde: Sosiaalihuollon tietoja ProConsona -Excel
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3.3 Yhteensovittaminen

3.3.1 Tuotantokapasiteetti
Yhteiset terveyspalvelut
Perhe- ja sosiaalipalvelut
Ikaantyneiden palvelut

3.3.2 Edellytysten arviointi

3.3.3 Saatavuus

3.3.4 Saavutettavuus




Kotihoito

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikaantyneiden palvelut

Kotihoidon galvelqiden piirissa vuonna 2023 oli
yhteensd 2772 asiakasta, joista

Saannollisen kotihoidon asiakkaita oli
yhteensa 1457 hlo, ja tilapaisen kotihoidon
asiakkaita 356 hlo (pl. Loviisan kotihoidon
asiakkaat).

Noin puolet kotihoidon asiakkaista (1319
hl6) hoidettiin Keskisella aluella, eli _
Porvoossa, mika vastaa alueen suhteellista
vakilukia.

Kotihoidon kéyntimaara kokonaisuudessaan .
vuonna 2023 oli 603 812 yksittaista kayntia, joista

Saannollisen kotihoidon kaynteja 481 996

kpl, ja tilapaisen kotihoidon kaynteja 3978
kpl 8p|. Loviisan kaynnit)

Suurin kdyntimaara Keskisen alueen, el

Porvoon saanndllisessa kotihoidossa, jossa

Kks_ma_an suoritettiin yli guolet alueen
otihoidon kaynneista (353 889 kpl)

Kayntimaara per asiakas oli korkein Pukkilan
saannollisessa kotihoidossa, jossa _
keskimaarainen kayntimaara per asiakas oli 382
kayntia vuodessa.

Loviisan kotihoidon luvuissa saannollista ja
tilapaista hoitoa ei ole eritelty.

Lahde: Kotihoito 2023 KAYNTIMAARAT -excel

Palvelualue Kunta Palvelu Kaynnit Asiakkaat K&ynnit per asiakas
Keskinen Porvoo Saanndllinen kotihoito 353889 999 354.2
Keskinen Porvoo Tilapéinen kotihoito 473 173 2.7
Keskinen Porvoo Arviointitiimi 1067 147 7.3
Itsinen Loviisa Ejj‘ﬁg&’g'“e” ja tilapdinen 112724 582 193.7
Itainen Askola Saanndllinen kotihoito 20904 70 298.6
Itainen Askola Tilapainen kotihoito 1030 45 22.9
Itainen Myrskyla Saanndllinen kotihoito 15893 55 289.0
Itainen Myrskyla Tilap&inen kotihoito 1523 34 44.8
Itainen Pukkila Saannollinen kotihoito 15700 41 382.9
Itéinen Pukkila Tilap&inen kotihoito 532 16 33.3
Itainen Askola, Myrskyla, Pukkila ~ Arviointitiimi 1995 52 38.4
Lantinen Sipoo Saannollinen kotihoito 75610 292 258.9
Lantinen Sipoo Tilap&inen kotihoito 420 88 4.8
Lantinen Sipoo Arviointitiimi 2052 178 11.5
Yhteensa 603 812 2772




Kotihoito

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Kotihoidon asiakkaat kunnittain 2023
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Lahde: Kotihoito 2023_KAYNTIMAARAT -excel
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Kotona-asumista tukevat palvelut

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Ikdantyneiden paivatoiminnan kaynteja kertyi vuonna 2023 yhteensa 2926 kappaletta. Yksittaisia asiakkaita oli
yhteensa 64 henkilda. Luvuissa ei ole mukana Loviisan kaynti- ja asiakasmaaria.

Ikaantyneiden paivatoiminnan asiakkaat kunnittain Ikaantyneiden paivatoiminnan kaynnit kunnittain
2023 2023

45 2500
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Asiakkaat Kaynnit

Askola m Sipoo Askola mSipoo

Lahde: Paivatoiminta, ikdantyneiden palvelut 2023 -excel



lkaantyneiden asumispalvelut

Ikdantyneiden asumispalveluissa yksittaisia
hoitopaivia kertyi vuonna 2023 yhteensa 299 650
kappaletta.

Porvoossa yhteensa 195 322 hoitopaivaa. Naista
yhteisdllinen asuminen kattoi yhteensa 105 181
hoitopaivaa.

Hoitopaivien mukaan laskettuna suurin
palvelukokonaisuus on ymparivuorokautinen
palveluasuminen (154 274 hoitopaivaa).

Ostopalveluna tuotetusta ympéarivuorokautisesta

palveluasumisesta ei saada tietoa hoitopaivien maarista.

Ikdantyneiden asumispalveluissa hoidettiin vuonna
2023 yhteensa 1726 asiakasta.

Asiakkaiden maaralla mitattuna alueellisesti suurin on
Keskinen alue, eli Porvoo (820 asiakasta).

Suurin palvelukokonaisuus asiakkailla mitattuna on
ymparivuorokautinen laitoshoito (805 asiakasta).

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Palvelualue Kunta Palvelu Hoitopaivat Asiakkaat

Itainen Askola YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 8719 31
Itainen Askola LYHYTAIKAISHOITO 2114 71
Itainen Loviisa YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 41213 180
Itainen Loviisa LYHYTAIKAISHOITO 4671 131
Itainen Myrskyla YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 10259 42
Itdinen Myrskyla LYHYTAIKAISHOITO 241 7
Itainen Pukkila YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 6896 26
[tainen Askola OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 6
Itainen Loviisa OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 131
Lantinen Sipoo YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 17012 73
Lantinen Sipoo LAITOSHOITO 8731 27
Lantinen Sipoo YHTEISOLLINEN ASUMINEN 3362 10
Lantinen Sipoo LYHYTAIKAISHOITO (Suvirinne) 749 36
Lantinen Sipoo LYHYTAIKAISHOITO (Sateenkaari) 361 35
Lantinen Sipoo OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 100
Keskinen Porvoo YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 70175 453
Keskinen Porvoo LYHYTAIKAISHOITO 19966 63
Keskinen Porvoo YHTEISOLLINEN ASUMINEN 105181 123
Keskinen Porvoo OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN PALVELUASUMINEN 181

Lahde: Palveluasuminen 2023 -excel



lkaantyneiden asumispalvelut

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

lkaantyneiden asumispalveluiden asiakkaat Ikdantyneiden asumispalveluiden asiakkaat
kunnittain 2023 palveluittain 2023
900 YMPARNUOROKAUTINEN
800 PALVELUASUMINEN
700 .
600 YHTEISOLLINEN ASUMINEN
500 OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN
400 PALVELUASUMINEN
300 LY HYTAIKAISHOITO
200
100 LAITOSHOITO
0
Askola Loviisa Myrskyld Porvoo Pukkila Sipoo 0 100 200 300 400 500 600 70O 800 900
Sum of Asiakkaat Asiakka at
Ikaantyneiden asumispalveluiden hoitopaivat Ikaantyneiden asumispalveluiden hoitopaivat
kunnittain 2023 palveluittain 2023
250000 YMPARNUOROKAUTINEN
|
200000 PALVELUASUMINEN
YHTEISOLLINEN ASUMINEN
150000 -
OSTOPALVELUT, YMPARIVUOROKAUTINEN
100000 PALVELUASUMINEN
LYHYTAIKAISHOITO |
50000
LAITOSHOITO
v = B — = L
Askola Loviisa Myrskyla Porvoo Pukkila Sipoo 0 40000 80000 120000 160000
m Hoitopaivat m Hoitopéaivat

Lahde: Palveluasuminen 2023 -excel



Tuloskortti — Hyvinvointialue: lkaantyneiden palvelut, tarvevakioidut
kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit Hyvinvointialue Valittu hyvinvointialueen palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

1

Helsingin kaupunki « Valtakunnallisesti vertailtuna Itd-Uudenmaan tarvevakioidut

Lapin hyvinvointialue e« kustannukset vanhustenhoidon osalta ovat maan toisiksi alhaisimmat
Pohjanmaan hyvinvointialue e 0.86
Pohjois-Savon hyvinvointialue I, R

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 1.03 . i Lo o .
e SR e I o Verrattuna muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin, [t4-Uudenmaan
Pirkanmaan hyvinvointialue _ 1.02 kerroin on alueen pienin-
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvaintialue _ 1.01
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue _ 1.00
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue = 0.99
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 0.97
Kymenlaakson hyvinvointialue _ 0.96
Kanta-Hameen hyvinvointialue _ 0.96
Kainuun hyvinvointialue _ 0.96
Eteld-Savon hyvinvointialue _ 0.95
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue _ 0.94
Eteld-Karjalan hyvinvointialue _ 0.93
Satakunnan hyvinvointialue _ 0.93
Varsinais-Suomen hyvinvointialue _ 0.93
Keski-Uudenmaan hyvinvaintialue _ 0.89
| 1ts3-Uudenmaan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue 0.80




Tuloskortti — Kunta: Ikaantyneiden palvelut, tarvevakioidut kustannukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Valittu tarvemittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan palvelutarvemittari Analyysi nykytilasta

- » Kuntakohtaisessa vertailussa pienemman vaestdn kunnista Pukkila ja

pukkila D Myrskyla ovat selkeasti yli tarvevakioitujen kustannusten maéritetyn

Myrsiyls ] /<" Mot ek 1.1

Askola (N 05

Lapinjarvi | o

Loviisa _ 092 ° Suuremman véeston kunnista Loviisa (0.92), Sipoo (0.83) ja Porvoo
) ' (0.80) asettuvat tarvevakioitujen kustannusten maaritetyn keskiarvon

sipco [ 083 alapuolelle.

PGrII.IIDO DIBD 0 . . .. . . . .
» Suurin sdastdpotentiaali voisi mahdollisesti olla itaisella alueella

erityisesti Myrskylan ja Pukkilan kunnissa silld oletuksella, ettéd
palvelutaso on vakio.

* Myds Askola ja Lapinjarvi ovat hieman keskiarvon ylapuolella.




Yhteydenotot ja ilmoitukset

3.3.1 Tuotantokapasiteetti: ikdaantyneiden palvelut

Ikdantyneiden palveluissa yhteydenottoja

ja ilmoituksia toteutui vuonna 2023 Yhteydenotot ja ilmoitukset kunnittain (2023)
yhteensa 71 kappaletta (ProConsona). 30
Tiedoista puuttuu Porvoon luvut. -
20
15
10
| 11
0 N
Askola Lapinjarvi Loviisa Myrskyla Pukkila Sipoo

m lakkaiden palvelut

Lahde: Sosiaalihuollon tietoja ProConsona -Excel



3.3 Yhteensovittaminen
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3.3.2 Edellytysten arviointi
3.3.3 Saatavuus

3.3.4 Saavutettavuus




Ihmiset

3.3.2 Edellytysten arviointi

Osa-alueen suurimpana haasteena on koko lahes koko sotepe- Hyvinvointialueella on rajalliset vaikutusmahdollisuudet sotepe-
henkildstda koskeva tyontekijapula. henkildstdén koulutusmaariin (aloituspaikat), joten eniten

o : e - . vaikuttavuutta on nykyisen henkildston hyvinvointia ja jaksamista
Rekrytoinnin haasteina ovat erityisesti alueen kaksikielisyysvaatimus  ,,kevat toimenpiteet (pitovoima).

seka reuna-alueet. Taman lisdksi lahitulevaisuudessa henkildoston

elakdityminen lisada merkittavasti resurssipainetta. Henkildsts: nykytilan haasteet

Liséksi tydpajoissa nostettiin esiin ongelmina henkildston
kuormittuneisuus, pitovoiman heikkeneminen, lahijohtamisen
haasteet, muutosvasymys ja vuokratydvoiman kaytdn vaikutus oman

henkildston kuormittuneisuuteen. Rekrytoinnin Henkil6ston
L . ) . e e haasteet kuormittuneisuus
Hyvinvointialueella on pyrkimyksena vahvistaa omaa henkilostoa
kaikissa ammattiryhmissa minka lisaksi jarjestetaan koulutuksia ja - Pula sotepe-henkilostosta *  Muutosvisymys
pyritddn vahvistamaan esihenkildiden osaamista. *  Reuna:aluee ja kaksikielisyys * Vuokratydvoiman kaytto
* Pitovoiman heikkeneminen * Osaaminen
Kuvattu henkildstopula vaikuttaa sote-organisaatioihin kansallisella *  Henkiloston elaksityminen, » Lahijohtamisen haasteet

tasolla, ja se tulee oletetusti pahenemaan vaestdn ikdantyessa ja
palveluntarpeen kasvaessa lahitulevaisuudessa.

Vaikutukset palvelun laatuun, saatavuuteen
seké asiakastyytyvaisyyteen

Pula sotepe-henkilostdsta vaarantaa asiakas- ja potilasturvallisuutta
seka lakisaateisten palveluiden palvelutuotannon.

Lahde: tydpajat ja haastattelut



Prosessit

3.3.2 Edellytysten arviointi

Suurimpana haasteena alueittain ja palveluittain vaihtelevat toimintatavat ja
kirjauskaytanndét. Hyvinvointialueuudistuksen jalkeinen toimintamallien
yhtendistdminen on aloitettu vasta hiljattain. Vaihtelevien toimintamallien
johdosta myos palveluiden saatavuus ja laatu vaihtelevat alueittain.

Palveluiden jarjestaminen on hajautunutta ja palveluiden saatavuudessa on
havaittu haasteita erityisesti pandemian aiheuttaman hoitovelan vuoksi. Myés
sosiaalipalvelujen linkittyminen terveydenhuollon palveluihin on alueella
satunnaista. Hyvinvointialueen suunnitelmissa on keskittda palveluita mm. suun
terveydenhuollossa, vastaanottotoiminnassa, vammaispalveluissa,
lastensuojelussa, perhesosiaalitydssa, tukipalveluissa seka hoitoon ohjauksessa.

HyVa-Digi on parantanut terveyspalvelujen saavutettavuutta, ja toiminta on
laajentumassa myds sosiaalipalveluihin. Digisotekeskustoiminta ei kuitenkaan
vield nay kivijalkapalveluiden tarpeen vahenemisena.

Tydpajoissa nostettiin esille logistiikan (esim. hoitotarvikejakelu,
apuvalinetarvikkeet, kuljetus- ja postipalvelut) huomioiminen palveluprosessien
kehittamisessa seka iakkaiden ja paljon palveluja kayttavien asiakkaiden ja
potilaiden haasteet parjata nykyisessa systeemissa (esim. etaasiointi).

Hyvinvointialueen saastdpaineet aiheuttavat samanaikaisesti painetta prosessien

Lahde: tydpajat ja haastattelut

kehittamiselle, etta vaikeuttavat yhteisten toimintamallien kehittdmista kun paine
toimipisteiden ja/tai palvelutuotannon rajaamiselle on ilmeinen.

Sote-palveluverkon prosessien, kuten palveluiden, hoitopolkujen,
kirjauskaytantdjen ja muiden toimintamallien yhtenaistaminen hyvinvointialueen
tasolla on tarkeaa palveluiden yhdenvertaisuuden varmistamisen nakdkulmasta.
Toimintamallien yhtenaistaminen tuo voittoja myds toiminnan tehostamisen
kautta.

Yhtenaistamalla myos etaasioinnin toimintamalleja voidaan saastaa henkilétyota
ja liséta toiminnan kustannustehokkuutta.

Prosessit: nykytilan haasteet

Toimintamallit Palvelut

Palveluiden saatavuus ja laatu
vaihtelevat alueittain ja palveluittain
Vaikutukset yhdenvertaisuuteen, mm.
iakkailla ja paljon palveluita kayttavilla
asiakkailla haasteita parjata nykyisessa
systeemisséa (esim. etaasiointi)

Toimintamallien yhtenaistdminen
alueella kesken > toimintatavat ja
kirjauskaytannoét vaihtelevat

SOSH- ja TH-palveluiden linkittyminen
satunnaista

Logistiikka tulisi paremmin huomioida
palveluprosessien kehittamisessa

Pandemian aiheuttama hoitovelka ja sddstépaineet

%




Teknologia ja data

3.3.2 Edellytysten arviointi

Suurimpana haasteena on se, etta hyvinvointialueen eri alueilla Yhteinen APT-jarjestelma ei ratkaise kaikkia tiedonhallinnan
ja palveluilla on kaytdssa edelleen useita eri asiakas- ja haasteita, silla tiedolla johtamista varten tietoa pitaa pysyta
potilastietojarjestelmia. yhdistdmaan useista eri lahteista (esim. HR-, kustannus-,

kustannuspaikka- ja paikka-/sijaintitiedot).
Datamallit, saatavilla olevat raportit ja kirjauskaytannot P ap J )

vaihtelevat palvelun ja jarjestelman mukaan, ja nykyisista Tiedolla johtamisella voidaan vaikuttaa seka palveluiden
jarjestelmista on vaikeaa tuottaa laadullista tietoa (tiedon kohdentamiseen ja oikea-aikaisuuteen ettd hyvinvointialueen
pirstaleisuus ja puutteelliset tydkalut). Tydpajoissa nostettiin esiin  rahoitukseen jatkossa.

my0s se, ettei julkisten datalahteiden ja mittareiden osittain

luoteta.

, _ i , , Teknologia ja data: nykytilan haasteet
Suunnitelmissa on ottaa kayttéon koko alueen yhteinen asiakas-

ja potilastietojarjestelma vuonna 2025. Uudistuksen yhteydessa

L e ghe daeeas P P e e e Kaytossa useita Tiedon Rajalliset tiedolla
k[rjgamlslgaytan_tgj_a pyritaan kehltt_ar_naan Ja.yhteqalsft_e}_magn. ) APT-jarjestelmia pirstaleisuus johtamisen
Lisaksi esihenkilbille toteutetaan digipalvelujen kayttoon liittyva - Datamallit, T e [ mahdollisuudet
kysely, jonka myo6ta tehdaan kehityssuunnitelmia. ﬁﬁ?ﬂﬁ?ﬂ%ﬁua . :ﬁikko |uc::tTtavuus . g::‘i’;tji\:\?{:?n

* Yhteinen -
. o .. . . . tyokalut vaihtelevat isriestelma ei ratkai nykytilassa onnistu
Ongelmat datan saatavuudessa seka erilaiset kirjauskaytannét « Kirjaamiskaytintojs e e e S PV
heikentavat talla hetkelld HVA:n kykya toteuttaa laadukasta AT T haasteita palveluiden oikea

. . . . . . . . ja yhtenaistdmaan kohdentaminen ja
tiedolla johtamista. Tiedon pirstaleisuus ja datan heikko (uusi APT-jérjestelmé oikea-aikaisuus?
saatavuus / laatu aiheuttavat haasteita etenkin sosiaalihuollon v. 2025)
puolella.

Hyvinvointialueiden sadstopaineet ja talouden reunaehdot

Lahde: tydpajat ja haastattelut Vieston ikddntyminen ja palvelutarpeen kasvu



Tilat ja infrastruktuuri

3.3.2 Edellytysten arviointi

Nykyinen toimitilakanta ei vastaa tarvetta tai tue sujuvaa tyon Kiinteistdstrategia 2023-2026 seka toimitilakannan
tekemista tehokkaasti. nykytilakartoitus tuovat paaosin riittavan nakyvyyden tiloihin ja

o e " . infraan (mm. toimialakohtaisia tarpeita selvitetty).
Toimialoilla ei ole riittavaa nakemysta tulevaisuuden

tilatarpeestaan, jotta toimitilakanta voitaisiin jarjestella talouden ja Toimialakohtaiset tilatarpeet linkittyvat vahvasti vaestdéennusteisiin

toiminnan kannalta tehokkaimmalla tavalla. seka palveluntarpeen kasvun ennustamiseen.
Alueella toimitaan paaosin vuokralla ja toimitilat ovat Riskeina talouden reunaehdot, silla toimitilakannan uudistaminen
pirstaloituneina ympari alueen kuntia. Toimitilakustannuksia on vaatii investointeja tai pitkaaikaisia sitoumuksia.
tarkoitus alentaa lisaamalla tilatehokkuutta ja luopumalla
tarpeettomista tai vajaakayttoisista tiloista. Tilat ja infrastruktuuri: nykytilan haasteet
Ty6pajojen ja haastatteluiden perusteella hyvinvointialueen R
vuokrasopimuksia paatetaan tai on paatetty mm. LIRS DL L flii
tyollisyyspalveluissa, ikaantyneiden palveluissa seka Tilojen ja kiinteistdjen pastarkoituksena Nykyinen toimitilakanta ei vastaa
oppi|ash uollossa. on palvella henkil6ston, tarvetta tai tue sujuvaa tyén
palvelutoiminnan, tukipalveluiden ja tekemisté tehokkaasti
P : . F o 22 20 : AR asiakkaiden tarpeita (vajaakayttd, tarpeettomat tilat)
T|I01en Ja_k"_ntGIStOJen_ paatarlfonu Kseng on Palve"a hGI:\k”OStOI’], Toimialoilla ei ole riittdvéaé nakyvyytta Toimitilat ovat pirstaloituneina
palvelutoiminnan, tukipalveluiden ja asiakkaiden/potilaiden tulevaisuuden tilatarpeestaan ympdri alueen kuntia
tarpeita. Painopiste vuokratiloissa (vs. omistus) tarjoaa joustoa Toimialakohtaiset tilatarpeet linkittyvét Toimitilakannan uudistaminen
il . | vahvasti vaestdennusteisiin seka vaatii investointeja tai
tilasuunnitteluun. palveluntarpeen kasvun ennustamiseen pitkaaikaisia sitoumuksia

Lahteet: tyOpajat ja haastattelut; Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen Hyvinvolntialusiden sasstSpalnest |a talouden reunashdot
kiinteistdstrategia 2023-2026; lta-Uudenmaan hyvinvointialueen
toimitilakannan nykytilakartoitus (2023)

Védeston ikddntyminen ja palvelutarpeen kasvu




3.3 Yhteensovittaminen
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3.3.3 Saatavuus

3.3.4 Saavutettavuus




Terveysasemapalvelut

3.3.3 Saatavuus

THL:n tilastojen mukaan vuonna 2023
perusterveydenhuollon kiireettéman hoidon
hoitoonpaasyn maaraaika (14 vrk) ylittyi Ita-
Uudenmaan hyvinvointialueella yli 20 %:ssa
kaynneista.

Vuonna 2023 Sipoossa 66 % potilaista paasi
hoitoon alle viikossa. Porvoossa vastaava luku oli
vain 49 %.

Porvoossa 20 % potilaista joutui odottamaan
hoitoonpaasya 1-3 k.

Askolassa 11 % potilaista joutui odottamaan
hoitoonpaasya yli 3 kk.

Lahde: THL Avohilmo: Perusterveydenhuollon hoitoonpaasyn 14 vuorokauden enimmaisajan toteutuminen

(avoin data, vuosi 2023)

Kaynnit per odotusaika alueittain 2023

Kaikki
0-7 8-14 15-30 31-90 YIi90 toteutuneet
Kaynnit vrk vrk vrk vrk vrk kaynnit
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Askola 400 134 130 51 84 799
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Loviisa 58863 14877 17084 5728 447 96999
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Porvoo 4112 858 1375 1680 415 8440
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Sipoo 32818 4974 5777 6009 14 49592
Ita-Uudenmaan hyvinvointialue 96193 20843 24366 13468 960 155830
Odotusajat alueittain 2023 (%o0suus)
Kaikki
0-7 8-14 15-30 31-90 YIi90 toteutuneet
Kaynnit vrk vrk vrk vrk vrk kaynnit
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Askola 50% 17% 16 % 6 % 11 % 799
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Loviisa 61% 15% 18% 6 % 0% 96999
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Porvoo 49% 10% 16% 20% 5% 8440
[t&-Uudenmaan hyvinvointialue/Sipoo 66% 10% 12% 12% 0% 49592
Ita-Uudenmaan hyvinvointialue 62% 13% 16% 9 % 1 % 155830




Terveysasemapalvelut

3.3.3 Saatavuus

Jonotusaika laakarille tai
hoitajalle paivien
lukumaaralla mitattuna
vuonna 2024.

T3-ajalla tarkoitetaan
kolmatta vapaana olevaa

kiireettdoman hoidon aikaa.

Odotusaika laakarille keskimaarin kuukausittain

40
24 @ Askolan terveysasema (sis. Myrskyla ja Pukkila)
22
20 ® Loviisan terveysasema (sis. Lapinjarvi)
19___:2_9/’/ 18 16 N~ 1_2/8 17 Nikkilin ja Saderkullan terveysasemat (Sipoo)
13
o 12 " Porvoon terveysasema
8 7
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9
2024
Kk
Odotusaika hoitajalle
15 15
13
1
10 10 10 @Askolan terveysasema (sis. Myrskyla ja Pukkila)
10 11
8 ® Loviisan terveysasema (sis. Lapinjarvi)
9 o 7 Nikkilan ja Séderkullan terveysasemat (Sipoo)
7 6 5 Porvoon terveysasema (Satunnaiskavijat)
5
5 4 4 6 6
1 2 3 4 5 6 7 8 9
2024
Kuukausi

Lahde: I1ta-Uusimaa keskimaarainen odotusaika T3 (julkinen PBI)




Terveyskeskussairaala

3.3.3 Saatavuus Muistipoliklinikan jonotilanne vuonna 2024

- : : : 25
Tulosyksikdn arvion mukaan jonotusaika

terveyskeskussairaalaosastolle on parista tunnista 7 2
kolmeen vuorokauteen.

1,5
Keskimaarainen hoitopaiva per asiakas 11.9 paivaa.
Lapimenoajan keskiarvo osastoilla 25 paivaa. 0.5 I . .
0

Kuormitus (tayttdaste) TK-sairaalaosastoilla vuonna Porvoo Loviisa Sipoo
2023 oli keskimaarin 90-100 %.

Suurin kuormitus oli osastolla 1 (103,9 %).

Kuukausi

-

W Ladkari M Hoitaja

Kuormitus(%) osastoittain vuonna 2023

120
103,9 101,94 102,9

101 98,5
100
8
6
4
2
0

OSASTO 1 OSASTO 2 OSASTO 3 OSASTO 4 OSASTO 5

%
o © o

o



Suun terveydenhuolto

3.3.3 Saatavuus

T3-ajalla tarkoitetaan kolmatta vapaana olevaa kiireettoman T3 alueittain 2023 (vk 48)
hoidon aikaa, ja silla mitataan jonotusaikaa hammaslaakarille 0
tai suuhygienistille paivien lukumaaralla mitattuna.
100
Hammaslaakarille odotetaan keskimaarin 68 paivaa
(kdyntimaaralla painottamaton keskiarvo). 80
Jonotusaika suuhygienistille on keskimaarin 40 paivaa o0
(kédyntimaaralla painottamaton keskiarvo). 40
Myrskylan ja Pukkilan toiminta keskitetty Askolaan. Tata 20 I I I I I
selvitysta varten ei ollut kaytdssa tilastotietoa Lapinjarven .

tOimipiSteen T3'aj0i3ta' Porvoo Sipoo Loviisa Askola Myrskyla Pukkila

® Hammasladkari ® Suuhygienisti



Suun terveydenhuolto

3.3.3 Saatavuus

THL:lle ilmoitettujen Avohilmo-tietojen mukaan
vuonna 2023

3 kk:n hoitotakuu toteutui 92 %:ssa
kaynneista

Pisimpaan aikaa joutui odottamaan
Porvoossa.

Paras hoitoonpaasyn tilanne oli
Loviisassa.

Avohilmo-tiedot kertovat hoidontarpeen
arvioinnissa hoitotakuun piiriin kuuluvien
kiireettdmien sairaanhoidollisten kayntien
jonotusajoista.

Lahde: THL Avohilmo: Suun terveydenhuollon hoitoonpdasyn enimmaisajan toteutuminen (2023)

Alue/kunta

0-90 vrk (%)

91-120 vrk (%)

121-180 vrk (%)

YIi 180 vrk (%)

Ita-Uudenmaan

hyvinvointialue 92,1 6,5 1,1 0,3
Askola 100,0 - - -
Loviisa 97,1 21 0,7 0,1
Porvoo 85,0 13,4 1,3 0,3
Sipoo 95,2 8% 1,1 0,5
Toteutuneet
Alue/kunta 0-90 vrk 91-120 vrk 121-180 vrk Yli 180 vrk kaynnit yht.
[t&-Uudenmaan
hyvinvointialue 20738 1473 238 65 22 514
Askola 54 - - - 54
Loviisa 6 895 152 51 5 7 103
Porvoo 6 859 1084 107 24 8 074
Sipoo 6 930 237 80 36 7 283




Laakinnallinen kuntoutus

3.3.3 Saatavuus

Fysioterapian jonotusajat
Suoravastaanotto 1-2 vrk
Avovastaanotto: nonin 4 vk

Ravitsemusterapian jonotusajat
Keskinen: 4-6 vk
Lantinen: tuotetaan ostopalveluna
ltédinen: tuotetaan ostopalveluna

Toimintaterapian jonotusajat
Keskinen: aikuisilla ei jonoa, lapsilla 3-7 kk
Lantinen: 2 kk
ltéinen: tuotetaan ostopalveluna

Jalkaterapian jonotusajat
Keskinen: noin 6 viikkoa.
Lantinen: tuotetaan ostopalveluna
Itainen: tuotetaan ostopalveluna

Puheterapian jonotusajat (lapset):
Keskinen: 5-13 kk
Lantinen: 1-2 kk
Itédinen: 6kk

Psykologipalveluiden jonotusajat (lapset):
Keskinen: 9 kk

Lantinen:1-2kk
Itédinen: tuotetaan ostopalveluna



Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

3.3.3 Saatavuus

Lastensuojelun palvelutarpeen arviointien maaraaikojen toteutuminen nakyy alhaalla vasemmalla olevasta
kuvaajasta (ProConsona). Palvelutarpeen arviointeja tehtiin vuonna 2023 yhteensa 148 kpl.

Lastensuojelun vireilletulojen kasittelyajat nédkevat oikealla alhaalla olevasta kuvaajasta (ProConsona).
Vireilletulleita asioita oli vuonna 2023 yhteensa 313 kpl.

Lastensuojelun palvelutarpeen arvion maaraajat (pv) Lastensuojelun vireilletulojen Kasittelyajat (ov)

160

200
140 180
120 160
100 140
120
80 100
60 80
40 60
I I 2
0 L — 0 — -
valmistunut 3 kk yli 3kk - alle 4 kk 4 tai yli 4 kk kesken 3 kk kesken 3kk Késittely aloitettu 7 8-14 pv yli 14 pv. Kasittelya ei ole
kuluessa maaraajan méaaraaika arkipv. Kuluessa aloitettu (lakisaat. 7
puitteissa ylitetty arkipv. Maaraaika ei

ole vield paattynyt
m1.1.2023-30.6.2023 ®1.7.2023-31.12.2023 W 1.1.2023-30.6.2023 ®1.7.2023-31.12.2023



Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

3.3.3 Saatavuus

Palveluun paasyn odotusajat tulosyksikén arvion mukaan:

Perheoikeudelliset palvelut ja opiskeluhuolto: 1-7 vrk

Perheneuvola: ensiajan palveluun saa kahden viikon sisalla

Kotipalvelu: ei kiireellisessa tilanteessa palvelu paastaan

aloittamaan neljan viikon sisalla

Perhety6: odotusaika 3-4viikkoa

Palveluun paasyn odotusajat tulosyksikén arvion mukaan:

Opiskeluhuolto: odotusaika 1-7vrk

Erityispalvelut (sosiaali- ja kriisipaivystys, turvakoti, Alva):
palveluun paasee valittdmasti

Lastensuojelu: palveluun paasee valittémasti

Neuvolapalvelut: toteutuu lainmukaisesti

Lapsiperheiden palveluiden hakemusten kasittelyajat vuonna 2023 (ProConsona).

Asiakkaan Kasiteltyjen Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasittelyynotot, >Kasittelyynotot (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%), <=Kasitellyt, Kasitellyt (%),
kotikunta hakemusten lkm <=7 vrk <=7vrk 7 vrk >7vrk <=3 kk 3 kk > 3 kk > 3 kk

ASKOLA 33 32 97 % 1 3% &3 100 % 0 0 %
LOVIISA 4 2 50 % 2 50 % 3 75 % 1 25%
MYRSKYLA 2 0 0 % 2 100 % 2 100 % 0 0 %
PORVOO 1 1 100 % 0 0 % 1 100 % 0 0 %
PUKKILA 20 20 100 % 0 0 % 20 100 % 0 0 %
SIPOO 48 47 98 % 1 2% 46 96 % 2 4 %
ESPOO 1 1 100 % 0 0 % 0 0 % 1 100 %
RAUTAVAARA 3 3 100 % 0 0% 3 100 % 0 0%




Vammaispalvelut ja vammaisten asumispalvelut

3.3.3 Saatavuus

Tulosyksikdén arvion mukaan vammaispalveluissa ja vammaispalveluiden asumispalveluissa palveluihin paasee lakisaateisesti.
Vammaispalveluiden hakemusten kasittelyajat vuodelta 2023 (ProConsona) ovat nakyvilla alla olevasta taulukosta.

Asia on otettava kasittelyyn 7 arkipaivan sisalla ja palvelutarpeen arviointi valmistuttava 3 kk sisalla

Asiakkaan Kasiteltyjen Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%), Kasitellyt,
kotikunta hakemusten lkm <=7 vrk <=7 vrk >7vrk >7vrk <=3 kk <=3 kk > 3 kk
ASKOLA 18 11 61 % 7 39 % 17 94 %
LAPINJARVI 39 33 85 % 6 15 % 38 97 %
LOVIISA 131 103 79 % 28 21 % 125 95 %
MYRSKYLA 9 8 89 % 1 11 % 9 100 %
PORVOO 11 11 100 % 0 0 % 8 73 %
PUKKILA 3 2 67 % 1 33 % 3 100 %
SIPOO 342 336 98 % 6 2% 335 98 %
ESPOO 1 1 100 % 0 0 % 1 100 %
ULKOMAAT 3 3 100 % 0 0% 3 100 %
VANTAA 2 2 100 % 0 0% 2 100 %

VIHTI 1 1 100 % 0 0% 1 100 %

O O O O N O W o O =~ =~

Kasitellyt (%),
> 3 kk

6 %
3%
5%
0%
27 %
0 %
2%
0 %
0 %
0 %
0 %




Tyoikaisten sosiaalipalvelut

3.3.3 Saatavuus

Hoitoonpaasy vaihtelee palveluittain: Aikuisten paihdepalvelut: 2-4 vkoa, Mielenterveyspalvelut muutama paiva, Tyo6ikaisten
sosiaalipalveluissa ei jonoja

Kaikissa palveluissa kiireelliset asiakkaat voidaan ottaa vastaan 1-2 tydpaivassa, kiireettomat 1-2 viikossa, lakisaateisissa maaraajoissa
pysytaan lahes taydellisesti.

Tyoikaisten sosiaalipalveluiden hakemusten kasittelyajat vuonna 2023 nakyvat alla olevasta taulukosta (ProConsona).

Asiakkaan Kasiteltyjen Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%),
kotikunta hakemusten Ikm <=7 vrk <=7 vrk >7vrk >7vrk <=3 kk <=3 kk >3 kk > 3 kk

ASKOLA 30 26 87 % 4 13 % 29 97 % 1 3%
LAPINJARVI 13 11 85 % 2 15 % 13 100 % 0 0%
LOVIISA 159 145 91 % 14 9% 157 99 % 2 1%
MYRSKYLA 30 30 100 % 0 0% 30 100 % 0 0%
PORVOO 13 11 85 % 2 15 % 12 92 % 1 8 %
PUKKILA 8 7 88 % 1 13 % 8 100 % 0 0%
SIPOO 87 81 93 % 6 7% 85 98 % 2 2%
EURAJOKI 1 1 100 % 0 0% 1 100 % 0 0%
HELSINKI 1 1 100 % 0 0% 1 100 % 0 0%
JARVENPAA 1 1 100 % 0 0% 1 100 % 0 0%
KEMI 2 1 50 % 1 50 % 2 100 % 0 0 %
KOTKA 1 0 0% 1 100 % 0 0% 1 100 %
PORNAINEN 1 1 100 % 0 0% 1 100 % 0 0 %
VANTAA 1 0 0 % 1 100 % 1 100 % 0 0%




lkaantyneiden asumis-, kotihoito ja kotona-asumista tukevat palvelut

3.3.3 Saatavuus

Kotihoitopalvelut: odotusaika 1-7 vrk (palvelutarpeen mukaan, akuutissa tilanteessa palvelun saa heti)

Kotona-asumista tukevat palvelut: palvelutarpeen arvion saa 10 vrk sisalla

Omaishoidon tuki: odotusaika 42 vrk (mikali omaishoidontuki myénnetaan, palkkion saa hakemuksen jattamisestad seuraavan
kuukauden alusta)

Tukipalvelut: odotusaika 1-7 vrk (palvelutarpeen mukaan, akuutissa tilanteessa palvelun saa heti)

Asumispalvelut
Ymparivuorokautinen palveluasuminen: jono 40 hld, odotusaika 42 vrk
Yhteisollinen asuminen: jono: 2 hld, odotusaika: 40 vrk

Ikdantyneiden palveluiden hakemusten kasittelyajat vuodelta 2023 nakyvat alla olevasta taulukosta (ProConsona)

Asiakkaan Kasiteltyjen Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasittelyynotot, Kasittelyynotot (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%), Kasitellyt, Kasitellyt (%),
kotikunta hakemusten lkm <=7 vrk <=7vrk >7 vrk > 7 vrk <= 3 kk <= 3 kk > 3 kk > 3 kk

ASKOLA 22 19 86 % 3 14 % 21 95 % 1 5%
LAPINJARVI 15 11 73 % 4 27 % 15 100 % 0 0 %
LOVIISA 141 122 87 % 19 13 % 136 96 % 5 4 %
MYRSKYLA 14 7 50 % 7 50 % 12 86 % 2 14 %
PORVOO 3 2 67 % 1 33 % 3 100 % 0 0 %
PUKKILA 2 1 50 % 1 50 % 1 50 % 1 50 %
SIPOO 57 27 47 % 30 53 % 51 89 % 6 11 %

HELSINKI 1 1 100 % 0 0% 1 100 % 0 0%




3.3 Yhteensovittaminen

3.3.1 Tuotantokapasiteetti
3.3.2 Edellytysten arviointi
3.3.3 Saatavuus

3.3.4 Saavutettavuus




Saavutettavuudesta

3.3.4 Saavutettavuus

Palveluiden saavutettavuudella on useita ulottuvuuksia. Taman loppuraportin puitteissa kasitellaan
palveluiden saavutettavuutta niilden maantieteellisen sijoittumisen kautta.
Palveluiden sijoittamisessa on otettava huomioon etaisyydet eri alueille, mahdolliset julkisen liikenteen yhteydet,
ajokilometrit.

Taman raportin analyysissa saavutettavuutta analysoidaan vertailemalla matka-aikoja autolla minuuteissa ja ajomatkoja
kilometreissa hyvinvointialueen sote-asemille postinumeroalueiden keskipisteesta mitattuna.

Muita arvioitavia palveluiden ominaisuuksia saavutettavuuden nakokulmasta olisivat palveluiden edullisuus,
ymmarrettavyys, esteettomyys, kieli, asiointikanavat, viestinta, sosiaalinen turvallisuus ja yhdenvertaisuus.

Lahde:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, Saavutettavat palvelut


https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/kehittyva-palvelujarjestelma/palvelujen-saatavuus-ja-jatkuvuus/saavutettavat-palvelut

Saavutettavuus, palvelualueet

3.3.4 Saavutettavuus

B Askola [ Pukkila B Nikkila B soderkulla

|:| Porvoo . Loviisa . Myrskyla . Lapinjarvi

Analyysi

Nykyisesséa palveluverkossa soteasemien palveltavat alueet jotakuinkin kuntarajojen
mukaisesti, poikkeuksena Sipoon kaksi soteasemaa.

Toimipisteiden maarien osalta suhteessa vaestd6n, nykyisessa palveluverkossa
pohjoisen pienet kunnat korostuvat kolmella soteasemallaan, jotka palvelevat
harvaan asutettuja alueita.

Nykyisellddn palvelut eivat jakaannu tasaisesti palveltavan vaestdn painopisteiden
mukaan. Palveluiden kysyntévetoinen painepiste on kaikkien sotepalveluiden osalta
Porvoossa.



Saavutettavuus, soteasemien osuus

3.3.4 Saavutettavuus

Porvoon sosiaali- ja terveysasema Loviisan sosiali- ja terveysasema Nikkilsn sosiaali- ja terveysasema

Analyysi

» Kokonaispalvelutarpeeseen
suhteutettuna Porvoon soteasema vastaa
valtaosasta hyvinvointialueen
soteasemien palvelutarjonnasta. L

» Suhteellisina palveltavina vaesténosina
nykytilassa korostuu pienten kuntien,
kuten Pukkilan ja Myrskylan sote-
asemien suhteellisen pieni palveltavien
alueiden koko verrattuna suurempien
kuntien soteasemiin.

07930 07970

07740

* Suurin palveluiden
kustannusoptimointipotentiaali vaikuttaisi LEE g oot A —|@E
.. . . Soderkullan sosiaali- ja terveysasema Askolan sosiaali- ja terveysasema Myrskylan sosiaali- ja te...
siis olevan palveltavan vaeston osalta
pienten kuntien sote-asemien
yhdistdmisessa.

011% 06830

01150

Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema

06530 07220 07530 07890

Pukkilan sosizali- ja terveysasema

07550




Saavutettavuus, lahin soteasema

3.3.4 Saavutettavuus

Postinumerokohtainen tarve valitun mittarin mukaan

1km 10 km 20 km 30 km

Postinumeroalue

Lahin soteasema

Valittu saavutettavuusmittari
-

07780 Hark&paa (Loviisa)
07750 Isnds (Loviisa)

07390 Suurpellinki (Porvoo)
07370 Pellinki (Porvoo)

07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)

07360 Tirmo (Porvoo)

07980 Kuninkaankyld (Loviisa)
07740 Gammelby (Loviisa)
07320 Jakari-Sannis (Porvoo)

07970 Ruotsinpyhtaa Keskus (Loviisa)

07350 Gaddrag (Porvoo)

07700 Koskenkylan saha-alue (Loviisa)

07450 Voolahti (Porvoo)
07280 llola (Porvoo)

07910 Valko (Loviisa)

06950 Emésalo (Porvoo)
07310 Sannainen (Porvoo)
07720 Malmgard (Loviisa)
47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07880 Liliendal Keskus (Loviisa)
06200 Porvoo itainen (Porvoo)
07410 Krako (Porvoo)

06850 Kulloo (Porvoo)

Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema

Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema

Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema

Myrskylan sosiaali- ja terveysasema
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema

Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema

Soderkullan sosiaali- ja terveysasema

Analyysi

Nykyisten soteasemien sijainnin pohjalta
pisimmat etaisyydet lahimmalle
soteasemalle ovat Porvoon ja Loviisan
saaristoalueilta.

Etenkin Porvoon soteasema ei ole
lakkautuspaineen alla, joten Porvoon
osalta pisimmat etdisyydet tulevat
pysymaan nykyisenkaltaisina kaikissa
tulevaisuuden skenaarioissa.



Saavutettavuus, matka-ajat aamulla

3.3.4 Saavutettavuus

4 min

10 min

20 min

30 min

40 min

50 min

66 min

Postinumeroalue

Lahin soteasema Valittu saavutettavuusmittari
hd

07370 Pellinki (Porvoo)

07390 Suurpellinki (Porvoo)
07780 Harkapaa (Loviisa)
07750 Isnas (Loviisa)

07360 Tirmo (Porvoo)

07910 Valko (Loviisa)

07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)
07350 Gaddrag (Porvoo)
07980 Kuninkaankyla (Loviisa)
07450 Voolahti (Porvoo)
07320 Jakari-Sannés (Porvoo)

07700 Koskenkylan saha-alue (Loviisa)
07970 Ruotsinpyhtaa Keskus (Loviisa)

07690 Kankkila (Myrskyld)
07410 Krako (Porvoo)

06200 Porvoo itdinen (Porvoo)
06950 Emésalo (Porvoo)
07740 Gammelby (Loviisa)
07130 Anttila (Porvoo)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07280 llola (Porvoo)

07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07720 Malmgard (Loviisa)

Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Myrskylan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Nikkilan sosiaali- ja terveysasema
Myrskylan sosiaali- ja terveysasema
Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema
Myrskyldn sosiaali- ja terveysasema

Analyysi

Vastaavasti kuin kilometreja
tarkastellessa, saariston matka-ajat ovat
merkittavasti korkeampia kuin millaan
muulla postinumeroalueella.

Pisin matka l1ahimmaélle soteasemalle on
Pellingin postinumeroalueelta.



Saavutettavuus, matka-ajat iltapaivalla

3.3.4 Saavutettavuus

Postinumeroalue Lahin soteasema \v.'alittu saavutettavuusmittari Analyysi

07370 Pellinki (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema

07390 Suurpellinki (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema « Aamulla ja illalla mitattujen matka-aikojen
07780 Harkapaéa (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema erot eivat pééosin yllta yhta minuuttia.
07750 Isnds (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema

07360 Tirmo (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema . Matka_ajat ovat joi|tain alueilta

07910 Valko ({Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema marginaansesti thyemmat |Itapa|valla
07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)  Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema

07350 Gaddrag (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema

07980 Kuninkaankyla (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema

07450 Voolahti (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema

07320 Jakari-Sannds (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema

07700 Koskenkylan saha-alue (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema
07970 Ruotsinpyhtaa Keskus (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema

07690 Kankkila (Myrskyla) Myrskylén sosiaali- ja terveysasema
07410 Kraké (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema
06200 Porvoo itdinen (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema
06950 Emasalo (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema
07740 Gammelby (Loviisa) Loviisan sosiaali- ja terveysasema
07890 Mickelspiltom (Loviisa) Myrskylén sosiaali- ja terveysasema
07130 Anttila (Porvoo) Nikkilén sosiaali- ja terveysasema
07280 llola (Porvoo) Porvoon sosiaali- ja terveysasema
07720 Malmgard (Loviisa) Myrskylén sosiaali- ja terveysasema
07820 Porlammi (Lapinjarvi) Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema

4 min 10 min 20 min 30 min 40 min 50 min 66 min



4. Tulevaisuuden
palvelutarpeen arviointi
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4. Tulevaisuuden
palvelutarpeen arviointi:
sisallys

4.1 Kysynta
4.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
4.1.2 Yhteiset terveyspalvelut
4.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
4.1.4 lkdantyneiden palvelut
4.1.5 Alueellinen ikdantyminen

4.2 Kysyntaan vastaamisen skenaariot
4.2.1 Skenaario 1
4.2.2 Skenaario 2
4.2.3 Skenaario 3
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4.1 Kysynta

4.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
4.2.1 Yhteiset terveyspalvelut
4.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut
4.1.4 [kaantyneiden palvelut

4.1.5 Alueellinen ikaantyminen




Sotetarpeen kasvu hyvinvointialuetasolla:
Somemallin mukainen palvelutarpeen kasvu vuodesta 2023 vuoteen 2033

4.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden palvelualuekohtaiset tarvemittarit

Hyvinvointialue

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Helsingin kaupunki

|Ité—Uudenmaan hyvinvointialue
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Pirkanmaan hyvinvointialue
Paohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Etel&-Pohjanmaan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue

1.10
1.10
1.07
1.06
1.06
1.06
1.05
1.05
1.04
1.04
1.03
1.02
1.02
1.00
1.00
0.99

Analyysi

Somemallin mukaisen ennusteen perusteella Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueen palvelutarve tulee kasvamaan 1,13-kertaiseksi
suhteessa nykytilaan.

Valtakunnallisessa vertailussa Itéd-Uusimaa on kaikkien Uudenmaan
alueiden kanssa korkeiden kertoimien karkipaassa. Hyvinvointialueen
kasvukerroin on Uudenmaan alueista pienin, mutta valtakunnallisesti
viidenneksi suurin.

Tama kertoo korkeasta kustannusten hillintd ja palveluverkon
optimointipaineista suhteessa nykytilaan.



Sotetarpeen kasvu hyvinvointialuetasolla, kunnittain

4.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta Valittu kunnan vakilukumittari Analyy5i
a BT S }'\) Porvoo 47,232.81
"l e e + It&-Uudenmaan hyvinvointialueen véestd tulee kasvamaan hyvin maltillisesti, noin 1,86 % kasvu
i oviisa , . a
TL\ ,1 T e kymmenessé vuodessa.
Lapinjarvi 2,840.84
Myrskyla 2,022.65 .

— N Tama kasvu selittyy kokonaan Porvoon ja Sipoon kasvulla, joka sekin on hyvin maltillista. Porvoon vakiluvun
Sl 92,128.50 kasvumééraksi on ennustettu 1,65 % kasvu, noin 700 asukasta ja Sipoolle 10,44 % kasvu, vajaan 2000
asukkaan muutos.

» Kaikissa muissa kunnissa vaestdn on ennustettu pienenevan vuoteen 2030 mennessa Loviisassa -3,75 %,

\ Askolassa -3,48 %, Lapinjarvella -4,44 %, Myrskylassa -5,24 % ja Pukkilassa -4,25 %.

2030 * Pienten kuntien pienentyessa entisestaan, siirtyy hyvinvointialueen palveluiden kysyntévetoinen painopiste

entisestdan kaupunkialueille l1anteen ja kohti Porvoota.
Valittu vékilukumittari kunnittain

Kunta \ialittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 48,013.39
Sipoo 20,724.16
Loviisa 15,014.30
Askola 3,857.71
Lapinjarvi 2,714.76
Myrskyla 1,916.38
Pukkila 1,600.57

Total 93,841.27




4.1 Kysynta

4.1.1 Sosiaali- ja terveyspalvelut
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Sotetarpeen kasvu perusterveydenhuollossa

4.2.1 Yhteiset terveyspalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 4941717
Sipoo 20,391.78
Loviisa 16,306.58
Askola 4,359.84
Lapinjarvi 2,931.86
Myrskyla 2,166.60
Pukkila 1,762.36
Total 97,336.20
Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 50,233.85
Sipoo 22,52148
Loviisa 15,694.59
Askola 4,208.81
Lapinjarvi 2,801.74
Myrskyla 2,052.76
Pukkila 1,687.22
Total 99,200.44

Analyysi

* Perusterveydenhuollon kokonaistarpeen kasvu Ita-Uudenmaan hyvinvointialueella on maltillista,
tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan 1,9 % vuoteen 2030 mennessa.

« Kuntien vakilukuennustetta seuraten perusterveydenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa
vaestd vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.



Sotetarpeen kasvu suun terveydenhuollossa

4.2.1 Yhteiset terveyspalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \la\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 49,856.53
Sipoo 22,461.49
Loviisa 13,304.47
Askola 4722.76
Lapinjarvi 2,336.26
Myrskyla 1,771.11
Pukkila 1,721.98
Total 96,174.59
Kunta \v/a\ittu kunnan vékilukumittari
Porvoo 50,680.47
Sipoo 24,807.35
Loviisa 12,805.15
Askola 4,559.16
Lapinjarvi 2,232.57
Myrskyla 1,678.05
Pukkila 1,648.56
Total 98,411.30

Analyysi

» Suun terveydenhuollon kokonaistarpeen kasvu Itd-Uudenmaan hyvinvointialueella perusterveydenhuollon
kasvun tavoin maltillista, tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan 2,3 % vuoteen 2030 mennessa.

» Kuntien vakilukuennustetta seuraten suun terveydenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa
vaestd vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.



4.1 Kysynta
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Sotetarpeen kasvu lastensuojelussa

4.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \v/a\ittu kunnan vékilukumittari
Porvoo 46,446.69
Sipoo 19,392.50
Loviisa 11,934.10
Askola 4,386.94
Lapinjarvi 2,505.12
Myrskyla 1,614.87
Pukkila 1,587.49
Total 87,867.72
Kunta \v/alittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 47,214.29
Sipoo 21,417.84
Loviisa 11,486.21
Askola 4,23497
Lapinjarvi 2,393.93
Myrskyla 1,530.02
Pukkila 1,519.80

Total 89,797.06

Analyysi

» It3-Uudenmaan lastensuojelun tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan noin 2,2 % vuoteen 2030
mennessa.

« Kuntien vakilukuennustetta seuraten perusterveydenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa
vaestd vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.



Sotetarpeen kasvu vammaispalveluissa

4.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 37,557.41
Loviisa 14,797.17
Sipoo 13,055.44
Askola 3,671.85
Lapinjarvi 2,644.80
Pukkila 2,102.84
Myrskyla 2,045.96
Total 75,875.49
Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 38,178.10
Sipoo 14,418.94
Loviisa 14,241.83
Askola 3,544.65
Lapinjarvi 2,527.42
Pukkila 2,013.18
Myrskyla 1,938.46
Total 76,862.59

Analyysi

* It&-Uudenmaan vammaispalveluiden tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan noin 1,3 % vuoteen 2030
mennessa.

« Kuntien vakilukuennustetta seuraten perusterveydenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa
vaestd vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Sipoon palvelutarve tulee kasvamaan Loviisan nykyistd palvelutarvetta vastaavaksi Loviisan pysyessa
suhteellisen ennallaan.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.



Sotetarpeen kasvu mielenterveyspalveluissa

4.1.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 4494401
Sipoo 14,364.91
Loviisa 13,271.05
Askola 2,782.71
Lapinjarvi 2,257.11
Myrskyla 1,298.09
Pukkila 94414
Total 79,862.02
Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 45,686.77
Sipoo 15,865.17
Loviisa 12,772.98
Askola 2,686.31
Lapinjérvi 2,156.94
Myrskyld 1,229.88
Pukkila 903.88
Total 81,301.93

Analyysi

» It&-Uudenmaan mielenterveyspalveluiden tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan noin 1,8 % vuoteen
2030 mennessa.

« Kuntien vakilukuennustetta seuraten perusterveydenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa
vaestd vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.
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Sotetarpeen kasvu vanhustenhuollossa

4.1.4 Ikaantyneiden palvelut

2023

Valittu vakilukumittari kunnittain

2030

Valittu vakilukumittari kunnittain

Kunta \v/a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 45,682.32
Loviisa 19,119.05
Sipoo 16,587.09
Askola 3,796.63
Lapinjérvi 3,766.25
Myrskyléa 2,588.10
Pukkila 1,933.62
Total 93,473.06
Kunta ¥a\ittu kunnan vakilukumittari
Porvoo 46,437.29
Loviisa 18,401.50
Sipoo 18,319.43
Askola 3,665.11
Lapinjarvi 3,599.09
Myrskyla 2,452.11
Pukkila 1,851.17
Total 94,725.70

Analyysi

» [t3-Uudenmaan vanhustenhuollon tarvepainotettu vakiluku tulee kasvamaan noin 1,3 % vuoteen 2030
mennessa.

« Kuntien vakilukuennustetta seuraten vanhustenhuollon palvelutarve tulee laskemaan kunnissa, joissa vaesto
vahenee vuoteen 2030 mennessa ja kasvamaan Porvoossa ja Sipoossa.

» Loviisa jaa vaeston vahentyessékin Sipoon kokoiseksi vanhustenhuollon palvelutarvepainotetun vakiluvun
osalta vaestodn ikdantyessa.

» Kysyntévetoisesti palveluverkon painopiste tulee siis sijoittumaan yha vahvemmin Porvoon ja Sipoon
suuntaan Keskiselle alueelle.
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Alueellinen ikaantyminen ikaluokittain

4.1.5. Alueellinen ikaantyminen

Kuntien vakilukuennusteet, ikdluokkien osuudet

Kunta Vuesi 0-5v. 6-10w. 11-15v. 16-20v. 21-25v. 26-30v. 31-35v. 36-40v. 41-45v. 46-50v. 51-55v. 56-60v. 61-65v. 66-70v. 71-75v. 76-80v. 81-85v. 86-90v. 90+ Totaali

Askola 2023 2.67 %

Askola 2030 276% 387% 515% 6485%]
Lapinjarvi 2023 460% 499%  577% 452% 244% 342%[[526% 581% 644% 613%

Lapinjarvi 2030 456% 440% 543% 423% 259% 292% 444%

loviisa 2023 407% 4.38% 532% 466% 301% 404% 508% 541% 592% 615%

Loviisa ~ 2030 404% 391% 415% 463% 305% 355% 443% 551% 605% 630%

Myrskyld 2023 459% 5.03%  592% 431% 254% ) 409% 514% 531% 597% 509%

Myrskyla 2030 444 % 450% 455% 426% 286% 362% 461% 531% 531% 6.07%
Porvoo 2023

Porvoo 2030 [5.21% 498% 536 %

Pukkila ~ 2023 472% 546% 6.14% 478% 284% 364% 466% 449% 586% [ieecooocualolilll 824% 682% 534% | 614% 301% 210% 0.85%
Pukkila 2030 [5:299% 457% 481% 475% 279% 321% 433% 546% 558% | 641% 677%  8.14% [JEBEHG 7.78% 1 7.19%] 4.57 % [15:41% W24398) 1.25%

Sipoo 2023
Sipoo 2030

Analyysi

7.01% 733% 701% 611% 651% 407% 246% 124% 0.61% 100%

661% 744% 661% 618% 555% 422% 1.65% 0.87% 100%

660 % | 7.78% 6.83 % [TIB906 NTISA06N652% 3.65 9 (12329 IHASA| 100 %

678% 666%  7.77% 674%  7.01% 621% MSTS06NSEH0MNMNEO0A 100 %
631% | 808% 7.81% [NERBOGINBIOONA 653%| 3.64% 200% 121% 100%
686% 7.19% 360% 1.88% [1:38% 100 %
642% 6.25% | 7.94% [EHORAN7305 M0 NEGERENENEEaNISERa 100 %
675% 7.05% 628% 598% 607% 484% 284% 148% 072% 100%
685% 636% 646% 609% 560% 521% 460% 213% 096% 100%

100 %
100 %
621% 495% 471% 381% 236% 1.27% 0.66% 100 %
656% 7.10% 590% 470% 3.76% 373% 1.75% 080% 100 %

+ Itd&-Uudenmaan ikaluokkien vakilukuennusteiden osuuksia tarkkailemalla voidaan havaita, ettd Porvoon ja Sipoon kuntien alueen asukkaiden painopiste on nuoremmassa vaestdssa. Taman

ikadluokkaennusteen perusteella tilanne tulee naissa kunnissa pysymaan suhteellisen tasaisena.

+ Askola erottuu muista kunnista nuorella vaestéllaan, joskin matalaksi ennustettu vakiluvun kasvu johtaa vaeston tasaiseen ikdantymiseen vuotta 2030 kohti.

* Lapinjarven, Loviisan, Myrskylan ja Pukkilan vaestét ovat entuudestaan ikdantyneita ja tama painotus tulee vahvistumaan vuoteen 2030. Etenkin Lapinjarven ja Myrskylan kuntien vaest6 on jo

nykytilassa suhteellisen ikdantynytta.

+ Vaeston ikdantyminen kysyntavetoisesti katsoen kaukana palveluverkon painopisteista tulee tunnistaa palveluita muotoiltaessa.



Alueellisten vakilukumuutosten implikaatiot

4.1.5. Alueellinen ikaantyminen

Loviisan ja pohjoisen pienien kuntien Myrskylan, Pukkilan ja Lapinjarven ikaantyminen nostaa alueiden palvelutarvetta.
Alueiden vaesto6 kuitenkin pienenee, kun taas Porvoon ja Sipoon vakiluvut kasvavat, jolloin palveluverkon kysyntavetoinen
painopiste painottuu yha enemman kohti Porvoota.

Tama aiheuttaa hienoisen ristiriidan palveluiden kysyntavetoisen keskittdmisen ja palveluiden saavutettavuuden valille.

Tulevaisuudessa paljon palveluita tarvitsevat asiakkaat keskittyvat entisestaan hyvinvointialueen reuna-alueille kauas alueen
kysyntavetoisesta keskipisteesta.

Palvelumuotoilussa ja palveluita keskittaessa ratkaistavaksi ongelmaksi jaa saavutettavuuden ja kustannusoptimoinnin valilla
tasapainoilu etenkin pienien korkean palvelutarpeen kuntien osalta.



Alueellisten vakilukumuutosten implikaatiot

4.1.5. Alueellinen ikaantyminen

Tulevan hyvinvointialueen palvelutarpeen arvioimisessa olisi keskeista kyeta huomioimaan nykyisten alueellisten
palvelutarpeiden erojen seka alueellisten vakiluvun muutosten erojen ohella alueita eriyttavan ikaantymisen vaikutukset.

Ikdantyminen on hyvinvointialueella keskeisin keskimaaraista palvelutarvetta kasvattava tekija.

Lisaksi ikaantyminen tulisi huomioida palvelujen muotoilussa, saatavuudessa ja saavutettavuudessa. lkdantyneilla on siis
paitsi muita suurempi palvelutarve niin myds omat erityspiirteensa tarpeen tyydyttamisen tavalle. Huonosti saavutettavat
asemat ovat ikdantyneille muita huonommin saavutettavissa, ja saatavuuteen liittyvat ongelmat vaikutuksiltaan vakavampia.
Palvelun toteutustapaan liittyvat preferenssit eroavat ikdantyneilla muusta vaestosta. lkaantyneet tarvitsevat muita resurssi-
intensiivisempaa palvelua, muita lahempana kotoaan.

Tassa osiossa 4.1. on hahmoteltu tulevaisuuden kysyntaa tarvepainotetulla vakiluvulla ja SOME-mallin
hyvinvointialuetasoisella kasvuennusteella. Jalkimmainen ei huomioi keskimaaraisen tarpeen kasvua lainkaan, vaan olettaa
sen vakioksi yli ajan kiinnittyen nykyhetken alueellisten tarkekertoimien arvoihin. Ennen kaikkea malli jattaa siis kokonaan
huomiotta ikdantymisen vaikutuksen kysynnan kasvuun. SOME-malli huomioi puolestaan ikdantymisen, mutta sen mukaisia
arvioita ei ole (vield) saatavilla palvelukokonaisuuksittain eika hyvinvointialuetta tarkemmalla alueellisella tasolla

Ikaantymisen vaikutusta pyritadn ymmartamaan ja mallintamaan tata raporttia syvallisemmin tulevissa hyvinvointialueen
selvityksissa. Periaatteessa riittavat tiedot ikaantymisen vaikutusten sote-tarpeita kasvattavasta vaikutuksesta ovat jo
nykyisellaan avoimesti saatavilla ja haasteena on tallGin 1ahinna uskottavan mallin rakentaminen.



4.2 Kysyntaan
vastaamisen skenaariot

4.2.1 Skenaario 1
4.2.2 Skenaario 2
4.2.3 Skenaario 3




Skenaarioiden kuvaukset

4.2 Kysyntaan vastaamisen skenaariot

Skenaariot perustuvat hahmotelmiin soteasemien muodostaman palveluverkon kehittamisesta.

Skenaarioiden pohjalta voidaan ohjeellisesti maaritella uudet havainnolliset palvelualueet. Palvelualueet muodostuvat
soteasemien ymparille siten, etta yhden aseman palvelualueeseen lasketaan kaikki ne postinumeroalueet, joille kyseinen
soteasema on koko verkon laheisin. Laheisin maaritellaan matka-aikana postinumeroalueen keskipisteesta. Palvelualueet
ovat taten ainoastaan laskennallisia hahmotelmia, joiden avulla arvioida skenaarioiden vaikutusta alueelliseen
saavutettavuuteen, tehokkuuteen, tuotantokapasiteetin kasvutarpeeseen seka palveluverkon sovittamiseen alueellisen
kokonaistarpeen mukaan.

Skenaariossa 1 soteasemien palveluverkko koostuu Nikkilan, Porvoon, Loviisan ja Askolan sosiaali- ja terveysasemista.

Skenaariossa palveluverkko sijoitetaan Nikkilan, Porvoon ja Loviisan osalta niille kolmelle alueelle, joissa on korkein sote-
palveluiden kokonaistarve. Askola palvelisi puolestaan hyvinvointialueen muuten hieman syrjaan jaavia pohjoisia alueita,
joilla on yleisesti ottaen muita alueita korkeampi keskimaarainen palvelutarve, mutta suhteellisen pieni kokonaistarve.



Skenaario 1, palvelualueet

421 Skenaano 1 Analyysi
» Ensimmaisessa skenaariossa alueellisesti
Nykytila Tarvepainotettu vakiluku Osuus kokonaistarpeesta tarkastellen Askolan pohjoispuolen pienet
Forvoon sosaa a erveysasers | RO unnat Myrskyla ja Pukkla yhdistyvat
Loviisan sosiaali- ja terveysasema 14,683.99 16.54% kdytdnnossa Askolan soteaseman kanssa.

Lapinjarven palveltava vaesto siirtyy

Nikkildn sosiaali- ja terveysasema 10,330.00 11.63% Lovii ¢ i S
Séderkullan sosiaali- ja terveysasema 6,809.59 71.67% O\{Hsan So e-aseman piirin. S1poon
- e entisen Soderkullan soteaseman

Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema 468377 5.28% . s ML

kol PR Ll < 55 palvelemat asukkaat siirtyvat Nikkilan
Askolan sosiaali- ja terveysasema ,661. 25% soteaseman piiriin.
Myrskyldn sosiaali- ja terveysasema 2,408.39 2.71%
Pukkilan sosiaali- ja terveysasema 1,781.55 201% Kokonaistarpeen osuuden muutoksena

ensimmainen skenaario ei aiheuta

Skenaario 1 Tarvepainotettu vakiluku gsuus kokonaistarpeesta Porvoon soteasemalle suurta muutosta,
Porvoon sosiaali-ja terveysasena | EEY DSOS sunteessa nykytilaan 3,3 % suurempi
Loviisan sosiaali- ja terveysasema 19,630.49 22.11% osuus kokonaistarpeesta.
Nikkilan sosiaali- ja terveysasema 15,722.25 17.71% Muilla alueill hteelli ¢
Askolan sosiaali- ja terveysasema 8,588.35 9.67% uiffa alueifia suhteetlinén muutos on

huomattavampi, Loviisassa 33,7 %,
Nikkildssa 52,2 % ja Askolassa 84,2 %
suurempi osuus kokonaistarpeesta
suhteessa nykytilaan.

* Muutos séilyttaisi soteasemien osalta
palveluiden painopisteen Porvoossa ja
» jakaisi muiden soteasemien kesken
lakkautettujen asemien palvelut, Askolan
] Porvoo B Loviisa B Nikkila ] Askola Aseman jaadess3 silti huomattavasti
muita pienemmaksi kokonaistarpeen
osuuden osalta.




Skenaario 1, soteasemien osuus

4.2.1 Skenaario 1

Analyysi

» Visualisoimalla postinumeroalueiden
suhteellista kokoa suhteessa soteasemiin
jotka vastaavat niiden palveluista, voidaan
jalleen havaita Porvoon soteaseman
korostunut merkitys palveluiden
tuottamisessa.

« Porvoo vastaa nykytilan tavoin
skenaariossa noin puolen palveltavasta
vaestdsta soteasemilla tuotetuista
palveluista.

* Nikkilan palveltavat alueet
kaksinkertaistuvat kun Loviisa ottaa
piiriinsa Lapinjarven alueet.

+ Askolaan yhdistetdan Myrskyla ja Pukkila,
mutta vaikka sen osalta suhteellinen
kasvu on suurina, jaa se silti osuudeltaan
merkittdvasti muita pienemmaksi.

* Muutos edellyttéisi huomattavaa
palvelutuotannon tehostamista Nikkilan ja
etenkin Askolan soteasemilla.

Porvoon sosiaali- ja terveysasema

Loviisan sosiaali- ja terveysasema

07700

07820

07740

07850

07880 07980

Askolan sosiaali- ja terveysasema
07450 06950 01180

07560

- 06880 07310

0...
07370 | . 07230

Nikkildn sosiaali- ja terveysasema

07970

07750 07945 07870

07810

07840

07960

06530

07500 07590

07510 07680

07550




Skenaario 1, saavutettavuus (matka-aika)

4.2.1 Skenaario 1

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari

07370 Pellinki (Porvoo) Analyysi

07390 Suurpellinki (Porvoo)

07780 Harkapaa (Loviisa)

07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07750 Isnds (Loviisa)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjérvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjérvi)
07360 Tirmo (Porvoo)

07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07910 Valko (Loviisa)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07810 Ingermaninkyla (Lapinjarvi)
07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)
07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
07690 Kankkila (Myrskyla)

07350 Gaddrag (Parvoo)

07600 Myrskyld Keskus (Myrskyla)
07980 Kuninkaankyld (Loviisa)

> 07560 Pukkila Keskus (Pukkila)

07450 Voolahti (Porvoo)
07565 Kantele (Pukkila)
07320 Jakari-Sannas (Porvoo)

1 min 10 min 20 min 40 min 66 min

* Ensimmaisen skenaarion osalta
suurimmat matka ajat olisivat Porvoon ja
Loviisan saaristoalueilta nykytilan
mukaisesti.

 Pitkid matka-aikoja lahimmille
soteasemille tulisi Lapinjarven kaikilta
seitsemaltd postinumeroalueelta.
Jokaisen osalta matka-aika olisi yli 37
minuuttia, pisimmilldén 46 minuuttia
Porlammista.

+ Skenaariossa pitkat matka-ajat
keskittyisivat saariston liséksi Ité-
Uudenmaan pohjoisosien pienien kuntien
postinumeroalueille.




Skenaario 1, saavutettavuus (matka)

4.2.1 Skenaario 1

Postinumerokohtainen tarve valitun mittarin mukaan Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari

07780 Harképaa (Loviisa) Analyysi

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)

> 07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07750 Isnds (Loviisa)

07390 Suurpellinki (Porvoo)

07370 Pellinki (Porvoo)

» 07990 Ruotsinkyld-Koskisto (Loviisa)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07360 Tirmo (Porvoo)

07980 Kuninkaankyld (Loviisa)
07810 Ingermaninkylé (Lapinjarvi)
07600 Myrskyld Keskus (Myrskyl&)
07880 Liljendal Keskus (Loviisa)
07800 Lapinjdrvi Keskus (Lapinjarvi)
07720 Malmgard (Loviisa)

07565 Kantele (Pukkila)

07740 Gammelby (Loviisa)

& e '
07320 Jakari-Sanndas (Porvoo)
07700 Koskenkyldn saha-alue (Loviisa)
07690 Kanlkkila (Myrskyl&)

1km 10 km 20 km 30 km 41km

* Vastaavasti kuin matka-aikoja
tarkastellessa, Porvoon ja Loviisan
saaristoalueiden pitkat matkat korostuvat
kartalla ja taulukossa, mutta ne vastaavat
nykytilaa, eivatka erityisesti pitene
skenaarion johdosta.

* Kilometrien osalta Itd-Uudenmaan itdisien
postinumeroalueiden matkat
kilometreissé olisivat my6s nykytilan
kaltaisesti pitkia.
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Okm

Skenaario 1, saavutettavuus (muutos matkassa)

4.2.1 Skenaario 1

5 km

10 km

15 km

24km

Postinumeroalue

Valittu saavutettavuusmittari

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07800 Lapinjérvi Keskus (Lapinjarvi)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07840 Lindkoski (Lapinjarvi)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjérvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjérvi)
07600 Myrskyld Keskus (Myrskyla)
07810 Ingermaninkyla (Lapinjarvi)
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07550 Torpinkylad (Pukkila)

07565 Kantele (Pukkila)

01150 Soderkulla (Sipoo)

01180 Kalkkiranta (Sipoo)

07880 Liljendal Keskus (Loviisa)
07690 Kankkila (Myrskyl&)

07720 Malmgard (Loviisa)

06880 Karrby (Sipoa)

01190 Box (Sipoo)

07700 Koskenkyldn saha-alue (Loviisa)

06850 Kulloo (Porvoo)
07870 Skinnarby (Loviisa)
06830 Kulloonkyld (Porvoo)

9.48
9.45
9.13
8.77
2.76
2.71
2.25
1.30

Analyysi

Ensimmaisessa skenaariossa suurimmat
muutokset matkassa kilometreilla
mitattuna sijoittuvat Ita-Uudenmaan
pohjoislaitaan.

Eniten muutos vaikuttaisi Lapinjarven
postinumeroalueiden matkojen pituuksiin,
jossa seitsemalla postinumeroalueella
matkat pitenisivat yli 20 kilometrilla.

Suurin yksittdinen muutos osuisi
Mickelspiltomin alueelle Loviisassa, jossa
matka pitenisi noin 24 kilometrilla.

Matkat pidentyisivat myds Sipoon etela-
osissa lievasti, reilulla kymmenella
kilometrilla.

Skenaarion matkan pitenemiset osuisivat
paaosin matalamman vakiluvun alueille.



0 min

Skenaario 1, saavutettavuus (muutos matka-ajassa)

4.2.1 Skenaario 1

10 min

15 min

32 min

25min

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari

07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinj&rvi) Analyysi

07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07840 Lindkoski (Lapinjérvi)
47350 Kimonkyla (Lapinjérvi)
07850 Heikinkyld (Lapinjarvi)
07810 Ingermaninkylé (Lapinjarvi)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07600 Myrskyld Keskus (Myrskyla)
07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
01150 Séderkulla (Sipoo)

07565 Kantele (Pukkila)

07550 Torpinkyla (Pukkila)

01180 Kalkkiranta (Sipoo)

01190 Box (Sipoo)

07690 Kankkila (Myrskyla)

* Matka-ajan osalta muutos keskittyisi
vastaavalla tavalla Lapinjarven
postinumero-alueeseen.

« Samoin kuin kilometrien osalta, 7
Lapinjarven postinumero alueen matka-
aika pitenisi vahintaan 26 minuutilla,
korkeimmillaan 32 minuutilla Lapinjérven
keskuksesta.

07880 Liljendal Keskus {Loviisa) 7.92
07870 Skinnarby (Loviisa) 6.63
06880 Karrby (Sipoa) 5.88
07720 Malmgard (Loviisa) 4.68
06830 Kulloonkylé (Porvoo) 2.95
07990 Ruotsinkyld-Koskisto (Loviisa) 2.78
06850 Kulloo (Porvoo) 2.17



4.2 Kysyntaan
vastaamisen skenaariot

4.2.1 Skenaario 1
4.2.2 Skenaario 2
4.2.3 Skenaario 3




Skenaario 2, kuvaus

4.2.2 Skenaario 2

Skenaariot perustuvat hahmotelmiin soteasemien muodostaman palveluverkon kehittamisesta.

Skenaarioiden pohjalta voidaan ohjeellisesti maaritella uudet havainnolliset palvelualueet. Palvelualueet
muodostuvat soteasemien ymparille siten, ettd ynden aseman palvelualueeseen lasketaan kaikki ne
postinumeroalueet, joille kyseinen soteasema on koko verkon laheisin. Laheisin maaritellaan matka-aikana
postinumeroalueen keskipisteesta. Palvelualueet ovat taten ainoastaan laskennallisia hahmotelmia, joiden
avulla arvioida skenaarioiden vaikutusta alueelliseen saavutettavuuteen, tehokkuuteen, tuotantokapasiteetin
kasvutarpeeseen seka palveluverkon sovittamiseen alueellisen kokonaistarpeen mukaan.

Skenaariossa 2 soteasemien palveluverkko koostuu Nikkilan, Porvoon ja Loviisan sosiaali- ja terveysasemista.
Skenaariossa asemat sijoitetaan niille kolmelle alueelle, joissa on korkein sote-palveluiden kokonaistarve.



Skenaario 2, palvelualueet

4.2.1 Skenaario 1

Nykytila

Tarvepainotettu vakiluku  Osuus kokonaistarpeesta

Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Nikkilan sosiaali- ja terveysasema
Soderkullan sosiaali- ja terveysasema
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema
Askolan sosiaali- ja terveysasema
Myrskylan sosiaali- ja terveysasema
Pukkilan sosiaali- ja terveysasema

Skenaario 2

14,683.99
10,330.00
6,809.59
4,683.77
4,661.14
2,408.39
1,781.55

Tarvepainotettu vakiluku

Porvoon sosiaali- ja terveysasema
Loviisan sosiaali- ja terveysasema
Nikkilan sosiaali- ja terveysasema

B Nikkila ] Porvoo B Loviisa

21,799.25
15,722.25

Osuus kokonaistarpeesta

i

16.54%
11.63%
7.67%
5.28%
5.25%
2.71%
2.01%

i

24.55%
17.71%

Analyysi

Toinen skenaario toimii vastaavasti kuin
ensimmainen, mutta Askola lakkautetaan
ja sen palveltavat alueet jakautuvat
aluemaarien puolesta suhteellisen
tasaisesti Porvoolle ja Loviisalle.

Suhteellisen muutoksen osalta Nikkila
toimii samoin kuin Skenaariossa 1, eli
osuus kokonaistarpeesta kasvaa 52,24 %.

Porvoon osalta muutos on tassa
skenaariossa edellistd merkittdvampi.
Porvoon osalta palveltavan vaeston kasvu
suhteellisesti on 18,06 %, joka tarkoittaa
tarvepainotetussa vakiluvussa lahes 8000
asukkaan suhteellista lisdysta.

Loviisa puolestaan kasvaisi suhteellisesti
52,24 %, joka tarkoittaisi noin 7000
asukkaan lisdysta
palvelutarvepainotetussa vakiluvussa
tarkastellen.

Téma skenaario tasaisi soteasemien
palveluntuotannon kolmelle alueelle ja
korostaisi Porvoon ja Loviisan
soteasemien merkitysta entisestaan.



Skenaario 2, soteasemien osuus

4.2.2 Skenaario 2

H Porvoon sosiaali- ja terveysasema Loviisan sosiaali- ja terveysasema Nikkilan sosiaali- ja terveysasema
Analyysi et Lethas ks

» Visualisoimalla postinumeroalueiden
suhteellista kokoa suhteessa soteasemiin
jotka vastaavat niiden palveluista, voidaan
jalleen havaita Porvoon soteaseman
korostunut merkitys palveluiden
tuottamisessa.

» Té&ssa skenaariossa Porvoo vastaa jo
reilusti yli puolesta 57,74 % palveluiden
kokonaistarpeesta soteasemallaan.

« Kuten skenaariossa 1, Nikkilan
palveltavat alueet kaksinkertaistuvat.

+ Skenaariossa Askolan palvelut jaetaan 2 =
Porvoolle ja Loviisalle.

» Skenaario edellyttaisi palvelutuotannon
merkittdvaa tehostamista kaikilla kolmella 07910
jaljelle jaéneelld soteasemalla. ore20  |o1180

07970 07820

07850 07810
07310 | 07220

07990

07530 07370

07890 7. LY

07690

07700 ] 07565



Skenaario 2, saavutettavuus (matka-aika)

4.2.2 Skenaario 2

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari
w

07370 Pellinki (Parvoo) Analyysi

07390 Suurpellinki (Porvoo)

07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07690 Kankkila (Myrskyl&)

07565 Kantele (Pukkila)

07780 Harkéapéaa (Loviisa)

07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07750 Isnas (Loviisa)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07360 Tirmo (Porvoo)

07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07910 Valko (Loviisa)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07680 Juornaankyla (Askola)

07810 Ingermaninkyld (Lapinjérvi)
07990 Ruotsinkyld-Koskisto (Loviisa)
07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
” 07600 Myrskyla Keskus (Myrskyl&)

07550 Torpinkyld (Pukkila)
07350 Gaddrag (Porvoo)
07580 Tiilaa (Askola)

4 min 15 min 30 min 50 min 66 min

» Toisenkin skenaarion osalta suurimmat
matka ajat olisivat Porvoon ja Loviisan
saaristoalueilta nykytilan mukaisesti.

* Toisessa skenaariossa kuitenkin
pohjoisen pienten kuntien
postinumeroalueiden korkeammat matka-
ajat korostuvat enemman. Pisin matka
saariston ulkopuolelta tulisi Pukkilan
keskuksesta lahimmalle sote-asemalle 54
minuuttia.




1km

Skenaario 2, saavutettavuus (matka)

4.2.2 Skenaario 2

15 km

25 km

40 km

50 km

Postinumeroalue

Valittu saavutettavuusmittari
-

07565 Kantele (Pukkila)

07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07780 Harkapaa (Loviisa)

07690 Kankkila (Myrskyla)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07600 Myrskyld Keskus (Myrskyld)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07750 Isnas (Loviisa)

07390 Suurpellinki (Porvoo)
07550 Torpinkylad (Pukkila)

07370 Pellinki (Porvoo)

07990 Ruotsinkyld-Koskisto (Loviisa)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07340 Lindkoski (Lapinjarvi)
07850 Heikinkyld (Lapinjarvi)
07680 Juornaankyld (Askola)
07360 Tirmo (Porvoo)

07980 Kuninkaanky!d (Loviisa)
07810 Ingermaninkyla (Lapinjarvi)
07880 Liljendal Keskus (Loviisa)
07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
07580 Tiilaa (Askola)

Analyysi

Matkan pituuden osalta matka-ajoista
poiketen pisin matka kilometreissa osuisi
téssa skenaariossa Kanteleen alueelle
noin 50 minuuttia.

Samoin kuin aikoja tarkastellessa,
pisimmat kilometrimaarat [ahimpaan
sotekeskukseen olisivat Porvoon ja
Loviisan saaristoalueiden liséksi
hyvinvointialueen pohjoisosissa.



Skenaario 2, saavutettavuus (muutos matkassa)

4.2.2 Skenaario 2

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari

07560 Pukkila Keskus (Pukkila) Analyysi

07565 Kantele (Pukkila)

07600 Myrskyla Keskus (Myrskyl&)
07550 Torpinkyld (Pukkila)

07690 Kankkila (Myrskyla)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjérvi)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07840 Lindkoski (Lapinjarvi)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07810 Ingermaninkyld (Lapinjarvi)
07500 Askola Kirkonkylad (Askola)
07580 Tiilaa (Askola)

07530 Onkimaa (Askola)

07680 Juornaankyld (Askola)
07510 Vakkola (Askola)

01150 Soderkulla (Sipoa)

” 01180 Kalkkiranta (Sipoo)

07880 Liljendal Keskus (Loviisa)
07230 Monninkyld (Askola)
07720 Malmgérd (Loviisa)

0 km 5km 10 km 20 km 40 km

» Skenaariossa 2 muutos matka-ajoissa
olisi merkittavampi kuin ensimmaisessa
skenaariossa, korkeimmillaan matka
pitenisi 40 kilometrilla Pukkilan
keskuksesta. Muutenkin Pukkilan alueen
matka-ajat pitenisivat merkittavasti,
Kanteleen osalta 37 minuuttia ja
Torpinkylastad 27 minuuttia.

* Matka-aikojen suurimmat muutokset
keskittyisivat Itd-Uudenmaan pohjoisosien
pienempiin matalamman vaestén kuntiin
ja postinumeroalueisiin.

9.45



0 min

Skenaario 2, saavutettavuus (muutos matka-ajassa)

4.2.2 Skenaario 2

10 min

15 min

40 min

25min

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari

07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07565 Kantele (Pukkila)

07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjérvi)
07600 Myrskyla Keskus (Myrskyl&)
07830 Pukaro (Lapinjdrvi)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)
47350 Kimonkyl& (Lapinjarvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07690 Kanlkkila (Myrskyla)

07810 Ingermaninkyld (Lapinjarvi)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)
07550 Torpinkyld (Pukkila)

07500 Askola Kirkonkyla (Askola)
07580 Tiila3 (Askola)

07680 Juornaankyla (Askola)
07530 Onkimaa (Askola)

07510 Vakkola (Askola)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
01150 Soderkulla (Sipoo)

01180 Kalkkiranta (Sipoo)

07230 Monninkyla (Askola)
01190 Box (Sipoo)

07880 Liljendal Keskus (Loviisa)

«
~ o
S 8

Analyysi

Samoin kuin kilometreja tarkastellessa,
[t&-Uudenmaan pohjoisosien pienien
kuntien, Pukkilan, Lapinjérven ja
Myrskylan kasvaneet matka-ajat
korostuvat.

Suurin muutos matka-ajassa olisi
kilometrien tavoin Pukkilan Keskuksesta
39 minuutin pidenneelld matka-ajalla.

Kartalta ja taulukosta voidaan havaita
my®&s Sipoon alueen muutos, mutta se on
hillitympi, noin 10 minuuttia pidempéana
matka-aikana.



4.2 Kysyntaan
vastaamisen skenaariot

4.2.1 Skenaario 1
4.2.2 Skenaario 2
4.2.3 Skenaario 3




Skenaario 3, kuvaus

4.2.3 Skenaario 3

Skenaariot perustuvat hahmotelmiin soteasemien muodostaman palveluverkon kehittamisesta.

Skenaarioiden pohjalta voidaan ohjeellisesti maaritella uudet havainnolliset palvelualueet. Palvelualueet muodostuvat
soteasemien ymparille siten, etta yhden aseman palvelualueeseen lasketaan kaikki ne postinumeroalueet, joille kyseinen
soteasema on koko verkon laheisin. Laheisin maaritellaan matka-aikana postinumeroalueen keskipisteesta. Palvelualueet
ovat taten ainoastaan laskennallisia hahmotelmia, joiden avulla arvioida skenaarioiden vaikutusta alueelliseen
saavutettavuuteen, tehokkuuteen, tuotantokapasiteetin kasvutarpeeseen seka palveluverkon sovittamiseen alueellisen
kokonaistarpeen mukaan.

Skenaariossa 3 soteasemien palveluverkko muodostuu yksinomaan Porvoon sosiaali- ja terveysasemasta.

Skenaariossa asemat sijoitetaan sille yhdelle keskiselle alueelle, jossa on korkein sote-palveluiden kokonaistarve.



Skenaario 3, palvelualueet

4.2.3 Skenaario 3

Nykytila Tarvepainotettu vakiluku  Osuus kokonaistarpeesta

Porvoon sosiaali- ja terveysasema Analyysi

Loviisan sosiaali- ja terveysasema - 14,683.99 16.54% . Skenaariossa kolme kaikki

Nikkilan sosiaali- ja terveysasema - 10,330.00 11.63% hyvinvointialueen soteasema palvelut
Soderkullan sosiaali- ja terveysasema . 6,809.59 7.67% keskitetaan Porvoon soteasemalle.
Lapinjarven sosiaali- ja terveysasema . 4,683.77 5.28%

Askolan sosiaali- ja terveysasema . 4,661.14 5.25% * Porvoon aseman osuus

Myrskylan sosiaali- ja terveysasema I 2,408.39 2.71% kokonaistarpeesta kasvaisi suhteellisesti
Pukkilan sosiaali- ja terveysasema I 1,781.55 2.01% 104,4 % ja palveltavan vaestdn osalta

tarvepainotetulla vakiluvulla tarkastellen
palveltavaa vaestda tulisi lisda yli 45 000
asukasta.

+ Té&ma aiheuttaisi valtavia
tehostamispaineita Porvoon soteaseman
toiminnalle. Suhteessa nykyiseen
palvelutuotantoon, Porvoon soteaseman
palvelutuotannon tehokkuuden pitéisi
kaytannossa kaksinkertaistua.




Skenaario 3, soteasemien osuus

4.2.3 Skenaario 3

Analyysi Porvoon sosiaali- ja terveysasema

» Skenaariossa Porvoon soteaseman
vastuulle jaavat kaikki Itd-Uudenmaan
palveltavat alueet.

+ Tama aiheuttaisi valtavia
tehostamispaineita Porvoon soteaseman
toiminnalle. Suhteessa nykyiseen
palvelutuotantoon, Porvoon soteaseman
jo ltd-Uudenmaan mittakaavassa laajan
palvelutuotannon tehokkuuden pitaisi
kaytannossa kaksinkertaistua.

07870 | 07680 | 07740 | 01180

06880

07930

07370

07890

07565

07810 | 07310 07220

07830 07530 | 077...

07840
07...

47350
07... | 0...

07690 07...



Skenaario 3, saavutettavuus (matka-aika)

4.2.3 Skenaario 3

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittari
w

07370 Pellinki (Porvoo) Analyysi

07390 Suurpellinki (Porvoo)

07910 Valko (Loviisa)

07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07980 Kuninkaankyla (Loviisa)
07690 Kankkila (Myrskyla)

07565 Kantele (Pukkila)

07970 Ruotsinpyhtada Keskus (Loviisa)
07780 Harképéaa (Loviisa)

07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjérvi)

07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)

07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07870 Skinnarby (Loviisa)

07890 Mickelspiltom ({Loviisa)
07750 Isnds (Loviisa)

07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
> 07955 Tesjoki (Loviisa)

07600 Myrskyla Keskus (Myrskyl&)
07810 Ingermaninkyld (Lapinjarvi)
04170 Paippinen (Sipoo)

5min 15 min 30 min 45 min 66 min

» Skenaariossa kolme matka-aikojen
piteneminen vaikuttaa pohjoisten
alueiden liséksi huomattavasti
voimakkaammin Loviisan saaristoalueisiin
ja itdisiin alueisiin.

* Uutena merkittdvan pitkdna matkana
aikaisempien saaristoalueiden lisaksi
listan kérkeen on noussut Loviisan
alueita, kuten Valko 62 min ja
Ruotsinkyl&-Koskisto 59 min.

* Nyt aiemmista skenaarioista poiketen
matka-aikojen pitenemiset alkavat
vaikuttaa huomattavasti laajempaan
joukkoon asukkaita.




1km

Skenaario 3, saavutettavuus (matka)

4.2.3 Skenaario 3

10 km

20 km

30 km

72 km

Postinumeroalue

Valittu saavutettavuusmittari

07990 Ruotsinkyl&d-Koskisto (Loviisa)
07980 Kuninkaankyla (Loviisa)
07970 Ruatsinpyht&d Keskus (Loviisa)
47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07910 Valko (Loviisa)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07960 Ahvenkoski (Loviisa)

07870 Skinnarby (Loviisa)

07300 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
07955 Tesjoki (Loviisa)

07565 Kantele (Pukkila)

07810 Ingermaninkyla (Lapinjarvi)
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07940 Maarlahti (Loviisa)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07945 Kuggom (Loviisa)

07600 Myrskyld Keskus (Myrskyla)
07900 Loviisa Keskus (Loviisa)
07920 Eteld-Harju (Loviisa)

07780 Harkapaa (Loviisa)

Analyysi

Samoin kuin matka-ajoissa, skenaarion
muutosten vaikutukset pitkissa matka-
ajoissa keskittyisivat korostetusti
hyvinvointialueen itaisiin ja pohjoisiin
osiin. Etenkin Loviisan Itdisilta
postinumeroalueilta kilometreja tulisi
pisimmilladn 72 Ruotsinkyla-Koskistosta.



0 km

Skenaario 3, saavutettavuus (muutos matkassa)

4.2.3 Skenaario 3

15 km

25 km

40 km

50km

Postinumeroalue

Valittu saavutettavuusmittan
h

07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
07850 Heikinkyla (Lapinjarvi)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07840 Lindkoski (Lapinjarvi)

47350 Kimonkyla (Lapinjarvi)
07940 MaEarlahti (Loviisa)

07820 Porlammi (Lapinjarvi)

07955 Tesjoki {Loviisa)

07960 Ahvenkoskl {Loviisa)

07810 Ingermaninkylad (Lapinjarvi)
07920 Eteld-Harju (Loviisa)

07600 Myrskyld Keskus (Myrskyl3)
07970 Ruotsinpyhtaa Keskus (Loviisa)
07990 Ruotsinkyla-Koskisto (Loviisa)
07280 Kuninkaankyld {Loviisa)
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)
07870 Skinnarby {Loviisa)

07900 Loviisa Keskus (Loviisa)
07910 Valko (Loviisa)

07565 Kantele (Pukkila)

07945 Kuggom (Laviisa)

07890 Mickelspiltom (Loviisa)
07550 Torpinkyld (Pukkila)

Analyysi

Skenaariossa kolme matkojen pituudet
kasvaisivat merkittavasti lapi
hyvinvointialueen, pienempien pohjoisen
kuntien lisdksi myds Loviisassa ja
Sipoossa.

Matkojen pituuksien muutos keskittyisi
muiden skenaarioiden tavoin eniten
Lapinjarvelle, mutta olisi entista
merkittavampi. Kaikkien Lapinjarven
postinumeroalueiden osalta matka olisi yli
40 kilometria pidempi kuin nykytilassa,
pisimmillaan 50 kilometria Lapinjarven
keskustasta.

Matkojen piteneminen vaikuttaisi eniten
[ta-Uudenmaan itéisiin (Loviisa,
Lapinjarvi), ja pohjoisiin (Myrskyl3,
Pukkila) postinumero alueisiin seka
vahemman korostuneesti myds lanteen
(Sipooseen).

Tamankaltainen muutos olisi erittdin
merkittava palveluiden saatavuuden
nakdkulmasta.



Skenaario 3, saavutettavuus (muutos matka-ajassa)

4.2.3 Skenaario 3

Postinumeroalue Valittu saavutettavuusmittan
e

- - Analyysi
07560 Pukkila Keskus (Pukkila)

07800 Lapinjarvi Keskus (Lapinjarvi)
07565 Kantele (Pukkila)

07850 Heikinkylz (Lapinjarvi)
07830 Pukaro (Lapinjarvi)

07840 Lindkoski (Lapinjdrvi)

47350 Kimonkyld {Lapinjérvi)
07600 Myrskyla Keskus (Myrskyla)
07810 Ingermaninkyld (Lapinjarvi)
07820 Porlammi (Lapinjdrvi)

07240 Maarlahti (Loviisa)

07690 Kankkila (Myrskyla)

07920 Etelad-Harju (Loviisa)

07955 Tesjoki {Loviisa)

07870 Skinnarby {Loviisa)

04240 Talma (Sipoo)

04150 Martinkyla (Sipoao)

07550 Torpinkyla (Pukkila)

079290 Ruotsinkyld-Koskisto (Loviisa)
04170 Paippinen (Sipoo)

07500 Askaola Kirkonkyla (Askola)
07580 Tiilaa (Askola)
07900 Loviisa Keskus (Loviisa)

0 min 10 min 15 min 25min 40 min

» Samoin kuin kilometreja tarkastellessa,
matka-ajat kasvaisivat vastaavasti
pohjoisilla, itéisilla ja lantisilla alueilla
merkittévasti.

* Suurimmat muutokset matka-ajoissa
osuisivat Pukkilan ja Lapinjarven kuntien
postinumeroalueille.

» Pisimmillddn matka-ajat kasvaisivat 40
minuutilla I&himmalle sote-asemalle
Pukkilan keskuksesta ja lahes yht& paljon
37 minuuttia Lapinjarven keskuksesta.
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